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Abstract

Korbickova, A. Factors Influencing Expenditures on Sickness Benefits in the Czech Republic.
Diploma thesis. Brno: Mendel University in Brno, 2017.

This thesis is dedicated to an analysis of factors influencing the amount of paid sickness
benefits in the Czech Republic. In the literature review, potential factors influencing the
above mentioned dependent variable are outlined based on scientific articles and publica-
tions. Using a regression analysis, all these explanatory variables are verified and factors
really influencing the amount of paid sickness benefits in the Czech Republic are identified.
These variables are quantified using a method of least squares. In the practical part of the
thesis, time series of Expenditures on sickness insurance benefits and Income from insur-
ance and associated payments for the sickness insurance are examined by a qualitative de-
composition method. For both these time series, predictions for four upcoming quarters
(whole 2017) are created. Based on an analysis of these two time series, a balance of income
and expenditures is created and recommendations for the Ministry of Social Affairs are de-
fined. From the results gathered in the practical part, consequences are drawn in the dis-
cussion. These serve as a basis for solutions and measures for employers to save labor costs
and to achieve an efficient human resource management. All analyses in this thesis are con-
ducted from quarterly data from 2004-2016.

Key words

Social security, sickness benefits, sickness insurance, temporary incapacity to work, waiting
period, insurance rate, income, expenditures.

Abstrakt

Korbi¢kova, A. Faktory ovliviiujici vydaje na ddvky nemocenské v CR. Diplomova prace. Brno:
Mendelova univerzita v Brné, 2017.

Prace se zabyva analyzou faktord ovliviiujicich objem vyplacenych davek na nemocenskou
v Ceské republice. V ramci literarniho piehledu jsou na zakladé odbornych ¢lanki a publi-
kaci nalezeny potencialni faktory, které mohou ovliviiovat vySe uvedenou vysvétlovanou
proménnou. Regresni analyzou jsou pak vSechny tyto ovliviiujici proménné ovéfovany a
diky tomu jsou zjiStény faktory skute¢né ovliviiujici objem vyplacenych davek na nemocen-
skou v CR. Tyto proménné jsou nasledné metodou nejmensi ¢tverct kvantifikovany. V prak-
tické Casti prace jsou také zkoumany casové rady Vydaje na ddvky nemocenského pojisténi a
Prijem z pojistného a prisluSenstvi na nemocenské pojisténi kvalitativni dekompozi¢ni meto-
dou. Pro obé tyto ¢asové rady jsou nasledné vytvoreny predikce na Ctyfi ndsledné ctvrtleti,
tedy pro cely rok 2017. Diky analyzam téchto dvou ¢asovych rad je vytvorena bilance piijmi
a vydajl a doporucena opatreni pro Ministerstvo prace a socialnich véci. Ze ziskanych vy-
sledkii praktické Casti jsou v diskusi také vyvozeny diisledky, ze kterych jsou nasledné na-
vrhnuta FeSeni a opatieni pro zaméstnavatele za icelem usetieni mzdovych nakladi a efek-
tivniho rizeni lidskych zdroji. VSechny analyzy v této praci jsou provadény z kvartalnich dat
za obdobi let 2004-2016.

Klicova slova

Socialni zabezpeceni, nemocenskd, nemocenské pojisténi, do¢asna pracovni neschopnost,
karen¢ni doba, pojistné, prijmy, vydaje.
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1 Uvod a cil prace

1.1 Uvod

Sociologie je spolecenskou védou zabyvajici se analyzou spolecnosti, jejimi uskupe-
nimi a samotnymi jedinci. V ramci této védy jsou zkoumany vSechny struktury a za-
konitosti pravé za dcelem pochopeni spolecnosti.

Postaveni kazdého z nas ve spolecnosti se velmi lisi a je nAm naprosto jasné, Ze
praveé tento fakt déla spolecnost rozmanitou a zajimavou. Predstava, Ze bychom byli
vSichni stejni, je mozna zdanlivé 1dkava, ovSem pri vétSim zamysleni vSak musi
kazdy z nas uznat, Ze by to nebylo pro spolecnost prinosné, a vlastné by se to nikomu
z nas ani nelibilo. Pravé to, Ze se mezi nami objevuji filozofové, védci, fyzikové, ma-
liti, 1ékari, spisovatelé, bohati, chudi, zdravi, nemocni, hodni, arogantni, otevieni,
uzavieni atd., je to to nejzajimavéjsi, co samotna spolecnost vlastni. Mlizeme bez
ostychu Tici, Ze nejkrasnéjsi, co na spolecnosti miizeme najit, je rtiznorodost. Typi
spolec¢nosti, které se mnohdy vzajemné prolinaji, je okolo nas nespocet. Keller
(1996) 1ika, Ze spolecCnost je vSude tam, kde si ji ¢lovék predstavi a kde se chova
podle toho, jako by skute¢né existovala. Jedinci tak maji hned nékolik spole¢enskych
roli, mezi kterymi miiZe dojit i ke konfliktu.

Nezbytnou slozkou spolecnosti je rizeni, které zminéné rtiznorodosti udava
smér a rad. Budeme-li uvazovat o spolecnosti jako o firmé, je rizeni viceméné jasné,
a ad si udava zpravidla samotné vedeni. Jako spolecnost miizeme vidét také usku-
peni lidi se stejnymi zajmy, napf. vegetariani i vegani. Tato spole¢nost ma sice sta-
noveny fad, aby jednotlivec mohl byt ¢lenem tohoto uskupeni, neni zde ale jasné
fizeni.

Clovék miiZe byt ¢lenem nékterych skupin jiZ od narozeni a nemiZe si ji tak
piimo zvolit. Touto spolecnosti je myslena treba rodina, kde si ¢clovék nemuze vybrat
své piijmeni. Jedinec si sice ,Clenstvi“ v takovych skupindch primo nevybirg, ale
zpravidla ma narok z této spole¢nosti vystoupit. V neposledni radé jsou vSak spolec-
nosti, kam ¢lovék patfi nedobrovolné a neni mozno z nich ani vystoupit. Pro tento
ptipad lze uvést tfeba nemocného clovéka, ktery je jiZ od narozeni postiZen
napt. Downovym syndromem, a patfi tak do spolec¢nosti lidi s touto chorobou. Ta-
kovy jedinec je do dané spolecnosti zarazen automaticky bez moZnosti volby.

Spolecnosti bychom mohli vyjmenovat nekone¢né mnoho a z toho vychazi také
velmi sloZita a provazana hierarchie jejich tridéni.

Bude-li uvaZovana spole¢nost uvnitt jednotlivych zemi, fizeni se odviji od vlady
daného statu. Rad zemé podléha nejen Fizeni vlady, ale vychazi také z kultury a zvyk-
losti dané zemé. Vztahne-li se fizeni spole¢nosti k Ceské republice, ¥ad je tu dan
zejména Ustavou Ceské republiky, Listinou zakladnich prav a svobod a platnymi za-
kony. Tyto zakony jsou velmi ¢asto upravovany a dale rozvijeny nasi vladou, ktera
ceskou spolec¢nost ridi.

Jedna z oblasti rizena Ceskou vladou je socidlni politika zabezpecujici urcitou
miru Zivotni irovné v Ceské republice. Snahou této politiKy je zaji$téni prerozdélo-
vani financ¢nich prostredkil na principu solidarity.
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Pravé jedna z upravovanych reguli v ramci socilni politiky Ceské republiky je soci-
alni zabezpeceni, kterému je tato prace vénovana. Socialni zabezpeceni ma za kol
vnést Fad do ceské spolecnosti v oblasti diichodového a nemocenského pojisténi
pirelévanim financ¢nich prostiedki od socialné silnych jedinct (finan¢né zajisténych
¢i zdravych) k tém socialné slabsim.

Nabizi se otazka, zda je systém na zakladé solidarity spravedlivy. Spravedlnost
je samoziejmé velmi relativni pojem, ktery je kazdym jedincem uvniti této spolec-
nosti vniman rozdilné. Je pravdépodobné, Ze socialné slabsi jedinci ¢eské spolec-
nosti budou orodovat za podporu a rozvoj socialni politiky. Naproti tomu obcané
Ceské republiky, ktef pocit'uji vy$si miru socialni zabezpeéenosti z vlastnich zdroji,
se pravdépodobné proti této politice budou osti'e vyhrazovat a budou upiednostno-
vat autonomii.

Nemocenské pojiSténi je sice také postaveno na principu solidarity, avsak pre-
devsim solidarity zdravych pojisténca vici nemocnym. Vnimani spravedlnosti to-
hoto pojisténi je tedy dano predevSim mirou vnitiniho citéni jedince, do kterého
svym zplisobem patfi i soucit s nemocnym pojisténcem. Na druhou stranu jde v pri-
padé nemocenského pojisténi také o zamezeni Sifeni virovych onemocnéni, coZ je
ve prospéch zdravého pacienta. Lze tedy Fici, Ze zdravy pojisténec plati za to, aby
zlstal zdravym i na dale.

Presto, Ze je snahou Ministerstva prace a socidlnich véci systém socialniho za-
bezpeceni ridit moralné a spravedlivé, neni v jeho silach uspokojit poZadavky vSech
¢lent této spolecnosti. Je také otazkou, co si pod pojmem spravedlnost v socialni po-
litice predstavit? Jsou lidé, co by spravedlnost definovali tak, Ze by vSichni méli mit
stejné a na druhé strané muze stat spolecnost, ktera bude usilovat o prerozdélovani
na zakladé zasluhovosti, tedy vysi prispévku do socidlniho zabezpeceni.

Riizné uhly pohledu jsou pravé to, co déla rizeni spole¢nosti nejtézsim. Je tedy
k zamysleni, jak ridit spolecnost, aby bylo samotné rizeni a ¥ad spravedlivy v ocich
vSech Clent této spolecnosti.

1.2 Cil prace

Hlavnim cilem prace je identifikace faktora ovliviiujici vydaje na davky nemocenské
v Ceské republice a jejich nasledna kvantifikace. Za timto t¢elem bude vytvoten vi-
cerozmérny regresni model, do kterého bude na zakladé literarni reSerSe vybrano
nékolik vysvétlujicich proménnych, u nichZ se predpoklada jisty vliv na objem vy-
placenych davek nemocenské. Dosazené vysledky této analyzy budou na zavér
zhodnoceny.

Dil¢im cilem je nalezeni vhodného modelu pro ¢asové rady Vydaje na ddvky ne-
mocenského pojisténi a Prijmy z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisteni.
Tyto ¢asové fady budou analyzovany a poté predikovany na dalsi 4 Ctvrtleti. Na za-
kladé predikce bude zhodnocena soucasna a budouci bilance rozpoctu nemocen-
ského pojisténi a budou doporucena pripadna opatreni Ministerstvu prace a social-
nich véci.
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Dal$im dil¢im cilem je problematika objemu vyplacenych davek nemocenské z po-
hledu zaméstnavatele. V ramci tohoto vyzkumu budou vypocteny primérné denni
naklady pripadajici na zaméstnavatele z divodu docasné pracovni neschopnosti
jeho zaméstnance. Na zavér budou zameéstnavatelim navrzena opatreni v oblasti 1i-
zeni lidskych zdroji za ucelem sniZeni téchto nakladi.
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2 Literarni prehled

Literarni reSerSe obsahuje obecny popis celého systému socidlniho zabezpeceni
v Ceské republice. Podrobnéji je popsana problematika nemocenského pojisténi,
zejména jeji slozZka nemocenské. JelikoZ se jedna o ¢eskou problematiku, je pro tuto
praci vyuzivano predevsim ceskych zdrojt a publikaci. Zahranicni literatura je pou-
7ita v kapitole srovnani nemocenské v CR s jinymi staty Evropy.

Vzhledem k tomu, Ze socialni zabezpeceni a nemocenské pojisténi nejsou nejak-
tualnéjsimi tématy a do jejich zakoni nebylo v poslednich letech vyrazné zasazeno,
v praci je vyuzito i starSich publikaci.

2.1 Sociadlni zabezpeceni

Soucasti kazdého socialniho statu je socialni zabezpeceni, které ma za kol chranit
obyvatelstvo pred neptiznivymi socidlnimi udalostmi, které maji zpravidla ekono-
mické dopady na tyto jedince. Proto se pojem socialni zabezpeceni ¢asto nahrazuje
pojmem sociadlni ochrana. Vecera (1996) vymezuje socialni zabezpecenti jako: ,...ak-
tivity socidlniho stdtu, jejichZ cilem je zabrdnit tomu, aby se jedinec nebo rodina dostali
do socidlnich situaci, pri nichZ by byly dotceny jejich socidlni bezpeci a socidlni dtistoj-
nost.”

V kazdém staté je na socidlni ochranu kladen rizny diraz a socialni zabezpe-
¢eni obsahuje rozdilny rozsah aktivit. Pravé stat je zpravidla nositelem socialniho
zabezpeceni a v ramci této zodpovédnosti se snaZi o socidlni ochranu prelévanim
financnich zdrojt tam, kde jsou potieba. Proto je socialni zabezpeceni zpravidla po-
staveno na principu pojiSténi. Stat tak na pojistném ziska finan¢ni zdroje k zajisténi
socialni ochrany svého obyvatelstva. Tyto prijmy putujici do statni poklady se pak
v ramci statniho rozpoctu prerozdéluji mezi jedince, ktefi potfebuji zamezit nepriz-
nivé socialni udalosti a zejména jejich nasledkiim. (Galvas a Gregorova, 2000)

Stat a jeho instituce se tak stavaji garantem reSeni socialni ochrany jejich oby-
vatel. Tato garance ma vSak zdkonem dané pravidla a limity. Presahne-li jedinec né-
ktery z limitd, je nutné tzv. dobrovolné doplikové pojisténi ¢i zaopatieni, kterym si
subjekt zajiStuje pomoci piispévkl socialni ochranu v pripadé, ze statem jiz tuto
ochranu nelze zajistit.

Galvas a Gregorova (2000) definuji tfi formy socialniho zabezpeceni z hlediska
postaveni obcana:

e Zabezpecovaci forma - ob¢an musi byt po urc¢itou dobu v urc¢itém pravnim po-
staveni, napf. v zaméstnani;

e Pojistovaci forma - subjekt se musi podilet na tvorbé zdroji socialniho zabez-
pecent;

e Zaopatrovaci forma - jedinci staci pouze stav potieby socidlni ochrany, jelikoz

u néj doslo k nepriznivé socialni udalosti.
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Jak je jiZ vySe uvedeno, socidlni zabezpeceni je postaveno na principu pojisténi, diky
kterému se financ¢ni zdroje prelévaji tam, kde jsou potreba. Zachycuji se tak neptiz-
nivé socialni udalosti. Snahou tohoto systému je prerozdélovanim finan¢nich pro-
stiedki v ramci solidarity.

Durkheim (2004) rozdéluje solidaritu na mechanickou a organickou, pricemz
v socialni politice moderniho statu je uplatiiovan princip solidarity organické. Ta je
autorem vysvétlovana jako spolecnost s kolektivnim védomim, které musi ponechat
prostor pro védomi individualni. Je presvédcen, Ze solidarita je o to silnéjsi, o co Sirsi
je oblast individualniho védomi.

Samotny pojem socialni zabezpeceni je odvozen od historickych pojmt chudin-
ska péce, socidlni sprava a socialni péce. (Troster, 2013)

2.2 Historie socialniho zabezpeéeni v CR

Do 19. stoleti se nas stat reSenim socialnich udalosti zabyval velmi zridka, spiSe se
ridil liberalistickym heslem ,laisser faire - laisser passer”, a nechal tak tyto udalosti
volné plynout. Vice se socialni problematikou zacal stat zabyvat az od 19. stoleti
po zruSeni nevolnictvi, kdy se obyvatelstvo zacalo ve vétSim mnoZstvi stéhovat
do mést a zacala se vyrazné rozvijet primyslova vyroba. (Troster, 2013)
Prvni zadkony, které kodifikovali oblast socialniho zabezpeceni, vznikly v 80. le-

tech 19. stoleti. Mezi tyto zakony patfil:

e Zakon o nemocenském pojisténi a irazovém pojisténi délnikd,

e Pojisténi hornikid upraveno zakonem o bratrskych pokladnach,

e Zakony upravujici penzijni zaopatieni statnich zaméstnanci a vdov a sirotkd.

Vyznamnym milnikem v historickém vyvoji socidlniho zabezpeceni v Ceské repub-
lice je rok 1924, kdy byl prijat zakon ¢. 221/1924 Sb. z. a. n., 0 pojisténi zaméstnanct
pro pripad nemoci, invalidity a stari, jenZ nabyl ucinnosti 1. Cervence 1926. Na za-
kladé tohoto zdkona se o nemocenské pojiSténi staraly okresni nemocenské pojis-
tovny a starobni i invalidni poji$téni bylo zaleZitosti Ustfedni socialni pojistovny.
Jednalo se vSak o pojisténi zejména pro délniky. Vylouceni z tohoto pojisténi byli
statni zaméstnanci, soukromi urednici a zaméstnanci, ktefi nastoupili do zamést-
nani po 60. roce jejich véku. (Kukalova a Moravec, 2015)

Troster (2013) uvadi, Ze z nemocenského pojisSténi byla poskytovana pomoc
v nemoci, materstvi a pohiebné. Mezi davky vyplacené z invalidniho a starobniho
pojisténi patiil invalidni, starobni, vdovsky, vdovecky, sirotc¢i diichod, a dalsi.

Rok poté byli zahrnuti do nemocenského pojisténi také verejni zaméstnanci
schvalenim zdkona ¢. 221/1925 Sb. z. a. n., o nemocenském pojisténi verejnych za-
méstnancu. (Troster, 2013)

Dal$im vyznamnym zdkonem o socidlnim zabezpeceni byl po druhé svétové
valce zadkon ¢.99/1948 Sb., o narodnim pojisténi, ktery byl velice moderni a vychazel
z modelu narodniho pojisténi Sira Beveridge z roku 1942. Byly zvySeny vSechny
davky a do urcité miry byly zrovnopravnény naroky zaméstnanct jednotnym pojis-
ténim pro vSechny a ujednocenym systémem davek. V ramci tohoto zdkona byla také
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stanovena pouze jedna zodpovédna instituce jako nositel socidlniho pojisténi, kte-
rou byla Ustfedni narodni pojistovna. (Kukalova a Moravec, 2015)

Do dichodového pojisténi byly poprvé zahrnuty také osoby samostatné vydeé-
le¢né ¢inné. (Troster, 2013)

0 nékolik let pozdéji doslo k prebudovani narodniho pojisténi. Vroce 1951 bylo
nejdrive oddéleno nemocenské pojisténi od diichodového zakonem ¢. 102/1951 Sb.,
o prebudovani narodniho pojisténi. Tato reforma byla dokoncena prijetim zakonii €.
54/1956 Sb., 0 nemocenském pojisténi zaméstnancii a ¢. 55/1956 Sb., o socialnim
zabezpeceni. Nemocenské pojisténi tak zacala spravovat od roku 1958 Sprava ne-
mocenského pojisténi, jeZ byla pozdéji piejmenovana na Ustiredni spravu nemocen-
ského pojisténi. O deset let pozdéji byla zménéna organizacni slozka diichodového
zabezpeceni, jez rozhodovala o davkach. Tato pravomoc byla ze Statniho uiadu du-
chodového zabezpeceni prenesena na Spravu dichodid v Praze, ktery byl v roce
1969 piejmenovan na Utad dfichodového zabezpeceni v Praze podléhajici nové
vzniklému Ministerstvu prace a socialnich véci. (Kukalova a Moravec, 2015)
cialniho zabezpeceni k socidlnimu pojiSténi. Prvnim krokem bylo odstranéni znevy-
hodnéni osob samostatné vydélecné cinnych a odstup od preferenci v dlichodovém
systému. Bylo sjednoceno nemocenské pojisténi s diichodovym pod kiidla Ceské
spravy socialniho zabezpeceni (CSSZ), ktera vznikla 1. zaf{ 1990 véetné jejich okres-
nich celk, a spravuji tato pojisténi dodnes.

Nasledny rok byl prijat novy zakon ¢ .582/1991 Sb., o organizaci a provadéni
sociadlniho zabezpeceni. Po roce 1989 byly prijaty jesté:

e zakon ¢ 589/1992 Sb., o pojistném na socidlni zabezpeceni a prispévku
na statni politiku zaméstnanosti;
zakon €. 42/1994 Sb., o penzijnim pripojiSténi se statnim prispévkem;
zakon €. 155/1995 Sb., dlichodovém pojisténi;
zakon ¢. 117/1995 Sb. o statni podpore;
zakon €. 48/1997 Sb., o verejném zdravotnim pojisténi.

Tyto zakony ve znéni pozdéjsich predpist jsou platné do soucasnosti. Navic byly
rozsireny o zakon ¢. 187/2006 Sb., o nemocenském pojisténi, ktery nabyl ti¢innosti
1.ledna 2009.

2.3 Socialni zabezpeceni v CR

Soudobé socialni zabezpeceni lze vymezit jako souhrn pravnich norem za tucelem
zajisténi socialni stability predchazenim, zmirnovanim a odstranovanim nasledki
socialnich udalosti. (Chvatalova, 2012)

V Ceské republice socialni zabezpeceni patii mezi socialni prava zakotvena ve
¢tvrté hlavé Listiny zdkladnich prav a svobod. Jedna se o pravo na primérené
hmotné zabezpeceni:

e ve starf (¢l. 30 odst. 1 Listiny);
e prinezplsobilosti k praci (¢l. 30 odst. 1 Listiny);
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o ztraté Zivitele (¢l. 30 odst. 1 Listiny);

¢ na pomoc, ktera je nezbytna pro zajisténi zakladnich Zivotnich podminek, na-
chazi-li se osoba v hmotné nouzi (¢l. 30 odst. 2 Listiny);

¢ na ochranu zdravi za podminek stanovenych zakonem (¢l. 31 Listiny);

¢ na bezplatnou zdravotni péci za podminek stanovenych zakonem (¢l. 31 Lis-
tiny);

¢ na zdravotni pomticky za podminek stanovenych zakonem (¢l. 31 Listiny);

e pravo Zen na zvlastni péci v téhotenstvi (¢l. 32 odst. 2 Listiny);

e pravo rodic, kteri pecuji o déti, (Cl. 32 odst. 5 Listiny) a dalsi.

Kromé prava ustavniho je socidlni zabezpeceni upraveno také pravem pracovnim,
spravnim, finan¢nim a civilnim procesnim. Pravni predpisy sociadlniho zabezpeceni
maji vefejnopravni i soukromopravni charakter.

Rozsah pravnich predpisti vyjadiuje vécné plisobnosti (predmét pravni
normy), osobni plisobnosti (vymezeni subjektd Fizenych danou pravni normou),
prostorové puisobnosti (prostorové vymezeni rizené danou pravni normou) a ¢asové
ptisobnosti (platnost a u¢innost dané pravni normy) prava socialniho zabezpeceni.
(Troster, 2013)

Socidlni zabezpeteni v Ceské republice upravuje zejména zakon
¢. 582/1991 Sb. o organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni, ve znéni pozdéj-
Sich predpist. Dalsi zakony pak upravuji danou konkrétni problematiku spojenou
se socidlnim zabezpecenim. Socialni zabezpeceni se neridi pouze ceskymi pravnimi
Upravami ale i evropskymi a mezinarodnimi pravnimi normami, které jsou pro toto
zabezpeceni stejné obligatorni jako ty Ceské. Jedna se o:

e Umluvu Mezinarodni organizace prace o minimalnich normach socialniho za-
bezpeceni;

e Evropsky zakonik socialniho zabezpeclent;

e Umluvu o ochrané lidskych prav a diistojnosti lidské bytosti v souvislosti s apli-
kaci biologie a mediciny;

e VSeobecnou deklaraci lidskych prav a svobod (OSN, 1948);

e Mezinarodni pakt o hospodarskych, socidlnich a kulturnich pravech (OSN,

1966);

e Umluvu o odstranéni vSech forem diskriminace Zen (OSN, 1976) a dalsi.

Zakladem systému sociadlniho zabezpeceni je solidarita, kterou je podle Chvatalové
(2012) potieba chapat jako jeden z nejzakladnéjSich pojmi, na kterém stoji sou-
Casna evropska civilizace. V dneSni dobé je tento pojem velmi oblibeny zejména na-
$imi politiky. Kromé snahy ziskat volebni hlasy jejich voli¢i ma zejména ujednoco-
vat ¢eskou spolecnost, kde jedinci relativné bohatsi pripivaji na jedince relativné
chudsi. Principem solidarity je alespon ¢aste¢né vyrovnani socialnich rozdild.

Na druhou stranu je dle Trostera (2013) podstatou socidlniho zabezpeceni také
zajisténi urcité odpovédnosti obcana za svoji budoucnost prostiednictvim platby
pojistného.
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Jak uvadi Kahoun a kol. (2013), regulace odpovédnosti jedince u socialniho zabez-
pecenti je cilena tak, aby jedinec nejdiive odpovidal sam za sebe, je-li toho schopen.
V momenté, kdy uZ neni v moznostech jedince byt za sebe odpovédny, pirechazi od-
povédnost na rodinu. Stat jako odpovédny za jedincovu tiZivou situaci prichazi
na fadu aZ tehdy, kdy jedinec ani jeho rodina nejsou schopni tuto odpovédnost
unést. Stat ale nemuZe spoléhat na odpovédnost jedinct, a proto je stanovena jista
mira obligatorni odpovédnosti v podobé pojistného na socialni a zdravotni pojisténi.
V ramci prava socialniho zabezpeceni jsou vymezeny zakladni socialni udalosti,

v rdmci kterych je lidem poskytovana pomoc, a to:

e pracovni neschopnost;

e Uraz;
dlouhodobé nepiiznivy stav;
invalidita;
téhotenstvi a materstvi;
nezaopatrenost ditéte;
dosazeni urcitého véku;
smrt;
nedostatecny piijem;
pracovni Uraz a nemoc z povolani.

