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Souhrn:

Podil nakladd na lazkové zdravotni sluzby, véetné porodnictvi, v Ceské republice
tvoii vyznamnou &ast celkovych vydaji na zdravotnictvi v CR. Akutni liZkova péée tvoii
majoritni ¢ast v poskytovani lizkovych zdravotnich sluzeb. Témét celd akutni lizkova
péce je hrazena z vefejného zdravotniho pojisténi, které se tidi predevsim zakonem
. 48/1997 Sb. a provadécimi vyhlaskami Ministerstva zdravotnictvi CR. Zdravotni
pojistovny a jednotlivi poskytovatelé zdravotnich sluzeb v segmentu akutni lizkové péce
musi hledat mechanismy, které vedou k vyrovnané financni bilanci a pokud mozno
na stran¢ poskytovatelti 1 k zisku. Pocetné nejvétsi skupinu piripadt hospitalizaci v akutni
luzkové péci tvori zdravotni sluzby v oboru porodnictvi a pée o novorozence. Financni
bilance a pravidla pro thrady v této skupiné mohou vyznamné ovlivnit celkovou finanéni
bilanci jak poskytovateld, tak 1 celého systému vefejného zdravotniho pojisténi. Efektivitu

a finan¢ni bilanci je proto nutné neustale méfit a vyhodnocovat.
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Cil a metodika:

Cilem diplomové prace je zhodnotit financovani lizkové zdravotni péce, konkrétné
v oboru porodnictvi v Ceské republice. V ramci prace bude zhodnocen vyvoj a také
struktura vydajii na tuto péci. Ve zvoleném zdravotnickém zatizeni poskytujicim péci
pfi porodu bude zkouména a vyhodnocena vyhodnost zajiStovani této péce

pro zdravotnické zatizeni na zaklad€ uzavieného smluvniho vztahu s VZP CR.

Pro splnéni cile bude vyuzita reSerSe odborné literatury. Informace jsou ziskavany
nejen z Ceskych materialt, ale i1 zahraniCnich. Aktudlni informace jsou cerpany
ze zékonnych a podzédkonnych norem, které definuji pravidla pro thradu péce
ze vSeobecného zdravotniho pojisténi, odbornych cCasopisti a internetovych zdrojl.
Vyznamnym zdrojem dat je databaze Ceského statistického ufadu, Utadu zdravotnickych
informaci a statistiky CR a interni materialy VSeobecné zdravotni pojistovny CR.
U klasifikacniho sytému DRG, ktery standardizuje naklady na lizkovou péci dle vyhlasky

¢. 134/1998, jsou popsany vypocty nakladl na lazkovou péci. Zaroven pro lizkovou péci



je nutné uvést i primérné pocty osetfovacich dnli u jednotlivych obort, které déavaji

zakladni parametry pro vypocty nakladovosti lizkové péce.

Druha Gast této prace je zalozena na ziskanych datech od VZP CR vyzadanych
a vybranych piimo pro tuto praci. Kdy je zde hodnoceno vyuziti lazkového fondu v celém
zdravotnictvi v CR. Je zde poukdzano na sniZovani poétu ltizek a zaroven vypoéitano
procentudlni vyuziti lizek za obdobi 2009 az 2016. Zaroven jsou zobrazeny vyvoje
celkovych nakladl statu a mési¢nich plateb za jednoho statniho pojisténce v CR véetnd
zobrazeni poéti pojisténcti za celou CR s rozdélenim dle zdravotnich pojistoven a kraji
a nasledné je zobrazena struktura statnich pojisténcti za rok 2016 dle dat ziskanych
od Ministerstva zdravotnictvi CR. Pro vypocet ndkladi a piijmd standardnich
bez fakultnich nemocnic generovanych z vykona dle jednotlivych modelové vybranych
Béazi DRG jsou pouzita data ze 128 nemocnic typu B, které jsou na tizemi CR (seznam
nemocnic viz. piiloha 1). Dle dat poskytnutych od VZP CR jsou modelové vypo&itavany
naklady a piijmy za jednu konkrétni anonymizovanou nemocnici a zaroven
jsou porovnavany tyto naklady a vydaje se zprimérovanymi ndklady a vydaji ostatnich
nemocnic uvedenych v pfiloze 1 této prace. Na zdklad¢ téchto vypocth a porovnani
je zjistovano, zda jsou porody ziskové i ztratové, veetné ostatnich vybranych Bazi DRG
zda jsou taktéz ztratové nebo ziskové se zhodnocenim, kde je problém ztratovosti u téchto

bazi.

Teoreticka ¢ast:

Porodnictvi patii pod lizkovou zdravotni péci, kterou nelze provadét ambulantné.
Je nutné ji poskytovat v ramci neptetrzitétho provozu. Tato péfe je hrazena zdravotnimi
pojistovnami. Vefejné zdravotni pojiiténi musi mit kazdy ob¢an s trvalym pobytem v CR.
Zdroje pro financovani lizkové péce jsou z vefejnych prostredki stati vSech urovni spravy
krajli a obci a vefejnopravniho pojisténi. Druhd slozka tvofi zbytek a tim je soukromy
sektor, jako jsou dobrovolné a dobrocCinné organizace, spolutcasti pacienta, dart,
zaméstnavatelé, lokalni a cizi zdroje (zahrani¢ni). Zdravotni pojistovny ziskdvaji finanéni
prostiedky ze zdkonného povinného zdravotniho pojiSténi. Pravidla pro thradu ltzkové
péce vzdy upravuje stat prostiednictvim Ministerstva zdravotnictvi CR pievazné formou

vyhléasek, které upravuji ceny za poskytnutou péci a pravidla pro tthrady. V ramci lizkové



péce a jejich osetfovacich dnl se apeluje na dodrzovani limitt pro délku hospitalizace,
ktera motivuje zdravotnicka zafizeni maximalizovat zisky a zaroven minimalizovat vydaje
na lazkovou péci. Nejen limity pro jednotlivé pfipady na pocty “'luzkodni“ jsou cilené

vytvofeny pro co nejefektivnéjsi vykazovani a minimalizaci vydaji na tuto péci.
Prakticka ¢ast:

