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Abstrakt

Nazev prace: Prava a povinnosti pojiSténci v systému veiejného zdravotniho
pojisténi

Pro svou praci jsem si vybrala toto téma, protoze se domnivam, ze v soucasné dobé
je vse, co se tyka zdravotni péce, predmétem rozsahlé diskuse. Jelikoz je zdravotni
pojisténi provazané se zdravotni péci, kazdy by mél mit o této oblasti alespon zdkladni
znalosti, pfedevsim piehled o svych pravech a povinnostech. Tato prace souhrnné
zpracovava jak prava, tak povinnosti pojisténce. Jelikoz se jedna o teoretickou praci,
vychazela jsem z riznych odbornych zdroji, a ke kazdému pravu a povinnosti jsem

shromazd’ovala informace.

V poslednich letech prochdzi Ceské zdravotnictvi reformami a zdkony jsou
novelizovany. Tato prace aktualn€ shrnuje prava a povinnosti pojisténce, které jsou
uvedeny v § 11 a 12 zak. ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi. Jelikoz kazdy
pojisténec muze byt zaroven i pacientem, zabyvala jsem se také zak. ¢. 372/2011 Sb.,

0 zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani.

V préci vysvétluji stézejni pojmy, které se tykaji zdravotniho pojisténi, tedy co je
pojisténi a jeho vyvoj. Casteéné jsem se také zaméfila na historicky vyvoj zdravotniho
pojisténi. Ten souvisi ze socidlni politikou a socialnim zabezpecenim. Tato problematika
je obsazena v predmétech, které provazeji mé studium, takze si myslim, Ze je vhodné
zminit historickd vychodiska. Dalsi ¢ast bakalaiské prace se zabyva pravni upravou
a principy, na kterych je v§eobecné zdravotni pojisténi zaloZzeno. Do téchto principti spada
povinna ucast na vefejném zdravotnim pojisténi, svobodna volba zdravotni pojistovny

a lékare a princip solidarity.

StéZejni ¢ast prace je jiz konkrétné vénovana jednotlivym praviim a povinnostem.



Z prav pojisténce stoji za zminku pfedev§im pravo na vybér zdravotni pojistovny
a problematika s tim souvisejici, pravo na vybér poskytovatele zdravotnich sluzeb na
tizemi Ceské republiky. Hodné diskutovanym pravem v sou¢asné dob& je pravo na
casovou a mistni dostupnost, a také pravo kontroly poskytnuté zdravotni péce. Z mého
pohledu se mi zda dilezité zminit projekt Karty Zivota, ktery provozuje ZPMV CR
a CPZP.

Jesté bych zminila jedno dilezité pravo pojisténce spojené s uplatiovanim prav
v ramci Evropské unie. V dnesni dob¢ hodné lidi cestuje jak za praci, tak rekreacné,

a zajisté vSechny zajima, jak je to s pojisténim ve statech celé EU a statech mimo EU.

Z povinnosti stoji za zminku napf. oznamovaci povinnost pojistovné
a zaméstnavateli, hrazeni pojistného, protoze pojistné musi hradit vSichni pojisténci.
Domnivam se, Ze dulezitou povinnosti je prevence, tedy podrobit se na vyzvani
preventivnim prohlidkam. Od ledna 2014 vSechny zdravotni pojistovny zacaly zvat prvni
klienty v rdmci projektu ,,Systém podpory prevence vybranych nadorovych onemocnéni
v CR — screeningové programy* na tyto vysoce dileZité prohlidky. Jsem piesvédéena,
Ze tento preventivni program je spravnym krokem zdravotnich pojistoven. Diky prevenci
Ize usetiit ve zdravotnictvi velké finan¢ni ¢astky. A zastavam nazor, ze do budoucna
bychom se vSichni méli zaméfit hlavné na prevenci — zejména preventivni prohlidky,

o¢kovani atd.
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Abstract
Title: The rights and obligations of insured people in the public health

insurance system

| chose this theme for my thesis because | believe that everything concerning health
care is widely discussed nowadays. Because of the interconnection between insurance
and health care, everyone should have at least basic knowledge about this topic, most
importantly about the rights and obligations. This thesis summarizes both rights and
obligations of an insured person. Since this is a theoretic thesis, | decided to base it on

various expert sources and unite the information about each right and obligation.

In recent years the health care system is often being reformed and novelized, this
thesis concerns the rights and obligations of an insured person as they are listed in Section
11 and 12 of Act No. 48/1997 Coll., on Public health insurace. Because of the fact that
every insured person could also be a patient, | also followed up Act No. 372/2011 Coll.,

on Health care services and terms and conditions for the provision.

In this thesis | explain crucial terms regarding health insurance, thus I concentrate on
what insurance is and on its history. Partially I also focused on historical development of
health insurance, which is connected to social politics and social security. These issues
are included in some of my school subjects, so | think it is appropriate to mention the
historical background. Other part of this bachelor thesis concerns legislation and
principles, which the general health insurance is based on. These principles cover
mandatory involvement in public health insurance, freedom of one's choice among health

insurance companies and doctors, and the principle of solidarity.

Then there is the main part of the thesis, which concerns individual rights and

obligations.

From rights of an insured person, the right to choose your health insurance company
and associated issues, or the right to choose the provider of health services in the territory
of the Czech Republic, are worth a mention. Widely discussed right nowadays is the right

for time and place availability and also the right for inspection of provided health service.



In my opinion it is important to mention a project called "Karta zivota" (The Card of life),

which is run by ZPMV CR and CPZP.

I would also like to mention an important right - the exercise of rights in the European
Union. Nowadays a lot of people travel for work or recreation and they are surely
interested in the ways the health insurance work in the European Union and individual

states.

There are also obligations of an insured person worth a mention - for example the
obligation to notify the insurance company and the employer, and also the reimbursement
of insurance, because every insured person is obliged to pay for health insurance. | believe
that prevention (meaning to undergo preventive examinations when asked), is another
important obligation. Since January 2014 all health insurance companies started to send
invitations to clients as a part of a project called "Systém podpory prevence vybranych
nadorovych onemocnéni v CR — screeningové programy" (System for support of
prevention of selected neoplastic diseases in the Czech Republic - screening
programmes). | think that health insurance companies are taking a step in the right
direction with this preventive programme. Large amounts of money can be saved thanks
to correct prevention. In my opinion we all should focus on prevention in the future -

particularly on preventive examinations, vaccinations, etc.

Key words:
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1 Uvod

Osoby s trvalym pobytem na tzemi Ceské republiky a také osoby, které jsou
zaméstnanci zaméstnavatele, ktery ma sidlo na uzemi CR, a jsou v tomto zaméstnani
ucastny nemocenského pojisténi, jsou také tcastniky vetfejného zdravotniho pojisténi,
tedy pojisténci. Jako takovi maji zdkonem stanovena prava a povinnosti. VSichni bychom
tato prava a povinnosti méli znat, nebot’ plati obecné pravidlo, Ze neznalost zdkona
neomlouva. V pfipadé, ze obCan nevyuzije svych prav, zadny postih mu nehrozi. A je
pravdou, ze obc¢ané se vzdy spisSe zajimaji o to, jakd maji prava, v ptipad€ povinnosti tomu
je ale jinak. Nicméné i ve zdravotnim pojisténi ma pojiSténec celou fadu povinnosti vici

zdravotni pojistovné a pfi poruseni n¢kterych z nich mu mize byt uloZzena sankce.

Pravni systém vetejného zdravotniho pojisténi prosel zejména v poslednich dvou
letech Gpravami a zménami, byl novelizovan zakon ¢&. 48/1997 Sb., o vefejném
zdravotnim pojisténi. Dopad téchto zmén se dotyka platci vetejného zdravotniho
pojisténi. Doposud nebyla souhrnnym zptisobem zpracovana teoreticka prace, ktera se
zabyva pravy a povinnostmi pojisténce v systému vetejného zdravotniho pojisténi. Nee-
xistuje ucelena publikace, kterd by se vénovala pouze problematice prav a povinnosti
pojisténcii v systému vetejného zdravotniho pojisténi. Existuji pouze dil¢i prace, které se

tohoto tématu dotykaji pouze okrajove.

Sama jsem zaméstnancem zdravotni pojiStovny, a tak jsem toto téma pro svou
bakalarskou préci uvitala. Ve zdravotni pojiStovné jsem zaméstnana na Useku sluZeb
klientim a moje kazdodenni prace vychazela pfedev$im ze zakona ¢. 48/1997 Sb.,
0 vefejném zdravotnim pojiSténi. Tedy v rdmci své ¢innosti ve zdravotni pojistovné jsem
pracovala se vSemi skute¢nostmi, které jsou uvedeny pravé v § 11 a 12 tohoto zakona.
Moje pracovni napli piedevs§im spocivala ve vydavani novych priikazi EHIC, zpracovani
hlaSeni zaméstnavatelll, na vyzadani pojiSténce jsem vydavala vypisy Cerpani zdravotni
péce atd. Také se da fici, ze prava pojiSténce se ve velké mite prolinaji s pravy pacienta,
coz je patrné v kazdé ptirucce rad pacientim. Kazdy pacient je zaroven pojiSténcem
zdravotni pojistovny. V praci jsem se také dotkla prav pacientd, viz informovany souhlas

a revers.
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Prava a povinnosti pacientll jsou uvedeny v zék. ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich

sluzbach a podminkach jejich poskytovani, z kterého jsem cCerpala.

Hned na za¢atku bakalaiské prace, tedy ve druhé kapitole, jsem se zaméfila na vy-
svétleni pojmu pojisténi a na vyvoj typu pojisténi. V tieti kapitole seznamuji s historic-
kym vyvojem vSeobecného zdravotniho pojisténi. Nejprve prafezoveé shrnuji vyvoj
v Evropé a dale se zabyvam vyvojem pojisténi po vzniku Ceskoslovenska. S u¢innosti od
1. 1. 1992 se rozhodlo o zavedeni v§eobecného zdravotniho pojisténi. V roce 1997 byl
piijat zakon ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi, ktery v novelizovaném

znéni plati doposud.

Ctvrta kapitola je veénovana pravni upravé vetejného zdravotniho pojisténi
a konkrétnim principiim, na kterych je vS§eobecné zdravotni pojisténi zalozeno. Do téchto
principii spadd povinnd Ucast na vefejném zdravotnim pojisténi, svobodnd volba

zdravotni pojistovny a lékate a princip solidarity.

Stézejni ¢ast, tedy pata kapitola, se zabyva pravy pojisténci, napi. pravem na vyber
zdravotni pojistovny — jsou zde uvedena obecna pravidla v¢etné aktualniho seznamu
zdravotnich pojist'oven. Také je zde popsdno pravo na mistni a Casovou dostupnost, které
je v soucasné dob¢ hodné diskutované Sirokou vetejnosti, a také moznosti na poskytnuti
hrazenych sluzeb. Domnivam se, ze dualezit¢ je pravo na poskytnuti informaci
0 hrazenych sluzbach pojisténci, a s tim je spojené pravo podilet se na kontrole poskytnuté
zdravotni péce hrazené zdravotnim pojiSténim. Nyni také dochdzi ke zménam
v regulacnich poplatcich, v této mé praci je tedy zpracovana i tato problematika — Vviz
vystaveni dokladu o zaplaceni regulacnich poplatki, pravo na uhrazeni ¢astky piesahujici
limit pro regula¢ni poplatky a doplatky. Regula¢ni poplatky jsou i zpracovany
Vv povinnostech pojisténce, nebot’ pojiSténci maji povinnost hradit poskytovateli regulacni
poplatky. Posledni ¢ast prav pojiSténce je zaméfena na dilezitd prava spojena

S uplatnovanim prav v ramci Evropské unie.

V paté kapitole jsou také uvedeny povinnosti pojiSténce, konkrétné potom
oznamovaci povinnost pojisténce, zaméestnance a zaméestnavatele. Jednou z povinnosti je

hrazeni pojistného pojisStovné — kdo jsou platci pojistného, vypocet pojistného na
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zdravotni pojisténi, zplsob platby pojistného. Jsem presvédcena, ze velmi dulezita je
povinnost podrobit se preventivnim prohlidkdm. V této ¢asti se zabyvam tim, jaké jsou
typy prevence, typy ockovani a také zakladnim prehledem zdravotnich prohlidek. V této
Pojisténci maji téZ povinnost prokazovat se platnym prikazem pojisténce, piipadnou
ztratu prikazu musi tuto skutecnost pojistovné nahlasit a v jasn¢ definovanych situacich
také pritkaz stavajici pojistovné vratit.