Na zakladé téchto socidlnich udalosti 1ze rozdélit pravni vztahy socialni zabezpeceni
dle povahy téchto udalosti:

e dlchodové pojisténi,

e nemocenské pojisténi,

e statni socialni podporu,

¢ socialni pomoc. (Zakon ¢. 55/1956 Sb.)

2.3.1 Instituce

Socialni zabezpeceni zajist'uje v Ceské republice Ministerstvo prace a socialnich véci,
ale od 1.9. 1990 ho fidi primarné Ceska sprava socialniho zabezpeceni (CSSZ), ktera
spada pravé pod zminéné Ministerstvo. Tato instituce se snazi o minimalni iroven
socialniho zabezpeceni v CR, a zaroveti aby v naem staté byla zachovana socialni
suverenita a socialni stabilita. Stara se o dlichodové i nemocenské pojisténi a piisobi
také v oblasti 1ékarské posudkové sluzby. Ma na starosti ukoly vyplyvajici z mezi-
statnich amluv o socidlnim zabezpeceni a funguje jako spojovaci ¢lanek zahranic-
nich instituci za icelem vyplaceni penézitych davek zahrani¢nim osobam ptsobici
v CR. (CSSZ)

Ceska spréava socialniho zabezpeceni je rozdélena na tstredni pracovisté, jeji re-
giondlini a okresni celky, PraZskou sprdvu socidlniho zabezpeceni a jeji tizemni praco-
visté a poslednim celkem je Méstskd sprdva socidlniho zabezpeleni Brno (pro
vSechny okresni celky dale hromadné oznaceni , okresni sprdva socidlniho zabezpe-
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¢eni“nebo jako ,055Z“). Organizace Ceské spravy socialniho zabezpeceni je organi-
zacni slozka statu, ktera je podrizena Ministerstvu prace a socialnich véci. Dil¢ich
¢innosti spadajici pod kiidla CSSZ je hned nékolik:
e rozhodovani o davkach diichodového pojisténi a jejich vyplaceni;
¢ rozhodovani o vraceni davky obcanem;
e rozhodovani o povinnosti organizace nahradit nepravem vyplacené castky
na davce diichodového pojisténti;
¢ rozhodovani o odvolani ve vécech, které rozhodla okresni sprava socialniho za-
bezpeceni;
e vybér pojistného na socidlni zabezpeceni a prispévku na statni politiku zameést-
nanosti;
e rozhodovani o vyplaté davek socialniho zabezpeceni do ciziny;
e Fizeni a kontrola ¢innosti OSSZ;
e udéleni souhlasu ke zméné pobytu prace neschopného obcana, pokud odjizdi
do ciziny;
e zajistovani vydavani tiskopisti danych zakonem a dalsi.

2.3.2 Financovani

Socialni zabezpeceni je postaveno na zakladé socidlniho pojiSténi, diky kterému stat
ziskava financ¢ni prostiedky do statni pokladny. Tyto prostiedky jsou poté rozdéleny
dle statniho rozpoctu a potieb pojiSténych osob.

V Ceské republice funguje socialni zabezpeceni na smiseném systému financo-
vani, ktery je kombinaci pojistovaciho (fondového) systému financovani a pribéz-
ného systému financovani. Cesky pojistovaci systém financovani je tedy zaloZen
na vytvareni pojiStovaciho fondu, ktery funguje stejné jako soukromé pojisténi. Za-
roven také uplatiiuje princip integracni solidarity, kde ekonomicky aktivni ob¢ané
odvadi dané do statni pokladny, a tim hradi socialni davky lidem, ktefi jiZ ekono-
micky aktivni nejsou (dtichodci). (Vecera, 1996)

Na financovani socidlniho pojisténi se v Ceské republice podili zaméstnavatel ¢i
0SVC, zaméstnanec a také samotny stat. Zaméstnavatel, OVSC i zaméstnanec do sys-
tému socidlniho zabezpeceni prispivaji pomoci pojistného, které se odviji od vyse
mzdy zaméstnanct ¢ vydélku OSVC. Jde o tzv. fondové financovani, kdy se z pojist-
ného vytvari fond, ze kterého jsou vyplaceny davky socialniho zabezpeceni. Stat se
tak snaZi urcit miru odpovédnosti obcana za svoje financ¢ni zajiSténi pri vzniku ne-
priznivé socidlni udalosti. Na druhé strané stat tvori finan¢ni prostiedky, které na-
sledné v ramci statniho rozpoctu prerozdéluje na vyplatu davek. Dorovnava tak
schodek mezi ptijmy ze socidlniho pojisténi a vydaji na toto pojisténi a zabezpecuje
tim hlavné osoby, které se tohoto pojisténi netucastni z objektivniho diivodu jako je
tfeba nezaméstnanost. Stat financuje také socialni podporu a socidlni péci. (Galvas a
Gregorova, 2000)

Je tedy patrné, Ze financovani socidlniho zabezpeceni vykazuje prvky solidar-
nosti a nerovnomérného rozdéleni financnich prostredki, protoze pii vzniku po-
jistné udalosti neni vyplata pojistného vyplacena dle celkové odvedené ¢astky na
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pojistném. Pojistné je vyplaceno na zakladé danych zakoni a vymezenych pojist-
nych udalosti.

2.4 Nemocenské pojisténi

Jednu z hlavnich sloZek socialniho zabezpeceni predstavuje nemocenské pojisténti,
které je v Ceské republice upraveno zakonem ¢. 187/2006 Sb., o nemocenském po-
jiSténi (dale také jako ZNP). Toto pojiSténi slouzi zejména k finan¢nimu zabezpeceni
ekonomicky ¢innych obc¢ant v pripadé socialni udalosti v podobé nemoci, urazu, té-
hotenstvi ¢i matefstvi. Pokud dojde k takové situaci, ob¢an ma pravo na vyplaceni
davky, které jsou dané zakonem, a jsou tak pfi splnéni urcitych zakonem danych
podminek obligatorni. (Troster, 2013)

VySe zminény zadkon o nemocenském pojisténi vymezuje okruh pojisténych
osob, podminky dcasti na nemocenském pojisténi, podminky naroku na davky, je-
jich vyplatu a dobu, po které jsou davky vyplaceny. Stanovuje také vysi vyplacenych
davek, metodiku pro jejich vypocet a vymezuje také aspekty, podle kterych je posu-
zovana docasna pracovni neschopnost a zdravotni stav. V zdkonu neni opomenuta
ani organizace a provadéni tohoto pojisténi a odpovédnost za spravni delikty.

2.4.1  Ucast na pojisténi

Zakon o nemocenském pojisténi vymezuje kromé jinych podminky dcasti na nemo-
cenském pojisténi. Mezi zakladni podminky patii vymezeni osob, pro které je toto
pojisténi uréeno. U¢astni na nemocenském pojisténi mohou byt pouze fyzické osoby,
které délime do dvou skupin dle miry povinnosti Gc¢asti na pojiSténi. Jednu skupinu
tvori fyzické osoby, které maji i€ast na pojisténi povinnou a druhou skupinu, ktera
se Ucastni pojisténi Cisté dobrovolné.

Mezi fyzické osoby, které jsou povinné se tohoto pojiSténi ucastnit, patii za-
méstnanci v zaméstnaneckém poméru, zaméstnanci statnich instituci, zaméstnanci
zachrannych sbort, pracujici vézni, péstouni pobirajici odménu za jejich Cinnost,
spolecnici, jednatelé, poslanci, senatori, smluvni zaméstnanci (zaméstnanec zamést-
navatele z nesmluvni ciziny, ktery pracuje u zaméstnavatele se sidlem v CR - u tzv.
smluvniho zaméstnavatele) a dal$i. (CSSZ)

Dalsi skupinou jsou pak osoby samostatné vydéle¢né ¢inné (OSVC) a zahrani¢ni
zameéstnanci (zaméstnanci pracujici ve prospéch zaméstnavatele se sidlem v ,ne-
smluvni ciziné“, s kterou nema CR uzavienou mezinarodni smlouvu o sociilnim za-
bezpeceni), ktefi maji ucast na nemocenském pojisténi dobrovolné. Aby viibec
mohlo dojit k nemocenskému pojisténi u OSVC a zahrani¢niho zaméstnance, musi
byt dana osoba ucastna také diichodového pojisténi.

Jedno maiji ale tyto dvé vySe uvedené skupiny spole¢né, a tim je nutna ucast
na nemocenském pojisténi, aby vznikl narok na davky plynouci z tohoto pojiSténi.

Jak uvadi Troster (2013), ticast na nemocenském pojisténi je omezena trvalym
pracovnim vykonem na tizemi CR, kam spada i do¢asny vykon pracovnikem &eské
firmy v zahranici. V pripadé, Ze se jedna o trvaly pracovni vykon v ciziné se sidlem
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spole¢nosti v CR bez povinnosti ti¢asti diichodového poji$téni v ciziné a trvalym po-
bytem zaméstnance v CR, je povinnost zaméstnance se ti¢astnit na nemocenském
pojisténi v Ceské republice.

Povinnost hradit pojistné vznika u danych pracovnépravnich vztaht, pokud za-
myslena doba trvani tohoto vztahu ma trvat min. 15 dni a zapocitatelna ¢astka pfri-
jmu ze zaméstnani Cinf alesponl 2 500 K¢ za kalendaini mésic (tzv. rozhodny prijem).
V pripadé dohody o provedeni prace tento minimalni pfijem pro povinnost ucasti
na nemocenském pojisténi ¢ini 10 000 K&. (CSSZ)

Jedna-li se o kratkodobé zameéstnani u zaméstnavatele, u kterého dany zameést-
nanec uzavira pracovni pomér poprvé a sjednany zapocitatelny piijem nepresahne
2 500 K¢, nezaklada se ucast na nemocenském pojisténi. Nezaklada se ani v pripadé,
Ze se sjednany zaméstnanecky pomér u daného zameéstnavatele opakuje do 6 mésici
od skonceni predchoziho zaméstnani a sjednany prijem je niz$i nez 2 500 K¢. Pokud
je vSak sjednana ¢astka zapocitatelného ptijmu prevySujici hranici 2 500 K¢, je nutno
zalozit ucast na nemocenském pojisténi, a to i v pripadé, Ze zaméstnanec tohoto pfti-
jmu za svou ptlisobnost u zaméstnavatele ve vysledku nedosahne. Utast je také
nutna, pokud sjednand c¢astka prijmu byla nizsi nez 2 500 K¢, avSak realny zapocita-
telny piijem byl vyssi jak tato hranice. (Troster, 2013)

Samotnd Ucast na pojisSténi vznikd dnem nastupu zaméstnance do zaméstnani,
kterym miize byt i den pred zahdjenim prace, kdy zaméstnanci prislusi nahrada
mzdy napft. z diivodu svatku ¢i navstévy lékare. (Chvatalova, 2012)

Vynéti z nemocenského pojiSténi se vztahuje na zaméstnance vykonavajici
praci v CR, kteff jsou ale poji$téni v jiném staté a jejich zaméstnavatel poZiva diplo-
matickych vysad a imunit. Dal$i skupinou jsou pak zaméstnanci mezinarodnich or-
ganizaci za podminek dle zakona o nemocenském pojisténi, §9 pism. b). Vynati jsou
také zaméstnanci v CR, jeZ nemaji opravnéni k pobytu na tizemi Ceské republiky.
(Chvatalova, 2012)

Nemocenské pojisténi je zcela odli$né pro OSVC, které maji, jak je jiz vyse uve-
deno, Ucast zcela dobrovolnou. Jejich Gcast je vazana ¢innosti vykonavané pouze na
tizemi CR nebo v zahrani¢i dle ¢eskych piedpisti. Aby osoba samostatné vydéle¢né
¢inna mohla byt nemocensky pojiSténa, musi se sama prihlasit k prislusné okresni
spravé socialniho zabezpeéeni a platit pojistné. Nemocenské pojisténi vznika u OSVC
dnem uvedenym v prihlasce, kterou podava dana osoba OSSZ, pricemz tento datum
miZe byt nejdiive dnem podani prihlasky. Stejné tak funguje i odhlaseni u OSVC.
Ukonceni nemocenského pojisténi miize byt i z jinych divodt, jako napt. skonceni
¢i pozastaveni Cinnosti, skon¢eni opravnéni k ¢innosti, dnem nastupu k vykonu
trestu odnéti svobody ¢i nezaplaceni dané ¢astky pojistného v fadném terminu.

2.4.2 Pojistné

Pojistné na nemocenské pojisténi je nutné platit, aby mohl vzniknout narok na po-
jistné plnéni v pripadé pojistné udalosti. Za platbu pojistného v ramci nemocen-
ského pojisténi je za zaméstnance zodpovédny zaméstnavatel. Na rozdil od dticho-
dového pojisténi zaméstnanec se na platbé nemocenské pojisténi ze své mzdy nepo-
dili.
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S pravni upravou, ktera dava zaméstnavatellim povinnost vyplacet zaméstnanctim
po dobu prvnich 14 dni jejich do¢asné pracovni neschopnosti ndhradu mzdy, prislo
od 1. 1. roku 2009 také sniZeni sazby pojistného na nemocenské pojisténi. Zameést-
navatel nyni odvadi za své zaméstnance 2,3 % z vymérovaciho zakladu namisto dii-
véjSich 3,3 %. Zaméstnavatelé si také od tohoto roku mohli odecist 50 % vyplace-
nych davek v daném kalendainim meésici z ¢astky pojistného, jeZ odvadeéli na dcet
prislusné OSSZ. V roce 2010 mélo dojit k dalSimu sniZeni sazby pojistného na 1,4 %,
avsak k témto zménam nakonec viibec nedoslo. Od roku 2011 je navic zruSen narok
na odpocet 50 % celkové ¢astky vyplacené na ndhradu mezd v kalendarnim mésici
z odvedeného pojistného v tomtéZ mésici. Tento odecet je moZny pouze v pripadé
malych zaméstnavatelli s celkovym poctem zaméstnanci do 26, kdyZ si zaméstna-
vatel zvoli vyssi sazbu pojistného, tedy 3,3 % z vymérovaciho zakladu. Takovyto za-
méstnavatel je navic povinen tuto skute¢nost nahlasit piislusné 0SSZ. (Subrt, 2011)

Dle Otavové (2011) uspora sniZzenim sazby pojistného na nemocenské pojisténi
ve vétsiné pripadi prevysSovala do konce roku 2010 dodatec¢né naklady na vyplatu
nahrady mezd. Od roku 2011 zruSenim naroku na odpocet 50 % z celkové ¢astky
vyplacené na ndhradu mzdy a prodlouZeni doby poskytovani ndhrady mzdy vsak
u zaméstnavatelli doslo k prevyseni nakladi na nahradu mzdy nad dsporami ze sni-
Zené sazby.

Pojistné je tedy ve vysi 2,3 % z vymérovaciho zakladu a platba pojistného musi
probéhnout ve prospéch uctu prislusné okresni spravy socialniho zabezpeceni. Ma-
ximalni ¢astka vSak do vySe ro¢niho vymérovaciho zakladu, ktery je pro rok 2017
ve vysi 1 355 136 K¢.

V pripadé osoby samostatné vydélecné ¢inné je nemocenské pojiSténi zcela
dobrovolné. Rozhodne-li se OSVC o ti¢asti na nemocenském pojisténi, je jeji povin-
nosti odvést 2,3 % z vymérovaciho zakladu prislusné OSSZ. Nesmi vSak byt mési¢ni
vydélek vypocitany na zakladé pirehledu predeslych prijmt a vydaji za minimalné
4 posledni mésice nebo vyssi jak polovina priimérné mzdy pro dany kalendaini rok
(pro rok 2016 byla tato ¢astka 13 503 K¢). (CSSZ)

Pojistné musi byt doru¢eno od zaméstnavatel i OSVC od 1. do 20. dne nésledu-
jictho mésice.

VesSkeré odvedené pojistné putuje jako prijem do statniho pokladny, odkud jsou
pak financ¢ni prostredky prerozdélovany ve formé vydaji na nemocenské pojisténi
dle potieby a planu statniho rozpoctu.

2.4.3 Davky
Stejné jako z jinych pojiSténi i z nemocenského pojisténi plyne pojistné plnéni. V pii-
padé nemocenského pojisténi se jedna o pravidelnou vyplatu penéZitych davek,
na které ma pojisténec narok pii splnéni vSech zdkonem danych pozadavka.
Davky plynouci z nemocenského pojisténi jsou:

e nemocenské,

e penéZitd pomoc v matefstvi,

e oSetrovné,
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e vyrovnavaci prispévek v téhotenstvi a materstvi.
Kazda davka ma tak sviij ucel a ne kazdy ticastnik nemocenského pojisténi ma narok
na vSechny tyto davky.

Podminky, jeZ musi byt splnény, aby mohl vzniknout narok na davky u vSech
vySe uvedenych davek, jsou nazyvany jako ,obecné“. Ostatnim podminkam, které
jsou u jednotlivych typl davek odlisné, se rika ,zvlastni“. VSechny podminky musi
byt splnény v dobé trvani pojisténi ¢i v jeho ochranné lhute.

Dle § 15 ZNP je ochrannou lhiitou myslena doba tésné po ukonceni pracovné-
pravniho vztahu, kdy zanika i pojistny vztah, a jeji délka mize byt az 180 kalendar-
nich dni. Ochranna lhtita vznika pouze v pripadé, Ze po zaniku jednoho pojistného
vztahu nevznika ihned pojistny vztah novy a vznika jak po ukonceni pojisténého za-
méstnani, tak i po ukonceni pojisténé samostatné vydélecné ¢innosti. Vztahuje se
pouze k ddvkadm nemocenské a penézité pomoci v mateistvi. V pripadé nemocenské
je maximalni délka ochranné lhiity sedm dni. Krats$i ochranna lhtita nez sedm dni je
v pripadé, Ze pojiSténi trvalo méné nez 7 dni. Pokud tedy v ochranné lhtté doslo
k docasné pracovni neschopnosti (dale také jako pracovni neschopnost ¢i zkratka
DPN) nebo natizené karanténé, pojiStény ma narok na vyplaceni ddvek nemocenské.
Stejna délka ochranné lhiity je i v pripadé davky penézité pomoci v matefstvi. Vy-
jimkou je pouze pripad, kdy pojistny vztah Zeny skonci v dobé, kdy je Zena téhotna.
V takovém piipadé je ochranna lhtta v délce 180 kalendarnich dni.

Jsou vsak pripady, na které se ochranna lhtita viibec nevztahuje:

e zameéstnani kratkého rozsahu,
pojisténec pobirajici starobni ¢i invalidni dichod,
zameéstnani na dobu dovolené v jiném zaméstnani,
zameéstnani na dohodu o provedeni prace,
zaméstnani Zaka ¢i studenta na dobu Skolnich prazdnin a dalsi.

2.4.4  Zaméstnavatelovi povinnosti spojené s nemocenskym pojisténim

Kazdy zaméstnanec v Ceské republice, jak uZ bylo uvedeno vy$e, ma povinnost
Ucastnit se nemocenského pojisSténi. Pojistné vSak zameéstnanec neodvadi ze své
mzdy sam, ale za odvedeni pojistného na nemocenské pojisténi je zodpovédny jeho
zameéstnavatel.

Podle § 93 ZNP je na uplném zacatku nutné, aby se nejpozdéji do 8 dnii od svého
vzniku zaméstnavatel zapsal do registru zaméstnavatelti. Nastane-li néjaka zména
udajii zaméstnavatele, je povinen tuto zménu neprodlené nahlasit prislusné OSSZ
stejné jako ukonceni jeho zaméstnavatelské ¢innosti. V. momenté, kdy zaméstnava-
tel prijima nového zaméstnance, je také povinen ozndmit den nastupu (prip. den
ukonceni) tohoto zaméstnance u prislusné OSSZ (§ 94 ZNP). Dale zaméstnavatelovi
plynou nasledujici povinnosti spojené s nemocenskym pojisténim:

e vedeni evidence nemocensky pojisténych zaméstnancii (jméno, prijmeni,
rodné cislo, datum narozeni, vyse sjednaného zapocitatelného prijmu, vyse
zapocitatelného ptijmu jednotlivych mzdovych obdobi atd.) (§ 95 ZNP);
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e uchovavani zaznami o skutecnostech uvedenych v § 95 ZNP po dobu 10 let
nasledujicich po roce, kterého se zaznamy tykaji;

e prijimani zadosti zaméstnancti o davky nemocenského pojisténi a predavani
téchto zadosti vCetné vSech nutnych dokumenti prislusné OSSZ (§ 97 ZNP);

e sdéleni veskerych informaci i podat jejich doklad do 8 dnii od doruceni zZa-
dosti od prislusné OSSZ, a v ptipadé vyzvy OSSZ se dostavit na jeji pobocku
za Ucelem provedeni kontroly plnéni povinnosti v pojisténi (§ 98 ZNP).

Je nutno podotknout, Ze veSkeré tyto povinnosti spojené s nemocenskym pojisténi
zaméstnavatel vykonava dle § 100 ZNP na své naklady.

2.5 Nemocenské

Davka tvorici vétSinovy podil na celkovych davkach nemocenského pojisténi je ne-
mocenska, ktera slouzi jako nahrada pojiSténcova prijmu v dobé jeho docasné pra-
covni neschopnosti.

Jak uvadi Chvatalova (2012), zvlastni podminky, jez je nutné splnit vSechny na-
jednou ke dni vzniku socialni udalosti, aby mohl vzniknout ze zdkona o nemocen-
ském pojisténi narok na davky, jsou pro kazdou skupinu davek rozdilné. V pripadé
nemocenské se jedna o splnéni trech podminek. Jednou z nich je uznani pracovni
neschopnosti (urcuje oSetiujici 1ékar) €i narizeni karantény (narizuje zpravidla kraj-
ska hygienicky stanice). Dalsi podminkou je trvani pracovni neschopnosti ¢i karan-
tény déle nez 14 kalendarnich dni (§ 23 ZNP), ktera je platna aZ od roku 2009, kdy
byla zavedena ndhrada mzdy vyplacena v prvnich 14 dnech pracovni neschopnosti
zaméstnavatelem. Posledni zvla$tni podminkou je, Ze se nejedna o vylouceny narok
na nemocenskou davku dle § 25 ZNP.

2.5.1 Nahrada mzdy zaméstnance

Povinnost vyplacet svym zaméstnancim nahradu mzdy po dobu jejich docasné pra-
covni neschopnosti byla na zaméstnavatele prenesena novelou zakona ZNP
¢. 362/2009 Sb. Tato povinnost zaméstnavatele je ukotvena také v § 192 zadkoniku
prace.

V obdobi od 1. ledna roku 2011 do 31. prosince roku 2013 zakonem
€. 347/2010 Sb., kterym se méni nékteré zakony v souvislosti s Uspornymi opatie-
nimi v plisobnosti Ministerstva prace a socidlnich véci, byla tato doba prodlouzena
na 21 kalendarnich dni.

Pokud se jedna o zaméstnance na dohodu o pracovni ¢innosti, je zaméstnava-
telovou povinnosti predem urcit rozvrZeni tydenni pracovni doby smén. Na zakladé
tohoto rozvrZeni je pak snadné zjistit, za jaké dny zaméstnanci naleZi ndhrady mzdy.

Stejné jako vyplata ndhrady mzdy byla na zaméstnavatele pirenesena i kontrola
dodrZovani lé¢ebného rezimu zaméstnancem v misté jeho zotavovani po dobu prv-
nich 14 kalendarnich dni, kdy ndhradu musi danému zaméstnanci vyplacet. K povin-
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nostem zaméstnance spojenym s dodrzovanim lé¢ebného rezimu, které ma zameést-
navatel pravo kontrolovat, patii zdrZovani se v misté pobytu a dodrZovani povole-
nych vychazek. Zaméstnanci tak dokladaji v dokumentech od lékaie misto pobytu,
kde vykonavaji sviij 1éCebny rezim po dobu pracovni neschopnosti. Misto pobytu bé-
hem lé¢ebného rezimu mize zaméstnanec ménit vzdy jen se souhlasem lékare, ktery
mu da potvrzeni o zméné pobytu. Zménu pobytu je zaméstnanec povinen piedem
svému zameéstnavateli hlasit. Pokud jde o zménu pobytu do zahranici, 1ékar musi mit
souhlas od prislusné OSSZ, které musi Zadost podat sdm pojiStenec. Lékar také sta-
novuje dobu a rozsah povolenych vychazek. Zjisti-li zaméstnavatel poruseni 1éceb-
ného rezimu ze strany jeho zaméstnance, ma plné pravo sniZit ¢i odebrat zamést-
nanci ndhradu mzdy za toto obdobi. Je zcela na posouzeni zaméstnavatele, do jaké
miry se rozhodne danému zaméstnanci nahradu mzdy snizit. Zaméstnavatel mize
dokonce nahradu mzdy odebrat zpétné za piredchozi dny. (Zakon ¢. 262/2006 Sb.,
zakonik prace)

Zameéstnavatelovi naleZi kontrolovat pouze vysSe uvedené povinnosti zameést-
nance béhem DPN. Neni v§ak zaméstnavatelova kompetence kontrolovat ostatni po-
vinnosti Iécebného rezimu, ktery by mél dle pokynti 1ékare zaméstnanec dodrzovat.
Nalezne-li zaméstnance pii kontrole pracovat na zahradé, nema pravo ho Zadnym
zplsobem sankcionovat. K sankci nevede ani ¢innost vykonavana zaméstnancem
béhem jeho predem stanovenych vychazek, napft. pozivani alkoholu. V ptipadé po-
dezteni z nedodrZovani 1é¢by pojisténce je moZnost kontaktovat jeho oSetiujiciho
lékare nebo prislusny organ nemocenského pojisténi (0OSSZ). Kontrola zaméstnanci
v dobé docasné pracovni neschopnosti neprislusi zaméstnavatelim pouze v pripadé
karantény. (Subrt, 2011)

Nova pravni dprava prenesené povinnosti vyplaty nemocenské davky po dobu
prvnich 14 kalendarnich dni DPN vznikla podle Subrta (2011) za t¢elem eliminace
zneuzivani nemocenské. Casto se totiZ stavalo, Ze pokud zaméstnavatel nemél pro
svého zaméstnance praci, poslal zaméstnance k 1ékari, aby si nechal vystavit nemo-
censkou. Tim zaméstnavatel nemusel zaméstnanci platit Zadnou ,zbytecnou” mzdu
a zaméstnanec ziskaval ndhradu mzdy za tuto dobu od OSSZ. Pravdépodobnost kon-
troly zaméstnance na nemocenské byla vyrazné nizsi, nez kdyby na ni byl zaintere-
sovan sam zaméstnavatel. Prijetim tohoto zakona se tak podarilo zainteresovat i za-
méstnavatele, ktery ma zdjem na tom, zda je jeho zaméstnanec opravdu nemocny,
jelikoZ mu s touto skutecnosti vznikaji dodatecné naklady. Tento zpiisob ucasti za-
méstnavatele na vyplaté ndhrady mzdy v dobé pracovni neschopnosti jeho zamést-
nance je zaveden také v nékolika statech Evropské unie vcetné sousedniho Sloven-
ska.