Konkrétné lizkovy fond v gynekologii, ktery nerozdé€luje lizka na porodni a ostatni
vyuziti, v roce 2009 méla 5664 lizek a v roce 2016 jich bylo o 1175 méné. Ve fakultnich
nemocnicich se pocty standardnich ltiZek v porovnani let 2009 a 2016 snizil o 421 lizek.
V roce 2016 ¢inil celkem tento fond 1322 lazek. Fakultni nemocnice maji nejvyssi pocty
luzek v Hlavnim mésté Praha. U ostatnich nemocnic byl stav ke konci roku 2016 3044
standardnich lazek. Kdy Stfedocesky a Moravskoslezsky kraj méli nejvyssi pocet téchto
standardnich 10Zek. U jednotek intenzivni péce je fond luZek nizky v porovnani
se standardnimi lizky. V roce 2009 bylo celkem ve fakultnich nemocnicich 52 lazek
na JIP a v roce 2016 se tento stav snizil na 40. U standardnich nemocnic se lizka
na jednotkach intenzivni péce ur¢enych pro obor gynekologie také snizil. Od roku 2009,
kdy lazek JIP bylo 90, do roku 2016 se fond snizil o 7,8 %. Lékait v porodnictvi je v roce
2015 vice nez v roce 2009, kdy jejich ndrGst znamenal v porovnani téchto let 28,28%.
Procentualni vyuziti gynekologicko-porodnich ltzek se navySuje v zavislosti na snizovani
poctu téchto lazek. V roce 2015 je vyuziti lazek o 6% vyssi nez v roce 2010, kdy Vv roce
2010 vyuziti lizek bylo 48%. Z toho plyne, Ze pro porodnictvi je stile dostatek lazek.
Porodnich asistentek je v roce 2016 0 0,13 % méng&. Poéty porodii v CR jsou od roku 2013
vyssi, kdy v roce 2016 bylo 112725 porodi. VZP CR maé vice porodil vaginalnich nezli
porodil cisafskym fezem, kdy porody cisarskym fezem v roce 2016 zaujimaly 25,3% cast
porodl. Tato vySe porodll se mezi roky 2013 a 2016 udrzuje v podobné vysi. Porody
cisafskym fezem jsou dlouhodobé nejvice vykonavany, a jsou i pomérové nejvysSimi
oproti porodiim vagindlnim ve VSeobecné fakultni nemocnici v Praze. Nejvétsi pocet
pojisténct v CR ma VZP CR, ktera ma u sebe registrovano 56,7 % populace v CR. Statni
pojisténci tvoii 56,7% &ast viech pojisténct v CR. Naklady na porody jakéhokoliv typu
jsou v letech 2014 az 2016 nizsi nez piijmy od pojistovny. Coz znamena, ze jsou vyhodné
pro vykonavani u zkoumanych nemocnic typu B. Primérny vék rodi¢ek se pohybuje mezi

29 a 31 lety. V¢k rodic¢ek se dlouhodobé mirné zvysuje, kdy porodii u zen mladsich 19 let



se postupné snizuje, a naopak matek starSich 35 let se zvySuje. V porovnani nakladovosti
porodl cisafskym fezem a vagindlnich porodii jsou vaginalni porody méné néakladné
a zaroven vykazuji vyssi zisk nezli porody cisafskym fezem, které jsou témef o 1/3
nakladnéjsi nez vaginalni porody.

Zavér:

Luzkovy fond v CR je dlouhodobé snizovan. Nejvétsi podil je akutnich lazek,
kam patii o lizka gynekologie, ktera nejsou nijak rozdélovana na gynekologické zakroky
a na porodnictvi, kdy lizka gynekologie zaujimaji 9% cast u lazek akutni péce.
Tato procentudlni ¢ast je dlouhodobé udrzovana na podobné vysi. Vyuziti gynekologicko-
porodnické péce se navySuje v souvislosti se snizovanim poctu ltzek. V roce 2015 je stav
vyuziti téchto lizek 54 %, kdy oproti roku 2010 je toto vyuZiti o 6% vyssi. Dle zkoumané
sestavy zdravotnického personalu se zamétenim na Iékafe a zdravotni sestry je k roku 2015
mirny pokles po¢tu porodnich asistentek naopak gynekologt je o 653 vice nez v roce 2009.
Pocty porodd jsou mezi roky 2006 az 2016 kolisavé mezi 106 000 a 119 tisici. Porody
cisafskym fezem jsou méné Cetné nez vaginalni porody, kdy jejich podil se pohybuje mezi
roky 2013 az 2015 pouze okolo 25 %. Timto je vyvraceno, Ze porody cisaiskym fezem
nejsou ¢im dal vice upfednostiiované nad vaginalnimi porody, a dokonce i1 ze 41 % jsou
porody cisaiskym fezem neplanované uskutecnény kvili komplikacim pii vaginalnim
porodu. Celkové porody zaujimaji mezi roky 2010 az 2016 kolem 1,7% podil naklada
na lizkovou pééi za VZP CR.
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