Ma bakalaiska prace tedy ptinasi prehled vSech prav a povinnosti, které jsou uvedeny
v § 11 al2zak. ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi vcetné jejich podrobného

rozpracovani.
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2 Vymezeni pojmii

2.1  Co je to pojisténi

Pojisténi je systém, soubor ¢innosti, kterymi se lidé pojist'uji na mozna budouci zdra-
votni rizika, a v piipad¢, Ze takova potieba nastane, Cerpaji ze sjednan¢ho pojisténi. To
znamena, ze pokud je nékdo pojistén, snizuje pojisténi dopad riznych nezadoucich
udalosti na pojiSténce. Nezadouci udalosti mohou byt rtizné i s odliSnymi dopady na
jedince. Prikladem téchto udalosti muze byt uraz, kradez, ztrata vydélku, netimysIné
poskozeni véci, ale také zdravi. PojiSténi je také zplsob, ktery ma za kol uspokojit
nahodilé potieby jedince nebo i pravnich subjekti a kolektivli pti urcitych, presné

vymezenych ¢innostech. [10]

2.2 Vyvoj pojisténi

Principy pojisténi se ¢asem vyvinuly do dnesni doby ze dvou zdkladnich smért:
institut soukromého, individualniho pojisténi a institut vetejného kolektivniho pojisténi.
Institut vetejného kolektivniho pojisténi dosp€l az do stadia povinného pojisténi, které
uklada zakon a které plati bud’ pro urCitou skupinu obani, nebo pro vSechny obCany
daného statu. Institut vefejného pojisténi se pojmenoval socidlnim pojisténim. Do

socialniho pojisténi spada nemocenské pojisténi i zdravotni pojisténi. [10]
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3 Vyvoj vSeobecného zdravotniho pojisténi

3.1 Vyvoj v Evropé

Zajisténi odpovidajici urovné zdravotnictvi, zdravotni a nemocenské pojisténi se po-
vazuji za soucast povinnosti statu vii¢i svym obc¢antim, na které podle ratifikovanych me-
zinarodnich smluv a podle Listiny zakladnich prav a svobod maji obc¢ané pravo.
Historicky se nejprve vyvijelo preventivni vetfejné zdravotnictvi, to se tykalo vetejné
ochrany obyvatelstva pied infekcemi a teprve poté se zaala vyvijet individualni zdra-
votni péCe. Vetejné ochranné preventivni zdravotnictvi, tedy ochrana obyvatelstva, se
zacalo postupné vyvijet poté, co se objevila epidemie moru a nestovic. Naklady na tyto
sluzby byly hrazeny pouze z vetejnych prosttedki. Individualni péce byla v rukou rodiny
nemocného. Poté, co se v 19. stoleti zacala rozvijet industrialni spolecnost, vV ramci jed-
notlivych obci se ukladaly povinnosti zaméstnavatellim a postupné se zacaly utvafet i ne-
mocenské pokladny. Nemocenské pokladny byly nejprve na bazi dobrovolnosti a posléze

se preménily na povinné nemocenské pojisténi. [19]

Na pocatku osmdesatych let 19. stoleti bylo na naSem uzemi okolo 400 pokladen
s mnoha tisici ¢leny. V druhé poloving 19. stoleti nastal v mediciné vyrazny pokrok. Mezi
pocinajici moderni medicinou a financnim krytim nékladii se zacaly objevovat velké roz-
pory. Tim vznikl vyznamny socidlni problém. Tento problém, ktery rychle nariistal a po-
stupné zachvacoval predev§$im prumysloveé se rozvijejici zemé& Evropy, se pokusil fesit
némecky cisaf Vilém 1., ktery vydal koncem roku 1881 prohlaSeni, ze socidlni zdkono-
darstvi se stane podstatnou sloZkou politiky némecké fiSe a socialni pojisténi bude opat-
fenim nejvyznamnéjSim. Do cela némecké vlady se v roce 1883 dostava Otto von
Bismarck a jeho vlada pfijala prvni zakony o pojisténi nemocenském, urazovém a také

invalidnim. [10]

Byly tak poloZeny zaklady tzv. Bismarckova modelu socialniho pojisténi, ktery vel-
kou mérou ovlivnil pojistovaci systémy v mnoha zemich Evropy, véetné Rakouska-Uher-
ska (pifedevsim Predlitavsko), tj. i pro Ceské zemé. Jelikoz v té dobé byl piedsedou

rakousko-uherské vlady JUDr. Eduard hrabé von Taafe, jsou nékdy tyto zakony oznaco-
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vany jako Taafeho reforma. V jejim ramci byl v roce 1888 pfijat zdkon o urazovém po-
jisténi délnikt (zakon €. 1/1888 1. z.), zdkon o nemocenském pojisténi délnika (zékon ¢.
33/1888 1. z.) a v roce 1889 také zakon o bratrskych pokladnach (¢. 127/1889 . z.). Ne-
mocenské pojisténi bylo obligatorni, pojistné platili jak pojiSténci, tak i zaméstnavatelé.
Zavedeni povinného socidlniho pojisténi bylo dulezitym okamzikem. V dobé prudkého
industrialniho rozvoje se totiz ukazovalo, ze pojisténi, fungujici do t€ doby pouze na dob-
rovolném principu (svépomocné spolky, délnické pokladny), vzhledem k malé zodpovéd-

nosti nékterych zaméstnanci za sviij osud, neni pfili§ vhodnym feSenim. [9]

V ramci chudinské péce byl jiz v druhé poloviné 19. stoleti v Rakousku i Uhrach
zabezpecen narok socialné potfebnych na lékaiskou pomoc, osSetieni a poskytnuti 1ék.
Ceskoslovenska republika tedy zd&dila po Rakousko-Uhersku soustavu zabezpe&eni stat-
nich zaméstnancii, kterym zdravotni péci hradil stat z vefejnych rozpocti, a také soustavu
nemocenskych pokladen fungujicich podle zdkona o nemocenském pojisténi z roku 1888,
které castecné hradily zdravotni sluzby. Prvni republika tak zdédila soustavu rakousko-

uherského nemocenského pojisténi véetné financovani zdravotni péce. [19]

Za&atky pojistovacich schémat byly na Gizemi dne$ni Ceské republiky zcela totozné

s vyvojem v Rakousku-Uhersku. [7]

3.2 Vyvoj po vzniku Ceskoslovenska

3.2.1 Prvni republika

Po skonéeni prvni svétové valky v hektické dobé vzniku Ceskoslovenské republiky,
nebylo jednoduché vytvofit vlastni zakonodarstvi. CSR proto prevzala na zakladd tzv.
recep¢ni normy 0od Rakouska-Uherska i pravni piedpisy ze socialni oblasti. Posléze byly
postupné pfijimany vlastni nové pravni piedpisy. Nejvyznamnéj$im pravnim predpisem
byl zakon ¢. 221/1924 Sb. z. a n., 0 pojisténi zaméstnancl pro ptipad nemoci, invalidity
a stafi, jehoZ pfijeti znamenalo pozitivni 1 proziravy krok, zejména s ohledem na bliZici
se obdobi nestability (hospodarska krize, nastup nacismu k moci). Nemocenské pojisténi
tedy podle tohoto zakona provadély nemocenské pojistovny, pojisténi invalidni a sta-

robni zaji§tovala Ustiedni socialni pojistovna. [9]
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Po vzniku Ceskoslovenska bylo zakony vydanymi v letech 1919 — 1924 zdravotni
pojisténi rozsifeno na vSechny namezdné pracujici a od roku 1925 bylo déle rozsifeno

| na statni a vefejné zamé&stnance. [10]

Jako prvni v Evropé CSR v roce 1924 uskute&nila myslenku komplexniho socialniho

pojisténi délnikd. Timto zakonem inspirovala dalsi evropské staty. [20]

Zakon €. 221/1924 Sb. upravil pojisténi zaméstnancii pro pripad invalidity, nemoci
a stafi. Jiz v roce 1930 puisobilo v tehdejsim Ceskoslovensku n&kolik typti nemocenskych
pojistoven. V té dobé Zilo v Ceskoslovensku pfiblizné 14 700 000 obyvatel a z toho byla
zhruba polovina obyvatelstva pojisténa. Rozdil v pojisténi byl patrny mezi obyvatelstvem
zijicim ve méstech a na venkoveé. Ve méstech bylo pojisténo zhruba 80 % obyvatel, na
venkové to bylo necelych 40 %. Zacaly také vznikat svazy nemocenskych pojistoven,
které sdruzovaly mensi pojisStovny. Tyto svazy nemocenskych pojistoven zacaly samy
ziizovat a provozovat 1é¢ebny, ozdravovny, 1azné, 1€karny apod. Svazy také zajistovaly
smluvni vztahy mezi pojistovnami a poskytovateli zdravotni péce. Dozorcim organem
nad nemocenskymi pojistovnami byla Ustfedni socialni pojistovna, které musely ostatni
pojistovny povinné piedkladat podrobné zpravy o své ¢innosti. Zakladem zdravotni péce
byl prakticky 1ékaf. Pojistovna rozhodovala, zda uzna volnou volbu lékate, ¢i prikaze
vazanou volbu. V té dob¢ nebylo oSetieni u odborného Iékate-specialisty ze strany pojis-
tovny davkou povinnou. Zajimavy byl vyvoj po¢tu nemocenskych pojistoven, v roce
1925 bylo registrovano celkem 431 nemocenskych pojistoven, v roce 1935 pocet poklesl

na 281 nemocenskych pojistoven. [10]

3.2.2 Povaletné Ceskoslovensko
Po druhé svétové valce bylo zakonodarstvi prvni Ceskoslovenské republiky v oblasti
socialni pfevzato. Socidlni situace byla velmi komplikovana, jelikoZ pojistné fondy byly

bud’ zabaveny okupacni mocnosti, nebo znehodnoceny v dusledku valeénych udalosti
(inflace). [9]

Do evropského vyvoje socidlniho pojisténi po prvni svétové vélce zasahlo i Cesko-
slovensko svym zakonem o socialnim pojisténi (1924), tento zakon se stal pro mnohé

zemé vzorem, napf. pro Recko (1932). [20]
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Systém zavedeny v predvale¢ném Ceskoslovensku pieckal i obdobi okupace a ani
Vv letech 1945 — 1948 nedoslo k velkym zménam. Teprve po unoru 1948 doslo ke zméng,
kdy nemocenské a diichodové pojisténi bylo sjednoceno do jednoho povinného systému
ve smyslu zdkona ¢. 99/1948 Sb., o narodnim pojisténi, ktery byl na svou dobu velmi

pokrokovy. [9], [10]

Zakon o narodnim pojisténi ¢. 99/1948 Sb. predstavuje ucelenou koncepci, kterd na-

hradila systémy z konce 19. a zacatku 20. stoleti. [11]

Vychazel z principti modelu narodniho pojisténi, jak jej vypracoval v roce 1942 a také

ptedstavil britsky politik, ekonom a socialni reformator sir William Beveridge. [9]

Spravu tohoto systému piejala Ustiedni narodni pojistovna se svymi Okresnimi na-
rodnimi pojistovnami (ONP). Pojistovna ziskavala finance z ptispévkl od pojisténcii
a od zaméstnavatelii a zdravotni péci hradila pouze ve stanoveném rozsahu. V piipadé,
ze nekdo nebyl pojistén, hradil si péci ptimou thradou. V té dobé doslo ke znarodnéni
nemocnic, léceben, 1azni, zdravotnického a farmaceutického pramyslu i distribuce 1é€¢iv.

[10]

Po roce 1948 se zacalo upoustét od pojistovaciho principu a byly pfijimany nové
predpisy, které vychazely ze sovétskych zkuSenosti. Stat prevzal péci o obcany (tzv. pa-

ternalismus) jako vyraz ideologie redistributivniho pojeti socialismu. [9]

V roce 1951 byl u nés zaveden sovétsky tzv. Semaskiiv model (po vzniku SSSR byl

Semasko prvnim ministrem zdravotnictvi). [10]

Semasktiv model znamena naprosto zestatnéné poskytovani zdravotni péce a taktéz

statem zajisténé pojistné kryti. [14]

Zakonem €. 102/1951 Sb. se diichodové pojisténi odd€lilo a osamostatnilo a zakonem
¢. 103/1951 Sb., 0 jednotné preventivni a 1éCebné péci pievzal na sebe péci o zdravi lidu
stat. Finan¢ni prostfedky na zajiStovani zdravotni péce dostavalo ze statniho rozpoctu
ministerstvo zdravotnictvi a rozdé€lovalo je prostiednictvim krajskych a okresnich narod-
nich vybort tzv. ptisn¢ ucelovym zplisobem. Zdravotni péce se tak stala pro obcany bez-

platnou, 1 kdyz byla financovana z dani. [10]
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3.2.3 Ceskoslovenska socialisticka republika

Dne 17. bfezna 1966 piijalo tehdejsi Narodni shromazdéni Ceskoslovenské socialis-
tické republiky zakon o péci o zdravi lidu ¢. 20/1966 Sb., kde v ¢lanku V. v hlavnich
zasadach péce o zdravi lidu bylo konstatovéno, ze ,,péci o zdravi lidu poskytuje stat vSem
obCantim bezplatn¢“. Zakon ¢. 20/1966 Sb. zrusil zakon ¢. 103/1951 Sb. a celou fadu
dalSich zakont, vladnich nafizeni a nafizeni ministerstva zdravotnictvi. Diichodové po-

jisténi zistalo samostatné, to zakon ¢. 20/1966 Sb. nezménil. [10]

3.3  Zdravotni pojiSténi po roce 1990

Zavést vieobecné zdravotni pojisténi bylo rozhodnuto s Gi¢innosti od 1. 1. 1992. Ces-
kou narodni radou byl tedy pijat zdkon — CNR &. 550/1991 Sb., o vieobecném zdravot-
nim pojidténi, a zdkon CNR & 551/1991 Sb., o Vieobecné zdravotni pojistovné.
Z divodu omezeni monopolu jedné zdravotnické pojistovny, tj. VSeobecné zdravotni po-
jistovny, doslo zakonem CNR &. 280/1992 Sh., o resortnich, oborovych, podnikovych
a dalsich zdravotnich pojistovnach k vytvoreni ur¢itého konkuren¢niho prostredi. Jenom
do roku 1995 vzniklo 27 zdravotnich poji§toven. Rada z téchto pojistoven zkrachovala

a vlozené finan¢ni prostfedky ochudily cely systém. [10]
V sou¢asné dobé je v CR 7 zdravotnich pojistoven (viz kap. 5).