Kolinska (2013) v ramci svého kvalitativniho vyzkumu tento fakt, Ze by zamést-
navatelé posilali své zaméstnance na nemocenskou v dobé poklesu zakazek, vyvra-
tila. VSichni zaméstnavatelé tiCastnici se tohoto vyzkumu se shodli, Ze tento zptlisob
usetireni mzdovych nakladd nikdy nevyuzivali a opatreni je tak dle jejich nazoru ne-
opravnéné. Shodli se na zptisobu vyplaceni mzdy ve vysi 60 % z jejich hrubé mzdy,
kdyZz zaméstnanci museli ziistat doma z diivodu nedostatecného mnozstvi zakazek.
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Dle vyjadreni jednoho z jejich respondentii (zaméstnavatele) toto opatieni nezabra-
nuje ani zneuzivani systému z divodu sezonni prace: ,sezonni prdce neprobihaji tri
aZ ¢tyri mésice pres zimu, opatieni nemd smysl, takovd firma zaplati 3 tydny, teda jen
12 dni a pak plati stdt, i téch 60 % mzdy je draZsich nez 12 dni”.

2.5.2 Karenc¢ni doba

S odloZenou ucinnosti zdkona ¢. 187/2006 Sb., o nemocenském pojisténi, kdy byla
od 1. 1. 2009 prenesena povinnost vyplacet nahradu mzdu zaméstnanci po dobu
prvnich 14 dni jeho doCasné pracovni neschopnosti na zaméstnavatele, doslo také
k zavedeni tzv. ,karencni doby*, kterou Ministerstvo prace a socialnich véci na svém
webu definuje nasledovné: ,, Pro zaméstnance je karencni dobou doba prvnich tri dnii
pracovni neschopnosti, kdy pracovnik nemd ndrok na ndhradu mzdy, kterou je v prv-
nich 14 dnech pracovni neschopnosti zaméstnanec zabezpecen namisto nemocen-
ského. Jde o dny, ve kterych mél pracovat, nikoliv o kalenddrni dny."

S prvni Gvahou o zavedeni karencni doby a preneseni vyplaty davek nemocen-
ské na zaméstnavatele prisli ministri prace a financi v roce 2002, kdy zacali vazné
uvazovat o zménach v systému nemocenského pojisténi. Dle ¢lanku ,Sestrelte pe-
¢ené holuby“ magazinu Respekt (prosinec 2002) ministr prace a socialnich véci Zde-
nék Skromach zacal v tomto obdobi vazné uvaZovat o zavedeni karen¢ni doby
zejména kvili (dle jeho slov) predstiranym ,predvikendovym* pracovnim neschop-
nostem.

Horakova (2010) ve svém c¢lanku na webu Epravo.cz uvadi, Ze karen¢ni doba
nabyla dc¢innosti 1. 1. 2008 prijatym zakonem ¢. 261/2007 Sb., o stabilizaci verej-
nych rozpoétti. Nasledné viak byla Ustavnim soudem s téinnosti k 30. 6. 2008 ka-
rencni doba zrusena a vysSe nemocenské c¢inila 60 % denniho vymétovaciho zadkladu
(DVZ). 0d 1.9. 2008 se pak sazba za prvni tfi dny nemocenské snizila na 25 % DVZ.2

Karenc¢ni doba byla obnovena ke dni 1. 1. 2009 zakonem ¢. 187/2006 Sb., o ne-
mocenském pojisténi s odloZenou ucinnosti a tim zaméstnanciim za prvni 3 pra-
covni dny nepiislusi ndhrada mzdy. JelikoZ by vsak byli znevyhodnéni zameéstnanci,
ktefi méli sménu v pracovnim dni del$i nez standardnich 8 hodin, zakon
¢. 326/2009 Sb., o podpoie hospodaiského riistu a socidlni stability stanovil tuto
dobu na 3 pracovni dny a maximalné prvnich 24 neodpracovanych hodin rozvrze-
nych smén z diivodu nemoci. Ke stejnému dni jako byla obnovena karencni doba,
byla zrusena povinnost zaméstnanci platit pojistné na nemocenské pojisténi. Ka-
rencni doba je upravena také zakonem ¢. 262/2006 Sb., zdkonik prace v § 192 odst.
1a§370 odst. 1.

1 Ministerstvo prace a socidlnich véci [online]. Praha 2 [cit. 2017-05-01]. Dostupné z:
http://www.mpsv.cz/cs/

2 HORAKOVA, Dagmar. Zruseni tzv. karené¢ni lhiity p¥i pracovni neschopnosti - ano ¢&i ne? In:
EPRAVO.CZ: Vas priivodce pravem - Sbirka zakon, judikatura, pravo [online]. Praha: EPRAVO.CZ,
2017 [cit. 2017-05-01]. Dostupné z: https://www.epravo.cz/top/clanky/zruseni-tzv-karencni-
lhuty-pri-pracovni-neschopnosti-ano-ci-ne-61236.html
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Hlavnim ucelem zavedeni karen¢ni doby bylo omezeni kratkodobé nemocnosti
v Ceské republice, ve které jiné staty EU vyrazné pirevy$ovala. Karenéni doba je za-
vedena také v jiny statech Evropské unie, a to napt. ve Velké Britanii, Finsku, Belgii,
Portugalsku ¢i Italii.

VySe nahrady mzdy se urcuje podobné jako davky vyplacené OSSZ. Zakladem ale
neni denni vymérovaci zaklad, nybrz priimérny hruby hodinovy vydélek dosazeny
v rozhodném obdobi (zpravidla jedno predchozi ctvrtleti). Primérny hodinovy vy-
délek se pak upravi sazbou pro danou hodinovou redukéni hranici (denni redukéni
hranice vynasobena koeficientem 0,75). 3

Nahrada mzdy vyplacena zaméstnavatelem je osvobozena od dané z piijmi
ze zavislé ¢innosti. Z této ¢astky tak nenf odvedeno ani socialni ani zdravotni pojis-
téni. (zdkon 586/1992 Sb., o danich z piijmd, § 6 odst. 9s)

Ma-li zaméstnanec vice zaméstnani soucasné, ze kterych mu plyne narok na na-
hradu mzdy v DPN, dostane tuto ndhradu od kazdého svého zaméstnavatele zv1ast.
(Subrt, 2011)

Na nasledujicim obrazku je zobrazena casova ada poctu ukoncenych pripadi
docasné pracovni neschopnosti za jednotliva Ctvrtleti v obdobi 2004-2016:
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Obr. 1 Graf ¢casové rady Pocet ukoncenych pripadii do¢asné pracovni neschopnosti za obdobi
2004-2016

Zdroj dat: Ceska sprava socialniho zabezpeceni

Z Casové rady je vidét jasny propad poctu ukoncenych pripadi docasné pracovni
neschopnosti, ktery nastal poprvé v roce 2008. V tomto roce byla poprvé zavedena
karenc¢ni doba, ktera byla vsak v poloviné roku zruSena. Proto také v druhé poloviné
tohoto roku opét pocet ukoncenych pripadi narostl. Po roce 2008 ale doslo opét

3 Vy$e nahrady mzdy p¥i pracovni neschopnosti. In: VYPLATA.cz: Informace ze svéta financi a penéz

online [online]. Vyplata.cz, 2017 [cit. 2017-05-01]. Dostupné z: https://www.vyplata.cz/vyplata-
mzdy/vyse-nahrady-mzdy.php
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k vyraznému snizeni poctu ukoncenych pripadd, jelikoZ karenc¢ni doba byla obno-
vena. Na této drovni se pocty ukoncenych pripadu DPN drZi dodnes a nedochazi
k vyraznym vykyvim. Z Obr. 1 je také patrna sezénnost, kdy pocty ukoncenych pfri-
padi jsou v prvnim Ctvrtleti vSech let vy$si neZ v ostatnich ¢tvrtleti jednotlivych let.
Tento jev mlze poukazovat na zneuzivani systému v pripadé sezoénni prace (napi. u
zemédélcl)) nebo miize mit tento kazdorocni nartist v prvnim ctvrtleti na svédomi
chripkova epidemie. V praktické ¢asti proto bude sezénnost zkoumana jako ovliv-
nujici proménna objemu vydaji na davky nemocenskeé.

Jak uvedl tehdej$i ministr prace a socialnich véci Zdenék Skromach pro ¢asopis

Respekt, zamér politikti zavést karencni dobu bylo zejména z divodu snizZeni krat-
kodobé nemocnosti.

50
N\
45 [\
//\ b“ // \
z |\ / /
% aof \ / \ / \
Ee) \/ |/
<] Vv |/
'O‘ V
g N\
2 sl /) ARVA
& | 4
| /
|/
30 ":"
25 L s : ; ; s .
2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016
Obr. 2 Graf Casové rady Priimérnd doba trvdni jednoho pripadu PN ve dnech za obdobi let

2004-2016

Zdroj dat: Ceska sprava socialniho zabezpeceni

Z Obr. 2 je ocividna spravnost zavedeni karen¢ni doby za ticelem sniZeni kratkodobé
pracovni neschopnosti. Primérna délka jednoho pripadu DPN narostla po zavedeni
karen¢ni doby az o 10 kalendainich dni, a pfitom se karenc¢ni dobou sniZil pocet
ukoncenych pripadt do¢asné pracovni neschopnosti.

V dubnu roku 2016 se politicka strana CSSD snaZila prosadit zru$eni karen¢ni
doby, a dodrzZet tak sviij predvolebni slib. To se vSak této strané nepovedlo, a proto
jako ndhradu se snazila prosadit tzv. sick days neboli zdravotni volno. Bylo by tak
uzakonéné nékolika denni zdravotni volno (pravdépodobné 5denni), které by si za-
méstnanec mohl vybrat za Ucelem 1éCeni své kratkodobé nemoci. Po dobu tohoto
volna by zaméstnanec pobiral mzdu ve stejné vysi jako za dobu dovolené. Pro tuto
variantu jsou zaméstnavatelé svolnéjsi za predpokladu, Ze bude doba zdravotniho
volna krat$i ¢i bude mzda v této dobé redukovana. (Hospodarské noviny, 2016)*

4+ KUCERA, Petr. Prvni ti dny nemocenské budou nadale neplacené. Do zakona se ale miiZe dostat
narok na "sick days". In: Hospoddrské noviny: www.ihned.cz [online]. Economia, 2017 [cit. 2017-05-
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2.5.3 Osoby samostatné vydélecné ¢inné a zahrani¢ni zaméstnanci

Jiz vy$e bylo uvedeno, Ze OSVC a zahrani¢ni zaméstnanci maji Gi¢ast na nemocen-
ském pojisténi zcela dobrovolnou. Pokud chtéji byt dc¢astnici tohoto pojisténi, museji
byt zaroven ucastni i dichodového pojisténi.

Prihlasi-li se OSVC ¢i zahrani¢ni zaméstnanec k i¢asti nemocenského pojisténi,
narok na davku nemocenské jim vsak plyne dle § 24 ZNP aZ po uplynuti doby 3 mé-
sicl, po kterou jsou ucastni tohoto pojisténi. Osoba samostatné vydélecné ¢inna
musi splnit minimalni délku G¢asti na nemocenském pojisténi 3 mésice i v pripadé,
Ze zacne podnikat a k nemocenskému pojiSténi se prihlasi ihned po ukonceni za-
méstnaneckého poméru, v ramci kterého byla ucastnikem nemocenského pojisténi.

U 0SVC navic plyne narok na vyplatu davek az od 15. dne trvani pracovni ne-
schopnosti primo od prislusné 0SSZ. Z diivodu pi‘eneseni povinnosti vyplaceni na-
hrady mzdy po dobu prvnich 14 dni na zaméstnavatele, nema kdo tuto davku vypla-
cet osobam samostatné ¢innym.

Presto pti vyzkumu Kolinské (2013) jeden z respondenti (Petr, OSVC) ptiznal
vyuzivani nemocenskych davek jako kompenzaci prijmi mimo sezénu. Pihlasil se
k nemocenskému pojisténi od biezna roku 2009. Od prosince 2009 do brezna nasle-
dujiciho roku si nechal napsat neschopenku od jeho 1ékare na zada, jelikoZ nemél
dle jeho slov ,ksefty“. Jeho investice tak do tohoto pojisténi cinila 4 000 K¢ a za pra-
covni neschopnost mu byla vyplacena ¢astka 48 000 K¢. Tento postup opakoval i
dalsi rok a poté se z nemocenského pojisténi odhlasil. Vychazi tak najevo jista mira
zneuzivani systému v dobé nizsich piijmi zptisobené dobrovolnou ucasti, diky které
se OSVC miize kdykoli k systému ptihlasit a odhlasit. Otvira se tak prostor pro takti-
zovani napf. u vySe uvedené sezénni vydéle¢né ¢innosti.

2.5.4  Vyplata davek nemocenské

0d 15. dne pracovni neschopnosti se povinnost vyplacet ndhradu mzdy pojiSténci
presune na prislusné okresni spravy socidlniho zabezpeceni, které vyplaceji danym
pojisténciim v pracovni neschopnosti davky nemocenské v dané vysi. (CSSZ)

Pfi porovnani povinnosti vyplaceni ndhrady mzdy za prvnich 14 dni zaméstna-
vatelem a davkami nemocenské vyplacené prislusnou OSSZ je kromé zptlisobu vypo-
¢tu rozdil také ve dnech, za kterou pojisténci piislusi ndhrada prijmu ze zaméstnani
v dobé jeho DPN. V prvnich 14 kalendainich dnech (bez vyse uvedenych 3 pracov-
nich dni) zaméstnanec dostava nahradu mzdy za pracovni dny vCetné svatki. Na-
proti tomu OSSZ vyplaci pojisténci nahradu mzdy od 15. dne pracovni neschopnosti
za dny kalendarni.

V ptipadé nemocenské jsou vymezeny také piipady, kdy nema pojiSténec narok
na ndhradu mzdy ani davku. Témi dle § 25 ZNP jsou:

e Umyslném privozeni pracovni neschopnosti,

19]. Dostupné z: http://domaci.ihned.cz/c1-65253870-prvni-tri-dny-nemocenske-budou-nadale-
neplacene-rodi-se-ale-nahradni-reseni-podminkou-je-souhlas-firem



Literarni ptehled 30

¢ dnem vzniku naroku na vyplatu davek nemocenské vznikne pojiSténci
narok na vyplatu starobniho dtichodu,

e pojisténci vznikne narok na vyplatu davky v dobé utéku z mista vykonu
trestu odnéti svobody, zabezpecCovaci detence ¢i jiného mista vykonu
trestu.

Doba, po kterou je nemocenska davka vyplacena je nazyvana ,podptirci doba“. V pii-
padé nemocenské se jedna o dobu, kdy je pojisténec v pracovni neschopnosti ¢i ma
narizenou karanténu. Podplrc¢i doba vznika prvnim dnem docasné pracovni ne-
schopnosti ¢i karantény a zanika jejim koncem, nejpozdéji vsak 380. dnem trvani
neschopnosti. Pojisténec miiZe pozadat prislusny OSSZ o prodlouzeni této doby opa-
kované o dalsi 3 mésice, nesmi vSak tato prodlouzena doba v tthrnu piekrocit 350
kalendarnich dni. Soucasti podplirci doby jsou také piredchozi obdobi pracovni ne-
schopnosti, které se nezapocitavaji pouze v pripadé, Ze mezi jednotlivymi pracov-
nimi neschopnostmi uplyne alespont 190 kalendarnich dni, po dobu kterych trvala
pojisténa Cinnost.

Pojisténci starobniho dlichodu a invalidniho diichodu tietiho stupné maji narok
na vyplatu davky pouze v maximalnim rozsahu 70 kalendarnich dni, pricemZ pod-
ptir¢i doba zacina taktéz 15. dnem jejich pracovni neschopnosti ¢i karantény. (§28
ZNP)

2.5.5  Vypocet nemocenské davky

Jak uvadi CSSZ na svém webu, davky plynouci z pracovni neschopnosti jsou ve vysi
60% sazby redukovaného denniho vymérovaciho zakladu (RDVZ).

Denni vymérovaci zaklad (DVZ) je vypocitan vydélenim zapocitatelného piijmu
poctem zapocitatelnych kalendainich dni pripadajicich na toto rozhodné obdobi.
Zapocitatelnym prijmem je mysSlen prijem v rozhodném obdobi, coZ je zpravidla
12 mésici pred mésicem, kdy vznikla pracovni neschopnost. Do zapocitatelného pii-
jmu jsou zapocitané veskeré piijmy, které podléhaji odvodu pojistného na socialni
zabezpeceni. Nejcastéji jde tedy o soucet vSech hrubych mezd v danych kalendar-
nich mésicich.

Na zakladé vypocitaného denniho vymétovaciho zakladu se pak vybere stano-
vena redukcni hranice, do které pojiSténec spada. Kazda redukéni hranice ma svoji
sazbu, kterou se nasledné nasobi DVZ, a tak se zjisti vyse redukovaného DVZ. Jak uz
bylo uvedeno vyse, jednim z icelt socidlniho zabezpecenti je solidarita. A prave re-
dukéni hranice vykazuji solidarni charakter, v ramci kterého bohatsi prispivaji
na chudsi. Cim vy$$iho denniho vymérovaciho zdkladu pojisténec dosahne, tim nizsi
sazbou se mu nasobi jeho DVZ. Redukéni hranice v Ceské republice jsou nastaveny
nasledovné:

e 1. Redukéni hranice do 901 K¢ DV?Z,
e 2.Reduk¢ni hranice do 1 351 K¢ DVZ,
e 3. Reduk¢ni hranice do 2 701 K¢ DVZ.



Literarni ptehled 31

Pro kaZdou reduké¢ni hranici je pak stanovena sazba, kterou je ndsoben denni vymeé-
fovaci zaklad, a tim je ur¢en redukovany DVZ. Sazby jednotlivych reduké¢nich hranic
jsou v CR nasledovné:

e 1. Reduk¢ni hranice ve vysi 90 % DVZ,

e 2.Reduk¢ni hranice ve vysi 60 % DVZ,

¢ 3. Reduk¢ni hranice ve vysi 30 % DVZ.

Po vynasobeni redukovaného denniho vymérovaciho zakladu 60% sazbou je tak vy-
Cislena vysledna denni davka pojiSténce, jenZ ma pri splnéni zdkonem danych pod-
minek na vyplatu nemocenské narok.
Zakonem o nemocenském pojisténi jsou také vymezeny pripady, kdy ma pojis-
ténec narok na vyplatu nemocenské davky pouze v polovi¢ni vysi, a témi jsou:
e pojisténec si pracovni neschopnost pirivodil sdm pri rvacce, které se ucastnil
(vyjma nutné sebeobrany nebo pomoci napadenému),
¢ pojisténci vznikla pracovni neschopnost jako bezprostiedni nasledek jeho opi-
losti nebo poziti omamnych ¢i psychotropnich latek,
e pojisténec si privodil pracovni neschopnost pri spachani prestupku ¢i trest-
ného Cinu.

U osob samostatné vydélecné Cinnych se za denni vymérovaci zaklad povaZuje sou-
Cetjejich mésicnich vymérovacich zaklad{, ze kterych zaplatili pojistné na nemocen-
ské pojisténi. Tento postup se vyuZzivaiv pripadé zahrani¢niho zaméstnance. Vymé-
fovaci zaklad vsak musi byt minimalné 5 000 K¢, aby vznikl narok na davku. 0oSsv(C
béhem pracovni neschopnosti nesmi vykonavat samostatnou vydélecnou cinnost.
(CSSZ)

V pripadé, Ze ma pojiSténec vice nezZ jedno zaméstnani, v nichz je ucasten ne-
mocenského pojisténi, prislusi mu pouze jedna davka nemocenské. Tato davka je
vSak vypocitana z celkového tihrnu prijmi ze vsech zaméstnani pojisténce podléha-
jicich odvodu pojistného na nemocenské pojisténi. Denni vymérovaci zaklad je tak
vypocitan na zakladé thrnu vSech vyse zminénych prijmi pojisténce. Dalsi postup
vypoctu davky je pak stejny, jako kdyZ ma pojisténec pouze jeden prijem.

2.5.6  Postup uplatiiovani naroku na nemocenské davky

V pripadé vzniku pracovni neschopnosti je zaméstnanec povinen neprodlené navsti-
vit svého lékare, ktery pojiSténci vystavi tiskopis ,Rozhodnuti o do¢asné neschop-
nosti“, ktery ma dohromady 5 dilt:

e [. dil - HldSeni o vzniku docasné pracovni neschopnosti (oSetiujici 1ékat posila
prislusné OSSZ nejpozdéji den po dni vzniku DPN).

e IL. dil - Rozhodnuti o vzniku docasné pracovni neschopnosti (Prikaz prace ne-
schopného pojisténce, ktery musi mit prikaz po celou dobu DPN u sebe, a po
ukonceni ho preda svému oSetiujicimu lékari k zaloZeni do zdravotnické doku-
mentace).
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e [II. dil - HldSeni zaméstnavateli o vzniku docasné pracovni neschopnosti (zameést-
nanec pieda svému zameéstnavateli, u kterého tim uplatiiuje narok na nahradu
mzdy po dobu DPN).

e [V. dil - Rozhodnuti o vzniku docasné pracovni neschopnosti pro uplatnéni nd-
roku na nemocenské (Zadost o nemocenské, kterou podavaji zaméstnanci
u svého zaméstnavatele, ktery tuto ¢ast preda prisluSné OSSZ).

e V. dil - Rozhodnuti o ukonceni docasné pracovni neschopnosti (zaméstnanci ne-
prodlené piredavaji svému zaméstnavateli, ktery po vyplnéni idaji predava pri-
slusné OSSZ; odevzdava se OSSZ pouze v pripadé trvani nemocenské déle jak
14 kalendarnich dni).

Osettujici 1ékar preda tri z vySe uvedenych dilti pojisténci, a to dily II-1V. Pojisténec
musi II. dil nosit po celou dobu pracovni neschopnosti u sebe a na konci tento dil
preda svému oSetiujicimu lékari. Dil III. zaméstnanec ihned po obdrZeni musi pre-
dat svému zaméstnavateli, ¢imZ mu oznamuje jeho zacatek pracovni neschopnosti a
tim i svoji nepfitomnost v zaméstnani. OSVC si I11. dil ponechaji po celou dobu pra-
covni neschopnosti u sebe. Posledni ¢ast, kterou dostane do rukou pojisténec, je dil
IV. V tomto dile pojisténec doplni ildaje a nejpozdéji s tiskopisem, ktery ke 14. ka-
lendafnimu dni pracovni neschopnosti potvrzuje trvani docasné pracovni neschop-
nosti, pireda svému zaméstnavateli. 0SVC a zahrani¢ni zaméstnanec musi IV. dil do-
dat piimo prislusné OSSZ. Zaméstnanec s timto dokumentem musi dodat také idaj
o tom, kdy naposledy pied pracovni neschopnosti vykonaval vydéle¢nou ¢innost.

V pripadé, Ze se jedna o pracovni neschopnost v diisledku trazu, je zaméstna-
nec povinen dodat také ,Zaznam o urazu“, aby dokazal, Ze Graz nevznikl jako dtsle-
dek jednoho z diivodi, které jsou stanoveny §31 zakona o nemocenském pojisténi
(opilost, uziti omamnych a psychotropnich latek, aték z vykonu trestu apod.).

Pii ukonceni pracovni neschopnosti pojisténec obdrZzi od svého 1ékare V. dil,
ktery musi predat svému zaméstnavateli. Zameéstnavatel na zakladé tohoto doku-
mentu ozndmi prisluSnému OSSZ ukonceni pracovni neschopnosti daného zamést-
nance. Postup pfi narizené karanténé je stejny jako v piipadé pracovni neschop-
nosti.

Pokud pracovni neschopnost pretrvava a jeji doba prekroc¢i 14 dni, 1ékar musi
v tento den zaméstnanci vydat ,Potvrzeni o trvdni do¢asné pracovni neschopnosti
nebo karantény”. Zaméstnanec musi predat vyplnéné a podepsané potvrzeni svému
zaméstnavatelovi, aby tento dil mohl predat piislusné OSSZ dohromady se IV. dilem.
Zameéstnavatel musi dodat také tiskopis , Priloha k Zddosti o davku nemocenského po-
jisténi“. OSVC toto potvrzeni predavaji pfimo ptislusné 0SSZ stejné jako dil IV. V sou-
¢asnosti jde také vyuZit ePortalu, kde zaméstnavatel ¢i OSVC ,Prilohu k Zddosti
o ddvku nemocenského pojistéeni“ mlze vyplnit online. Diky tomuto elektronickému
portalu lze v soucCasnosti vyridit vétSinu administrativnich zalezitosti, a zaméstna-
vatel i OSVC tak uSetif zna¢né naklady spojené s vyfizovanim nemocenskych davek.
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2.5.7  Vyplata davek

Splni-li pojisténec veskeré podminky dané zakonem o nemocenském pojisténi a je
mu piizndn narok na davky nemocenské a jejich vyplatu, prisluSna OSSZ vyplati po-
jiSténci davky.

Jak uvadi Troster (2013), pro vyplatu davek je predpokladem vc€asné a radné
uplatnéni naroku na vyplatu téchto davek predem danym zpisobem.

Davky nemocenské jsou vyplaceny pojiSténci nejpozdéji do jednoho mésice na-
sledujiciho po dni, kdy byl dodan doklad o naroku na vyplatu davky vcetné veske-
rych vysSe uvedenych dokumentt. Veskeré nemocenské davky OSSZ zasila na ban-
kovni ucet pojisténce (musi jit vyhradné o icet na jméno daného pojisSténce) nebo
predava v hotovosti prostiednictvim postovni poukazky, u které se vsak sniZuje
vySe davky o vzniklé naklady na tuto poukazku. Kromé vyplacené davky pojiSténec
ziska také oznameni s informacemi:

1. ojaky druh vyplacené davky se jedn3,
2. ovysivyplacené davky,

3. ovysi denniho vymérovaciho zakladu,
4. o obdobi, za kterou je davka vyplacena.

V takovém pripadé se jedna o zkracené rizeni, proti kterému se pojiSténec mize do
30 dnti od vyplaceni davky odvolat podanim pisemné zadosti, ve které uvede di-
vody nesouhlasu. Nesouhlas miiZe pojisténec vyjadiit i s oznamenim o ukonceni vy-
platy davek.

Piislusna OSSZ, ktera je zainteresovana vyplatit pojiSténci danou davku, se ur-
Cuje dle sidla zaméstnavatele. V pripadé, Ze zaméstnavatelova mzdova u¢tarna ma
jiné sidlo, neZ je sidlo spole¢nosti zaméstnavatele, ridi se prislusna OSSZ sidlem
mzdové uctarny dané spolecnosti. Ma-li spole¢nost vice jak 1 uctarnu, kazda tato
uctarna si plni povinnosti v pojisténi zvlast pro zaméstnance, ktefi pod tuto uctarnu
spadaji. (§ 99 ZNP)

V ptipadé OSVC a zahrani¢nich zaméstnanci se ¥idi 0SSZ dle mista jejich trva-
1ého pobytu. Prislusnikiim bezpec¢nostnich sbort a vojakiim z povolani jsou vypla-
ceny davky nemocenské primo jejich sluZebnim utvarem. Odsouzenym osobam ve
vykonu trestu odnétim svobody, ktefi pracuji, vyplaci davky véznice. 0sobam ve vy-
konu zabezpecovaci detence zarazeny do prace jsou davky vyplaceny primo danym
ustavem, v némz tyto osoby vykonavaji svij trest.

Narok na vyplatu zanika po uplynutim doby tfi let od doby, kdy dana davka po-
jiSténci nalezi. V ptripadé umrti pojiSténce ma narok na vyplatu davek jeho sezdany
partner, déti ¢i rodice, pokud zZili s pojiSténcem v dobé jeho smrti v jedné domac-
nosti. Pokud nikdo takovy neni, stdva se narok na vyplatu davek soucasti predmétu
dédictvi.
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2.5.8  Dopady zmén v roce 2009

Vzhledem k nékolika zménam, ke kterym v priibéhu 21. stoleti v Ceské republice
doslo, bude naplni prace zjistit, jaky meély tyto zmény vliv na zaméstnavatele, a tedy
i na manazerské fizeni firem v CR.

Nezbytnou soucasti je samoziejmé i vliv zmén na samotné zaméstnance, kte-
rych se zmény velmi silné dotykaj.

Jak bylo vySe uvedeno, zménou v roce 2009, kdy se povinnost vyplacet nahradu
mzdy prvnich 14 dni DPN pienesla na zaméstnavatele, a prvni 3 dny DPN se prestaly
proplacet iplné, se stala do¢asna pracovni neschopnost horkym tématem. Kolinska
(2013) provedla kvalitativni vyzkum, na zakladé kterého vyplyva silny dopad této
zmény na zaméstnance. Ve velké mife respondenti (zaméstnanci) autorce odpovi-
dali v jejim vyzkumu, Ze by jim vzniklou DPN chybély finan¢ni prostiedky. Rozcha-
zeli se v8ak v tom, jak moc akutni situaci by dani respondenti museli resit. Z vy-
zkumu vsak vyplyva vétsi finan¢ni dopad na samostatné Zijici osoby. Problém spo-
jeny s DPN vidi dotazovani pojisténci také v ndkladnosti spojené s 1écbou a nasledky
navratu do pracovniho reZimu po ukonéeni pracovni neschopnosti. Proto velka ¢ast
zaméstnanci pracovni neschopnost oddaluje, jak nejvice to jde. Odpovéd’ jedné z re-
spondentek Kolinské (2013) je toho diikazem: ,v pocatcich nemoci asi 14 dni jsem
do prace chodila, i kdyZ mi bylo docela blbé, porad mé bolela hlava. Pak se mj stav
zhorsil tak, Ze jsem byla hospitalizovana v nemocnici a pak uZ v podstaté nezbylo nic
jiného neZ na nemocenskou jit“. Z této odpovédi je jasné patrné, Ze pokud zameést-
nanci odkladaji svoji nemoc, stav se miiZe razantné zhorsit, a to pak nema dopad jen
na samotného jedince, ale také na vydaje na zdravotni péci ceského zdravotnictvi.
Také v pripadé ,prechazeni” infek¢ni nemoci se mohou nakazit lidé v okolj, a je tak
podstatné téZsi zamezit epidemii (napf. u chripky). Velmi ¢astym feSenim je proto
uprednostnéni dovolené ¢i ndhradniho volna pred neschopenkou, aby tak lidé za-
mezili propadu finan¢nich prijmu.

Dotazovana lékarka Kolinské (2013) vSak tvrdi: ,Pokud ma leh¢i praci v kance-
1ari, ma moZnost si volit tempo, odpocine si, tak za dva tfi dny nemoc odezni”. Obé
dotazované 1ékarky v tomto vyzkumu se shodli, Ze prechazeni viréz a nachlazeni ne-
vidi jako rizikové, zejména u zaméstnancii pracujicich v kancelari. Epidemie pry by-
valy i drive a nemuzZe se Fici, Ze by jich néjak vyrazné pribyvalo jako diisledek zave-
deni karen¢ni doby.

Existuje také moZnost pripojiSténi pro piipad pracovni neschopnosti ¢i pojis-
téni pro dlouhodobou nemoc nebo pobyt v nemocnici, které vétsina obyvatel CR ne-
vyuziva. (Kolinské, 2013)

Piipojisténi viak v Ceské republice nema pftili§ velky tspéch. Obyvatelé
zejména postradaji volné financni prostredky a prijde jim odvod statu na socidlni
zabezpeceni a danové zatiZzeni uz tak prilis vysoky. U mladych respondentt panuje
argument zbyte¢né investice, protoze se citi zdravi a pripojiSténi by se jim tak nevy-
platilo. Je tak patrné, Ze obyvatelé Ceské republiky ve velké miie maji tendenci spo-
léhat v nouzi na ochranu statu jako napft. pracovni neschopnost.

Vroce 2015 se chystala novela zakona, ktera méla zrusSit 3denni karencni dobu,
po kterou zaméstnanci nenaleZi nahrada mzdy od jeho zaméstnavatele. Tato zména
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vzbudila vasnivou diskuzi. Podle slov Jana Wiesnera (prezident Konfederace za-
méstnavateldi a podnikatelskych svazii CR) pro Zivnostenské listy by zruseni ka-
rencni doby mélo dopad nejen na zaméstnavatelovy finan¢ni prostiedky ve formé
zvySeni nakladl na vyplaceni ndhrady mzdy, ale podporila by se také kratkodoba
nemocnost. Neblahy dopad by toto zruSeni mélo ve vysledku i na samotné zamést-
nance v podobé sniZovani mzdového ohodnoceni a zvySovani nezaméstnanosti.
Wiesner se obava narlistu prace pro zaméstnance, ktefi nejsou nemocni, a také
méneé financ¢nich prostiredki pro tyto zaméstnance.>

Ke zruSeni karencni doby se také velmi osti'e vyjadril Svaz priimyslu a dopravy
Ceské republiky. Odhaduje zvy$eni nakladi firem v disledku tohoto zruseni aZ
ve vysi 5 mld. K¢ ro¢né. Obavu ma zejména ze zneuZzivani nemocenské a odvolava se
na prokazany pokles kratkodobych pripadtit DPN po zavedeni karencni doby v roce
2009. Alternativou byl také navrh politické strany CSSD uzakonit 5denni ,sick days*
neboli indispozitni (zdravotni) volno. Jednalo by se o 5denni volno, které by bylo
vyhrazeno pouze ke zdravotnim ticeltim, a bylo by nad ramec dovolené. Zaméstnanci
by se zaroven nemuseli prokazovat Zadnou zpravou od 1ékare.®

U osob samostatné vydélecné cinnych je nemocenské pojisSténi zalozené
na dobrovolnosti. Je vak otazkou, jak vyhodné je pro OSVC se tohoto pojisténi ti¢ast-
nit. Velmi zasadni je, Ze OSVC néleZi mzda aZ po uplynuti prvnich 14 kalendainich
dni. Jan Wiesner uvadi v rozhovoru pro Zivnostenské listy: , Tyto osoby naopak miize
nemoc vystavit do ,bezvychodné situace”, protoZe na rozdil od zaméstnancti, kterym
po ndvratu po nemoci do pracovniho procesu, musi zaméstnavatel zachovat pracovni
misto a platit mzdu, osoba samostatné vydélecné Cinnd, miiZe ztratit zakdzky a tim
prijit o obZivu.””

0SVC podléha v dobé pracovni neschopnosti pomérné velkému riziku, které
vSak v davkach neni zohlednéno. Jan Wiesner proto navrhuje sjednotit karencni
dobu zaméstnancti i OSVC. Okresni sprava socidlniho zabezpeceni by tak dle
Wiesnera OSVC vyplacela davky nemocenské jiz od 4. dne jeji do¢asné pracovni ne-
schopnosti, ¢imz by se riziko ztraty zakazek v disledku DPN ¢aste¢né vykompenzo-
valo.

5 WIESNER, Jan. Zru$eni karen¢ni doby bude chyba. Stat neumi kontrolovat simulanty!. In: Zivnos-
tenské listy: Magazin pro podnikatele a Zivnostniky [online]. Praha: DIALOGUM [cit. 2017-05-01].
Dostupné z: http://www.zivnostenskelisty.cz/clanky/9747-karencni-doba-minimalni-mzda

6 MORAVEK, Daniel. Misto zru$eni karenéni doby uzakonit sick days? Podnikatelé jsou ochotni jednat.
In: Podnikatel.cz: Privodce vasim podnikanim [online]. Internet Info, 2017 [cit. 2017-05-01]. Do-
stupné z: http://www.podnikatel.cz/clanky/misto-zruseni-karencni-doby-uzakonit-sick-days-pod-
nikatele-jsou-ochotni-jednat/

7 WIESNER, Jan. Zru$eni karen¢ni doby bude chyba. Stat neumi kontrolovat simulanty!. In: Zivnos-
tenské listy: Magazin pro podnikatele a Zivnostniky [online]. Praha: DIALOGUM [cit. 2017-05-01].
Dostupné z: http://www.zivnostenskelisty.cz/clanky/9747-karencni-doba-minimalni-mzda
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2.6 Srovnani nemocenské s vybranymi zemémi

Pro srovnani nemocenské byly vybrany zemé, s nimiz bude nemocenska a s tim spo-
jené nemocenské pojisténi porovnano s Ceskou republikou. Do vybéru je zahrnuta
Slovenska republika, s kterou je Cesk4 republika nejen historii velice propojena.
Dale pak Velka Britanii jako zastupce vyspélé zemé Evropy, kterd ma v systému ne-
mocenskych davek zavedenou karencni dobu a specialni systém pro sektor zemé-
délstvi.

2.6.1 Slovensko

V ptipadé Slovenska jde o velmi podobny socialni systém jako je v Ceské republice.
Nemocenska ma zde pouze nékolik rozdilt. Jeden ze zasadnich rozdill je ten, Ze
na Slovensku neexistuje karencni doba, po kterou pojiSténci nendlezi ndhrady mzdy
v pripadé docasné pracovni neschopnosti. Od prvniho kalendainiho dne uznani za-
méstnance pracovné neschopnym je mu vyplacena ndhrada mzdy od jeho zamést-
navatele, a to az do 10. kalendafniho dne této neschopnosti. Rozdil je jesté ve dnech,
za které zaméstnavatel zaméstnanci vyplaci nahradu jeho mzdy. V CR zaméstnanci
prislusi ndhrady mzdy pouze za pracovni dny urcené na zakladé rozpisu pracovnich
smén. Na Slovensku zaméstnavatel poskytuje ndhradu mzdy za kalendaini dny.
Po uplynuti prvnich 10 kalendarnich dni zaméstnancovy neschopnosti nastava na-
rok na nemocenskou, kterou vyplaci ,Socialna poistoviia“.

Dalsi rozdil je ve vysi, kterd je zaméstnanci vyplacena zaméstnavatelem.
0Od prvniho aZ do tretiho kalendainiho dne je vyplacena nahrada mzdy ve vysi 25 %
jeho denniho vymétovaciho zakladu, a od 4. dne do¢asné pracovni neschopnosti do-
stane zameéstnanec 55 % DVZ. Pficemz v pracovni smlouvé miiZe byt dohodnuta na-
hrada mzdy ve vy3i az 80 %. Zaméstnavatelé v CR vyplaceji svym zaméstnanctim bez
jednoho dne stejnou dobu, ale ve vysi 60 % redukovaného priimérného hodinového
vydélku pouze za pracovni dny, nikoli za kalendaini dny.8

Sazby pojistného nemocenského pojiSténi jsou na Slovensku také trochu od-
lisSné. Nejvyraznéjsi odlisSnosti je podil zaméstnanci na nemocenském pojisténi,
v ramci kterého zaméstnanci na Slovensku odvadéji 1,4 % z vymérovaciho zakladu.
Stejné procento odvadéji i zaméstnavatelé z vymérovaciho zakladu za zaméstnance.
V Ceské republice, jak uz bylo uvedeno vy3e, se podili na platbé pojistného nemo-
cenského pojisSténi pouze zaméstnavatel ve vysi 2,3 % z vymérovaciho zakladu. Také
sazba osob samostatné vydélecné ¢innych (na Slovensku oznaceni ,samostatne za-
robkovo ¢inna osoba“ - SZC0) je v obou zemich rozdilna, spole¢na je pouze dobro-
volna ti¢ast nemocenského pojisténi. OSVC t¢astni nemocenského pojisténi na Slo-
vensku maji povinnost odvadét 4,4 %, naproti tomu v Cesku OSVC odvadéji pouhych

8 Nahrada prijmu pri pracovnej neschopnosti. In: Ministerstvo prace, socialnych veci a rodiny Sloven-
skej republiky [online]. Bratislava: Ministerstvo prace, sociadlnych veci a rodiny Slovenskej republiky
[cit. 2017-05-01]. Dostupné z: https://www.employment.gov.sk/sk/socialne-poistenie-dochod-
kovy-system/nahrada-prijmu-pri-pracovnej-neschopnosti/
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2,3 % vymeérovaciho zakladu. Sazby na Slovensku jsou pravdépodobné vyssi z di-
vodu neexistence karen¢ni doby?

Narok na vyplatu davky nemocenské u OSVC je na Slovensku jiz od prvniho dne

DPN, coZ je o0 14 dni diive nez v CR. JiZ od prvniho dne zde vyplaci davky nemocenské
0SVC Socialna poistoviia. V Ceské republice ma OSVC narok na nemocenskou davku
az po uplynuti doby 14 kalendarnich dni od vzniku DPN.
Podptrci doba doc¢asné pracovni neschopnosti je na Slovensku o 16 kalendarich dni
kratsi, neZ je tomu v Ceské republice (tj. 364 dni). V ramci této doby bez prvnich 10
kalendarnich dni DPN vyplaci Socialna poistoviia davky nemocenské ve vysi 55 %
denniho vymeérovaciho zakladu. Neexistuji tu Zadné redukc¢ni hranice, jako jsou
v Ceské republice. Princip solidarity je na zakladé vyse uvedenych informaci v Ceské
republice uplatiiovan mnohem vice jak na Slovensku. Diikazem tohoto faktu je pravé
absence redukénich hranic ve Slovenské republice oproti CR.

2.6.2 Velka Britanie

Zakladem socialni politiky ve Velké Britanii je liberalni model s velkym diirazem
participace jedincti na trhu prace. Po druhé svétové valce byla socialni politika Sirem
Williamem Beveridgem sméfovana k universalismu. Jeho snahou bylo dosahnout
rovnych davek za rovné prispévky, tzv. ,flat rate“. Brzy se vSak projevila nizka fi-
nancni efektivita tohoto modelu a o socialni pojisténi se staral stat. Vyrazné zmény
nastaly aZ v letech 1966-68, kdy ve Velké Britanii vzniklo Ministerstvo socidlniho
zabezpeceni a zdravi. Také se do systému zacal implementovat faktor vyse mzdy,
na zakladé kterého byly dané davky nasledné odvozeny. Nasledné v obdobi vlady
konzervativci (1979-97) doslo k naristu vydaji na socialni politiku, které se v té
dobé prisuzovalo zejména nardst nezaméstnanosti. Po nastupu Tonyho Blaira
na post ministra vlady v roce 1997 se vSak vlada zamérila na zvySeni zaméstnanosti
a sniZeni chudoby prerozdélovanim ve prospéch chudych. (Munkova, 2004)

V soucasné dobé je socialni politika v této zemi zamérena na pomoc obyvate-
lim, ktefi jsou v nékteré z nepiiznivych situaci. Takovou situaci je i pracovni ne-
schopnost, ktera je ve Velké Britanii posuzovana aZ od 7. dne trvani této neschop-
nosti. Do této doby (pokud neni v pracovni smlouvé ujednano jinak) museji zamést-
nanci predat svému zaméstnavateli tiskopis tzv. ,fit (sick) note“. Jedna se o doku-
ment na podobném principu jako je v Ceské republice tiskopis ,Rozhodnuti o do-
¢asné neschopnosti“. Zameéstnavatel si miize vyhotovit kopii tiskopisu, ale original
musi mit vZdy zaméstnanec. V tomto tiskopise se nachazi jedna z dvou moZny po-
znamek, a tim jsou ,may be fit for work“ nebo ,not fit for work®. Prvni z poznamek
znamena, Ze zaméstnanec muiiZe pracovat v pripadé, Ze mu zaméstnavatel priradi
praci v souladu s jeho indispozici Ci prizpiisobi ¢asovy harmonogram (zpravidla se
jedna o zkraceni pracovniho dvazku). Poznamka , not fit for work“ znamena, Ze dany
zaméstnanec neni v daném obdobi schopny pracovnich povinnosti. Zaméstnanci

9 Sadzby poistného. In: Socialna poistovna: Elektronické sluzby [online]. Bratislava: Socialna pois-
tovia, 2011 [cit. 2017-05-01]. Dostupné z: http: //www.socpoist.sk/poistne-vun/48012s
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také nalezi pracovni klid, pokud mu jeho zaméstnanec nedokaZe v pripadé po-
znamky ,may be fit for work” prizptisobit pracovni ¢i casové podminky.

Pokud trva pracovni neschopnost zaméstnance ve Velké Britdnii méné neZ
7 dni, jeho zaméstnavatel po ném miiZe pozadovat po navratu z pracovni neschop-
nosti vyplnéni formulare ,self-certification®, pro ktery ma kazdy zameéstnanec svoji
verzi. V tomto formulafi zaméstnanec stvrzuje, Ze byl nemocny maximalné 7 dni.10
Podptirc¢i doba pracovni neschopnosti je ve Velké Britanii v délce 28 tydni, tj. 196
kalendarnich dni. Po celou tuto dobu vyplaci ndhradu mzdy zaméstnavatel ve vysi
min. 88,45 £ za tyden (¢astka muze byt i vyssi, pokud je tak ujednano v pracovni
smlouvé). Jde o platbu (tzv. ,Statutory Sick Pay“ - SSP), ktera zaméstnanci neschop-
nému vykonavat pracovni povinnosti nalezi od ¢tvrtého kalendarniho dne (vCetné
nepracovnich dni) této neschopnosti. SSP je zaméstnanci vyplacena ve stejném in-
tervalu jako je vyplaceni jeho mzdy a neni mu z této ¢astky odectena dan a narodni
pojisténi. Pro narok na ndhradu mzdy musi zaméstnanec vykonat pred vznikem pra-
covni neschopnosti urcity rozsah prace pro svého zaméstnavatele. Jeho hruba mzda
musi byt minimalné 112 £ za tyden. Narok na ndhradu mzdy nemaji zaméstnanci
nedosahujici minimalni mzdy 112 £ za tyden, pobirajici davky v materstvi, vézni,
zaméstnanci Ucastni stavky a ti, ktefi v poslednich 57 tydnech vyuZili jakykoli druh
davky socialniho zabezpeceni. Pokud je zaméstnanec nemocny déle nez 28 tydni,
miiZe pozadat o prispévek na podporu zaméstnanosti.

Aby vznikl ndrok na ndhradu mzdy, je nutné splnit podminky narodniho pojis-
téni (,National Insurance*). V ramci tohoto pojisténi dostane automaticky kazdy ob-
¢an Velké Britanie své ¢islo narodniho pojisténi (,National Insurance number*) do-
vrienim 16 let véku. Cislo se sklada z 2 pismen, 6 ¢islic a jednoho znaku unikatni pro
kazdého obcana, pod kterym jsou vedeny veskeré platby pojistného a benefity, které
obcan ziska v ramci tohoto pojisténi. Narodni pojiSténi ve Velké Britanii se sklada ze
6 trid, u kterych zaleZi na typu zaméstnaneckého poméru a vysi vydélku v zamést-
nani.l1

Zvlastni skupinu u nemocenské ve Velké Britanii tvofi zaméstnanci v sektoru
zemédélstvi, u které se nahrada mzdy urcuje odliSné. Zaméstnanciim v tomto od-
vétvi se vyplaci ndhrada mzdy ,Agriculture Sick Pay“ (ASP), ktera musi byt mini-
malné ve vysi minimalni mzdy v tomto odvétvi. Podpirci doba se v piipadé zemé-
délstvi urcuje na zakladé délky trvajiciho pracovniho poméru, kterd musi byt delsi
nez 12 mésict, aby vznikl narok na ASP. Délky zaméstnani se pak rozdéluji do sku-
pin, kterym jsou prirazeny urcita Cisla. Tyto Cisla se pak nasobi po¢tem pracovnich
dni, které zaméstnanec v zemédélstvi odpracuje, a tim se ziska délka podpiirci doby.
Splni-li zaméstnanec podminku pracovniho poméru del$tho nez 12 po sobé jdoucich

10 Taking sick leave. In: GOV.UK: The best place to find government services and information Simpler,
clearer, faster [online]. London: Government Digital Service [cit. 2017-05-01]. Dostupné z:
https://www.gov.uk/taking-sick-leave

11 National insurance - contributions and benefits. In: Citizens Advice [online]. London: Citizens Ad-
vice, 2017 [cit. 2017-05-01]. Dostupné z: https://www.citizensadvice.org.uk/benefits/benefits-in-
troduction/national-insurance-contributions-and-benefits/
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mésici a jeho DPN nebude delsi jak 14 dni, prislusi mu nahrada mzdy v tomto sek-
toru od prvniho dne jeho pracovni neschopnosti. Pokud pracovni neschopnost bude
delSi nez 14 dni, zaméstnanci bude ptisluset ndhrada mzdy od ¢tvrtého kalendar-
niho dne pracovni neschopnosti.12

Pro ucast na tomto pojisténi musi ob¢an dosadhnout véku 16 let a v zaméstnani
musi dosahovat minimalni mzdy 155 £ (vyjma zaméstnanct v diichodovém véku).
Zameéstnanec, jehoZ vydélek je vy$sineZz 112 £ a zaroven nedosahuje vydélku 155 £
za tyden, neni ucasten ,National Insurance®, avsSak je bran jako ucastnik tohoto po-
jiSténi, a ma tak narok na prispévky vyplyvajici z tohoto pojisténi. Pokud se jedna
0 osobu samostatné vydélecné Cinnou, je povinna platit pojistné, pokud dosahuje
minimalniho vydélku 5 965 £ ro¢né. Pokud vydélek OSVC je nizsi neZ uvedena
¢astka, miiZe se na platbé narodniho pojisténi podilet dobrovolné. Zaméstnanci do-
sahujici mzdy 155 £ - 827 £ za tyden odvadéji 12 % jejich mzdy na narodni pojiSténi.
Ti, ktefi dosahuji vydélku vysSiho nez 827 £ za tyden, odvedou pouze 2 % z jejich
mzdy na narodni pojisténi. OSVC s vydélkem do 8 060 £ ro¢né odvadéji na toto po-
jisténi 2,80 £ tydné. Dosahuje-li OSVC vydélku v rozmezi 8 060 £ - 43 000 £ ro¢né,
odvede 9 % vydélku na narodni pojisténi. Pti presahnuti hranice 43 000 £ za rok
odvede pouze 2 %.13

Rozdily nemocenské ve Velké Britanii a Ceské republice

Pfi srovnani téchto dvou evropskych zemi jsou patrné spolecné znaky socidlniho
systému. Pres to se vSak v nékterych tyto systémy liSi. Samotné socialni zabezpeceni
je v Ceské republice postaveno zejména na principu solidarity. Socialni systém ve
Velké Britanii je nastaven vice na spravedlnosti mezi pojisténci. Pfispévky v dobé
pracovni neschopnosti jsou pevné dané u vSech obcant ucastnicich se narodniho
pojisténi. Spravedlnost dokazuje i niZs$i procento odvodu na narodni pojiSténi spjato
s vy$$im vydélkem. Tento fakt je velkym rozdilem oproti Ceské republice, kde je pro-
cento odvodu z vydélku pro kazdého stejné bez ohledu na vysi vydélku. Zaméstnanci
s vys$$imi prijmy tak odvedou vice nez zaméstnanci s prijmy nizZ$imi. Princip solida-
rity potvrzuje v CR také vy$e davky plynouci z DPN, kde je uplatiiovan systém re-
duké¢nich hranic. Nemocenské je pak stanoveno dennim vymétovacim zakladem,
ktery je redukovan tim vice, ¢im vysSsi DVZ je.