Nejvétsi zdravotni pojistovnou s ur€itym privilegovanym postavenim nadale zlstava
Vseobecna zdravotni pojistovna (VZP). V roce 1997 byl ptijat zakon ¢. 48/1997 Sb.,

0 vefejném zdravotnim pojisténi, ktery v platném znéni dale plati. [10]
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4  Vefejné zdravotni pojisténi v CR

4.1 Pravni uprava
Préavni uprava vetejného zdravotniho pojisténi je provedena:

W

e zak. ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi

W

e zak. €. 592/1992 Sb., o pojistném na vSeobecném zdravotnim pojisténi

Cinnost zdravotnich pojistoven, které =zajisStuji rozsdhlou cinnost spojenou

s financovanim zdravotni péce, je provedena:
e zak.¢.551/1991 Sb., 0o VZP

e zik. €. 280/1992 Sb., o resortnich, oborovych, podnikovych a dalSich zdra-
votnich pojistovnach
Velmi dilezitou roli hraji také natizeni Evropské unie pro oblast zdravotniho
pojisténi a socidlniho zabezpeceni a mezinarodni predpisy. Jde hlavné o tyto predpisy:
e nafizeni Rady EHS ¢. 1408/71 a provadéci natizeni Rady EHS ¢. 574/72

e nafizeni Rady EHS ¢. 883/2004 a provadéci nafizeni Rady EHS ¢. 987/2009
[4]

4.2  Zakladni principy vefejného zdravotniho pojiSténi

4.2.1 Povinna ucast na verejném zdravotnim pojiSténi
Kazdy ob&an Ceské republiky musi byt zdravotné pojistén, uast na zdravotnim
pojisténi nezéavisi na rozhodnuti obcana, ale vznika na zaklad¢ zdkona. Podle zédkona

¢. 48/1997 Sb. jsou zdravotné pojistény osoby, které:
a) maji trvaly pobyt na uzemi CR;

b) nemaji trvaly pobyt na izemi CR, ale tyto osoby jsou zamé&stnanci zameéstna-
vatele, ktery ma sidlo na uzemi CR, a jsou v tomto zaméstnani Gc¢astny ne-

mocenského pojiSténi
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Zdravotni pojisténi vznikd dnem narozeni, ziskanim trvalého pobytu na izemi CR
nebo také piipadné dnem, kdy se osoba bez trvalého pobytu na tizemi CR stala

zameéstnancem.

Zdravotni pojisténi zanikd dnem umrti pojisténce, ukonenim trvalého pobytu na
tizemi CR, nebo v piipadé, kdy osoba bez trvalého pobytu na naSem tzemi piestala byt

zamé&stnancem. [10]

4.2.2 Svobodna volba zdravotni pojistovny a lékare

Dle § 11 odst. 1 pism. a zak. ¢. 48/1997 Sb. ma kazdy pojisténec pravo na svobodnou
volbu zdravotni pojistovny. A déle dle § 11 odst. 1 pism. b zak. ¢. 48/1997 Sb. ma
pojisténec pravo na vybér lékafe ¢i jiného odborného pracovnika ve zdravotnictvi

a zdravotnického zatizeni. Vice informaci k témto pravim v kapitole 5. [10]

4.2.3 Princip solidarity
V Ceské republice je postaven systém veiejného zdravotniho pojisténi na principu
solidarity, tak jako v fad¢ zemi, kde se uplatiuje evropské pluralitni zdravotnictvi. Tuto
solidaritu l1ze chapat v trojim smyslu.
a) solidarita zdravych a nemocnych — v tomto ptipadé si obéan ptedplaci na

moznd budouci zdravotni rizika
b) solidarita v ¢ase - solidarita mezi mladymi a seniory zastoupenymi v populaci

c) solidarita v objemu — solidarita mezi bohat§imi a chud$imi, tzn. kazdy obcan

plati stejné procento pojistného z rozdilné vyse piijmi

Pfi financovani zdravotni péce plati také dulezitd zdsada, a to princip rovného

piistupu obcant ke zdravotni péci. [10]
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5 Prava a povinnosti pojisténce

5.1 Prava pojiSténce
Préava pojisténce jsou upravena zejména v § 11 zak. ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdra-

votnim pojistént.

5.1.1 Pravo na vybér zdravotni pojiStovny

Dle § 11 odst. 1 pism. a zak. ¢. 48/1997 Sb. ma kazdy pojisténec pravo na svobodny
vybér zdravotni pojistovny provadéjici vefejné zdravotni pojisténi. Kazdy pojisténec
muize zménit zdravotni pojistovnu jednou za 12 mésici, a to vzdy jen k 1. dni
nasledujiciho kalendainiho roku. Piihlasku Ize podat vybrané zdravotni pojistovné a to

nejpozdéji 6 mésicu pred pozadovanym dnem zmény.

PtihlaSku ke zméné zdravotni pojisStovny k 1. lednu kalendédiniho roku miizeme
podat pouze jednou. K piipadnym dal$im ptihlaskam se jiz neptihliZi, a to ani tehdy, jsou-
li poddny v zdkonem stanovené lhité.

Pokud chtél pojisténec napf. zménit zdravotni pojistovnu k 1. lednu 2015, musel

podat k nové zvolené zdravotni pojistovné piihlasku nejpozdéji do 30. Cervna 2014.
Volba zdravotni pojistovny je omezena nebo rozsifena jen v téchto piipadech: [10]

e Likvidace, nucena sprava, nerovnovaha v hospodaieni zdravotni pojis-
tovny
V niZe uvedenych piipadech jsou pojiSténci opravnéni zménit zdravotni po-
jistovnu v krat$i Ihité. Ke zméné v téchto ptipadech muze dojit jen k 1. dni
kalendarniho mésice, nejdiive vSak k 1. dni kalendainiho mésice nésledujici
po jedné ze tii uvedenych variant.
o zdravotni pojiStovna vstoupi do likvidace (toto plati pouze pro zameést-

nanecké pojiStovny)

o u pojistovny je zavedena nucena sprava
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o Ministerstvo zdravotnictvi na zaklad¢ zjisténé nerovnovahy v hospoda-
feni zdravotni pojistovny vyhlasi ve sd€lovacich prostiedcich den pro

zménu zdravotni pojistovny [6],[10]
e Narozeni ditéte

Pti narozeni ditéte se pravo na vybér zdravotni pojistovny nepouzije. Dnem
narozeni se dité stava pojiStencem té zdravotni pojistovny, u které je pojis-

téna jeho matka v den jeho narozeni. [6],[8]

U novorozencii nemusi byt uplatnénd podminka registrace 6 mésict pred
pozadovanym dnem zmény, napt. novorozenci narozenému v ¢ervenci 2014,
je zména zdravotni pojistovny umoznéna K 1. lednu 2015. [37]
e Vojaci v ¢inné sluzbé

Vojaci v ¢inné sluzbé¢ s vyjimkou vojakd, ktefi jsou povolani v zaloze k vo-
jenskému cvi€eni a zZaci vojenskych skol, jsou podle zdkona pojisténi u Vo-
jenské zdravotni pojistovny CR (VoZP). V piipadé zakti vojenskych $kol,
kteti nejsou v ¢inné sluzbe, jsou u VoZP pojisténi jen do posledniho dne
kalendairniho mésice, v némz ukoncili sluzbu nebo studium na vojenské
Skole. Od 1. dne nésledujiciho kalendainiho mésice jsou pojisténi u zdravotni
pojistovny, u které byli pted pfechodem do VoZP registrovani. Pokud se
rozhodnou pro preregistraci k jiné pojistovné, mohou tak ucinit pouze v pii-
padé, Ze u stavajici pojistovny byli pojisténi nejméné 12 meésicl, pricemz
doba pojisténi u VoZP se do této doby nezapocitava. [10]

e Slouceni nebo splynuti zdravotni pojistovny

V piipad¢ slouceni nebo splynuti ptfechdzeji vSichni pojisténci zruSené zdra-
votni pojisStovny podle zdkona do nové pojistovny. Kdyz chtéji pojisténci
uplatnit vlastni volbu pojistovny, mohou tak ucinit v souladu se zdkladnimi
podminkami pro zménu zdravotni pojistovny, pficemz do 12 mésicti pojis-
téni u jedné zdravotni pojistovny se pocita 1 pojisSténi u sloucené nebo sply-

nuté zdravotni pojistovny. [10]

24



e Osoby podléhajici koordinaci EU

U rodinnych ptislusniki vydéle¢né ¢innych osob z EU, pokud nemaji trvaly
pobyt v CR a v nékterych jinych ptipadech podléhajici koordinaénim pied-
pisim EU, mize byt svobodna volba zdravotni pojistovny omezena s ohle-
dem na administrativni moZnosti. Pokud jsou pojisténi v CR i rodinni
prislusnici vydéle¢né Cinnych osob na zaklad¢ Natizeni Rady, je cela rodina

pojisténa u jedné zdravotni pojistovny. [10]

Obecna pravidla pro volbu zdravotni pojistovny
Zdravotni pojistovna neni opravnéna piijmout pojisténce v jinych lhiitdch, nez jakeé
jsou uvedeny v zakon¢. Za osoby, které jsou nezletilé nebo za osoby bez zpusobilosti

Kk pravnim tkoniim provadi zménu zdravotni pojistovny jejich zakonny zastupce. [6],[10]

V piipadé, Ze pojiSténec zadd o zménu zdravotni pojistovny, je pojistovna povinna
pojisténci vyhovét, a to bez zbyte¢nych pritahi. Stejné tak pojisStovna nemiiZze pojisténci
omezit dobu, po kterou u ni bude pojistén, nebo vztah pojisténce ke zdravotni pojistovné
sama ukoncit. Zdravotni pojistovna neni opravnéna ptijmout pojisténce v jinych lhiatéach,

nez je uvedeno v zakoné. [6],[10]

Aktualni seznam zdravotnich pojistoven

Platci pojistného a pojisténci jsou povinni pii plnéni oznamovaci povinnosti a pti
placeni pojistného vzdy komunikovat s pfislusnou zdravotni pojistovnou. Zakladni infor-
mace 0 komunikaci zvefejiuji jednotlivé zdravotni pojistovny i na svych internetovych

strankach, které jsou nize uvedeny. [10]

U vétsiny zdravotnich pojistoven se Ize nyni registrovat i pomoci online formulafe,

a tak odpada navstéva konkrétni pobocky.

Vyse zdravotniho pojiSténi je ze zdkona vZdy stejna u vSech zdravotnich pojistoven.
Zmeénou zdravotni pojistovny nemuize dojit ke snizeni zdravotniho pojisténi ani pro
zaméstnance ani pro OSVC. Co viak miize byt diivodem pro zménu zdravotni pojistovny,

je rozsah 1ékarské sité, bonusy nebo dostupnost. [44]
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Pocet zdravotnich pojistoven v Ceské republice postupné klesal, nékteré zdravotni

pojistovny se slutovaly, v soucasné dobé piisobi v CR 7 zdravotnich pojistoven: [44]

o Ceska pramyslova zdravotni pojistovna (1. ¥{jna 2012 doslo ke slouceni s po-

jistovnou Metal - Aliance) [45]
- CPZP (http://lwww.cpzp.cz — kéd 205)

e Oborova zdravotni pojisStovna zaméstnancii bank, pojisStoven a stavebnictvi -

Oborova (http://www.ozp.cz — kod 207)
e Revirni bratrské pokladna, zdravotni pojistovna
- Revirni (http://www.rbp-zp.cz — kéd 213)
e Vojenska zdravotni pojistovna Ceské republiky
- VoZP (http://www.vozp.cz — kod 201)

e V3eobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky (28. 3. 2011 doslo ke slou-
¢eni s pojistovnou Média) [3]
- VZP (http://www.vzp.cz —kod 111)
e Zaméstnanecka pojistovna Skoda
- ZPS (http://www.zpskoda.cz — kéd 209)
e Zdravotni pojisfovna ministerstva vnitra Ceské republiky
- ZPMVCR (http://www.zpmvcr.cz — kod 211)
[10],[56]
5.1.2 Pravo na vybér poskytovatele zdravotnich sluZeb na izemi
Ceské republiky
Na strankach Ceské 1ékaiské komory je umistén seznam vsech 1ékait. Kazda zdra-

votni pojiStovna ma seznam zdravotnickych zafizeni a lékaili, se kterymi uzaviela

smlouvu. Kazdy pojisténec mtize do téchto seznamti nahlédnout.
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Pojisténec ma narok na vybér 1ékare, s vyjimkou zdvodni zdravotni sluzby, ktery ma
uzavienou smlouvu s pfisluSnou zdravotni pojistovnou. Toto pravo plati i ve vztahu k ja-
kémukoliv zdravotnickému zatizeni a pojisténec ho muze uplatnit jednou za tii mésice.
Pojisténec ma také pravo na vybér dopravni sluzby, kterd ma smlouvu s pfislusnou zdra-

votni pojistovnou. [8]

V § 48 zak. ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach je jasn¢ definovano, kdy muze
poskytovatel odmitnout pfijeti pacienta do péce a jde tedy o piipad, kdy pfijetim
pojisténce do péce bylo piekroceno unosné pracovni zatizeni 1ékare. Tim se rozumi stav,
kdyby zajisténim zdravotnich sluzeb o tohoto pacienta doslo ke snizeni Grovné kvality
a bezpecnosti zdravotnich sluzeb poskytovanych pacientim jiz pfijatym. DalSim
divodem odmitnuti pacienta muize byt situace, kdy tomu brani provozni divody,

personalni zabezpecéeni nebo technické a vécné vybaveni zdravotnického zatizeni. [10],

[55]

Dalsim ptipadem odmitnuti pacienta je divod ptiliSné vzdalenosti mista trvalé¢ho
nebo pfechodného pobytu, a 1ékat by tedy nemohl fadné plnit povinnost navstévni sluzby.
Kazdé takové odmitnuti pfevzeti pacienta do péce musi byt 1ékafem pojisténci pisemné
potvrzeno. Lékat nemlze odmitnout pojisténce v piipadé neodkladné péce a také ze

stanoveného spadového tzemi. [10]

Lékar dale mize odmitnout pacienta, ktery neni pojisténcem zdravotni pojistovny,
se kterou ma poskytovatel uzavienu smlouvu podle zdkona o vefejném zdravotnim
pojisténi; toto pravo se nevztahuje na pojisténce z jinych stath Evropské unie, Evropského
hospodaiského prostoru, Svycarské konfederace, ¢i ze statdl, se kterymi méa Ceska
republika uzavienu smlouvu o socidlnim zabezpeceni, zahrnujici ve vécném rozsahu
naroky na zdravotni péci. [55]

Poskytovatel méa ale také ze zakona urceno, kdy mtize ukoncit péci o pacienta, a to
napt. v ptipadé, ze se souhlasem pacienta ho pteda do péce jiného poskytovatele, pominou
divody pro poskytovani zdravotnich sluzeb nebo pokud pacient vyslovi nesouhlas

S poskytovanim veSkerych zdravotnich sluzeb.
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Dalsim divodem muize byt i t0, Ze pacient zavaznym zplisobem omezuje prava
ostatnich pacientl, umysln¢ a soustavné¢ nedodrzuje navrzeny individualni lécebny
postup, pokud s poskytovanim zdravotnich sluzeb nevyslovil souhlas, nebo se netidi
vnitinim fadem a jeho chovani neni zptisobeno zdravotnim stavem, nebo pokud ptestal
poskytovat soucinnost nezbytnou pro dalsi poskytovani zdravotnich sluzeb; to neplati,
jestlize neposkytovani soucinnosti souvisi se zdravotnim stavem pacienta.