Dal$im rozdilem je karenc¢ni doba v rozsahu prvnich 3 dnti pracovni neschop-
nosti, ve které zaméstnanci nendleZi nahrada mzdy. Karenc¢ni doba je tak v obou ze-
mich stejné dlouha, 1isi se vSak v podstatném faktu, a tim jsou dny. Zatimco ve Spo-

12 Agricultural Sick Pay. In: GOV.UK: The best place to find government services and information Sim-
pler, clearer, faster [online]. London: Government Digital Service [cit. 2017-05-01]. Dostupné z:
https://www.gov.uk/agricultural-sick-pay/what-youll-get

13 National Insurance. In: GOV.UK: The best place to find government services and information Sim-
pler, clearer, faster [online]. London: Government Digital Service [cit. 2017-05-01]. Dostupné z:
https://www.gov.uk/national-insurance/change-of-circumstance
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jeném kralovstvi se tyto dny poéitaji jako kalendaini, v Ceské republice jsou nepla-
ceny prvni 3 pracovni dny. Ve Velké Britanii se tak vyplati zaméstnanctim zacit pra-
covni neschopnost ve dnech, kdy jim dle pracovniho harmonogramu nalezi volno.

Naproti tomu podpiirci doba se co do rozsahu ve Spojeném kralovstvi vyrazné
lisi. Jak uZ bylo uvedeno vySe, zaméstnanec ma ve Velké Britanii narok na SSP pouze
po dobu 28 tydn{, coZ je v prepoc¢tu 196 dni. V CR ma zaméstnanec narok na nahradu
mzdy v maximalni délce 380 dni, téméi o 27 tydnt vice nez ve Velké Britanii.l4

Je také nutno poukazat na odliSny systém pro zemédélce, ktefi maji nejvice
prace v letni sezonné. Z tohoto diivodu Spojené kralovstvi nastavilo povinnost ticasti
na narodnim pojisténi tohoto sektoru v minimalni délce 12 mésicl. Zamezi tim zne-
uzivani systému v dobé, kdy je v zemédélstvi vyrazny pokles prace.

14 Statutory Sick Pay (SSP). In: GOV.UK: The best place to find government services and information
Simpler, clearer, faster [online]. London: Government Digital Service [cit. 2017-05-01]. Dostupné z:
https://www.gov.uk/statutory-sick-pay/how-to-claim
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3 Material a metodika

Prace je za ucelem dosazeni hlavniho cile, kterym je identifikovat a kvantifikovat
faktory ovliviiujici objem vyplacenych davek na nemocenskou, rozdélena na lite-
rarni prehled a vysledky prace.

3.1 Material

Literarni prehled je vénovany tématu socialni zabezpeceni, kterého je ddvka nemo-
censké soucasti. S vyuZzitim odborné literatury s odvolanim na prisluSené zakony je
obecné popsan systém socialniho zabezpeceni, v némz je také lehce zabtrednuto
do jeho historie. Jsou zde uvedeny zejména dtilezité milniky ve vyvoji socialni poli-
tiky Ceské republiky. Podrobnéji je rozebrana slozka nemocenského pojisténi a jeji
davka nemocenské, na kterou je celd prace orientovana.

Systém nemocenské, ktera slouzi lidem v dobé jejich docasné pracovni ne-
schopnosti, byla analyzovana v dostupné literatuie a odbornych publikacich. Diky
tomu byly odhaleny potencidlni faktory, které mohou nemocenskou ovliviiovat.
K tomuto tucelu bylo vyuzito predevsim Ceskych zdroji, jelikoZ se jedna o ¢eskou
legislativu. Systém nemocenské v Ceské republice byla také porovnana s jinymi staty
Evropy jako je Velka Britanie a sousedni Slovensko. Spojené kralovstvi bylo vybrano
z diivodu identifikace zavedené karenc¢ni doby a Slovensko zejména kvtili velké pri-
buznosti systému s Ceskou republikou. Toto porovnani bylo provedeno za ti¢elem
odhaleni dalSich moznych ovliviiujicich faktort a nacerpani inspirace pro zlepSeni
davek nemocenské.

Hlavnim ukolem praktické Casti je ovérit vSechny potencialni ovliviiujici pro-
meénné zjisténé v ramci literarniho prehledu, zda opravdu maji vliv na objem vydaji
na davky nemocenské. Za timto ucelem bude sestaven model s vysvétlovanou veli-
¢inou Objem vyplacenych ddvek na nemocenskou a jeho predpokladdanymi vysvétlu-
jicimi proménnymi. Pro sestaveni modelu jsou potrebna data sbirana ve ¢tvrtletnich
intervalech za obdobi 2004-2016. Data o priimérné hrubé nomindlni mzde byla zis-
kana z veiejné databaze ARAD, jeZ je soucasti informac¢niho servisu Ceské narodni
banky. Dal$im dilezitym zdrojem dat pro tuto praci je portal CSSZ, ktery poskytnul
zejména data tykajici se problematiky nemocenské. Na pozadani Ceské spravy soci-
alniho zabezpeceni byla ziskana také chybéjici data pro proménnou Prijmy z pojist-
ného a prislusenstvi na nemocenské pojistént, jez byla dodana vedoucim oddéleni sta-
tistiky a controllingu panem Ing. Pavlem Slovackem. Pro sbér dat obecné miry neza-
méstnanosti byla vyuZita také databaze Ceského statistického tiradu. Vzhledem k vy-
tvaieni statistik Ceskou spravou socialniho zabezpeéeni jsou viechna data pro tuto
analyzu sledovana jako c¢tvrtletni. Celkovy pocet zdrojovych vysvétlujicich promén-
nych je tedy 9 v rozsahu 52 pozorovani.

VSechna data byla zkompletovana vyuZitim softwaru MS Excel. Nékteré pro-
ménné vSak nebyly pripraveny k okamZitému pouziti v praktické ¢asti, a proto mu-
sely byt provedeny dodatecné vypocty. U nékterych proménnych chybélo nékolik
¢tvrtletni pozorovani za obdobi 2007-2011 a nalezeny byly pouze jejich souctové
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stavy ke konci kazdého roku. Na zakladé téchto chybéjicich dat bylo nutné interpo-
laci dopocitat pozorovani za jednotliva ctvrtleti danych let. U vétSiny proménnych
také musela byt pozorovani ociSténa o kalendaini variace, jelikoZ pocet dnti se v jed-
notlivych ¢tvrtletich liSi. Toto ocisténi bylo provedeno pouze u tokovych velicin.
U stavovych veli¢in neni potieba ociSténi od kalendarnich variaci provadét, jelikoz
se jedna vZdy o hodnotu k danému dni.

3.2 Metodika

Veskeré analyzy v praktické ¢asti prace budou provedeny v programu Gretl, jejichZ
vysledky vcetné vysledki testti budou uvedeny v kapitole Vysledky. V priloze pak
budou uvedena vesSkera data vyuZita pro vSechny analyzy prace.

3.2.1  Regresni analyza

Cilem regresni analyzy sestaveného modelu je ovérit potencialni vysvétlujici pro-
meénné, zda maji vliv na zavislou proménnou. Pro statisticky priikazné proménné
budou nasledné urceny odhady metodou nejmensich ¢tverct.

Vysvétlovanou (zavislou) proménnou je vtomto modelu Objem vyplacenych dd-
vek na nemocenskou. Vybranymi potencialnimi vysvétlujicimi proménnymi na za-
kladé literarniho ptehledu jsou:

e Piijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisténi,

e Pocet zaméstnanych pojisténci,

e Pocet OSVC ticastnicich se nemocenského pojisténi,

e Primérna hruba nominalni mzda,

¢ Obecni mira nezameéstnanosti,

e Pocet ukoncenych pripada PN,

e Primérna doba trvani jednoho pripadu PN,

e Pocet poruSeni lécebného rezimu,

e Sezonni prace.
Vsechna data pro vySe uvedené proménné jsou zjisténa z vyse uvedenych verejnych
databazi. Pouze proménnd ,Sezonni prace” je zkoumdana jako dummy proménn3,
ktera nabyva vzdy ve 2. a 3. ¢tvrtleti kazdého roku hodnoty 1, a ve ¢tvrtletich 1 a 4
nabyva hodnoty 0. Predpokladem je totiZ sezénni prace, kterou lidé maji od dubna
do zari kazdého pozorovaného roku.

Model bude specifikovan na zakladé zjisténych poznatki z odbornych ¢lanka a
publikaci v ramci literarni reSerse a diky tomu budou u jednotlivych nezavislych pa-
rametri stanovena o¢ekavana znaménka. Poté bude nasledovat jeho kvantifikace, a
model tak bude ¢iselné vyjadren.

Ciselné vyjadreni vSak nepotvrzuje spravnost modelu, a proto model bude

muset byt verifikovan. Ovéreni spravnosti modelu probiha s jeho ekonomickymi
apriornimi informacemi, které byly ziskany v literarni reSersi. Souhlasi-li vysledna
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znaménka s oekavanymi, bude model statisticky verifikovan. Tedy ovérovan, zda
jsou jeho parametry a cely model statisticky vyznamné. Nastane-li problém ve spe-
cifikaci modelu, budou urcité statisticky nevyznamné proménné vynechany.

VSechny casové rady budou otestovany na pritomnost jednotkového korene.
ProkaZe-li se nestacionarita casovych rad, bude nutné ovérit, zda se nejedna o fales-
nou regresi, ktera by pracovala se zdanlivou zavislosti zavislé proménné s nékterou
jeji vysvétlujici proménnou. Vysledné OLS odhady by pak byly zkreslené. Je tedy
nutné ovérit stacionaritu rezidui vysledného modelu pomoci KPSS testu ¢i rozsire-
ného Dickey-Fullerova testu. (Artl, 2009)

Nakonec bude provedena ekonometricka verifikace, kde bude zkoumano, zda
nedoslo k poruseni nékterého z hlavnich predpokladii klasického linearniho regres-
niho modeluy, jako je:

e chybna specifikace modelu,

¢ multikolinearita vysvétlujicich proménnych,

e sériova korelace chybového ¢lenu,

¢ heteroskedasticita chybového ¢lenu,

¢ normalita rozdéleni chybového ¢lenu. (Gujarati a Porter, 2009)

Dojde-li k poruseni klasickych predpokladt regresniho modelu, bude nutné najit
vhodné napravné reSeni, aby byl dany predpoklad splnén.

Splnénim vSech klasickych predpokladii klasického regresniho modelu budou
odhady nestranné, maximalné vydatné, konzistentni a normalné rozdélené.

Shrnuti vysledkt regresni analyzy bude v kapitole diskuse. Veskeré vysledky
budou interpretovany a budou z nich vyvozeny zaveéry, které budou porovnany se
zjisténymi poznatky v ramci literarniho prehledu.

3.2.2  Dekompozice ¢asovych rad

Dalsi analyzou v této praci bude dekompozice casovych rad Vydaje na ddvky nemo-
cenského pojisténi a Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisteni.
Pro analyzu téchto ¢asovych rad bude vyuZito jedné z kvantitativnich metod analyzy
¢asovych fad, a to metody dekompozi¢ni. Casové Fady tak budou rozloZeny na tren-
dovou, sezénni a ndhodnou sloZzku. (Hindls, 2004).

Pro odhad parametrii modelu dané ¢asové rady budou muset byt parametry
modelu a cely model statisticky vyznamny. JelikoZ se jedna o ¢asovou fadu, musi byt
ovéreny vSechny vlastnosti bilého Sumu chybové sloZky. To znameng, Ze bude pro-
véreno, zda chybovy clen nevykazuje heteroskedasticitu, autokorelaci a ma nor-
malni rozdéleni. Budou-li tyto kritéria splnéna, budeme moci model, jehoZ nahodna
sloZka vykazuje vlastnosti normalniho bilého Sumu, povaZovat za prijatelny. Na za-
kladé tohoto vysledného modelu pak budou predikovany hodnoty jednotlivych ca-
sovych rad pro rok 2017.

Diky analyze téchto ¢asovych rad bude vytvorena bilance nemocenského pojis-
téni vCetné predikovaného obdobi. Pokud to bude nutné, budou Ministerstvu prace



Material a metodika 44

a socialnich véci navrhnuta pripadna opatteni, jak zabranit schodku finan¢nich pro-
stiedki v systému nemocenského pojisténi.

3.2.3 Naklady pro zaméstnavatele

V praktické ¢asti budou také vypocitany hrubé denni ndklady pripadajici na zamést-
navatele z dlivodu jeho povinnosti vyplacet nahradu mzdy v prvnich 14 dnech za-
méstnancovy docasné pracovni neschopnosti. Naklady budou orientacné vypoci-
tany z hrubé primérné mésicni mzdy, u které bude pocitano s idajem z posledniho
ctvrtleti roku 2016. Nahrada mzdy bude prepocitana na jeden pracovni den, jelikoz
neni vZdy stejny pocet dni, po ktery je nahrada mzdy vyplacena.

Vysledek bude interpretovan a budou navrZena reseni, kterymi by firmy mohly
sniZit tyto dodatecné naklady.
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4 Vysledky

V praktické Casti prace jsou analyzovany teoretické poznatky ziskané z odbornych
publikaci a ¢lank. K analyze je vyuzito Ctvrtletnich dat za obdobi let 2004-2016.

Vicerozmérnou regresni analyzou jsou ovérovany vSechny zjiSténé faktory,
které mohou ovliviiovat objem vyplacenych ddvek na nemocenskou. Ze ziskanych
vysledk této analyzy jsou navrZena jista FeSeni a opatfeni pro management Fizeni
lidskych zdroji firem.

DalS$im predmétem analyzy je dekompozice ¢asovych rad Vydaje na ddavky ne-
mocenského pojisténi a Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisteni.
Na zakladé dosazenych vysledkt jsou predikovany hodnoty téchto ¢asovych rad
pro dalsi 4 Ctvrtleti, tedy cely rok 2017. Predikce hodnot piijma a vydaji slouzi
za Ucelem odhadu bilance nemocenského pojisténi v roce 2017, na zakladé které je
zhodnocena odhadovana situace stavu finan¢nich prostiedkii nemocenského pojis-
téni a Ministerstvu prace a socidlnich véci jsou doporucena jista opatieni.

4.1 Vicerozmérna regresni analyza

Predmétem vicerozmérné regresni analyzy je ovérit, jaké faktory ovliviiuji objem
vyplacenych davek na nemocenskou. Na zakladé odborné literatury a ¢lankt byly
vybrany tyto vysvétlujici proménné:

e Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisténi (v mil. K€) - jedna se
o celkovy prijem na vSechny davky pattici do nemocenského pojisténi. Ocekava
se kladny vliv této proménné na vysvétlovanou proménnou.

e Pocet zaméstnanych pojisténcti - v této proménné jsou zapocitany vSechny
osoby, které jsou zaméstnané, a tim jsou ticastny systému nemocenského pojis-
téni. Predpoklada se, Ze s rostoucim poctem ticastniki nemocenského pojisténi
vzroste pocet nemocnych zaméstnancti, a proto kladné ovlivni i objem vyplace-
nych davek na nemocenskou.

e Pocet OSVC iicastnicich se nemocenského pojisténi - v této proménné jsou zapo-
¢itany pouze OSVC, které se nemocenského pojisténi ticastni, a tedy plati po-
jistné na nemocenské pojisténi. Stejné jako u zaméstnanych pojisténct je i
u této proménné ocekavan kladny vliv na zavislou proménnou.

e Priimérnd hrubd nomindlni mzda (v K¢) - o¢ekava se, Ze s rostouci mzdou bude
narustat také objem vyplacenych davek na nemocenskou, jelikoz ten je stano-
ven pravé na zakladé mzdy.

e Obecnd mira nezameéstnanosti (v %)- s jejim riistem bude klesat pocet icastniki
na nemocenském pojisténi, a proto bude pravdépodobné sniZovat vysvétlova-
nou promeénnou.

e Pocet ukoncenych pripadii PN - timto po¢tem jsou mysleny ukoncené docasné
pracovni neschopnosti v daném obdobi. Predpoklada se, Ze ¢im vice bude
téchto pripadt, tim vétsi bude objem vyplacenych davek na nemocenskou.
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e Priimérnd doba trvdni jednoho pripadu PN (ve dnech) - narustajici primérna

délka docasné pracovni neschopnosti bude zvySovat zavislou proménnou.
Pocet poruseni léCebného rezimu — v tomto pripadé nelze presné urcit oceka-
vany vliv na vysvétlovanou proménnou. MlZe byt uvazovano, zZe v piipadé po-
ruSeni lécebného reZimu jsou pojisténci odebrany davky. V takovém piipadé se
bude projevovat negativni vliv na objem vyplacenych davek. Pokud vSak bude
pravdépodobnost kontroly dodrZovani 1é¢ebného rezimu velmi nizka, 1ze oce-
kavat pozitivni vliv na zavislou proménnou v dlisledku zneuzivani davek nemo-
censké. U proménné tak bude uvazovano s kladnym i zdpornym znaménkem.
Sezonni prdce - uvazovana jako diskrétni proménna nabyvajici hodnot 1 a 0.
Predpokladem je sezénni prace, kterou obyvatelé CR maji zejména v druhém a
tretim Ctvrtleti (napt. zemédélci). Proto proménna bude v druhém a tretim
Ctvrtleti nabyvat hodnot 1, v ostatnich bude mit hodnotu 0. Ocekava se zde
kladny vliv. V sezdoné, tedy ve 2. a 3. ¢tvrtleti, bude piredpokladany nartist poctu
pojisténci zvysSovat objem vyplacenych davek nemocenské vice nez v 1. a 4.
Ctvrtleti.

Tab. 1 Specifikace proménnych vicerozmérného regresniho modelu
« Ocekavané
Promeénna 2
znaménko
Y | Objem vyplaceny ddvek na nemocenskou
X1 | Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisténi +
X2 | Pocet zaméstnanych pojisténcii +
X3 | Pocet OSVC uicastnicich se nemocenského pojisténi +
X4 | Priimérnd hrubd nomindIni mzda +
X5 | Obecnd mira nezaméstnanosti -
Xe | Pocet ukoncenych pripadii PN +
X7 | Priimérnd doba trvani jednoho pripadu PN +
Xg | Pocet poruseni léCebného reZimu +/-
X9 | Sezénni prdce +
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Casové fady jednotlivych vyse uvedenych proménnych sestaveného modelu jsou
zobrazeny na nasledujicim obrazku:
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Obr. 3 Nasobné grafy casovych fad jednotlivych proménnych sestaveného modelu

Z grafu je patrna sezonnost nékterych casovych rad. Od sezénnosti v§ak ¢asové rady
ocCistény nebudou, protoZe jedna z vysvétlujicich proménnych je pravé sezonni
prdce. Tato proménna bude v modelu nahrazena proménnymi ¢tvrtleti 1(Xo), Ctvrt-
leti 2 (X19), ¢tvrtleti 3 (X11), které budou porovnany vici 4. ctvrtleti. Bude tak zkou-
man vliv sezénnosti a z néj vyvozeny dlsledky na objem vyplacenych davek nemo-
censké.

Z grafu je také patrné, Ze se jedna o nestacionarni rady. Budou proto nasledné
ovérena rezidua, zda neobsahuji jednotkovy kotfen a nehrozi tak faleSna regrese.

Hodnoty proménné ctvrtleti 1 tedy budou nabyvat hodnoty 0 ve 2.-4. ¢tvrtleti
ahodnoty 1 v prvnim Ctvrtleti. Proménna ctvrtleti 2 bude nabyvat ve 2. ¢tvrtleti hod-
noty 1 a v ostatnich bude mit hodnotu 0. Ctvrtleti 3 bude hodnoty 1 nabyvat ve étvrt-
leti tietim a v ostatnich bude také 0. Témito doplnénymi proménnymi bude otesto-
vana sezonnost v regresnim modelu a vliv na ¢asovou radu objemu vyplacenych dd-
vek na nemocenskou, které je znazornéna na nasledujicim obrazku.
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Obr. 4 Graf ¢asové rady Objemu vyplacenych ddvek na nemocenskou v mil. K¢

Na zakladé vyvoje této rady je patrné, Ze k nejvétsSimu poklesu vydaji na nemocen-
skou doSlo v roce 2009. V tomto roce probéhla rozsahla pravni iprava zakona o ne-
mocenském pojisténi, ktera je pravdépodobné pri¢innou tohoto poklesu. Jedna
z nejvyznamnéjSich zmén v ZNP bylo zavedeni karenc¢ni doby, po kterou neni za-
meéstnanciim vyplacena ndhrada mzda. Tato doba trva prvni tfi pracovni dny do-
¢asné pracovni neschopnosti a u osob samostatné vydélecné ¢innych trva dokonce
prvnich 14 kalendarnich dni PN. NejniZsi vydaje na nemocenskou byly v roce 2012
ve tietim Ctvrtleti, zatimco nejvice bylo vyplaceno v prvnim ¢tvrtleti roku 2007. Roz-
dil mezi touto nejvyssi a nejniZsi hodnotou vyplacenych davek na nemocenskou ¢ini
témér 5,5 mld. K¢.

Zakladni sestaveny model Ize na zakladé vyse uvedenych proménnych specifi-
kovat nasledujici rovnici:

Y=Bo + B1X1 + P2Xao + B3X3 + P4X4 + PsXs + PeXe + P7X7 + PsXs + PoXo +
+ B10X10 + B11X11 + &t

Testovanim statistické vyznamnosti proménnych t-testem v Gretlu vSak bylo zjis-
téno, Ze nékteré proménné jsou na hladiné vyznamnosti 5 % statisticky nepriikazné,
a na vysvétlovanou proménnou tak nemaji témér Zadny vliv. Tento model byl tedy
upraven a nepriikazné proménné Pocet OSVC ti¢astnicich se nemocenského pojistént,
Pocet zaméstnanych pojisténcti, Priimérnd hrubd nomindlni mzda, Obecnd mira neza-
méstnanosti a PoCet poruseni lécebného reZimu byly z modelu vyrazeny.
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Po vyrazeni statisticky nepriikaznych proménnych byla v grafu rezidui objevena vy-
razné vychylena hodnota v obdobi 1. Ctvrtleti roku 2005, ktera byla odhalena testem
vlivnych pozorovani:
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Obr. 5 Graf vlivnych pozorovani

Proto byla do modelu pifiddna uméla dummy proménna nabyvajici v obdobi 1. ¢tvrt-
leti roku 2005 hodnoty 1 a zbyvajici pozorovani nabyvaji hodnoty 0. Tato proménna
je nazvana jako Vychyleni (X;z). Na zakladé téchto uprav modelu byl ziskan nasle-
dujici model:

Y=-5791,9 + 0,249X; + 0,00826X¢ + 103,826X7 + 309,85Xo +
+ 534,40X10 +617,29X11 — 1826,03X12

Diky provedenym zméndm v modelu a nasledné analyze jsme ziskali nezavislé pro-
ménné, které se ukazali jako statisticky vyznamné, a maji tedy vliv na proménnou
Objem vyplacenych ddvek na nemocenskou (viz Tab. 2).

Tab. 2 Hodnoty regresnich koeficientii vylepseného regresniho modelu
Koeficient Odhad Smér. chyba | t-statistika | p-hodnota
Bo -5791,900| 1071,790 -5,404 <0,0001
B 0,249 0,040 6,131 <0,0001
Ps 0,008 0,001 14,108 <0,0001
B 103,826 19,618 5,293| <0,0001
Bo 309,851 140,874 2,200 0,0331
Bio 534,402 128,468 4,160 0,0001
B 617,286 135,366 4,560 <0,0001
B2 -1826,030 408,926 -4,465 <0,0001
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Dodatecné vloZena proménna Vychyleni se ukdzala na hladiné vyznamnosti 5 % jako
statisticky vyznamna, zvysila hodnotu adjustovaného koeficientu determinace a sni-
Zila hodnotu informacnich kritérii. Je tedy jasné, Ze vloZeni dodatecné proménné Vy-
chyleni bylo spravnym krokem.

Tab. 3 Porovnani modelt pied a po ptridani proménné Vychyleni
R? AIC BIC HQC
Bez proménné Vychyleni 0,942 774,11 787,77 779,34
S proménnou Vychyleni 0,959 756,67 772,28 762,66

T-testem byla u vSech parametri kromé konstanty potvrzena statisticka prikaz-
nost. Kromé statistické prikaznosti vysvétlujicich proménnych je také statisticky
prikazny cely vysledny model na 5% hladiné vyznamnosti, jelikoZ p-hodnota F-
testu je mensi jak 0,0001. Tento model ma také velmi vysokou hodnotu adjustova-
ného koeficientu determinace, ktery ukazuje, Ze sestaveny model vysvétluje 95,9 %.

Vysledny model potvrzuje spravnost o¢ekavanych znamének jednotlivych pro-
meénnych, které se shoduji s vyslednymi znaménky odhadnutych parametra. Na za-
kladé testovani sezonnosti z modelu vyplyva, Ze oCekavani sezénni prace v nejvét-
$im mnoZstvi v druhém a tfetim ctvrtleti je spravné a ma vyrazny vliv na objem vy-
placenych davek na nemocenskou.

V modelu je také nutné otestovat, zda se nejedna o zdanlivou (faleSnou) regresi,
kdy se vysvétlujici proménné zdaji byt statisticky vyznamné, avSak nékteré ve sku-
teCnosti s vysvétlovanou proménnou viibec nesouvisi. Musi tak byt ovéteno, zda re-
zidua vysledného modelu neobsahuji jednotkovy koten. Tyto rezidua proto byla ulo-
Zena, aby mohla byt otestovana rozsifenym Dickey-Fulleriivym testem a KPSS tes-
tem.

Tab. 4 Testovani stacionarity rezidui vylepseného regresniho modelu
Test Testovaci statistika | p-hodnota
rozsireny Dickey-Fuller(v test -3,013 0,003
KPSS test 0,129 >0,10

Oba tyto testy nepotvrdily pritomnost jednotkového kotene, a proto lze rici, Ze rezi-
dua jsou stacionarni. Pivodni casové rady jsou tedy kointegrované a falesna regrese
nehrozi. VSechny vysvétlujici proménné tedy maji vliv na zavislou proménnou.



Vysledky 51

Tab. 5 Posouzeni multikolinearity vysvétlujicich proménnych
Proménna VIF
X1 3,39
X6 7,16
X7 4,63
X9 1,82
X10 1,51
X1 1,68
X2 1,55

Na zakladé hodnot VIF lze fici, Ze vysvétlujici proménné vylepSeného modelu
na sobé nejsou linearné zavislé, jelikoz vSechny tyto hodnoty jsou nizsi nez 10.

Tab. 6 Testy rezidui pro ovéreni predpokladid vylepseného regresniho modelu

Test Testovaci statistika | p-hodnota
LM test (mocniny) 4,2497 0,2357
LM test (logaritmy) 6,3372 0,0963
RESET test (druhé a tfeti mocniny) 1,1554 0,3250
Whitelv test 19,8955 0,5896
Breusch-Pagan(yv test 1,7367 0,9730
Ljunglv-BoxUv test 29,1209 <0,0001
Durbin-Watsonuv test 0,8487 <0,0001
Chi-kvadrat test 1,9185 0,3832

Ekonometrickou verifikaci byl ovérovan chybovy clen a jeho bily Sum. RESET test
nezamita spravnou specifikaci modelu na hladiné vyznamnosti 5 %. LM testy také
spravnou specifikaci na téZe hladiné vyznamnosti nezamitaji.

U tohoto modelu nebyl na 5% hladiné vyznamnosti Whiteovym i Breusch-Pa-
ganovym testem zamitnut konstantni rozptyl chybového ¢lenu, kterého bylo dosa-
Zeno zejména diky dodatecné promeénné Vychyleni. Chybovy clen dle Chi-kvadrat
testu ma dokonce normalni rozdélent.

V modelu se vsak vyskytuje sériova korelace prvniho radu, protoZe hodnota
Durbin-Watsonovy statistiky je 0,85 a Ljungliv-BoxUv test zamita nulovou hypotézu
o tom, Ze by nebyla sériova korelace chybového ¢lenu.
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Autokorelaci l1ze vidét také na obrazku s korelogramem rezidui:
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Obr. 6 Korelogram rezidui vylepSeného regresniho modelu

Byly proto ziskany odhady vyuZitim zobecnéné Prais-Winstenovy metody nejmen-
Sich ¢tverct oznacované jako AR(1):

Y=-3680,87 + 0,1771X; + 0,00796Xe + 69,72X7 + 299,025Xo +
+ 548,248X10 + 612,027X11 — 1859,94X2

Tento vysledny odhadnuty model vysvétluje vice, neZ predchazejici model se sério-
vou korelaci 1. radu, a to 97,4 %. Kvalitu vysledného modelu Ize vidét také na nasle-
dujicim obrazku, kde jsou zobrazeny skutecné a vyrovnané hodnoty ¢asové rady Ob-
jemu vyplacenych ddvek na nemocenské.



Vysledky 53

Skute¢na a vyrovnana Objem_davek

9000 [ T T T T T T
skutecné
vyrovnané

Objem_davek

4000

2000 L s L L s L
2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016

Obr. 7 Graf skute¢nych a vyrovnanych hodnot vysledného AR(1) modelu

Prais-Winstenovou metodou byl odstranén problém s autokorelaci chybového ¢lenu
a nulova hypotéza o Zadné sériové korelaci chybového clenu tak neni diky Durbin-
Watsonové statistice 2,22 na hladiné vyznamnosti 5 % zamitnuta. Tuto skute¢nost
potvrzuje i korelogram rezidui:
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Obr. 8 Korelogram rezidui vysledného AR(1) modelu

V tomto modelu byla také uloZenim rezidui a jejich naslednym otestovanim na pfi-
tomnost jednotkového korenu zamitnuta faleSna regrese. KPSS test na 5% hladiné
vyznamnosti nezamitl nulovou hypotézu o neptitomnosti jednotkového kotene a
Dickey-Fullertv test na této hladiné zamitl nulovou hypotézu o pritomnosti jednot-
kového korene. Rezidua jsou tak stacionarni a faleSna regrese v modelu nehrozi.
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Tab. 7 Testovani stacionarity rezidui vysledného regresniho modelu

Test Testovaci statistika | p-hodnota

rozsitreny Dickey-Fuller(v test -4,525 0,0006

KPSS test

0,116 >0,10

Chi-kvadrat testem nebylo zamitnuto ani normalni rozdéleni ndhodné slozky diky
p-hodnoté 0,63, ktera je vétsi jak 0, 05. Chybovy clen vysledného modelu tak ma
normalni bily Sum a odhadnuté parametry lze povaZovat za nestranné, maximalné
vydatné, konzistentni s normalnim rozdélenim.

0,0018 T T T T T T
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Obr.9 Normalita rezidui vysledného AR(1) modelu

Z vysledka modelu vyplyva, ze Objem vyplacenych davek na nemocenskou ovliviuje
Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisténi, Pocet ukoncenych pripadii
PN, Prumeérna doba jednoho pripadu PN a Sezonni prace (v predpokladanych obdobich
2. a 3. ctvrtleti pozorovanych let).

Z odhadnutych parametri lze vyvodit tyto zavéry:

Zvysi-li se ptijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisténi
ve ctvrtleti o 1 K¢, objem vyplacenych davek na nemocenskou se za toto
Ctvrtleti zvySi 0 177 137 KC.

Objem vyplacenych davek na nemocenskou vzroste o 7 960 K¢ za ¢tvrt-
leti, pokud se v daném ctvrtleti pocet ukoncenych pripadd doc¢asné pra-
covni neschopnosti zvysi o jeden pripad.

S kazdym dal$im dnem, o ktery se prodlouZi ve ¢tvrtleti primérna doba
docasné pracovni neschopnosti, se zvysi vyplacené davky o 69,72 mil. K¢
za toto Ctvrtleti.

Za predpokladu, ze vSechny vysvétlujici proménné ziistanou nezmé-
nény, budou v prvnim Cctvrtleti vydaje na davky nemocenské
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0 299,03 mil. K¢ vyssi neZ ve 4. Ctvrtleti. Ve druhém ctvrtleti budou vy-
daje na davky vyssi oproti 4. ¢tvrtleti 0 548,25 mil. K¢ a ve tretim ctvrt-
leti bude za vySe uvedeného predpokladu objem vyplacenych davek
vyssi 0 612,03 mil. K¢ neZ ve Ctvrtém cCtvrtleti. Tento odhad dokazuje
pozitivni vliv sezénnosti na objem vyplacenych ddvek nemocenské. Z vy-
sledki také vychazi, ze ocekavani nejvétsiho poctu sezénnich zamést-
nanct v druhém a trretim Ctvrtleti byl spravny.

4.2 Dekompozice ¢asovych rad

V této kapitole jsou analyzovany ¢asové rady ,Vydaje na ddvky nemocenského pojis-
téni“a ,Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisténi“za icelem vytvo-
feni predikci na rok 2017 a vypoctu bilance nemocenského pojisténi.

4.2.1 Vydaje na davky nemocenského pojisténi

Casova tada Vydaje na ddvky nemocenského pojisténi je zkoumana za obdobi
2004-2016 se ctvrtletnimi udaji a jeji pribéh je vykreslen na tomto obrazku:
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Obr.10  Graf ¢asové Fady Vydaje na ddvky nemocenského pojisténi v mil. K¢

Jak je z ¢asové rady poznat, trend vydajii na davky nemocenského pojisténi je témér
identicky s trendem ¢asové rady objemu vyplacenych davek na nemocenskou. Tato
velka podobnost je zejména z toho dlivodu, Ze nemocenské davky tvori nejvétsi cast
na celkovém objemu vyplacenych davek nemocenského pojisténi (od 56 az do 86 %
ve sledovaném obdobi). Mlizeme tak i u této ¢asové rady vidét vyrazny pokles vy-
dajt v roce 2009. Nejnizsi vydaje na nemocenské pojisténi byly také v roce 2012
ve 3. étvrtleti a poté trend ¢asové Fady opét znovu mirné rostl. Casova fada vykazuje
také patrnou sezénnost.

V programu Gretl je tato Casova fada za ucelem odhadnuti jejich predikci
pro rok 2017 modelovana dekompozi¢ni metodou. Proto byla do modelu pridana
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sezonni slozka periodickymi indikatorovymi proménnymidq1, dq2, dq3 a dq4. Pro-
ménna dq4 nebude do modelu zahrnuta, jelikoZ bude vyuZita jako referen¢ni obdobi,
ke kterému budou vSechny parametry modelu vztaZzeny. V ramci dekompozice c¢a-
sové fady musi byt do modelu piidana také trendova slozka time.

Z vyse uvedeného grafu je patrny vyrazny pokles ¢asové rady v roce 2009, ktery
byl zjiStén v prvnim Ctvrtleti tohoto roku. F-statistika Chowova testu detekujici zlom
Casové rady na hladiné vyznamnosti 5 % je zachycena na nasledujicim grafu:

T T T T
Chowv F-test pro zZlom A
5% QLR critical value [\

/

2k

0 L L L L L L L L L
2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

Obr.11  Chowiv F-test detekujici zlom ¢asové rady Vydaje na davky nemocenského pojisténi
v mil. K¢ v 1. ¢tvrtleti roku 2009

Také nulova hypotéza o Zadném strukturalnim zlomu QLR testu byla na 5% hladiné
vyznamnosti zamitnuta, jelikoZ p-hodnota byla mensi jak 0,0001.

Na zakladé téchto vysledkil byla do modelu priddna dummy proménna zlom,
ktera do 4. ¢tvrtleti roku 2008 nabyva hodnoty 0, a od dalSiho Ctvrtleti aZ do konce
pozorovani nabyva ve vSech obdobich hodnoty 1.

Rovnice sestaveného modelu tedy vypada nasledovné:

Y= Po + Bitime + PBozlom + Bzdql + Bsdg2 + PBsdq3 + &

Sestavenim tohoto modelu bylo dosaZeno hodnoty adjustovaného koeficientu deter-
minace pouze 77,9 %. Také na nasledujicim obrazku s grafem vyrovnanych a sku-
te¢nych hodnot je vidét, Ze sestaveny model neni prili$ kvalitni.



Vysledky 57

Skuteéna a vyrovnana Vydaje_nem_poj

10000 [

T
R skutecné
I\ vyrovnané

9000 [
8000 [ |

7000

Vlydaje_nem_poj

6000

5000

4000 s L L L L L
2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016

Obr.12  Graf skute¢nych a vyrovnanych hodnot ptivodniho modelu ¢asové Fady Vydaje na davky
nemocenského pojisténi

Pro lepsi vyrovnani casové rady tak byla do modelu pridana druha mocnina ¢asové
trendu sq_time a za stejnym UcCelem byla také prididna proménna zlomXtime
jako nasobek proménné zlom a time. Pfidan byl také nasobek zlomu a druhé moc-
niny ¢asového trendu zlomXsq_time. Nakonec byly vytvoreny jesté nasobky vSech
periodickych indikatorovych proménnych s ¢asovym trendem, a tedy dq1Xtime,
dq2Xtime a dq3Xtime.

Y= Bo + Bitime + Bozlom + Bzdql + Bsdqg2 + Bsdq3 + PBesq_time +
+ BrzlomXtime + PszlomXsq_time + PBodql1Xtime + B10odq2Xtime +
+ B11dq3Xtime + &t

Takto vypada rovnice sestaveného modelu po vySe uvedenych tpravach. Testova-
nim statistické vyznamnosti jednotlivych parametrii na hladiné vyznamnosti 5 %
byly proménné dq1Xtime a dq2Xtime z modelu vyrazeny z diivodu jejich statistické
nepriikaznosti.

Vsechny statisticky priikazné parametry jsou zaneseny do rovnice vysledného
modelu s nasledujicimi odhady, kterych bylo dosazeno metodou OLS:

Y=7004,38 + 186,96time + 7757,67zlom + 869,59dq1 + 417,04dq2 -
- 1143,22dq3 - 7,28sq_time - 737,41zlomXtime + 14,86zlomXsq_time +
+ 26,99dq3Xtime

Jak je vidét v Tab. 8, vysledny model vysvétluje mnohem vyssi procento casové rady
a jeho informacni kritéria vyrazné Kklesla od piivodniho modelu. Model je také F-tes-
tem ovéren jako statisticky priikazny.
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Tab. 8 Porovnani pivodniho a vylepseného modelu ¢asové rady Vydaje na ddvky nemocenského
pojisténi
R? AIC BIC HQC
PGvodni model 0,779 827,29 838,99 831,78
Vysledny model 0,928 772,29 791,80 779,77

Porovnanim ptivodniho modelu a tohoto vylepseného je z uvedenych hodnot a grafu
vyrovnanych a skute¢nych hodnot jasné, Ze dodate¢né pridané proménné do mo-
delu maji pozitivni vliv na vysledny model.
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Obr.13  Graf skute¢nych a vyrovnanych hodnot vysledného modelu ¢asové ady Vydaje na davky
nemocenského pojisténi

Byla také ovéfena rezidua vysledného modelu, zda jsou staciondrni. Rozsifrenym
Dickey-Fullerovym testem byla zamitnuta hypotéza o pritomnosti jednotkového ko-
fene a KPSS testem nebyla nepritomnost jednotkového korene zamitnuta. Staciona-
rita rezidui je tak potvrzena a stochasticky ¢len je tedy v ¢ase konzistentni.

Tab. 9 Testovani stacionarity rezidui modelu ¢asové rady Vydaje na davky nemocenského pojis-
teni

Test Testovaci statistika | p-hodnota
Rozsifeny Dickey-Fuller(iv test -4875| <0,0001
KPSS test 0,038 > 0,10




Vysledky 59

Tab.10  Testy rezidui pro ovéreni predpokladi modelu ¢asové rady Vydaje na ddvky nemocen-
ského pojisténi

Test Testovaci statistika | p-hodnot
LM test (mocniny) 5,27 0,153
LM test (logaritmy) 3,69 0,055
RESET test (druhé a tfeti mocniny) 7,42 0,002
Whitelv test 25,97 0,627
Breusch-Pagan(v test 8,66 0,469
Ljunglv-BoxUv test 6,27 0,180
Durbin-Watson(v test 1,92 0,204
Chi-kvadrat test 0,23 0,890

V ramci ekonometrické verifikace nebyla na hladiné vyznamnosti 5 % LM zamitnuta
nulova hypotéza o spravné specifikaci modelu. RESET test Ho na hladiné vyznam-
nosti 0,05 zamitl spravnou specifikaci modelu. Vzhledem k vysledkiim LM testq,
Whiteova i Breusch-Paganova testu, ktery na 5% hladiné vyznamnosti nezamita ho-
moskedasticitu, se predpoklad3, Ze i specifikace modelu je v poradku. Konstantni
rozptyl chybového ¢lenu je vidét i z grafu rezidui:
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Obr.14  Grafrezidui vysledného modelu ¢asové Fady Vydaje na ddvky nemocenského pojisténi

V modelu je na 5% hladiné vyznamnosti testovana také sériova korelace. Z korelo-
gramu rezidui na Obr. 15 vyplyva, Ze je autokorelace tésna pro druhé zpozdéni,
avSak neprekracuje pas spolehlivosti. Jelikoz Ljungliv-Boxtliv test nezamita Ho, ne-
byla zamitnuta hypotéza o Zadné sériové korelaci chybového ¢lenu. Stejné tak Dur-
bin-Watsonova statistika svoji hodnotou blizké k hodnoté 2 nevyvraci fakt, Ze sto-
chasticky ¢len neni autokorelovan. Nelze tedy rici, Ze by byl chybovy ¢len vysled-
ného modelu sériové korelovan.
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Obr.15 Korelogram rezidui vysledného modelu ¢asové rady V/ydaje na ddvky nemocenského po-
jistént

Tyto vysledky ziskané ekonometrickou verifikaci potvrzuji bily Sum chybového
¢lenu vysledného modelu. Chi-kvadrat test také nezamitl normalni rozdéleni chybo-
vého Clenu na 5% hladiné vyznamnosti:
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Obr.16  Graf normality rezidui vysledného modelu ¢asové rady Vydaje na davky nemocenského
pojisténi

Nesystematicka slozka ¢asové rady Vydaje na ddavky nemocenského pojisténi tak vy-
kazuje vlastnosti normalniho bilého Sumu.

Na zakladé odhadd parametri OLS metodou bylo zjisténo, Ze nejvyssi vydaje na
davky nemocenského pojisténi jsou v prvnim ctvrtleti jednotlivych let. Tento fakt
miiZe byt zplisoben chtipkovou epidemii, ktera vZzdy zachvati Cesko v tomto &tvrt-
leti. Z odhadi také vyplyva, Ze v dobé zlomu v prvnim ctvrtleti roku 2009 dojde k po-
klesu vydaji na davky nemocenského pojisténi o 1 174,68 mil. K¢.

Z vysledného modelu jsou predikovany vydaje na ddvky nemocenského pojisteni
na dalsi Ctyfti ¢tvrtleti, tedy na cely rok 2017, které jsou nasledujici:
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Tab.11  Predikce vydaji na davky nemocenského pojisténi pro rok 2017 v mil. K¢
Obdobi | Predikovana hodnota v mil. K¢
2017:1 7748,01
2017:2 7555,99
2017:3 7756,09
2017:4 7705,50

Predikce jsou také vyznacCeny na tomto obrazku:
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Obr.17  Predpovédi Casové ady Vydaje na ddvky nemocenského pojisténi pro rok 2017

Z predpovédi vyplyva, Ze ¢asova fada vydaji na davky nemocenského pojisténi
v prvnim kvartale roku 2017 na hladiné vyznamnosti 5 % mirné vzroste a okolo
hodnoty 7,7 mld. K¢ za ¢tvrtleti zlistanou vydaje ustaleny po celou dobu predikova-
ného roku 2017.
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4.2.2  Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenského pojisténi

Celkovy prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisténi za obdobi let
2004-2016 je vykreslen ¢asovou adou na nasledujicim obrazku:
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Obr. 18  Graf casové Fady Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenského pojisténi v mil. K¢

V trendu casové rady je vidét velmi vyrazny pokles v roce 2009, ktery byl v tomto
obdobi také u vydaji na nemocenské pojisténi. Testem QLR byla nulova hypotéza
0 zadném strukturdlnim zlomu na 5% hladiné vyznamnosti zamitnuta, jelikoZ p-
hodnota je mensi jak 0,0001. Zlom je detekovan v prvnim ctvrtleti, ktery je patrny i
z nasledujictho grafu, ktery zachycuje F-statistiku Chowova testu:
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Obr.19  Chowiv F- test detekujici zlom casové rady Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemo-
cenského pojisténi v mil. K¢ v 1. ¢tvrtleti roku 2009

Proto byla do modelu pfiddna dummy proménna zlom, jenZ nabyva do bodu zlomu,
tedy 4. ctvrtleti 2008, hodnoty 0 a od 1. ¢tvrtleti 2009 aZ do konce pozorovani na-

byva hodnoty 1. TéhoZ roku ve 4. Ctvrtleti dochazi opét ke zlomu ¢asové rady, kdy
Casova rada opét narusta:
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Chowlv F-test detekujici zlom Casové rady Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemo-

Do modelu tak byla pridana dal$si dummy proménna zlomZ2 nabyvajici hodnoty 0
do 3. ¢tvrtleti 2009 a od 4. ¢tvrtleti 2009 hodnoty 1.

Stejné jako u analyzy vydajl na davky nemocenského pojisténi je u casové rady
Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenského pojisténi vyuzita dekompozi¢ni
metoda rozloZenim na sezdnni, trendovou a ndhodnou slozku. Pridana je tedy se-
z6nni slozka pomoci periodickych indikatorovych proménnych dq1, dq2, dq3 a dq4.
[ vtomto modelu bude proménna dq4 vyuzita jako referen¢ni obdobi, ke kterému se
budou vztahovat vSechny parametry modelu, a proto proménna dq4 nebude zahr-
nuta do modelu. Je nutné také pridat trendovou slozku time. Sestaveny model vy-

pada nasledovné:

Y= Bo + Bizlom + Bozlom?2 + B3dql + Badq2 + Bsdq3 + Petime + &t
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Analyzou sestaveného modelu, ze kterého byly vyrazeny proménné dq1 a dq2 z di-
vodu statistické nevyznamnosti, bylo dosahnuto téchto vyrovnanych hodnot:
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Obr.21  Graf skute¢nych a vyrovnanych hodnot upraveného modelu ¢asové rady Prijem z pojist-
ného a prislusenstvi na nemocenského pojisténi

Z obr. 21 je vidét, Ze odhady modelu nejsou Spatné (adjustovany koeficient determi-
nace je 0,923), ale urcité by Sel model popsat 1épe. Proto byla do ptivodniho sesta-
veného modelu priddna proménna nasobku zlomu a ¢asového trendu zlomXtime, a
také jako nasobek proménnych zlomZ2 a time byla pridana proménna zlom2Xtime.

Pridanim vySe uvedenych proménnych vznikne novy model s nasledujici rov-
nicf:
Y= Bo + Bizlom + B2zlom?2 + Bsdq3 + PBsetime + PrzlomXtime + Bszlom2Xtime +

+ gt
Vyuzitim metody OLS bylo dosazeno téchto odhadli parametri:
Y= 8377,84 + 28768,4zlom — 32393zlom2 - 166,55dq3 + 182,37time —
— 1600,56zlomXtime + 1463,33zlom2Xtime

Pridanim vyse uvedenych proménnych model dosahnul vyssiho adjustovaného ko-
eficientu determinace, a to 99,1 %. Také hodnoty informacnich kritérif vyznamné
Kklesly, jak je vidét v Tab. 12.

Tab. 12  Porovnani pivodniho modelu s vyslednym modelem

R2 AIC BIC HQC
PGvodni model 0,923 812,95 822,70 816,69
Vysledny model 0,991 704,53 718,19 709,77

Kvalitu tohoto modelu potvrzuje i graf vyrovnanych a skute¢nych hodnot na Obr. 22,
ktery je podstatné lepsi nez v ptivodnim modelu.
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Obr.22  Graf skute¢nych a vyrovnanych hodnot vysledného modelu ¢asové fady Prijem z pojist-
ného a prislusenstvi na nemocenského pojisténi

VSechny proménné v rovnici byly t-testem ovéreny na 5% hladiné vyznamnosti,

podle kterého jsou statisticky priikazné. F-test na stejné hladiné potvrzuje statistic-

kou priikaznost celého modelu, jelikoZ jeho p-hodnota je mensi jak 0,0001.
Vysledna rezidua byla testovana na piitomnost jednotkového korene:

Tab. 13  Testovani stacionarity rezidui modelu ¢asové Fady Prijem z pojistného a prislusenstvi na
nemocenského pojisténi

Test Testovaci statistika | p-hodnota
Rozsifeny Dickey-Fuller(iv test -3,538 0,0004
KPSS test 0,066 > 0,10

Na zakladé vyse Tab. 13 lze rici, Ze rezidua modelu ¢asové rady Prijem z pojistného
a prislusenstvi na nemocenského pojisténi jsou stacionarni a mohou tak byt prediko-
vany jeji hodnoty na rok 2017.

Tab. 14  Testy rezidui pro ovéreni predpokladti modelu ¢asové rady Prijem z pojistného a prislu-
Senstvi na nemocenského pojisténi

Test Testovaci statistika | p-hodnot
LM test (mocniny) 4,250 0,236
LM test (logaritmy) 0,906 0,341
RESET test (druhé a tfeti mocniny) 2,325 0,134
Whitelv test 11,336 0,500
Breusch-Pagan(v test 6,441 0,376
Ljunglv-BoxUv test 4,928 0,295
Durbin-Watsonuv test 1,768 0,091
Chi-kvadrat test 3,261 0,196
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LM testy a RESET testem byla ovérovana spravna specifikace modelu na hladiné vy-
znamnosti 0,05 a tyto testy nulovou hypotézu o spravné specifikaci modelu neza-
mitly.