Dilezité je, ze ukoncenim péce nesmi dojit k bezprostfednimu ohrozeni Zivota nebo
vaznému poskozeni zdravi pacienta. [55]

Nemeélo by se stavat, Ze smluvni poskytovatel zdravotnich sluzeb by nemocného po-
jisténce odmital bez duvodu, nebo Ze by jeho piijeti a oSetieni podminoval néjakou fi-

nanc¢ni platbou.
Lékai musi oSetfit pacienta v pfipadé, ze jde o:
e neodkladnou péci
e porod
e ochranu vefejného zdravi
e ochranu zdravi pfi praci
e krizové situace
e vykon ochranného 1é¢eni natizeného soudem

Naproti tomu nesmluvni poskytovatel zdravotnich sluzeb ma povinnost poskytnout
pouze péci nutnou a neodkladnou, v piipadé péce ,,odkladné* je pfijeti ¢i nepfijeti paci-
enta véci smluvni svobody. V tom piipadé je na rozhodnuti pacienta a nesmluvniho po-
skytovatele zdravotnich sluzeb, zda se dohodnou na podminkach a cené, kterou bude
tieba zaplatit. [47],[55]

28



5.1.3 Pravo na ¢asovou a mistni dostupnost hrazenych sluzeb

Eduard Sohlich [68], fedite] Nemocnice Hranice na Pierovsku, piedseda ACMN
uvadi, ze problémem v dostupnosti hrazenych sluzeb je ve finan¢ni thradé na strané zdra-
votnich pojistoven. ,, Kapacita zdravotnickych zarizeni, ta je dostatecna v nasi republice,
ale zdravotni pojistovny nds limituji v uhradach a paradoxné uhradova vyhlaska letos-
niho roku, kterou vydalo ministerstvo zdravotnictvi, zhorsi casovou dostupnost zdravotni
péce.

Definice mistni a ¢asové dostupnosti:

e mistni dostupnost hrazenych sluzeb - tim se rozumi pfimétend vzdalenost
mista poskytovani hrazenych sluzeb vzhledem k mistu trvalého pobytu nebo
k mistu bydlist¢ pojisténce. Mistni dostupnost se vyjadiuje dojezdovou

dobou, tu stanovuje vlada natizenim.

e cCasovou dostupnost hrazenych sluzeb - rozumi se ji zajiSténi poskytnuti
neodkladnych a akutnich hrazenych sluzeb ve lhuté odpovidajici jejich
naléhavosti. Lhity vyjadtujici casovou dostupnost

planovanych hrazenych sluzeb stanovi vlada nafizenim. [57]

Dostupnost 1ze negativné vymezit jako ptrekazky, které pacient ma anebo nema pii
Cerpani zdravotni pée. Systém by tedy nem¢l umoznovat vznik piekdzek, které by
pacient nebyl schopen piekonat. V ptipadé, ze tyto piekazky existuji, mély by se postupné
odstraniovat. Z hlediska dostupnosti zdravotni péce zaznamenidvame piekazku

geografickou, ¢asovou, finan¢ni a profesionalni. [31]

Casovou a mistni dostupnost zdravotnickych sluzeb fesi nafizeni vlady ¢. 307/2012
Sb. [49]

V posledni dobé se objevilo v médiich nékolik pfipadii, Ze nemocnice odmitla
pfijmout pacienta v akutnim stavu, kterého dopravuje Rychla zachranna sluzba.
V takovém piipad¢ pak Rychla zachranna sluzba hledé4 dals$i dostupnou nemocnici a tim

ztraci Cas, ktery je v akutnim ptipadech pro pacienta zasadni.
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Svaz pacientti CR Vv &ele s prezidentem Lubo$em Olejarem jiz na tuto problematiku
upozornil, kdyz zvetejnil vyzvu ur¢enou pro ministra zdravotnictvi MUDr. Svatopluka
Némecka, MBA. V této vyzvé zduraziiuje nepiijatelnou situaci, ktera vznika, kdyz praz-
ské nemocnice nejsou ochotny piijimat akutni pacienty. Prazské nemocnice tak porusuji
zakonné pravo pacientli na poskytnuti potiebné zdravotni péce v jejich akutnim stavu.

[61]

Lubo§ Olejar [61], prezident Svazu pacienti CR ve vyzvé zaslané ministru
zdravotnictvi, uvadi: ,, Diirazné upozornujeme, zZe vyznam Rychlé zachranné sluzby pro
pacienty vzrostl, protoze zbyla jako jediny zpiisob zachrany pro pacienty v nouzi. K jejimu
dobrému fungovani je nutné, aby pacienti byli prijimani a oSetieni v prvni nemocnici, do
které jsou privezeni, a teprve po jejich vysSetreni se rozhodovalo, zda tam také budou
hospitalizovani, nebo odvezeni jinam, jestlize to je nutné z duvodu umisténi na

specializovaném pracovisti. *

Ministr zdravotnictvi MUDr. Svatopluk Némecek MBA [64] v ¢lanku uvadi: ,, Jestli
je pacient v ohrozeni Zivota, ¢i nikoliv, na to existuji standardizované postupy. Pokud
zdravotnicky persondl zdachranné sluzby stanovi, Ze jde o Zivot, tak se dispecink viibec
S nemocnici nebavi, ale rovnou ji ozndmi, zZe pacienta veze a nemoCnice je povinna se
0 néj postarat, byt by méla stavajici pacienty z jednotek intenzivni péce prelozit na

standardni lizka.

5.1.4 Pravo na poskytnuti hrazenych sluzeb
PojiSténec ma pravo na poskytnuti hrazenych sluZeb v rozsahu a za podminek stano-
venych zdkonem, pficemz poskytovatel nesmi za tyto hrazené sluzby ptijmout od pojis-

ténce Zadnou thradu. [56]

Préavo na bezplatnou zdravotni péci je zakotveno v ¢lanku 31 Listiny zékladnich prav
a svobod, podle kterého maji narok na bezplatnou zdravotni péci a na zdravotni pomiicky
obéané Ceské republiky, a to na zakladé vefejného pojisténi a podminek, které stanovuje
zakon. V Listiné zékladnich prav a svobod je ¢lanek 31 systematicky zafazen do hlavy

¢tvrté oznacené jako ,,Hospodaiska, socialni a kulturni prava®, pravo na bezplatnou péci
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tedy neni zdkladnim pravem, ale jeho realizace je zavisla na dosazené hospodatské a so-
cialni arovni statu. To znamena, Ze se nejedna o narok neomezeny, jak je nékdy z Listiny
dovozovano, ale jde o narok limitovany moZznostmi statu, respektive rozsahem veiejného

zdravotniho pojisténi.

Ekonomickymi moznostmi statu je mozné omezit narok pojisténce na bezplatnou

péci, ale pouze na urovni zakona. Tento zdkon musi schvalit Parlament Ceské republiky.

Nikdo nemtze pojisténce omezovat v tomto naroku ani zdravotni pojiStovna ani po-

skytovatel zdravotnich sluzeb.

Na zakladé zékona €. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi plati, ze ze zdra-

votniho pojisténi musi byt uhrazeny zdravotni sluzby, které:

e nejsou zakonem o vetejném zdravotnim pojisténi vylouceny z thrady a sou-

casné

e byly poskytnuty s cilem zlepsit nebo zachovat zdravotni stav pojisténce, nebo

zmirnit jeho utrpeni [18]

Tedy bezplatné Cerpani péce mohou uzivat jen ti pacienti, ktefi jsou ze zakona
ucastniky zdravotniho pojisténi. Bezplatné cerpani péce lze uplatnit jen u téch poskyto-
vateldl zdravotnich sluzeb, ktefi uzavieli smlouvu o poskytovéani a thrad¢ péce se zdra-
votni pojistovnou konkrétniho pojisténce. Jinde se tato prava (s vyjimkou neodkladné
péce) neuplatni; nesmluvni poskytovatel zdravotnich sluzeb jej az na nouzové situace
nemusi viibec pfijmout a pokud pacientovi poskytne své sluzby, bude je muset pacient
zaplatit. [47]

Ze zakona vyplyva, ze jakykoliv 1ékaisky zakrok mize byt proveden pouze tehdy,
pokud s nim souhlasi pacient. Aby byl souhlas platny, musi pacient mit k dispozici do-

statek informaci. Pravé proto se mluvi o informovaném souhlasu. [2]

Informace, které¢ pacient ziska, musi predev§im zahrnovat pouceni o ucelu, po-

vaze, dusledcich a rizicich zakroku. [17]

Podle zékona je povinen pouceni poskytnout pacientovi lékar, nikoliv zdravotni sestra ¢i

jiny zdravotnicky pracovnik. [16]
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V § 31 odst. 3, zdkona €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach je uvedeno, Ze
informaci o zdravotnim stavu podava osSetiujici zdravotnicky pracovnik zptsobily
k poskytovani zdravotnich sluzeb, kterych se podani informace tyka; oSetiujici
zdravotnicky pracovnik provede do zdravotnické dokumentace zaznam o tom, Ze byla

informace podana. [55]

Klicovou vyzvou k reformé zdravotnictvi v piistich desetiletich bude hlavni ukol
udrZovat kvalitni pé¢i dostupnou pro viechny obyvatele Ceské republiky, pfi¢emz se bere
v uvahu hospodaisky rozvoj, demografické starnuti a kapacita systému. Budouci reformy

se zamé&fi predevsim na prava pacientd. [25]

5.1.5 Pravo na lécivé pripravky a potraviny pro zvlastni 1ékarské
ucely
Pojisténec ma pravo na 1é¢ivé piipravky a potraviny pro zvlastni 1ékaiské ucely bez
pfimé thrady, jde-li o 1é¢ivé ptipravky a potraviny pro zvlastni 1€katské ucely hrazené ze
zdravotniho pojisténi a predepsané v souladu s timto zdkonem; to plati i v piipadech, kdy
poskytovatel 1ékarenské péfe nemd se zdravotni pojistovnou pojiSténce uzavienu

smlouvu. [50]

Podle piilohy ¢&. 2 zak. ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi se ze zdra-
votniho pojisténi pii poskytovani ambulantni zdravotni péce hradi 1€¢ivé pripravky a po-
traviny pro zvlastni 1€katské ucely. V piipade poskytovani lizkoveé péce se hradi veskeré
1é¢ivé piipravky ze zdravotniho pojisténi. [13]

Na léky si musi pojisténec vétSinou piiplacet, a to je tzv. spolutiCast. Spoluticast se
tedy tyka predevsim 1€k, stomatologickych vyrobki a zdravotnickych pomiicek. Léky
jsou rozdéleny do skupin, podle toho, k ¢emu slouzi. V kazdé takové skupiné je alespon

jeden 1€k pIné hrazeny, ostatni se hradi jen ¢asteéné, nebo nejsou hrazeny vibec. [2]
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5.1.6 Pravo na poskytnuti informaci od zdravotni pojistovny 0 jemu
poskytnutych hrazenych sluzbach

Pojisténec miize ziskat vypisem udaje o zdravotni péci, kterou uhradila pojistovna
Vv obdobi poslednich 12 mésicti vetné Castecné hrazenych 1é¢ivych ptipravki, regulac-

nich poplatkii a doplatkt a potravin pro zvlastni 1ékarské ucely. [33]

Pojisténci mohou informace ziskat n¢kolika zptisoby. Maji moznost o vypis poza-
dat piimo na pobocce své zdravotni pojistovny, nékdy je mozné vypis predlozit klientovi
na pockani. Pojisténec ma také moznost o vypis pozadat pisemné a zaroven pisemné do-

stane v doporu¢eném dopise informace o jemu poskytnutych hrazenych sluzbach. [63]

Podle ziskanych dat si kazdy pojisténec muze zkontrolovat, zda zdravotni péce vy-

uétovana na jeho rodné Cislo byla skute¢né poskytnuta a je tedy opravnéné uhrazena. [63]

5.1.7 Pravo podilet se na kontrole poskytnuté zdravotni péce hrazené
zdravotnim pojiSténim

Za ucelem kontroly poskytnuté zdravotni péce hrazené zdravotnim pojisténim si

muze pojisténec 1 x rocné vyzadat od zdravotni pojistovny tidaje o zdravotni péci uhra-

zené za n¢j v obdobi poslednich 12 mésict. [8]

Nékteré zdravotni pojistovny umozinuji kontrolu dalkovym ptistupem do osobniho
uctu a zde si miZe pacient zkontrolovat prvky poskytnuté zdravotni péce. Tuto moznost
nabizi napt. ZPMV CR a CPZP prostiednictvim Karty Zivota. [46]

Karta Zivota je souhrn diilezitych tidaji o zdravotnim stavu pojisténce, které ma po-
jistovna v databazi ulozené. Pojisténec dostane symbol na prikaz pojisténce, a tak je
zdravotni zachranna sluzba informovana o tom, Ze ma pojisténec ztizenu Kartu Zivota.