U nahodné sloZky byla v rdmci ekonometrické verifikace na hladiné vyznam-
nosti 5 % testovana také sériova korelace. Durbin-Watsonova statistika bliZici se
k hodnoté 2 (presné 1,77) a Ljunglv-Boxuv test nezamitaji nulovou hypotézu o zad-
ném vyskytu sériové korelace chybového ¢lenu. Také korelogram nepotvrzuje séri-
ovou korelaci:
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Obr. 23  Korelogram rezidui vysledného modelu ¢asové rady Prijem z pojistného a prislusenstvi na
nemocenského pojisténi
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Pro ovéreni heteroskedasticity byl pouZzit Breusch-Pagantiv a Whitetv test, kterymi
nebyla zamitnuta nulova hypotéza o konstantnim rozptylu chybového ¢lenu. Také
na grafu rezidui je tento konstantni rozptyl vidét:
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Obr.24  Grafrezidui vysledného modelu ¢asové rady Prijem z pojistného a prisluSenstvi na nemo-
cenského pojisténi

Ziskanymi vysledky ekonometrické verifikace 1ze potvrdit spravnost tohoto modelu,
a nahodna slozka tak ma charakter bilého Sumu.

Také byla zkoumdana normalita rezidui, ktera nebyla testem Chi-kvadrat na hla-
diné vyznamnosti 5 % zamitnuta.
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Obr.25  Normalita rezidui vysledného modelu ¢asové rady Prijem z pojistného a prislusenstvi na
nemocenského pojisténi

Chybovy clen tak vykazuje nejen charakter bilého Sumu, ale dokonce charakter nor-
malniho bilého Sumu.

Prijmy na pojistné a prislusenstvi na nemocenské pojisténi jsou dle odhadti OLS

metody v kazdém 3. Ctvrtleti niZs$i 0 166,55 mil. K¢ nez ve 4. ¢tvrtleti. Z odhadu také
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vyplyvd, Ze v 1. ¢tvrtleti roku 2009 prijmy klesnou o 4 843,36 mil. K¢ V druhém
zlomu Casové rady ve 4. ¢tvrtleti roku 2009 vzrostou prijmy o 2 726,92 mil. K¢.

Ze ziskaného modelu jsou predikovany hodnoty prijmu z pojistného a prislusen-
stvi na nemocenské pojisténi na dalsi 4 ctvrtleti, tedy cely rok 2017.

Tab.15 Predikce pfijmu z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisténi pro rok 2017
v mil. K¢

Obdobi Predikovana hodnota v mil. K¢
2017:1 7145,45
2017:2 7190,59
2017:3 7069,17
2017:4 7280,86

Casova rada Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenského pojisténi s predpo-
véd'mi je vyobrazena na nasledujicim obrazku:
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Obr.26  Predpovédi Casové ady Prijem z pojistného a prislusenstvi na nemocenského pojisténi pro
rok 2017

Ze ziskanych predpovédi se neoCekava, Ze by v roce 2017 prijmy z pojistného a pri-
slusenstvi na nemocenské pojisténi vyrazné zménily sviij trend. V roce 2017 se ocCe-
kava velmi nepatrny rist téchto prijmi, které by se v tomto roce mély pohybovat
okolo 7,1 mld. K¢ v kazdém c¢tvrtleti.



Vysledky 69

4.2.3 Bilance prijmit a vydaji nemocenského pojisténi

Prijmy i vydaje byly porovnany vcetné jejich vysSe uvedenych predikovanych hodnot
na rok 2017. Obé tyto ¢asové fady s predikcemi jsou vyobrazeny na tomto obrazku:
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Obr.27  Porovnani ¢asovych tad Prijmy z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisténi a Vy-
daje na ddvky nemocenského pojisténi vCetné jejich predikci v mil. K¢

Porovnanim téchto casovych rad byla vytvoiena ¢asova irada bilance prijmi a vydaji
nemocenského pojisSténi, ktera je vyznacena na Obr. 28. Bilance vykazuje prudky po-
kles od roku 2009, coz je spjato s prudkym poklesem zejména piijmu. Vydaje v roce
2009 také Kklesly, ale v porovnani s prijmy pouze mirné. Proto v roce 2009 doslo
ke schodku v systému nemocenského pojisténi. JelikoZ prijmy z pojistného na ne-
mocenské pojisténi putuji do statni pokladny, je jasné, Ze tento schodek prohloubil
schodek celého statniho rozpoctu. V roce 2011 vSak prijmy znovu prevySovaly vy-
daje a bilance financnich prostiedki nemocenského pojisténi byla opét v kladnych
Cislech. V tomto duchu je bilance aZ do konce pozorovaného obdobi.

Bilance prijmt a vydaji na nemocenské pojisténi v predikovaném obdobi roku
2017 je ocekavana opét zaporna. Do zdpornych cCisel by se systém nemocenského
pojisténi mél dostat zejména z odhadovanych mirné rostoucich vydaji na nemocen-
ské pojisténi v roce 2017, které rostou rychleji nez prijmy.
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Obr. 28  Bilance prijmu a vydajt na nemocenské pojisténi v mil. K¢

Z casové rady bilance prijmi a vydaji nemocenského pojisténi lze vyvodit, Ze jeho
zaporna hodnota neni v Ceské republice obvykla. K deficitu v systému nemocen-
ského pojisténi doslo pouze v obdobi roku 2009, kdy vesel v platnost novy zakon
o nemocenském pojiSténi.

Vzhledem k tomu, Ze odhadované hodnoty pfijmi a vydaji na nemocenské po-
jiSténi predikuji na rok 2017 schodek ve financich nemocenského pojisténi, mélo by
Ministerstvo prace a socialnich véci vénovat této problematice zvySenou pozornost.
Pricinou oCekavaného deficitu systému nemocenského pojisténi je predpokladané
pokracovani rychlejsiho ristu vydaji nez prijmi na zakladé predchazejiciho vyvoje
casovych rad.

Z tohoto divodu je tFeba motivovat pojisténce, aby pecovali vice o své zdravi a
nebyly tak nuceni vyuZivat nemocenského pojisténi. Nutné je také zamezit vyuzivani
neschopenky v dobé, kdy jedinci hrozi vypadek v jeho piijmech. MlZe se jednat
o predpokladanou vypovéd' ze zaméstnani ¢i nedostatek pracovni naplné v pripadé
OSVC.

Pravé v piipadé OSVC je nemocenska velky problém, jelikoZ tyto osoby nemaji
placeno prvnich 14 kalendarnich dni jejich DPN. OSVC tak nema sklon ke kratko-
dobé nemocnosti. Na druhou stranu v pripadé propadu piijmi z jeji samostatné vy-
déle¢né ¢innosti (napiiklad v diisledku ro¢niho obdobi) se OSVC vyplati jit na nemo-
censkou, jak mimo jiné dokazuje ptipad Petra z kvalitativniho vyzkumu Kolinské
(2013). Z tohoto dlivodu by Ministerstvo prace a socialnich véci mélo vytvorit regu-
laci proti takovému jednani.

Vhodnou regulaci by na tomto misté bylo zvyseni po¢tu kontrol dodrZovani 1é-
¢ebného rezimu c¢i zprisnéni sytému tzv. vychazek. Bude tak omezena svoboda je-
dince, ktery si l1épe rozmysli, zda mu toto omezeni stoji za zneuZiti systému nemo-
cenského pojisténi.

Velmi diskutovanym tématem je také spojeni nemocenské se zdravotni péci,
kterym by se dosahlo efektivnéj$iho vyuZiti obou téchto systému. Casto by naklad-
néjsi zdravotni péce mohla zrychlit 1éCebny proces pacienta, ktery by se mohl rych-
leji vratit do pracovniho procesu. USetrily by se tak ndklady na davky nemocenské
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a tim i ndklady na kontroly 1é¢ebného reZimu. Samozirejmé by se nejednalo vZdy jen
o zvySeni nakladl na zdravotni péci jedince. Systém by mohl fungovat oboustranné.
Pokud by se tedy vice vyplatila méné nakladna zdravotni péce za cenu delsi rekon-
valescence, vyuzila by se tato varianta.

4.2.4  Zaméstnavatel a ndhrada mzdy

V § 192 zakoniku prace je od 1. 1. 2009 prenesena povinnosti na zaméstnavatele
vyplacet v prvnich 14 kalendarnich dnech zaméstnancovi docasné pracovni ne-
schopnosti ndhradu mzdy za pracovni dny. Prvni tfi pracovni dny ¢i prvnich 24 pra-
covnich hodin je vSak definovano jako karen¢ni doba a zaméstnanci za tuto dobu
nahrada mzdy viibec nenalezi.

Za ucelem zjisténi nakladl byla vytvorena kvantifikace primérné denni na-
hrady mzdy, kterou musi zaméstnavatel zaplatit za jedno zaméstnance v dobé jeho
docasné pracovni neschopnosti. Pro tento vypocet je vyuZzita tato rovnice:

Primeérna denni nahrada mzdy = Redukovany primérny hruby ho-
dinovy vydelek*0,6*8

Priimérny hruby hodinovy vydélek je urcen z primérné hrubé nominalni mzdy pro
posledni ¢tvrtleti v roce 2016, ktera c¢inila 29 320 K¢.

Prumeérny hruby hodinovy vydélek = 29 320/Primérny meési¢ni pocet
pracovnich hodin v roce 2016

Priimérny pocet pracovnich hodin v roce 2016 je zjiSténo na zakladé planovaciho
kalendare. Pokud se nezapocitava prace ve statni svatky, vychazi priimérné na jeden
meésic 168 pracovnich hodin.

Primeérny hruby hodinovy vydélek = 174,5 K¢

V literarnim prehledu jsou uvedeny jednotlivé denni redukéni hranice stanovené
CSSZ pro rok 2016 pro vypocet davek nemocenské. Aby mohlo byt vyuZito hodino-
vych redukénich hranic pro vypocet nahrady mzdy, je nutné tyto hranice vynasobit
koeficientem 0,175, a tyto hranice budou nasledujici:

e Prvni hodinova redukéni hranice = 157,68 K¢

e Druhj hodinova redukéni hranice = 236,43 K¢

e Treti hodinova reduk¢ni hranice = 472,68 K¢.
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Priimérny hruby hodinovy vydélek tedy spada do druhé redukeni hranice, a proto
bude ¢ast redukovana 90 % a ¢ast 60 % stanovené pro prvni a druhou redukéni hra-
nici. Vypocet priimérné denni ndhrady mzdy bude nasledovny:

Redukovany prameérny hruby hodinovy vydélek = 157,68*0,9 + +
16,82*0,6= 152,004 K¢

Aby byla zjisténa hodinova nahrada mzdy, musi byt redukovany primérny hruby
hodinovy vydélek vyndsoben sazbou 0,06.

Primeérna denni nahrada mzdy = (152,004*0,6)*8 = 730 K¢

Priimérna denni ndhrady mzdy tedy Cini pii bézné osmihodinové pracovni sméné
730 K¢, coz predstavuje pro zaméstnavatele dodatec¢né naklady.

Pokud by se zrusSila karen¢ni doba, predstavovalo by to pro zaméstnavatele
dalsi naklady ve vysi 2 190 K¢ pro kazdého nové stonajiciho zaméstnance. Jelikoz
by se tento ndklad mohl opakovat nékolikrat rocné u jednoho zaméstnance, je lepsi
zavést zdravotni volno. Vlada uvaZovala v roce 2016 o zavedeni zdravotniho volna
v rozsahu 5 pracovnich dni ro¢né namisto zruseni karen¢ni doby. Kdyby zaméstna-
nec v této dobé dostaval stejnou mzdu jako po €as dovolené, zaméstnavateli by to
prineslo dodatecné naklady ve vysi 6 980 K¢ ro¢né na jednoho zaméstnance (uva-
zovan primérny hruby hodinovy vydélek). Byla by vSak zaruka, Ze tyto dodatecné
naklady za prvni 3 pracovni dny DPN zaméstnance nebudou vyssi. V pripadé zruseni
karen¢ni doby maximalni vySe nakladi stanovit nelze, jelikoZ zaméstnanci mohou
jit na nemocenskou nékolikrat do roka.

Bylo by v§ak vhodné vypocet mzdy u zdravotniho volna pokratit také 60% saz-
bou nebo zkratit pocet dni na 3 pracovni dny. V pripadé zavedeni 60% sazby
hrubého hodinového vydélku by ndklad na 5 pracovnich dni zdravotniho volna pro
zaméstnavatele predstavoval ndklady ve vysi 4 188 K¢. Kdyby bylo zavedeno zdra-
votni volno pouze v délce 3 pracovnich dni, kdy by byla zaméstnanci vypldcena mzda
jako po cas dovolené, ro¢ni dodate¢né naklady na jednoto zaméstnance by pro za-
méstnavatele byly také ve vysi 4 188 K¢. Je proto jedno, ktera z téchto dvou variant
by byla zvolend, ale urcité by to byla pro zaméstnavatele schtidnéjsi varianta.
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5 Diskuse a zaver

5.1 Diskuse

Socialni zabezpeceni je velmi dileZitou slozkou socialni politiky, které v Ceské re-
publice zarucuje urcitou miru Zivotni drovné. Ministerstvo prace a socialnich véci
v Ceské republice se sice velmi ¢asto stava teréem kritiky z déivodu nespravedlivosti
systému, ale jak vysledky této prace ukazaly, v oblasti nemocenského pojiSténi tento
systém funguje pomérné efektivné.

Tato prace je orientovana na jednu ze sloZek socialniho zabezpeceni, kterou je
nemocenské pojisténi a jeho davka nemocenské. Hlavnim cilem prace bylo najit fak-
tory, které maji vliv na objem vyplacenych davek na nemocenskou. V literarni re-
Sersi proto byly nalezeny potencialni faktory ovliviiujici ddvky nemocenské, které
byly nasledné ovérovany a kvantifikovany. Na zakladé vysledkt této analyzy bylo
zjisténo hned nékolik takovych faktort, jez objem vyplacenych davek na nemocen-
skou ovliviiuji.

Jednim z faktori ovliviiujici nemocenskou jsou ptijmy z pojistného a piislusen-
stvi na nemocenské pojisténi. V regresni analyze bylo zjiSténo, Ze zvySeni téchto pri-
jmi o 1 K¢ za Ctvrtleti zpiisobi nardst objemu vyplacenych davek na nemocenskou
0 177 137 K¢ v tomto Ctvrtleti. Pfijmy z pojistného nemocenského pojisténi jsou za-
vislé zejména od poc¢tu zaméstnanych pojisténct CR a poc¢tu ticastnicich se OSVC ne-
mocenského pojisténi. OSVC maji dle zdkona o nemocenském pojisténi tcast
na tomto pojisténi zcela dobrovolnou a rozhodnou-li se o ucasti tohoto pojisténi, je
jejich povinnosti G¢astnit se také diichodového pojisténi. Jelikoz povinnost OSVC
platit pojistné na nemocenské pojisténi je pouhé 3 mésice na to, aby mohl vzniknout
narok na davku v pripadé pojistné udalosti, je zde velké riziko taktizovani a zneuZi-
vani systému. 0SVC tak miiZe kalkulovat, od kdy je pro ni vyhodné se nemocenského
pojisténi ucastnit, a tim v dobé jejiho poklesu zakazek muze vyuzit prijem z davek
nemocenské. Diikazem takového zneuzivani je i respondent vySe zminény Petr
(0SVC) z vyzkumu Kolinské (2013). Pfihlasenim OSVC k nemocenskému pojisténi
proto miiZe zvysit prijmy, ale pokud dana osoba taktizuje, vydaje na davky nemo-
censké jsou mnohem vyssi. Z tohoto diivodu by bylo vhodné zavést del$i minimalni
dobu ucasti nemocenského pojisténi neZ 3 meésice. Ministerstvo prace a socialnich
véci by méla minimalni acast na pojisténi prodlouzit na 12 mésict, jako je tomu u ze-
meédélct ve Spojeném kralovstvi, ¢cimz by se zvysil i prijem do systému nemocen-
ského pojisténi. Vhodné by také bylo ur¢it dobu, po kterou se OSVC od ptihlaseni
nemohou z tohoto pojisténi odhlasit. Idedlni dobou by byly 2-3 roky, pokud jejich
samostatna ¢innost po tuto dobu stale trva.

Na druhou stranu je nezbytné, aby byly 0SVC motivovany k ti¢asti na nemocen-
ském pojisténi, a tim se zvysily prijmy z pojistného na nemocenské pojisténi. Po ce-
lou dobu pozorovani je totiz neustaly pokles OSVC ti¢astnicich se nemocenského po-
jisténi. Zavedenim karené¢ni doby v roce 2009, odkdy OSVC nemaji po dobu prvnich
14 dni na vyplatu narok, doslo dokonce k vyraznéjsimu propadu v poctu ticastnicich
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se OSVC nemocenského pojisténi. Tento jev dava smysl, protoze maloktera domac-
nost si miize dovolit 14denni vypadek piijmi. Navic u OSVC nelze mluvit pouze
0 14dennim vypadku piijmd, jelikoz ji hrozi také velké riziko v podobé ztraty zaka-
zek po navratu z nemocenské. Vétsina OSVC tak nevidi smysl v nemocenském pojis-
téni, protoZe v dobé nemoci musi svoji podnikatelskou ¢innost drZet v provozu.
Nema-li za sebe ndhradu, musi samostatnou ¢innost vykonavat sama, a v tom pfi-
padé dle zakona o nemocenském pojisténi nema narok na ddvku nemocenské. V po-
sledni dobé tvoti podil OSVC, ktery se ti¢astni nemocenského pojisténi, necelé 1 %
z celého objemu OSVC. Ministerstvo prace a socialnich véci by jednozna¢né mélo
motivovat osoby samostatné vydéle¢né cinné k ucasti na nemocenském pojisténi
za Ucelem zvySeni piijmi z pojistného na nemocenské pojisténi, a proto by mélo
zkratit dobu, po kterou témto podnikateliim neni vyplacena davka nemocenské. Jak
navrhuje Jan Wiesner (prezident Konfederace zaméstnavateli a podnikatelskych
svazli CR), pro OSVC by méla byt zavedena 3denni karenéni doba ve stejné délce jako
pro zameéstnance, a narok na vyplatu davky nemocenské by mély mit od 4. dne jejich
docasné pracovni neschopnosti. Vykompenzovalo by se tak i riziko, které ma kazda
0SVC spojené s poklesem zakazek po navratu z neschopenky.

Jako dalsi proménna ovliviiujici objem vyplacenych davek na nemocenskou se
ukazal pocet ukoncenych pripadi docasné pracovni neschopnosti. Kazdy dalsi
ukonceny pripad DPN s sebou prinese zvySeni vydaji na nemocenskou ve vysi
7 960 K¢ v daném ctvrtleti. Je samoziejmé, Ze nemoci se nelze pokazdé vyhnout, ale
Casto ji Ize predejit. Lidé by méli o své zdravi vice pecovat a snaZit se nemocem pied-
chazet. Zdravotnictvi v CR by tak mélo vice dbat na prevenci, nikoli Fesit zdravotni
problémy az nastanou. Také zaméstnavatel muize prispét ke snizeni nemocnosti na-
ptiklad poskytovanymi benefity v podobé volna na zotavenou ¢i prispévky na spor-
tovni aktivity ¢i masaze. Je totiz levnéjsi svym zaméstnanctim poskytnout jednu ci
dvé masaze zdarma, nez postradat zaméstnance dva meésice v praci z diivodu bolesti
zad.

Vroce 2016 rozjela politicka strana CSSD diskusi o zru$eni karen¢ni doby, které
se ji nakonec nepodatilo prosadit. CSSD vidi jako nespravedlivé, Ze lidé ptispivaji do
systému nemocenského pojisténi a v momenté, kdy nastane pojistna udalost, nemaji
narok na pojistné plnéni. Proti tomu se ohradili zejména zaméstnavatelé, kterych by
se zruSeni karencni doby nejvice dotkla. Museli by totiz svym zaméstnanctiim platit
nahradu mzdy o 3 dny navic. NejvétSim jejich argumentem je sniZzena kratkodoba
nemocnost od doby zavedené karencni doby, coZ bylo vlastné uc¢elem zavedeni. Zru-
Seni tak naprosto postrada smysl. Da se totiz oCekavat, Ze by opét doslo k nartstu
kratkodobé nemocnosti, a zaméstnanci by opét zacali vyuZivat nemocenskou jako
zplsob k prodlouZeni vikendu. Dle regresni analyzy by zneuzivani nemocenské
meélo velmi neblahy vliv na objem vyplacenych davek na nemocenskou, které by
vzrostly, a bilance nemocenského pojisténi by se tak mohla dostat do zapornych ¢i-
sel. Zaméstnanci jsou samozi'ejmé pro zruseni karencni doby, které zdtvodiuji tim,
Ze jsou nuceni nemoc casto prechazet, a v pripadé virového onemocnéni dochazi
k jeho Sifeni na ostatni zaméstnance. Vlada proto navrhuje uzakonéni az 5 dni pla-
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ceného zdravotniho volna (sick days) ro¢né, ve kterém by zaméstnanec nemusel za-
méstnavateli prinést potvrzeni od lékare, a byla by mu vyplacena béZna mzda jako
v dobé dovolené. Toto volno jiZ nékolik ¢eskych firem zavedlo jako benefit, ktery
zaméstnancim slouzi v dobé jejich kratkodobé nemoci (napft. migréna). Zdravotni
volno neboli sick days by tak mohlo pomoci napriklad v dobé chiipkové epidemie,
aby nemocni zaméstnanci nesirili viry na dalsi zaméstnance.

Dal$im vyznamnym faktorem, ktery ovliviiuje objem vyplacenych davek na ne-
mocenskou, je primérna doba trvani jednoho pripadu docasné pracovni neschop-
nosti. Analyza modelu ukazala, Ze prodlouzenim primérné doby jednoho pripadu
DPN o jeden den zvysi vydaje na davky nemocenské o 69,72 mil. K¢ za c¢tvrtleti.
Je tedy nutné zabranit prodluzovani priimérné doby DPN, které ptinasi systému ne-
mocenského pojisténi velké vydaje. Zptsob, jak by se dala ovlivnit délka trvani pra-
covni neschopnosti, je vyssi investice do zdravotni péce. Spojenim zdravotniho po-
jiSténi s nemocenskym pojisténim by byl zcela jisté krok vpred, jelikoZ by se vytvoril
jednotny systém. V ramci jednotného systému by bylo cilem sniZit celkové naklady
na minimum, a tim by se zabranilo zvySeni nakladd jednoho systému za ucelem sni-
zeni nakladt druhého systému bez jakékoli ucinnosti. Vznikla by daleko vyssi kon-
trola nad tim, kolik jeden pfripad docasné pracovni neschopnosti v priméru nasi
zemi stoji véetné vydajli na zdravotni péci. Také by se systém spojeného zdravotniho
a nemocenského pojisténi 1épe ridil. V pripadé, Ze by se vyplatila nakladnéjsi zdra-
votni péce, aby se usSetrilo na pracovni neschopnosti, pacientovi by se provedli fi-
nanc¢né naroc¢néjsi Iékarské zakroky. Za ucelem snizovani primérné doby jednoho
pripadu DPN by mély probihat také ¢astéjsi kontroly dodrzovani lé¢ebného rezimu,
aby pojiSténci nezneuzivali systém nemocenské. Také by bylo vhodné zainteresovat
lékare, aby nepsali svym pacientiim neschopenky na pozadani a zbytecné jej nepro-
dluZovali. V dnesni trZzni ekonomice je i prakticky lékat za kazdého pacienta rad, je-
likoZ mu prinasi zisk, a proto si jej snazi udrzet. Ministerstvo zdravotnictvi by tak
mélo zavést opatieni, ktera by 1ékare nutila vratit pacienta co nejdiive zpét do pra-
covniho procesu. Opatirenim by mohly byt sniZzené sazby za provedené ukony, na
zakladé kterych by byla pacientovi prodlouZena do¢asna pracovni neschopnost.
Také Ministerstvo zdravotnictvi by mélo vice kontrolovat oSettujici 1ékare, ktef{ vy-
davaji pacientiim neschopenku. Nabizi se mozZnost povinné navstévy podnikového
lékare, ktery by mél vétsi zajem poslat zaméstnance co nejdiive zpét do prace.

Vlivnym faktorem se ukazala i sezénni prace, ktera dle vysledku regresni ana-
lyzy nejvice ovliviiuje vydaje na davky nemocenské v druhém a tietim Ctvrtleti po-
zorovaného obdobi. Pravé v téchto ctvrtletich probihaji zemédélské ¢innosti, které
zvysSuji od dubna do zat{ zaméstnanost a tim i vydaje na nemocenskou. Samoziejmé
se nejedna pouze o zemédélce, ale patii sem napiiklad i turismus. Jak bylo uvedeno
v literarnim prehledu, Velka Britanie ma pro zemédélstvi zavedené odlisSné pod-
minky v oblasti nemocenské. Zemédélec ma v této zemi narok na davku nemocenské
pouze v pripadé, Ze byl icastnikem nemocenského pojisténi déle nez 12 mésici. Za-
mezuje tak zneuZziti nemocenského pojisténi v dobé, kdy dojde k poklesu prace po
sezoénng, a zaroven motivuje tyto zaméstnance k delSi dcasti na nemocenském po-
jisténi. Ceské republika by se minimalni 12mési¢ni ti¢asti na nemocenském pojisténi
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meéla od Spojeného kralovstvi inspirovat, protoZe by se tak sniZila proménlivost po-
¢tu OSVC téastnicich se nemocenského pojisténi a zaroven by 0SVC neméli tendenci
do systému vstupovat za uCelem zneuziti systému. Vklad, ktery by do systému za 12
mésici vlozili by byl totiz pomérné vysoky.