Karta zivota obsahuje 3 nasledujici sluzby:

e Vvypis ze zdravotniho u¢tu — podrobny piehled vydaji za poskytnutou zdravotni

péci, piehled vydanych 1ékt a zdravotnickych prostiedkil za 3 roky zpétné

e spravna a bezpecna lé¢ba — na Kart¢ Zivota si mize pojisténec vyplnit dalezité

udaje o svém zdravotnim stavu, tyto udaje jsou pojisténci kdykoliv piistupné
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Vv elektronické podob¢, ma moznost si je kdykoliv vytisknout, to v§e vede k dal-

Simu zkvalitnéni zdravotni péce

e zichrana Zivota — umoznuje rychly pfistup k informacim pro zdravotnickou
zachrannou sluzbu, to miize pomoci zachranit Zivot nebo alesponl zmirnit zdra-

votni nasledky [69]
Pokud je pojisténec nespokojen a ma za to, ze mu neni poskytovana nalezitd zdra-
votni péce, miize:
e podat navrh na pirezkoumani vedoucimu zdravotnického zatizeni nebo jeho

ziizovateli

e obratit se na Ceskou lékaiskou komoru, Ceskou stomatologickou komoru

nebo Ceskou lékarnickou komoru

e obratit se na zdravotni pojistovnu, jejimz je pojisténcem V piipad¢, ze zdra-
votnicky pracovnik odmitne provést zdravotni vykon spadajici do hrazené
péce

e obratit se na piisluSny organ statni spravy, ktery provedl registraci zdravot-

nického zatizeni [8]

5.1.8 Pravo na vystaveni dokladu o zaplaceni regula¢niho poplatku
Kazdy pacient ma ze zadkona pravo vyzadat si pii kazdé platbé doklad o zaplaceném
regulaénim poplatku. Tento doklad se vSak vydava pouze na zadost pacienta, pokud se
tak nestane, 1ékaf neni povinen ho vydat. Doklad pacientovi slouZi pfedev§im jako potvr-
zeni o provedené platbé. Doklad o zaplacenych regulacnich poplatcich a doplatcich by
mél vzdy obsahovat tyto zakladni polozky: vysi regulaéniho poplatku, datum zaplaceni
poplatku, ¢islo pojisténce, razitko zdravotnického zatizeni a podpis odpovidajiciho pra-
covnika. Pokud doklad vystavilo zatizeni 1ékarenské péce, nemél by na dokladu chybét
navic jesSté nazev léku a vySe doplatku, ktery se zapocitava do vySe ro¢niho ochranného

limitu. [36]
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5.1.9 Pravo na uhrazeni ¢astky presahujici limit pro regula¢ni
doplatky a poplatky
Limity regula¢nich poplatki:

Limit regulacnich poplatku je stanoven pro déti do 18 let a pojisténce nad 65 let ve
vysi 2 500 K¢&. Pro vsechny ostatni pojisténce je stanoven limit ve vysi 5 000 K¢ za rok.

Castky zapoditatelnych regulacnich poplatkt a zapogitatelnych doplatki na 1é¢iva
ptesahujici tento limit v kalendainim roce pojist'ovna pojisténcim vyplaci. [67]

Paradoxem ale je, Ze regulacni poplatky jsou pfijmem poskytovatelti zdravotnich slu-

zeb, ale preplatky nad 2500 K¢ a 5000 K¢ vraci zdravotni pojistovny.

Vsichni poskytovatelé zdravotnich sluzeb maji stanovenu povinnost sdélovat

zdravotnim pojiStovnam informace o vybranych regulacnich poplatcich.
Do ochranného limitu se zapocitavaji:
e poplatek 30 K¢ za vySetieni u l1ékare
e poplatek 30 K¢ za recept
e doplatky za 1éky — pouze nejlevnéjsi varianta

Do ochranného limitu se nezapocitava poplatek 90 K¢ za navstévu pohotovosti.
Seznam 1é¢iv s jejich poplatky a doplatky je uveden na strankdch ministerstva

zdravotnictvi. [62]

Zakon uklada zdravotnim pojistovnam, aby hlidaly ptekro€eni limitu pojisténce. Po
skonc¢eni kazdého ctvrtleti mé zdravotni pojistovna povinnost do 60 dnii odeslat klientovi
ptipadné pteplatky. Zdravotni pojistovny pak vraceji pieplatky v ¢astce vyssi nez 50 K¢,
Vv piipadé niz§i ¢astky jsou pojisténci pievedeny penize do dalSiho Ctvrtleti. V ptipadé
umrti pojisténce finanéni ¢astky neziistavaji zdravotni pojistovné, ale maji na ni narok

pozustali, tzn. poplatky se stavaji soucasti dédictvi. [62]
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5.1.10 Pravo na nahradu nakladu, které vynalozil na neodkladnou
zdravotni péci Cerpanou v ciziné

Podminky tcasti v systému zdravotniho pojisténi se fidi pouze mistnimi narodnimi

predpisy.

Utast pojisténce Vv systému zdravotniho pojisténi tfetiho stitu automaticky

nevylucuje ucast v systému ceském. Osoba miize byt soucasné€ pojisténa ve vice statech.

Pojisténec se miize odhlasit z ucasti v Ceském systému vefejného zdravotniho
pojisténi v piipadé¢ ocCekavaného dlouhodobéjsiho pobytu v jiném staté (musi trvat
alespon 6 mésicti). Tato moznost existuje pro pojisténce, i V piipadé, ze je do tietiho statu

vyslan ¢eskym zaméstnavatelem.

Po dobu odhlaseni pojiSténce nema cesky systém jakoukoliv odpovédnost za hrazeni

nakladii na zdravotni péci.

Po navratu do CR je pii podani zadosti o obnoveni wi¢asti v systému vefejného
zdravotniho pojisténi nutno dolozit existenci jiného zdravotniho pojisténi (komer¢niho
nebo zakonného), a to po celou dobu trvani odhlaseni. Pokud se ukaze, Ze pojisténec
nebyl po dobu zahrani¢niho pobytu pojistén, bude zdravotni pojiStovna vymadhat

doplaceni pojistného za celé uplynulé obdobi, jako by se osoba vibec neodhlasila. [35]

OBZP je povinna Vv piipadé, ze neodvadéla pojistné, platit také penale ve vysi 0,05 %
dluzné ¢astky za kazdy kalendaini den, ve kterém nebylo pojistné nebo zaloha na pojistné
uhrazena ve stanovené 1hlté. Zdravotni pojiStovna je podle zadkona povinna v takovém

pfipadé vymahat na dluznikovi zaplaceni pojistného véetné penale. [65]

Pokud neni osoba pojiSténcem tamniho systému vetejného zdravotniho pojisténi,

nemusi byt garantovano stejné zachazeni, jaké je bézné u tamnich pojisténcu. [35]

Co se tyce EU zde plati princip rovného zachazeni tzv. naSemu obcanovi je
Vv zahrani¢i poskytovana zdravotni péce za stejnych podminek a ve stejnych cenach jako

mistnim ob¢anim. [41]
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Narok na ndhradu nékladi na zdravotni péci ze strany Ceské pojisStovny existuje
pouze v piipadé ceského pojisténce, neodhlasené¢ho z divodu dlouhodobého pobytu v za-
hraniéi, ktery ve tietim staté Cerpal a také sam uhradil naklady na poskytnutou neodklad-
nou péci. Nahrada vynalozenych ndkladi je provedena do vyse Ceské ceny na zaklade

§14 zakona €. 48/1997 Sb.

Pokud si pojisténec sjednal komer¢ni cestovni pojisténi, mize mu vzniknout narok
na uhradu néklad v piipadé, ze pojistnd smlouva ve svém rozsahu kryje pojistnou

udalost. [35]

5.1.11 Pravo na nahradu nakladii, které vynalozil na zdravotni sluzby
V jiném ¢lenském staté Evropské unie

Dnem 22. dubna 2014 nabyly u¢innosti zmény zakona ¢. 48/1997 Sb., o vetejném
zdravotnim pojisténi a o zmén€ a doplnéni nékterych souvisejicich zdkoni, ve znéni
pozd¢jsich predpist a dalSich souvisejicich zdkont. Ptijaté zmény zakona implementuji
do ¢eského pravniho fadu smérnici Evropského parlamentu a Rady ¢. 2011/24 ze dne 9.

bfezna 2011 o uplatiiovani prav pacienti v pfeshrani¢ni zdravotni péci.

Na zaklad¢ této novely zdkona mohou pojiSténci Cerpat planovanou zdravotni péci v
jakémkoliv zdravotnickém zafizeni, at’ uzZ soukromém ¢i smluvnim, a to kdekoliv v rdmci
celé Evropské unie. V ptipadé, Ze jim bude takova péce poskytnuta, pak za ni na misté
zaplati v hotovosti a nasledné pojisténec pozada svoji zdravotni pojistovnu o néhradu
takto vynaloZenych nakladii. Zdravotni pojistovna nahradi takovou ¢astku, kterou by
vynalozila za stejnou pééi v Ceské republice, nejvyse viak v takové vysi, kolik pojisténec
skuteéné zaplatil. Podminkou nahrady nakladi je, Ze se jednalo o pééi, ktera je v Ceské
republice hrazenou, pfi¢emz byly soucasn¢ splnény ptipadné podminky stanovené pro
cerpani takové péce.

Pfijetim zdkona ¢. 60/2014 Sb. jsou tak upraveny podminky tykajici se Cerpani
zdravotnich sluzeb na izemi ¢lenskych statt Evropské unie, ptipadné v pfimé navaznosti

na institut pfedchoziho souhlasu dle nového ustanoveni § 14b zakona ¢. 48/1997 Sb. [40]
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Doklady pro zdravotni pojistovnu

Za ucelem bezproblémového finanéniho vyrovnani se zdravotni pojistovnou Si
pojisténec musi nechat vystavit co nejpodrobnéjsi doklad o zaplaceni. Po navratu pojis-
ténec kontaktujte svou zdravotni pojisStovnu a pozada ji o proplaceni péce v zahrani¢i. K
vyplnéné zadosti se priklada:

e original ucetniho nebo jiného dokladu o zaplaceni zahranicnimu
poskytovateli zdravotnich sluzeb

e [ékafskou zpravu, z niz bude patrny charakter a rozsah poskytnuté péce [38]

e rozdil mezi komerénim cestovnim pojiSténim a ndrokem z koordinacnich

narizeni EU

Rozdil mezi sjednanym komerénim cestovnim pojisténim a narokem z koordinac-
nich natizeni EU (883/2004 a 987/2009) spoc¢iva v rozsahu kryti pojistnych udalosti

a v poskytovanych sluzbach.

e nevyhody naroku z nafizeni ve srovnani s ndrokem z komeréni pojistky.

Nérok z titulu nafizeni nekryje:
o naklady na spoluti¢ast
o naklady na pfevoz do CR
o naklady na pfevoz ostatkll
Pti potiebé oSetteni nelze vyuzit moznosti asistencni sluzby.
e vyhody naroku z nafizeni oproti ndroku z komeréni pojistky:

o bezplatné vystaveni Evropského prikazu zdravotniho pojisténi nebo

potvrzeni do€asné nahrazujiciho tento priikaz
o narok pojisténce neni omezen maximalni financni ¢astkou

o narok neni omezen na nemoci, které se vyskytnou u osoby poprvé az

pii pobytu v jiném staté
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o narozdil od komeréniho cestovniho pojisténi jsou 1ékafi v jednotlivych

statech povinni uznavat narok z natizeni

o vétSinou muze pojisSténec uplatnit narok i v pfipadé, kdy k tirazu doslo

pti vysokohorské turistice nebo pfi jiné rizikové ¢innosti

o narok trva po celou dobu pojistného vztahu u ceské zdravotni

pojistovny a lze jej uplatnit i dodate¢né

V zemich ,,evropského prostoru® vstupuje ¢esky ob¢an do rezimu zdravotniho po-
jisténi platného pro mistni pojisténce. Z toho vyplyva mimo jiné i povinnost ¢eskych ob-
¢anll platit spolutcast za poskytnutou zdravotni péci jako mistni pojisténci, pricemz

V porovnani s nasimi pomeéry je spolutcast V mnoha statech vysoka.

Ptipadna spolutcast by byla hrazena z komer¢niho cestovniho zdravotniho pfipo-
jisténi, pfiCemz je nutno si uvédomit, ze tato spolutcast by pojisténci jinak v zadném
pripadé¢ ¢eskou zdravotni pojistovnou refundovana nebyla.

Zdravotni pojistovna posoudi, jakou ¢ast nakladi 1ze nahradit, a tuto castku zasle

pojisténci zptisobem, ktery si zvolil v zadosti. [38]

5.1.12 Pravo na informace tykajici se moZnosti Cerpat zdravotni
sluzby v jinych €¢lenskych statech Evropské unie

Dangk [38] v ¢lanku uvadi, zZe: ,,v souvislosti s moznosti cerpat zdravotni sluzby
V jiném clenském staté Evropské unie je zakotveno pravo pojisténce na potiebné infor-
mace, na jejichz zaklade by mohl vyuzit svych prav v ramci volného pohybu po clenskych
statech EU. Informace o cerpani zdravotnich sluzeb doposud poskytovalo Centrum mezi-
statnich vhrad (CMU), které je sdruzenim pravnickych osob (zdravotnich pojistoven).
Hlavnim vikolem CMU je viak predevsim zajistovani agendy preiictovani nékladi za
zdravotni sluzby ¢erpané podle narizeni ¢. 883/2004 a narizeni ¢. 987/2009 a mezindrod-

nich smluv.

Pro vyssi ptehlednost je § 14 zakona €. 48/1997 Sb. nové rozdélen do péti odstavcel.

Oproti stavajici pravni prave se zavadi nové pojem nahrada. Pojmem nahrada se rozumi
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nasledné proplaceni ¢astky, kterd byla v ptedchozi dobé bezprosttedné uhrazena za zdra-

votni sluzby. V zakon¢ se tedy rozliSuji pojmy thrada a nahrada.

Ve spravnim fizeni rozhoduje zdravotni pojistovna o vysi nahrady nakladi. Zpt-
sob, jakym je vypo&itana ¢astka, ktera by za sluzby byla jinak hrazena na uzemi Ceské
republiky, je stanoven v § 14 zak. ¢. 48/1997 Sh. Pojisténci se vSak nenahrazuje ¢astka

vyssi, nez kterd byla na poskytnuté zdravotni sluzby skute¢né vynalozena.

V nékterych ptipadech je podminéna nahrada nakladti na hrazené pieshranicni
sluzby, a to za situace, Ze je udélen ptedchozi souhlas podle § 14b zakona ¢. 48/1997 Sb.
V tomto ptipadé se pojisténci poskytne ndhrada nakladt pouze tehdy, byl-li ptfedchozi
souhlas udé€len. [40]

Jako hrazené pieshrani¢ni sluzby, které vymezuje vlada Ceské republiky natizenim,
u nichzZ je poskytnuti ndhrady nakladi podminéno ptedchozim souhlasem, lze vymezit

pouze:

e planované hrazené sluzby, pro které jsou natfizenim vlady o mistni a Casové
dostupnosti zdravotnich sluzeb stanoveny lhlty casové dostupnosti a které
soucasn¢ vyzaduji hospitalizaci nebo vysoce specializované ptistrojové nebo

zdravotnické vybaveni

e hrazené sluzby zahrnujici 1é¢bu, ktera pfedstavuje zvlaStni riziko pro

pacienta nebo obyvatelstvo.

Zdravotni pojisStovna miize odmitnout udélit pojisténci predchozi souhlas naptiklad
tehdy, jestlize je divodna obava, Ze by Cerpani hrazenych preshrani¢nich sluzeb mohlo

mit za nasledek podstatné ohrozeni vetejného zdravi. [40]
Cesti pojisténci, ktef chtgji cilend vycestovat za uéelem &erpani zdravotni péce do
jiného statu, maji z hlediska thrady nakladt 1éceni nésledujici moznosti:
e pojisténec miize bez souhlasu své zdravotni pojiStovny vycestovat do jiného
statu EU za c¢elem Cerpani zdravotni péce (v tom piipadé néklady plati
poskytovateli pacient a ma poté narok na dodatecnou nahradu naklada do

vyse Ceské ceny stejné péce; péce musi byt hrazena i v CR)
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e pojisténec muze pozadat svou Ceskou zdravotni pojistovnu o souhlas
s uhradou planované zdravotni péce v clenském staté EU, EHP, ve
Svycarsku (naklady jsou poskytovateli hrazeny prostiednictvim systému
zdravotniho pojisténi v misté [éCeni)

e pojisténec muze pozéadat svou Ceskou zdravotni pojistovnu o vyjimecny
souhlas s thradou planované zdravotni péce ve stat¢ mimo EU, EHP,
Svycarsko a smluvni staty, pokud jde o pé¢i v CR nehrazenou
a neposkytovanou, ktera je jedinou moznosti z hlediska zdravotniho stavu
pojisténce

e pojiSténec mulze pozadat svou cCeskou zdravotni pojiStovnu o souhlas

s thradou planované zdravotni péce ve smluvnim staté (Srbsko, Cernd Hora,

Makedonie, Turecko) [34]

5.2  Povinnosti pojiSténce
Povinnosti pojisténce jsou upraveny zejména v § 12 zak. ¢. 48/1997 Sb., o vefejném

zdravotnim pojisténi.

Gola uvadi, ze povinnosti vyplyvajici z pravni Gpravy vefejného zdravotniho pojis-
téni tvofi ve svém komplexu rozsdhlou oblast, které je tfeba vénovat mimotadnou pozor-
nost, protoze vedle aspekti majetkovych a administrativné pravnich muze z jejich

poruseni vznikat za jistych okolnosti i odpovédnost trestnépravni.

Nedodrzeni splnéni téchto povinnosti je sankciovano pokutami. [28]

5.2.1 Oznamovaci povinnost

Co se tyce oznamovaci povinnosti vic¢i zdravotni pojistovné, Gola [28] uvadi, ze
jde o zakladni povinnost kazdého pojisténce. Dale Gola [28] v ¢lanku uvadi, Ze pro kaz-
dou pojistovnu maji nové skutecnosti vliv na vysi zdravotniho pojisténi, a je pro ni ne-
zbytné mit ve svém registru pojisténcu spravné udaje.

v v

Nejdiilezitéjsi plnéni oznamovaci povinnosti musi dodrzovat piredevSim

zamé&stnavatel. Pfi nesplnéni oznamovaci povinnosti zaméstnavatele mize zdravotni
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pojistovna udélit pokutu az do vyse 200 000 K¢, zatimco pokud oznamovaci povinnost

nesplni pojisténec, miize pokuta dosdhnout maximalni vyse 10 000 K¢.

Pojisténec je povinen plnit oznamovaci povinnost v nize uvedenych piipadech, a to

do 8 dnii, kdy se o skutecnosti dozveédél:

e pokud zaméstnavatel nesplni oznamovaci povinnost — Vv piipad¢, Ze za-
meéstnanec zjisti, Ze jeho zaméstnavatel tuto povinnost nesplnil, nebo pokud

udaje svému zameéstnavateli nesd¢lil

e zahajeni samostatné vydélecné ¢innosti - tuto povinnost plni OSVC pro-
stitednictvim pfislusné zdravotni pojistovny nebo prostfednictvim Zivnos-

tenského ufadu na tzv. Jednotném registra¢nim formulafi

e V pripadé, Ze se stane OBZP, to znamena, ze osoba s trvalym pobytem na

uzemi CR oznamuje napf.:
o zanik povinnosti zaméstnavatele odvadét pojistné

o pojisténec je nadile zamé&stnan, ale ma takovy pracovnépravni vztah,
ktery neni z pohledu zdravotniho pojisténi zaméstnanim (dohoda

0 provedeni prace)
o neni OSVC
o neplati za néj pojisténi stat
e kdy jsou pojisténci znamy skute¢nosti rozhodné pro vznik nebo zanik

povinnosti statu platit na ného pojistné — pokud je pojiSténec zamé&stnan,
plni tuto povinnost zaméstnavatel, pokud jsou mu tyto skutecnosti znamy
e narozeni ditéte - registrace ditéte u zdravotni pojistovny, u které byla v dobé
porodu matka ditéte pojisténa [4]
V piipadé, Ze je osoba nezletild, plni oznamovaci povinnost jeji zakonny zastupce.
Za osoby bez zpiisobilosti k pravnim tkonlim plni oznamovaci povinnost soudem urceny

opatrovnik. Pokud je osoba bezmocna nebo zbavend svépravnosti, plni oznamovaci

povinnost zplnomocnény zéastupce.
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Pokud je pojisténec nebo platce pojistného zastupovan pii jednani jinou osobou,
predlozi tato zastupujici osoba notafem ovéfenou plnou moc, kterou ji pojisténec

k takovému ukonu zmocnuje. [3]

Kazdy pojisténec je navic povinen do 30 dnl oznamit své zdravotni pojisStovné
zménu jména, ¢i zmeénu trvalého bydlist€ nebo prechodného bydlisté. Predevsim
nahlaSeni zmény adresy je velmi dilezit¢ a mulze pojiSténci uSetiit nepiijemnosti.
| v téchto ptipadech muzZe byt nesplnéni povinnosti sankcionovano pokutou. [28]

Déle je také sankcionovan pojisténec, ktery nesplni oznamovaci povinnost v piipadé,
zZe se stane pojisténcem dle ptislusnych pravnich ptedpist jiného staitu EU, EHP nebo ve
Svycarsku. Pokud vznikne situace z hlediska naroku podle Naiizeni rady, mé pojisténec
povinnost informovat piislusnou zdravotni pojistovnu a zdravotni pojistovnu v misté
bydlist¢ o jakékoliv zméné situace. Jedna se napf. o situaci, kdy je pfeshranicni
zaméstnanec pojistén v systému jiného statu a spolu s nim by méli byt pojisteéni i jeho

nezaopatieni rodinni ptislusnici. [4]
Registr obyvatel, jehoz spravcem je Ministerstvo vnitra, je od 1.¢ervence 2012
hlavnim zdrojem referen¢nich dat a slouzi ke shromazd’ovani tidajt o:
e vsech ob&anech CR
e cizincich s povolenim k pobytu v CR
e cizincich, kterym byl na tizemi CR udélen azyl nebo doplitkovéa ochrana

e jinych fyzickych osobach, 0 nichz jiny pravni piedpis stanovi, ze budou

vedeny v Registru obyvatel

Hlavni pfinos Registru obyvatel je pro obc¢any piedev§im v tom, Ze data vedena
ve formé¢ referencnich udaji nemusi nositel téchto udaji jiz prokazovat jinym zpisobem.
Kazda zména referen¢niho udaje se promitne ve vSech ostatnich agendach vetejné spravy.
Referencni udaje vedené v zékladnich registrech jsou statem garantovany jako aktualni
a spravné. To pro pojiSténce znamend, ze v piripadé zmény trvalého bydlisté to pouze
nahlasi na pfisluSném obecnim Ufadé, a tato zména bude avizovana do vSech ostatnich

opravnénych informacnich systému. [59],[60]
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Nékteré zdravotni pojistovny jiz ve zkusebnim provozu plné Cerpaji data z registru

obyvatel.

5.2.2 Povinnost sdélit v den nastupu do zaméstnani svému
zaméstnavateli, u které zdravotni pojiStovny je pojiStén

Kazdy zaméstnanec je povinen v den nastupu do zaméstnani nahlasit svému zamést-
navateli zdravotni pojisStovnu, u které je pojistén. Tato informace je pro zaméstnavatele
dualezita z divodu odvodu zdravotniho pojisténi ve spravné vysi spravné zdravotni pojis-
tovné. V piipadé, Ze by zaméstnanec nesplnil tuto oznamovaci povinnost svému zamest-
navateli a ten by odvedl zdravotni pojisténi (tfeba i ve spravné vysi) na ucet nespravné
zdravotni pojistovny, u které neni zaméstnanec pojistén a zaméstnavateli by bylo
pripsano penale, mize zaméstnavatel pozadovat po zaméstnanci thradu penale, které mu

bylo z divodu pochybeni zaméstnance vyméteno piislusnou zdravotni pojistovnou. [28]

5.2.3 Povinnost hradit prisluSné zdravotni pojiStovné pojistné

V Ceské republice je povinnosti kazdého platit zdravotni pojisténi. [28]

Pojisténec ma povinnost hradit pfisluSné zdravotni pojistovné pojistné, pokud neni
zatazen do kategorie, za kterou plati pojistné stat. Pokud je pojisténec zaméstnany, odvadi
za n¢&j pojistné zaméstnavatel. Pojisténci odpada povinnost platit pojistné, pokud je
dlouhodobé v ciziné, kde je také zdravotné€ pojistén a tuto skutecnost predem pojistovné

ohlasil.

Jestlize pojisténec neplati pojistné, je povinen platit zdravotni pojistovné pendle ve

vysi 0,05 % z dluzné Castky za kazdy den prodleni. [8]
Platci pojistného

Podle zakonl ve vefejném zdravotnim pojiSténi jsou stanoveny tii skupiny platct

pojistného na zdravotni pojisténi:
e zameéstnavatel — odvadi pojistné za zaméstnance
e stat — plati pojistné za definované skupiny osob

® pojisténec — je platcem pojistného pokud:
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o je zaméstnancem vykonavajicim ¢innost, ze které mu plynou nebo by

mély plynout pfijmy ze zavislé ¢innosti a funk¢nich pozitk
o je OSVC
o je OBZP [5]
Vypocet pojistného na zdravotni pojisténi

Vyse pojistného tvoii u vSech skupin 13,5 % z vymétovaciho zékladu za rozhodné
obdobi (kalendaini mésic, u OSVC je rozhodnym obdobim kalendaini rok), (dle § 2 zak.
¢. 592/1992 Sb.) [4],[10]

Jak uvadi Cervinka [4], tato sazba se nezménila po celou dobu samostatného
zdravotniho pojisténi.
Zpusob platby pojistného
Pojistné, zalohy, pendle, pokuty, nedoplatky a pfirazky k pojistnému se plati pouze
Vv ¢eské méné.
Pojistné se plati:
e na ucet zdravotni pojiStovny — za den platby se povazuje den, kdy dojde
k pfipsani pojistného na ucet poskytovatele platebnich sluzeb zdravotni po-
jistovny
e vyplacenim v hotovosti — za den platby se povazuje den, kdy pfislusny za-
meéstnanec zdravotni pojisStovny povéreny piijimat pojistné hotovost piijal

e platba poStovni poukazkou — drzitel postovni licence je povinen predat
platbu poskytovateli platebnich sluzeb do dvou pracovnich dnti ode dne, kdy
platbu pfijal a poskytovatel platebnich sluzeb je povinen ji pfevést na samo-

statny Gcet do konce nasledujiciho pracovniho dne. [4]

Platce je povinen hradit pojistné a dalSi zavazky pod variabilnim symbolem, kterym
je desetimistné (v nékterych piipadech devitimistné) &islo. U samoplatce (OBZP, OSVC)

jde pfi platbé pojistného o jeho Cislo pojisténce (rodné ¢islo). [5]
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5.2.4 Povinnost poskytnout soucinnost pri poskytovani zdravotnich
sluZeb a kontrole priibéhu individualniho 1é¢ebného postupu
a dodrzovat poskytovatelem stanoveny lécebny postup

Pacient v ptipadé poruSovani téchto povinnosti do urcité miry tresta predev§im sam

sebe. [47]

Zde shledavam nutnost napsat néco k negativnimu reversu, zda se mi, ze pokud pa-

cient negativni revers podepise, je t0 zaroven v rozporu s touto povinnosti pojisténce.

Pokud nemocny odmita dat souhlas s 1é¢bou, musi to potvrdit 1ékaii pisemnym pro-

hlasenim, tzv. negativnim reversem. [32]

Negativni revers je tedy formulaf, ktery podepisuje pacient, 1ékat a svédek (dalsi ¢len

oSetfovatelského tymu).