V pribéhu casové rady vydaji na davky nemocenského pojisténi doslo ke
zlomu v prvnim ctvrtleti roku 2009, kdy na zakladé odhadi parametri vydaje oproti
predchazejicimu obdobi klesly o 1 174,68 mil. K¢. Je zcela jasné, Ze nebylo pri¢innou
zdravé obyvatelstvo, ale zména zakona o nemocenském pojisténi. Zavedenim ka-
ren¢ni doby se sniZila kratkodoba nemocnost, ktera do té doby tvorila velkou ¢ast
vydaji na davky nemocenské. Lidé z diivodu prvnich tii neplacenych pracovnich dni
nemoci zpravidla pfechazeli nebo si brali radé&ji dovolenou. OSVC se z diivodu ne-
placené nemocenské po dobu prvnich 14 dni DPN odhlasovali ze systému nemocen-
ského pojisténi, jelikoZ zacali systém vnimat jako nevyhodny. V roce 2009 byla také
prenesena povinnost vyplacet ndhradu mzdy v prvnich 14 kalendainich dnech
na zameéstnavatele, ¢imz doslo k vyraznym usporam vydajt na davky nemocenské.
Tato reforma nemocenského pojisténi méla pozitivni vliv na sniZeni vydajt. Od roku
2012 vsak vydaje na davky nemocenské zacinaji opét nartistat a v poslednich letech
se jedna spiSe o kvadraticky rist téchto vydajl. Je proto zasadni porovnat vydaje
s piijmy plynoucimi do systému nemocenského pojiSténi, aby brzy nedoslo k defi-
citu v tomto systému.

Prijmy z pojistného a prisluSenstvi nemocenského pojisténi vykazuji do roku
2009 rostouci trend. V prvnim ctvrtleti roku 2009 vSak doslo k velmi vyraznému
poklesu v prijmech nemocenského pojisténi a odhadovany parametr ukazuje pokles
0 4 843,36 mil. K¢. Dle analyzy tento prudky pokles prijmi Ize vysvétlit zménou za-
kona o nemocenském pojisténi, ktery uzakonil 3denni karen¢ni dobu a povinnost
vyplaceni nahrady mzdy v prvnich 14 dnech docasné pracovni neschopnosti byla
pienesena na zaméstnavatele. Tim byla sniZena i sazba pojistného z ptivodnich 3,3
% na 2,3 %, coZ je nejvétsi diivod poklesu prijmi z pojistného a prislusenstvi na ne-
mocenské pojisténi. K navySeni piijmi nemocenského pojisténi pak doslo ve 4.
ctvrtleti roku 2009, kdy doslo dle odhadu k nartistu o 2 726 mil. K¢, a na této drovni
se prijmy z pojistného na nemocenské pojisténi drzi dodnes.

Z predikovanych hodnot pro rok 2017 na zakladé analyzy ¢asovych rad piijmi
i vydajii nemocenského pojisténi bylo zjiSténo, Ze trend obou ¢asovych rad se nijak
vyrazné nezméni. Je vSak nutné zamérit se na vydaje nemocenského pojisténi, jeli-
koz v posledni dobé maji tendenci kvadratického rastu. Z tohoto divodu je prediko-
vana zaporna bilance financ¢nich prostiedkii systému nemocenského pojisténi pro
rok 2017, a finan¢ni prostredky nemocenského pojisténi tak budou muset byt dopl-
nény o finance ze statni pokladny. Ministerstvo prace a socialnich véci by tak mélo
v¢as zasahnout a vydaje na nemocenské pojisténi se snazit snizit. Jednim ze zptisobti
snizeni vydajii by mohla byt zvySena kontrola dodrzovani lé¢ebného rezimu do-
Casné pracovné neschopnych pojisténci, aby se zamezilo zneuzivani davky nemo-
censké, kterd tvori nejvétsi podil na celkovych davkach nemocenského pojisténi.
Mélo by se také vice dbat na prevenci zdravi za icelem udrzovani zdravého obyva-
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telstva a sniZeni objemu vyplacenych nemocenskych davek. Mimo jiné by se Minis-
terstvo mélo zamérit na oSetrujici 1ékare, ktefi velmi Casto vystavuji neschopenku
na pozadani nikoli na zakladé nutnosti. O zvySovani sazby pojistného by se uvazovat
nemeélo, jelikoZ prijmy by se mély pohybovatvroce 2017 poiad na stejné irovni jako
tomu je v poslednich letech.

Nemocenské pojisténi se kromé Ministerstva prace a socialnich véci velmi silné
dotyka také zaméstnavatell, kteii odvadeéji pojistné na toto pojisténi za své zamést-
nance. Kromé pojistného je také zaméstnavatelovou povinnosti vyplacet svym za-
meéstnancim nahradu mzdy v prvnich 14 kalendarnich dnech (kromé karenc¢ni
doby, tedy kromé prvnich ti{ pracovnich dni) jejich do¢asné pracovni neschopnosti,
¢imz jim vznikaji dodatecné naklady. Priimérné denni naklady zaméstnavatele
na ndhradu mzdy zaméstnance ¢ini 730 K¢, které predstavuji pro firmu dodatecné
naklady. Jedna se o dodatecné naklady proto, Ze zaméstnavatel musi vyplatit za-
méstnanci nahradu mzdy po ¢as jeho pracovni neschopnosti, a zaroven musi pra-
covni naplin nemocného zaméstnance zadat jinému zaméstnanci. Tomuto zamést-
nanci pak samoziejmé naleZi odména v podobé mzdy, kterou mu zaméstnavatel
musi vyplatit. Je tedy v zdjmu kaZdého zaméstnavatele motivovat své zaméstnance,
aby predchazeli pracovni neschopnosti. Mohou zaméstnancim poskytovat riizné
benefity jako napriklad masaze, prispévky na sportovni ¢i relaxacni aktivity. Dopo-
rucenim pro zaméstnavatele je také zavedeni indispozi¢niho volna nebo-li sick days.
Takové volno slouzi podobné jako dovolena, avSak zaméstnanec jej miize vyuZzit
pouze pro pripad nemoci. Sick days prinasi vyhodu pro zaméstnance v tom, Ze ma
urcity pocet dni v roce hrazenych a nemusi tak vyuZivat dovolenou ke své kratko-
dobé nemoci, kdy by se mu neschopenka nevyplatila. Navic nemusi zaméstnavateli
dodavat potvrzeni od 1ékare. Zdravotni volno je také pro zaméstnavatele v porov-
nani se zruSenim karencni doby rozhodné prijatelnéjsi, jelikoz je pevné dan pocet
dni, které zaméstnanec muze pro pracovni neschopnost za rok vyuzit. Vlada v roce
2016 uvazovala o zavedeni 5denniho zdravotniho volna, ve kterém by zaméstnanci
byla vyplacena mzda jako v dobé dovolené. Predstavovalo by to ro¢ni naklady
pro zaméstnavatele ve vysi 6 980 K¢ na jednoho zaméstnance. V piipadé zruSeni
karen¢ni doby by sice byl dodate¢ny naklad na jednoho zaméstnance 2 190 K¢
za tyto prvni 3 pracovni dny, avsak tyto naklady jsou pouze na jeden pripad pracovni
neschopnosti nikoli ro¢ni naklad na ndhradu mzdy ptipadajici na jednoho zamést-
nance. Vyplata ¢astky 2 190 K¢ by se u jednotlivych zaméstnancti mohla opakovat
nékolikrat do roka a dodate¢né naklady by tak mohly zaméstnavateli vyrazné na-
rist.

V pripadé uzakonéni zdravotniho volna by bylo vhodné redukovat vyplacenou
mzdu v tomto volnu 60% sazbou nebo zkratit uvaZovanou dobu na 3 pracovni dny.
Oba tyto navrhy by sniZily dodatecné zaméstnavatelovy ro¢ni naklady piipadajici
na jednoho zaméstnance v podobé zdravotniho volna na 4 188 K¢, a je proto témér
jedno, ktera z variant by byla vybrana.
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5.2 Zaver

Nemocenské pojisténi je v Ceské republice velmi vyuzivanym pojisténim a neni divu,
7e se jeho systémem vlada neustile zabyva. Casto se také stava nastrojem
pro uspésné volebni kampané jednotlivych politickych stran, kterou naposledy vy-
uZila strana CSSD, jeZ chtéla na volie zapisobit slibem o zru$eni zavedené karen¢ni
doby.

Tohoto slibu nastésti strana dosud nedostala. Vysledky této prace jasné potvr-
zuji vhodnost zavedeni karen¢ni doby do nemocenského pojisténi, ¢imz se sniZila
kratkodoba nemocnost a tim i vydaje tohoto pojiSténi. ZruSeni karencni doby by na-
vic prinaselo zaméstnavatelim vysoké dodatecné naklady spojené s nahradou mzdy
v prvnich tfech dnech pracovni neschopnosti.

Dal$im vyznamnym krokem v roce 2009 bylo preneseni povinnosti vyplacet
nadhradu mzdy v prvnich 14 kalendarnich dnech DPN na zaméstnavatele. Podarilo
se tak vice zainteresovat zaméstnavatele na nemocenské, protoZe ¢asto se stavalo,
Ze zaméstnavatelé sami posilali své zaméstnance na neschopenku v dobé nizsiho
poctu zakazek. Zaméstnavatelé také maji zajem na tom, aby nebyl zaméstnanec ne-
mocny prilis ¢asto ¢i davky nemocenské nezneuzival.

Z vysledki prace bylo také zjisténo, Ze nartst prijmu z pojistného a prislusen-
stvi na nemocenské pojisténi v daném ctvrtleti o 1 K¢ zvysi objem vyplacenych da-
vek na nemocenskou o 177 137 K¢ v tomto ctvrtleti. Tento fakt mize byt zptsoben
dobrovolnou ti¢asti 0SVC na nemocenském pojisténi, diky které se jim otviraji dvere
k taktizovani a zneuZivani systému. Vlada by tak méla prodlouZit minimalni délku
ti¢asti na nemocenském pojisténi na 12 mésicti, nez bude mit 0SVC narok na davku
z tohoto pojisténi, a tim by zamezila zneuZivani systému nemocenského pojisténi.
Prodlouzenou povinnou tcasti by se také dosahlo vyssich prijmi z pojistného na ne-
mocenské pojisténi. Na druhou stranu by meélo Ministerstvo prace a socialnich véci
usilovat o to, aby byla ddvka na nemocenskou samostatné vydélecnym osobam vy-
placena jiz od 4. kalendarniho dne jejich DPN.

Za ucelem sniZeni poctu ukoncenych pripadt docasné pracovni neschopnosti a
tim i vydajii na nemocenskou by se méla $irit osvéta o tom, jak se spravné starat
o své zdravi. Méla by byt propagovana prevence a zdravy Zivotni styl.

Objem vyplacenych davek na nemocenskou také ovlivituje priimérna délka pri-
padu pracovni neschopnosti. Kazdym dal$im dnem, o ktery je prodlouzena pri-
meérna délka jednoho piipadu pracovni neschopnosti, nartstaji naklady na vyplatu
davky nemocenské v daném ctvrtleti 0 69,72 mil. KC. Je proto diilezité DPN zbytecné
neprodluzovat, a hlidat tak rozhodnuti oSetrujicich 1ékait, kteii rozhoduji o délce
pracovni neschopnosti. Stoji také za zamysleni, zda by nebylo vhodné propojit ne-
mocenské pojiSténi se zdravotnim pojisténi za icelem vétsi efektivnosti spravovani
financ¢nich prostredkd, jelikoZ tyto dva systémy jsou svoji povahou velmi uzce
spjaty. Mohla by tak byt zvolena kvalifikovanéjsi 1é¢ba pro dany pripad PN, ktera by
byla sice drazsi, ale vyrazné by se tak zkratila délka pracovni neschopnosti, a fi-
nancni prostiedky by se uSetrili na vyplaté PN.
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Z analyzy Casovych rad piijmi a vydaji nemocenského pojisténi byl zjiStén vyrazny
pokles obou rad v roce 2009 jako dtisledek zakona ¢. 187/2006 Sb., o nemocenském
pojisténi, ktery 1. 1. 2009 veSel v platnost. Dokonce bilance nemocenského pojisténi
se nachazela v ¢ervenych Cislech, coz bylo zpiisobené vyraznym poklesem prijmu
z dlivodu sniZeni sazby pojistného o 1 % a zavedené refundaci zaméstnavateltim ve
vysi 50 % zaplacené nahrady mzdy. Z tohoto propadu se vSak bilance brzy dostala
zejména z diivodu zruseni zminéné refundace a do konce pozorovaného obdobi se
drzela v kladnych hodnotach. Dle predpoveédi prijmu a vydajii nemocenského pojis-
téni pro rok 2017 se ukazalo, Ze se pravdépodobné bilance po 7 letech dostane opét
do zapornych ¢isel z diivodu kvadratického ristu vydaji. Ministerstvo prace a soci-
alnich véci miize tomuto propadu financ¢nich prostiedki nemocenského pojisténi
zamezit véasnymi opatienimi v podobé zvyseni poctu kontrol dodrZovanilécebného
rezimu, kontrolou oSetiujicich 1ékaii vydavajicich neschopenku ¢i sniZeni sazby za
vykon, v disledku kterého je prodlouzena pracovni neschopnost. Velmi by také po-
mohlo nalakani OSVC k ti¢asti nemocenského pojisténi.

Docasna pracovni neschopnost zaméstnanct prinasi dodatecné naklady jejich
zaméstnavatelim v primérné denni vysi 730 K¢. Jedna se pouze o nadhradu mzdy,
kterou svému zaméstnanci zaméstnavatel vyplati v dobé jeho DPN. Kromé toho
musi zaméstnavatel odvadét pojistné na nemocenské pojisténi ve vysi 2,3 % z hrubé
mzdy a vyplacet mzdu ndhradnimu zaméstnanci v dobé DPN jiného zaméstnance.
Méla by tak byt v zajmu kaZzdého zaméstnavatele motivace zaméstnance, aby jejich
docasna pracovni neschopnosti nebyla priliS Castd. Zaméstnavatelé by méli své za-
méstnance motivovat benefity v podobé sportovnich a relaxac¢nich aktivit, zdravot-
niho volna ¢i odmény za nizky pocet prostonanych dni.
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A Regresni analyza

Tab.16  Data sestaveného regresniho modelu (1. ¢ast)
Obdobi | Objem davek | Prijmy NP Pocet zam. poj. | OSVC_pocet | Prim. mzda
1.2004 7376,26 8617,202 4066213,747 | 284117,000 16231,00
11.2004 6329,66 8749,831 4063885,022 | 281856,000 17223,00
[11.2004 5253,95 8817,055 4011767,772| 274038,000 17190,00
1V.2004 5759,35 9562,660 4069006,989 | 267524,000 19183,00
1.2005 7403,29 9036,226 4193440,389| 257351,000 17067,00
11.2005 7452,20 9256,694 4114113,544 | 253456,000 18112,00
[11.2005 5343,76 9353,135 4018629,171| 246371,000 18203,00
1V.2005 6086,76 | 10035,029 4024148,804 | 240825,000 19963,00
1.2006 7991,08 9738,562 4247124,792 | 234073,000 18270,00
11.2006 7119,73 9970,865 4184594,643 | 232758,000 19300,00
[11.2006 5600,89 | 10035,768 4101659,728 | 227075,000 19305,00
1V.2006 6282,24 | 10799,960 4103185,190| 222074,000 21269,00
1.2007 8019,73| 10625,717 4314423,694 | 217730,000 19687,00
11.2007 7093,93 | 10960,791 4247262,335| 217087,000 20740,00
[11.2007 5945,21| 10978,481 4146581,508 | 213844,000 20721,00
1V.2007 6846,10| 11785,897 4127724,497| 210540,000 22641,00
1.2008 7267,08 | 11578,956 4316983,071| 206218,000 21632,00
11.2008 5872,22 | 11807,795 4354808,769| 203770,000 22246,00
[11.2008 5545,86| 11490,828 4387720,386| 200420,000 22181,00
1V.2008 6092,11| 11819,676 4226490,424 | 196225,000 24309,00
1.2009 5581,37 7533,556 4207278,958 | 177942,000 22108,00
11.2009 4790,01 5607,253 4203647,843 | 142380,000 22796,00
[11.2009 3890,25 4530,617 4056999,796| 137839,000 23091,00
1V.2009 3978,01 5715,168 4121153,505| 141389,000 25418,00
1.2010 4377,15 5823,361 4164542,528 | 135175,000 22738,00
11.2010 3927,50 6054,656 4217788,585| 143701,000 23504,00
111.2010 3262,62 5983,648 4209173,057| 147494,000 23600,00
1V.2010 3392,47 6246,279 4237710,503 | 151881,000 25591,00
1.2011 4059,13 6078,254 4253506,208 | 125186,000 23372,00
11.2011 3586,12 6221,852 4281707,706| 119392,000 24116,00
111.2011 2943,90 6083,480 4249291,318 | 116834,000 24107,00
IV.2011 2783,19 6307,530 4257677,391| 115115,000 26211,00
1.2012 3200,80 6192,902 4230528,643 93798,000 24131,00
11.2012 3042,03 6311,658 4291450,549 99685,000 24627,00
111.2012 2575,03 6125,699 4256157,310 98570,000 24439,00
1V.2012 2652,55 6314,552 4261022,723 98579,000 27055,00
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1.2013 3243,23 6208,710 4259485,111 91385,000 24013,00
11.2013 3255,31 6315,218 4250763,929 92911,000 24917,00

111.2013 2769,61 6191,395 4218239,538 92995,000 24778,00

1IvV.2013 2775,09 6404,478 4240689,022 92525,000 26591,00

1.2014 3484,68 6376,250 4260686,569 87209,000 24817,00

11.2014 3672,17 6552,149 4273690,742 90947,000 25492,00

11.2014 3316,36 6377,707 4255047,011 91285,000 25213,00

IvV.2014 3409,82 6651,760 4293273,818 91854,000 27200,00

1.2015 4055,56 6666,018 4337716,778 87134,000 25361,00

11.2015 4031,04 6950,727 4358982,418 90740,000 26279,00

111.2015 3580,57 6743,785 4339971,005 90451,000 26051,00

IV.2015 3769,02 7044,663 4385840,000 91065,000 28142,00

1.2016 4363,85 6949,663 4387669,335 87306,000 26499,00
11.2016 4534,78 | 7377,044 4440301,945 90416,000 27286,00
111.2016 3958,37| 7165,320 4408743,505 90669,000 27221,00
IV.2016 4137,39 6984,473 4463911,043 90956,000 29320,00
Tab. 17 Data sestaveného regresniho modelu (2. ¢ast)
Obdobi | Mira nezaméstnanosti | Pocet. uk. PN | Primérna doba PN | Poruseni |écby
1.2004 8,40 882788,98 35,17 2568,03
11.2004 8,30 726925,27 36,41 2934,03
111.2004 8,40 566215,92 37,20 2980,71
IV.2004 8,10 731921,43 36,26 2727,10

1.2005 8,10 1140882,53 29,21 2832,81
11.2005 7,90 788514,31 31,85 3541,70
111.2005 7,80 546556,75 33,33 2504,42
IV.2005 7,80 716709,24 33,35 2196,94

1.2006 7,70 887226,79 35,27 2110,92
11.2006 7,20 721040,45 36,60 2639,23
111.2006 7,00 542969,24 37,21 2512,35
IV.2006 6,50 722750,58 36,19 2255,46

1.2007 5,70 892497,51 33,66 2377,77
11.2007 5,40 713787,02 35,28 2791,27
111.2007 5,10 542768,53 36,20 2473,54
IV.2007 4,90 719951,01 34,82 2667,38

1.2008 4,40 687003,97 37,56 1566,64
11.2008 4,40 555545,66 39,81 693,22
111.2008 4,30 422440,72 40,84 1647,85
IV.2008 4,70 560343,14 39,29 1776,99

1.2009 6,00 475346,65 46,44 947,23
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11.2009 6,80 380164,94 48,67 1111,96
[11.2009 7,50 289080,02 49,93 985,39
IV.2009 7,50 383447,90 48,04 1062,61

1.2010 7,80 415551,33 44,61 1151,30
11.2010 7,30 332342,83 46,76 1351,52
[11.2010 7,10 252715,76 47,97 1197,67
IV.2010 7,00 335212,81 46,15 1291,53

1.2011 6,90 416811,95 42,95 1000,04
11.2011 6,90 333351,03 45,01 1173,95
11.2011 6,70 253482,40 46,18 1040,32
IV.2011 6,60 336229,72 44,42 1121,84

1.2012 7,00 359952,96 43,88 990,41
11.2012 7,00 304249,57 46,00 1156,32
11.2012 7,10 236488,71 46,85 1100,98
IV.2012 7,20 313068,24 40,81 912,02

1.2013 7,30 439266,35 38,18 744,19
11.2013 6,70 333129,68 41,59 944,59
111.2013 7,00 242273,71 43,32 1083,10
IV.2013 6,80 314567,51 42,71 886,71

1.2014 6,60 351029,63 45,71 1007,81
11.2014 6,20 313365,54 46,36 1090,99
111.2014 5,90 270439,21 46,34 348,14
IV.2014 5,90 351364,08 44,40 2018,41

1.2015 5,70 498900,25 37,65 1106,15
11.2015 5,00 375113,71 40,27 1204,30
[11.2015 4,80 277722,35 41,70 1250,72
IV.2015 4,50 377537,95 41,04 1145,58

1.2016 4,10 453191,46 39,78 1065,82
11.2016 4,20 403930,27 41,82 1262,90
[11.2016 3,90 303807,85 43,26 1208,40
IV.2016 3,60 424652,49 41,94 1093,03
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Tab. 18  Vydaje na davky nemocenského pojisténi v mil. K¢

Obdobi Vydaje NP

1.2004 8566,81
11.2004 7531,15
111.2004 6474,62
IV.2004 7001,74

1.2005 8739,72
11.2005 8814,15
111.2005 6675,14
IV.2005 7458,70

1.2006 9408,89
11.2006 8573,49
111.2006 7042,12
IV.2006 7776,09

1.2007 9692,78
11.2007 8764,01
111.2007 7627,31
IV.2007 8609,24

1.2008 9089,67
11.2008 7641,76
111.2008 7300,11
IV.2008 7857,07

1.2009 7340,56
11.2009 6768,54
111.2009 5881,66
IV.2009 6060,19

1.2010 6103,61
11.2010 5464,97
111.2010 5137,77
IV.2010 6089,95

1.2011 6134,03
11.2011 5625,41
111.2011 4949,32
IV.2011 4820,38

1.2012 5178,30
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11.2012 5007,36
111.2012 4495,43
IV.2012 4704,29

1.2013 5322,92
11.2013 5274,45
111.2013 4741,03
IV.2013 4810,46

1.2014 5495,28
11.2014 5695,60
111.2014 5355,98
IvV.2014 5534,51

1.2015 6245,56
11.2015 6176,92
[11.2015 5703,13
IV.2015 5990,76

1.2016 6646,32
11.2016 6887,64
[11.2016 6225,98
IV.2016 6524,35

Tab. 19  Prijmy z pojistného a prislusenstvi na nemocenské pojisténi v mil. K¢

Obdobi Prijmy NP

1.2004 8617,20
11.2004 8749,83
[11.2004 8817,05
IV.2004 9562,66
1.2005 9036,23
11.2005 9256,69
[11.2005 9353,14
IV.2005 10035,03
1.2006 9738,56
11.2006 9970,86

[11.2006 10035,77
IV.2006 10799,96

1.2007 10625,72
11.2007 10960,79
[11.2007 10978,48
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IV.2007 11785,90
1.2008 11578,96
11.2008 11807,80

[11.2008 11490,83

IV.2008 11819,68
1.2009 7533,56
11.2009 5607,25

[11.2009 4530,62

IV.2009 5715,17
1.2010 5823,36
11.2010 6054,66

111.2010 5983,65

IV.2010 6246,28
1.2011 6078,25
11.2011 6221,85

111.2011 6083,48

IV.2011 6307,53
1.2012 6192,90
11.2012 6311,66

111.2012 6125,70

IV.2012 6314,55
1.2013 6208,71
11.2013 6315,22

111.2013 6191,39

IV.2013 6404,48
1.2014 6376,25
11.2014 6552,15

111.2014 6377,71

IvV.2014 6651,76
1.2015 6666,02
11.2015 6950,73

[11.2015 6743,78

IV.2015 7044,66
1.2016 6949,66
11.2016 7377,04

[11.2016 7165,32

IV.2016 6984,47
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C Bilance prijmi a vydaji nemocenského
pojisténi

Tab.20  Bilance piijm{ a vydajii nemocenského pojisténi v mil. K¢

Obdobi |Bilance NP

1.2004 50,39
11.2004 1218,68
111.2004 2342,44
IV.2004 2560,92

1.2005 296,50
11.2005 442,55
[11.2005 2678,00
IV.2005 2576,33

1.2006 329,67
11.2006 1397,38
111.2006 2993,65
IV.2006 3023,87

1.2007 932,94
11.2007 2196,78
111.2007 3351,17
IV.2007 3176,66

1.2008 2489,29
11.2008 4166,04
111.2008 4190,72
IV.2008 3962,61

1.2009 193,00
11.2009 -1161,29
111.2009 -1351,04

IV.2009 -345,02

1.2010 -280,25
11.2010 589,68
111.2010 845,88
IV.2010 156,33

1.2011 -55,77
11.2011 596,44

111.2011 1134,16
IV.2011 1487,15
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1.2012|  1014,61
12012  1304,30
I.2012|  1630,26
IV.2012|  1610,26
.2013 885,79
12013 |  1040,77
I1.2013|  1450,36
IV.2013|  1594,02
1.2014 880,97
11.2014 856,54
1.2014|  1021,73
IV.2014|  1117,25
.2015 420,46
11.2015 773,80
1.2015|  1040,66
IV.2015|  1053,90
1.2016 303,34
11,2016 489,41
112016 939,34
IV.2016 460,12
1.2017 -602,56
11.2017 -365,40
11.2017 -686,92
IV.2017 -424,64