Lékar musi pacienta poucit o komplikacich, které mohou nastat a jaky dopad to mize

mit na jeho zdravotni stav. [23]

Pacient ma pravo byt oSetfujicim Iékafem pfedem informovan o ucelu a povaze za-
kroku, jejich alternativach, disledcich a rizicich. Pouze v takovém ptipadé¢ 1ze povaZzovat
pacientim souhlas s pfisluSnym vykonem za informovany. Jako zavaznéjsi se jevi pro-

blematika informovaného nesouhlasu pacienta s 1ékafskym zakrokem ¢i vykonem. [12]

5.25 Povinnost podrobit se na vyzvani preventivhim prohlidkam
Pojisténec ma pravo v ramci hrazené péée na preventivni prohlidku. Ugelem preven-
tivni prohlidky je véasné zjisténi ohrozeni nebo poruch zdravi. [8]
Vsichni pojisténci se musi na vyzvani zdravotni pojistovny podrobit preventivnim
prohlidkam, pokud je tak stanoveno v zakoné nebo obecné zavaznych pravnich piedpi-
sech. V piipadé nepodrobeni se preventivni prohlidce miize zdravotni pojistovna udélit

pojisténci pokutu. [28]

Prevence je zakladni pracovni metodou ve vSech oblastech preventivni mediciny a je-

jim cilem je udrZeni zdravi jedince. Rozlisuji se tfi typy prevence:

e primarni prevence — opatfeni smétujici ke sniZeni incidence onemocnéni

(napt. ockovani, vitaminy, fluoridace pitné vody a potravin atd.)
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e sekundarni prevence — opatfeni snizujici prevalenci onemocnéni, a to
zejména pomoci preventivni prohlidky, screeningové metody, monitoring

atd.

e tercidlni prevence — zamétfuje se na odstranéni nebo alespont zmirnéni
nasledkl chorob a na snahu co nejvyraznéji zkratit chorobny stav — cilem

tercialni prevence je zlepsit kvalitu zivota postizeného. [22]

Co se tyCe primarni prevence, vyse je uvedeno, Ze do ni spada i ockovani. Povinné

ockovani je hodn¢ diskutované téma. [51]

O tom, kterd o¢kovani budou povinnd, v soucasné dobé rozhoduje Ministerstvo

zdravotnictvi. [26]

Ceskou republiku mazeme zafadit mezi svétovou $picku v oblasti proockovanosti
populace. Diky ockovani se u nds jiz n€kolik desitek let neobjevuji nebezpecné a zivot
ohrozujici nemoci. Tento stav bohuZel neni neménny. Jako ptiklad Ize uvést Némecko,
kde v roce 2009 navzdory proockovanosti populace vypukla epidemie spalni¢ek. Tento
priklad snad dostateéné dokazuje fakt, Ze oCkovani ma smysl a Ze riziko ndkazy nemoci,

o nichz si myslime, Ze se vyskytuji uz jen na strankach ucebnic, nadale trva.

Pokud né€kdo odmitda ockovani, popira tim smysl pfedchézeni vzniku nemoci
a spoléha se na mirny pritbéh nebo zdzra¢nou 1écbu. Lze fici, Ze ockovanim chranime
zivoty svych déti i zivoty své. O¢kovani chrani malé déti pred nemocemi, se kterymi by
jejich imunitni systém jesté neumel bojovat. Ockovani je tak u¢inny nastroj, ze nekteré
vakciny ochrani az 99 osob ze 100. Pokud bychom od o¢kovani upoustéli (za¢ina se tak
pomalu stavat), nepovede to k ni¢emu dobrému. NaSim détem tim Zivot kvalitn&jsi
neucinime, naopak déti vystavime riziku, Zze se v budoucnu budou potykat s velmi

zavaznymi chorobami. [51]
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Typy ockovani:

pravidelné o¢kovani (povinné) — podle okovaciho kalendare

zvlastni oCkovani (povinné) — povinné u osob, které jsou vystaveny riziku
nakazy ur¢itymi infekcemi z dtivodu své profese (pf. zdravotnici, pracovnici

V soc. sluzbach jsou povinné ockovani proti hepatitidé typu B)
mimotadné oCkovani — vyhlasuje se v piipadé moznosti vzniku epidemie
ockovani pfi urazech, poranénich a nehojicich se ranach
ockovani pied cestou do zahranici

ockovani na vlastni zadost (pf. klistova encefalitida) [15]

Preventivni prohlidky provadéji pouze registrujici 1€kati (prakticti 1ékafi, stoma-

tologové, gynekologoveé) a ti nemaji povinnost zvat pojiSténce na tyto prohlidky. Je proto

v z4ymu kazdého pojisténce se zajimat o provedeni preventivni prohlidky. Ve stanove-

nych intervalech je provedeni preventivni prohlidky hrazeno z vetejného zdravotniho po-

jisten.

Zakladni ptehled preventivnich prohlidek, jak je stanovi zdkon ¢. 48/1997 Sb.

0 vefejném zdravotnim pojisténi a vyhlaska MZ €. 56/1997.

prakticky 1ékar pro dospélé — 1x za dva roky (po provedeni posledni pre-

ventivni prohlidky vSak nejdiive za 23 mésict)

prakticky lékar pro déti a dorost - prvotni prohlidka novorozence ve 14
dnech, v 6 tydnech, ve 3 meésicich, ve 4-5 mésicich, v 6 mésicich, v 8
mésicich, v 10-11 mésicich, ve 12 mésicich, v 18 mésicich, ve 3 letech, v 5
letech, v 7,9, 11, 13 letech, v 15 letech a nakonec v 17 letech pied ukonéenim
péce u praktického lékate pro déti a dorost a pfevedenim do péce praktického

1ékate pro dospélé
stomatolog dospély — 2x rocné, téhotné zeny 2x v prabehu téhotenstvi
stomatolog déti a dorost - 1x rocné v prvnim roce zivota mezi 6. a 12.

meésicem, poté 2X ro¢né
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e gynekolog — v 15 letech détskym gynekologem, poté 1x ro¢né [70]

Kazdy obfan Ceské republiky ma podle soucasné pravni Upravy narok na dilci
preventivni onkologicka vySetteni hrazena ze zdravotniho pojisténi. Tato vySetieni slouzi

k v€asnému zachytu nadorovych onemocnéni. [53]

Od ledna 2014 vsechny zdravotni pojistovny zacaly zvat prvni klienty v ramci
projektu ,.Systém podpory prevence vybranych nadorovych onemocnéni v CR —
screeningové programy*. V ramci tohoto projektu v nasledujicim roce a pul dostane dopis

s pozvankou k preventivnimu vySetieni piiblizné 1 850 000 pojisténct.

Tento projekt pfipravilo ministerstvo zdravotnictvi spolu se vSemi zdravotnimi
pojistovnami. Zaméfuje se na prevenci pred tfemi diagndézami a to: rakovinou prsu,
délozniho hrdla a kolorekta. Jedna se o choroby, které jsou v Ceské republice ve srovnani

s jinymi zemémi velmi rozsifené, a jejich pocet dlouhodobé neklesa. Casto se stava, ze

v mnoha piipadech jsou tyto choroby diagnostikovany pozdé¢ a nasledna 1écba je pak

24

Projekt si stanovil cil, Ze kromé sniZeni vyskytu karcinomu prsu, délozniho hrdla
a kolorekta v pozdnich stadiich, chce také piispét ke zvyseni zajmu obyvatel Ceské re-
publiky o prevenci nadorovych onemocnéni obecné, zajistit vétsi ucast na preventivnich

vySetfenich a podpofit aktivni ptistup obéanti k péci o vlastni zdravi. [58]

Zdravotni pojistovny samoziejmé prevenci podporuji, protoze ¢im zdravéjsi pojis-
ténci budou, tim mensi finan¢ni Castka se vynaloZi na jejich 1éceni. Pokud pojiSténci ne-
zanedbaji prevenci, muze se pripadna nemoc podchytit v€as a tim padem 1 podchytit jeji
vyvoj, a ¢cim diiv se zacne s 1é€bou, tim menSiho mlze byt rozsahu a zdravotni pojistovny
tim vynalozi mensi finan¢ni ¢astky. Proto zdravotni pojiStovny vitaji a podporuji jakou-
koliv formu prevence. Napftiklad sami pojistovny v riznych svych programech piispivaji
pojisténciim napft. na ockovani, zakoupeni vitaminti na pohybové aktivity atd. Zdravotni
pojistovny takeé posilaji obsilky s tim, Ze se ma pojisSténec dostavit na konkrétni preven-
tivni prohlidku. Také potadaji akce, kdy svym pojiSténcim méfi tlak, BMI index nebo
tteba prostrednictvim lékati kontroluji znaminka kvili moZnému vyskytu karcinomu

avysveétluji pojisténctim jak o svou kiizi pecovat (pt. opalovaci krémy, nevhodnost soléaria
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apod.). Domnivam se, ze dfive se na prevenci tolik nehledé€lo, ale nyni si lidé zacinaji

vvvvvv

Co se tfeba tyCe rakoviny prsu, je to nejcastéjsi zhoubny nador, ktery postihuje Zeny

na celém svété. Proto je tieba podstupovat screeningova vysetieni. [42]

Jak uvadi profesor Bencko [24] ve svém ¢lanku: ,, Jednou ze strategickych vyzev
mediciny 21. stoleti je predchdzeni nemocem, tedy jejich primarni prevence jako zasadni
prispévek ke snizeni nakladii na zdravotni péci pri soucasném zlepseni kvality Zivota nasi,

‘

a zejména dalsich nastupujicich generaci.*

5.2.6 Povinnost dodrZovat opatieni smérujici k odvraceni nemoci
Do této povinnosti dodrzovani opatfeni sméfujici k odvraceni nemoci spadé piede-
v§im dodrzovani terminti preventivnich prohlidek, dodrzovéni karanténnich natizeni, do-

drzovani bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci apod. [1]

5.2.7 Povinnost vyvarovat se jednani, jehoZ cilem je védomé
poSkozeni vlastniho zdravi

Gola [27] uvadi, ze kazdy je povinen v mezich zakona dodrZzovat opatieni sméfujici
k odvraceni nemoci a vyvarovat se jednani, jehoz cilem je védomé poskozeni vlastniho

zdravi.

Tuto povinnost 1ze vyjadfit tim, Ze pojiSténec by se m¢l vyvarovat takového jednani,
jehoz cilem je védomé poSkozeni vlastniho zdravi. Zejména se jednd o chovani a jednani
pojisténce, které by mohlo vést ke zméné zdravotniho stavu ve smyslu poSkozeni vlast-

niho zdravi (koufeni, alkoholismus, drogy, rizikové sporty apod.). [1]

Tady u této povinnosti bych rada vyjadfila svij nazor, co se ty¢e nespravedlnosti
V systému vefejného zdravotniho pojisténi. Je mi jasné, Ze bez solidarity zdravych vici
nemocnym by systém nebyl mozny, ale vadi mi byt solidarni s lidmi, ktefi si svoje zdravi
kazi dobrovolné a pak se 1€¢i za penize osob, které se o své zdravi staraji. Naptiklad ten,
kdo uzivé drogy a nésledné se 1é¢i napt. s HIV, pokud nékdo ve velké mite pozivé alkohol

a nasledné¢ se 1€¢i s cirhozou jater, nebo pokud nékdo cely zivot koufi a dostane rakovinu
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plic, by si m¢l podle mého ndzoru ptiplacet za zdravotni péci vice, nez pojisténec, ktery

dba o své zdravi.

5.2.8 Povinnost prokazovat se pri poskytovani zdravotnich sluzeb
platnym priikazem pojiSténce nebo nahradnim dokladem
vydanym prisluSnou zdravotni pojiStovnou

Pojisténec je povinen prokazovat se pii piijimani poskytované zdravotni péce (s vy-
jimkou poskytovani 1éCivych ptipravkl a prostiedkli zdravotnické techniky) platnym prii-
kazem pojisténce nebo ndhradnim dokladem, ktery vydéava piislusSnd zdravotni
pojistovna.

Zdravotni pojistovny jsou povinny bezplatn€ vydat svym pojiSténciim prikaz pojis-

ténce nebo nahradni doklad. [5]

Po vstupu do EU ma vétsina pojisténcii narok na vystaveni Evropského pritkkazu zdra-
votniho pojisténi — zname pod zkratkou EHIC. Tento priikaz opraviuje drzitele v piipadé
Cerpani 1ékai'sky nezbytné zdravotni péce ve viech zemich EU, v zemich EHP a ve Svy-
carsku a to za stejnych podminek, které jsou pro vetejné pojisténi platné pro mistni pojis-

ténce. [4]

Udaje, které jsou uvedeny na prikazu poji§ténce: jméno, piijmeni, popt. titul (titul
ale nepatii mezi Gdaje, které zdravotni pojistovna eviduje v registru pojisténct — na pri-
kazu pojisténce se tedy uvadi pouze v piipadé€, ze klient poda zadost o uvedeni titulu)
a &islo pojisténce. Cislem pojisténce je rodné &islo (desetimistné nebo devitimistné) nebo
zvlastni Cislo, které ptidéluje zdravotni pojistovna. VSechny udaje o pojisténci jsou evi-
dovany pod ¢islem pojisténce, a také veskera oznameni smétujici k pojisténci jsou iden-

tifikovana pod timto ¢islem. [3]

Zdravotni pojiStovna miize vydat prikaz pojiSténce nebo nédhradni doklad nesouci
udaje v elektronické podobé (magneticky prouzek, ¢ipové karty apod.). Za vydani tako-
vého duplikatu (ndhradniho dokladu) ma zdravotni pojistovna narok na tthradu pfiméte-
nych nékladii. Vydavani takovych priikazii pojisténce zatim neni v CR pfili§ obvyklé, ale

o zavedeni této moznosti se opakované uvazuje — napf. ¢ipové karty. [5]
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Moznosti vydani prikazu pojisténce je nékolik napf.:

e vydani standartniho pritkazu EHIC (modry prikaz)

e vydani pritkazu s platnosti jen pro CR (zeleny pritkaz — napf. pro zaméstnané

cizince ze zemi mimo EU)

e vydani pritkkazu pro ne€které zvlastni ptipady (zluty prukaz — napt. pro rodinné

ptislusniky zaméstnanct z EU)
e vydani papirového dokladu potvrzujici narok na zdravotni péci

Od 1. ledna 2009 zavedly ¢eské zdravotni pojistovny dva typy prikazi, a to Prukaz
pojisténce bydliciho v CR a Prikaz pojiténce pobyvajiciho v CR. Tyto typy prikazi
postupn¢ nahradily do té doby pouzivana papirova Potvrzeni o registraci. Prikaz
pojisténce bydliciho v CR prokazuje narok na plnou zdravotni pééi ve stejném rozsahu,
na jaky maji narok &esti pojisténci. Pritkaz pojisténce pobyvajiciho v CR prokazuje narok
na lékafsky nezbytnou zdravotni péci, tedy jinak feCeno na veSkerou péci, kterou
zdravotni stav osoby z 1ékatfského hlediska vyzaduje. Tato péfe ma byt poskytovana

v rozsahu odpovidajicimu oéekavané délce pobytu na uzemi CR. [4]

5.2.9 Povinnost oznamit do osmi dnii prislu$né zdravotni pojist’ovné
ztratu nebo poskozeni prikazu pojiSténce

V ptipadé, ze dojde k poskozeni nebo ztraté pritkazu, je pojisténec povinen ozndmit
tuto skuteCnost prislusné zdravotni pojiStovneé do osmi dnti. Zdravotni pojiStovna vyda
pojisténci duplikét prikazu nebo ndhradni doklad. Podle toho, o jaky se jedna druh pri-
kazu, trva délka vystaveni nového priikazu obvykle 14 dni. V pfipad€ vystaveni nového

prikazu pojisténce je délka také 14 dni. [4]

Nejrychleji je vystavovan papirovy doklad, ktery neklade naroky na zvlastni vyrobu
a je ihned k dispozici. [5]

Jednim z divodd, pro¢ je dulezité nahlasit zdravotni pojistovné ztratu prikazu, je

zamezeni tomu, aby na ztraceny zdravotni prukaz ¢erpal nékdo cizi zdravotni péci. [28]
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5.2.10 Povinnost vratit do osmi dnt prislusné zdravotni pojistovné
prikaz pojiSténce

VSsichni pojisténci musi své zdravotni pojiStovné vratit do 8 dni priikaz pojisténce
jestlize:
e doslo k zaniku zdravotniho pojisténi z divodu ukonéeni zaméstnani osoby
bez trvalého pobytu nebo pfi ztraté trvalého pobytu (prikaz se nemusi vracet
V ptipad¢ umrti pojisténce)
e doslo ke zmén¢ zdravotni pojistovny — pokud by se prokazal pojisténec pii
Iékatském oSetieni prikazem ,,staré“ zdravotni pojistovny, mize dostat po-

kutu az ve vysi 5000 K¢ [28]
e pojisténec nahlasil dlouhodoby pobyt v zahrani¢i [4],[6],[28]
Pti nesplnéni této povinnosti mize zdravotni pojistovna dle zakona ulozit pokutu

az 500 K&. [66]

5.2.11 Povinnost oznamit prislusné zdravotni pojiSovné zmény
jména, prijmeni, trvalého pobytu nebo rodného cisla

Pfi vyfizovani zmén je nutné mit s sebou tyto doklady:
e platny priikaz totoZnosti
e prukaz pojisténce
e doklad zakonného zastupce [54]

Tato povinnost plati do 30 dnil ode dne, kdy ke zméné doslo; pokud se pojisténec
vV misté trvalého pobytu nezdrzuje, je povinen ptislusné zdravotni pojistovné ozndmit

také adresu mista pobytu na uzemi Ceské republiky, kde se prevazné zdrzuje. [4]

Zdravotni pojiStovna V ptipadé nedodrZzeni oznamovaci povinnosti miize pojisténci
ulozit pokutu. Ac¢koliv je zdkonem stanovena tficeti denni lhiita, neni postup zdravotnich
pojistoven zpravidla striktni v piipadé, kdy se jednd o nahodilé, mimotadné ci
jednorazové provinéni. Zdravotni pojiStovny individualné vyhodnocuji kazdy ptipad.
[39]
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5.2.12 Povinnost pii zméné zdravotni pojistovny predlozit nové
zvolené zdravotni pojistovné doklad o vysi zaloh na pojistné
vypoétenych z vymérovaciho zakladu, jde-li 0 osobu
samostatné vydélecné ¢innou

V piipadé, ze pojisténec zméni zdravotni pojistovnu, musi nové zdravotni pojistovné
sdélit dle oznamovaci povinnosti vSechny dilezit¢ informace majici vliv na vysi
pojistného. Tato uvedend povinnost se tykd predevsim OSVC, kterd musi ptredlozit

doklad o vysi zaloh na pojistném vypoétenych z vyméfovaciho zakladu. [27]

Za nesplnéni nebo poruseni této povinnosti mize ptislusna zdravotni pojistovna

ulozit platci pojistného pokutu az do vyse 50 000 K¢. [4]

5.2.13 Povinnost hradit poskytovateli regula¢ni poplatky
Gola [28] uvadi, ze vSichni pojisténci jsou povinni hradit regulaéni poplatky az do

zakonnych limiti.

Vyse regula¢nich poplatku a jejich ucel:
e 30 K¢ — za navstévu lékare, pokud je béhem ni provedeno klinické vySetieni
(. vysetfeni, které je provedeno pied lééebnym ukonem, nebo za ucelem
kontroly pribéhu nebo vysledku 1écby), déale ndalezi stejnd castka

praktickému lékari, pokud navstivi pacienta doma

e 30 K¢ — zarecept v 1ékarné€ (bez ohledu na pocet ptedepsanych 1€kt ¢i jejich
balenti)

e 90 K¢ — za navstévu pohotovosti [43]

S ucinnosti od 1. ledna 2014 se rusi povinnost hradit regulacni poplatek za
poskytovani liizkové péce véetné lizkove lazenske 1é€ebné rehabilitacni péce ve vysi 100
K¢. [48]

Pro platby a vybér regulacnich poplatki maji provozovatelé zdravotnickych zatizeni

urcité mechanismy vymahani, ale tato ¢innost je administrativné narocné a draha.
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V piipad€ preventivnich prohlidek pojisténec regulacni poplatky neplati.

Casteéné jsou také osvobozeny viechny déti do 18 let véku, které neplati reguladni
poplatky za navstévy u praktického lékaie, praktického 1ékaie pro déti a dorost, Zenského

l¢kate, dalSich ambulantnich specialisti ¢i zubniho l¢€kafe, klinického logopeda c¢i
psychologa. [47]

Kiepelka [29] uvadi, ze ,,Ceskd republika ma pres regulacni poplatky nizkou miru
spoluuicasti nejen ve svétovém, ale i v evropském srovnani *

Jak je uvedeno vyse, spolutcast pacientii zistava v Ceské republice nevelkd, a snaha

ji zvySovat je politicky citlivd. Regulacni poplatky jsou neustdle provazeny vleklymi
spory, kterym se opakované vénuje vlada a parlament. [30]

Dne 2. 7. 2014 schvalila vlada Ceské republiky novelu zédkona ¢&. 48/1997 Sb.,
0 vefejném zdravotnim pojisténi, kterd rusi regulacni poplatky ve zdravotnictvi s

vyjimkou devadesatikorunového poplatku za vyuziti 1ékaiské a zubni pohotovosti. [52]

Ministr zdravotnictvi Svatopluk Némecéek [52] uvadi: ,, Pacienti nebudou muset
platit tricet korun za navstevu lékare a poplatek v lékarné od ledna pristiho roku. Viada
a socialni demokracie timto plni slib a odstranuje bariéry v pristupu k lékarské péci.

Vypadku v prijmech se nemusi obavat ani lékari a lékarny, zrusené poplatky jim budou
kompenzovany tak, aby nebyli poskozeni.

Tedy od 1. 1. 2015 pojisténci nebudou muset hradit regulacni poplatky az na 90 K¢
za pohotovostni oSetfeni.
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6 Zavér

Pokud jde o prava a povinnosti pojisténce, kazdy z nas by mél zacit svych prav
vyuzivat a davat si bedlivy pozor, aby plnil také povinnosti. Pokud totiz nebudeme plnit
povinnosti, mizeme tim uSkodit pfedevS§im sami sob¢. Staci takova malickost jako
nenahlaseni zmény adresy a problém je na svété. Pojisténec si ani neuvédomuje, ze by
mél zménu nahlasit, protoze neni sezndmen s tim, ze ma vici své zdravotni pojistovne
oznamovaci povinnost. Dnes je mozné vSe fesit pomoci formuléit, které jsou piistupné
na webovych strankach pojistoven. V dnesni dob¢é ma uz témér kazdy piistup k internetu
a pojisténec tedy nemutze pouzit vymluvu ve smyslu, Ze nechce ¢ekat ve fronté, nebo ze

nema ¢as na vyfizeni.

A pro¢ bychom neméli vyuzivat toho, na co mame ze zékona pravo? Tedy pokud
mame pravo 1x ro¢né zdarma ziskat vypis zdravotni péce, pro¢ se jej ziikat? Samoziejmé
zasilani vypisu poStou by bylo pro pojiStovny financné narocné, a proto se nékteré
pojistovny snazi tyto piehledy zptistupnit online, viz Karta zivota. Tento projekt zatim
podporuji pouze ZPMV CR a CPZP. Obdobné programy zavadi i jiné zdravotni pojis-
tovny, napt. OZP ma VITA kartu. Timto smérem by se mély ubirat vSechny zdravotni
pojistovny, protoze z mého pohledu je to spravny krok smérem kuptedu, zejména co se
ty¢e kontroly zdravotni péce. Z takového vypisu se dozvime vSe, napiiklad zda jsme
nepresahli limit pro regulacni poplatky a doplatky, kolik stoji zdravotni péce o nasi osobu,
jakeé prohlidky jsme za ten rok podstoupili, kolik staly 1éky, které jsme uzivali atd. Pokud
jde o vypisy zdravotni péce, myslim si, Ze obcané nemaji tuseni, kolik financi zdravotni
pojistovny vynaloZzi na uhradu jim poskytnuté zdravotni péce. J4 sama jsem byla velice
prekvapena, kdyZ jsem si poprvé vyzadala vypis zdravotni péce, jaké castka na ném byla,
protoze jsem ocekdvala mnohem méng. Méla jsem pocit, Ze ten rok jsem u lékare téméef
nebyla. Ale je pravda, Ze po zapocteni kapitacni platby (ta spociva v pevné urcené Castce
za kazdého pojisténce, a to bez ohledu, jestli je pojiSténec v daném obdobi nemocny nebo

zdravy [14]) je jasné, Ze ¢astka nikdy nebude nulova.

Hlavné se domnivam, ze je dulezité o této moznosti vypisu ze zdravotni péce vice

pojisténce informovat. Vim, Ze neznalost zdkona neomlouva, a vlastn€ kazdy jednotlivy
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pojisténec se muze v zakoné s timto svym pravem seznamit, ale jak uz bylo feceno,
malokdo se zajima. Zdravotni pojiStovny se snazi své pojiSténce na toto pravo
upozornovat, protoze je to vyhodou pro ob¢ strany, pokud se kontroluje poskytnuta
zdravotni péce. Pojisténec si mize zkontrolovat, jakou zdravotni péci Cerpal a kolik tato
péce stala a v pfipadé, ze objevi n¢jaké nesrovnalosti ve vykazané péci, upozorni
pojistovnu a ta diky tomu provede kontrolu hrazené péce. Zastavam nazor, ze 1€kari diive
vice zneuzivali zdravotnich pojistoven a pozadovali vétsi finan¢ni ¢astky a uvadéli
klamné u nékterych svych pacientli informace o poskytnutém oSetieni atd. Diky témto
vypistim se miZe ptedejit manipulacim ze stran lé¢kait ve vykazané péci pojisténcii a tim

zdravotni pojistovny mohou usetfit.

Dalsi problematikou, na kterou jsem se predevS§im zaméfila, jsou regulacni poplatky.
Jejich zavedeni pacientiim nebylo nikterak pijemné, jelikoz v Ceské republice byli
vSichni zvykli, Ze za navstévu u l1ékard se nic nehradi, a celkové, Ze vsSe je naprosto
»zdarma®“. To ale také vedlo k naduzivani zdravotni péce, protoze néktefi pacienti
navstévovali 1ékare pfili§ Casto. Pravé po zavedeni regulacniho poplatku se to projevilo
na snizeni navstévnosti zdravotnickych zafizeni, pfedevsim u praktickych Iékafi.
Regulac¢ni poplatky meély jesté dalsi pozitivni dopad, a to, ze snizily spotifebu lékda.
Nemluvé samoziejmée o zvyseni finan¢nich pfijmt pro 1ékare, které byly jinak nuceny

vyplacet zdravotni pojiStovny.

Jsem presvédcena, Ze zruSeni vSech regulacnich poplatkl, krom& poplatku za
pohotovost, je jakymsi krokem zpét. Pacienti si uz zvykli, ze pé¢i musi uhradit a 30 K¢
nebylo z mého pohledu tolik penéz, vzdyt v jinych statech EU se plati mnohem vice.
Ale to je samoziejmé jen muj nazor, chapu, ze pokud nékdo patii do nizkopiijmovych
rodin, mize pro n¢j byt tento poplatek ve finanénim rozpoctu znatelny. Urcité mé bude
zajimat statistika navstévnosti zdravotnickych zatizeni a 1ékaiti od roku 2015 po zruSeni
regulac¢nich poplatkti. Myslim si, Ze v porovnani s letoSnim rokem urcité vzroste. Ze své
zkuSenosti vim, Ze pokud jsem nebyla nijak vaZn€ nemocna, lé¢ila jsem se sama, nez
abych $la k 1€kafi a dala 30 K¢ za oSetfeni, potom 30 K¢ za recept, to jsem si radsi dosla

do Iékarny, kde jsem si potidila Iéky, které jsou ptistupné bez predpisu, vzala si dovolenou
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a nemoc vylezela. Domnivam se, ze takovym zptusobem jednalo hodné lidi. Je tedy

otazka, jaky bude vyvoj navstévnosti od roku 2015, kdyz péce bude opét ,,bezplatna®.

Pokud Ceské zdravotnictvi porovnam se zdravotnictvim v USA, tak co se tyce
odbornosti, je zdravotnictvi v USA na velice vysoké urovni. Nutno fici, Ze systém v USA
patii k tém nejdraz$im, kdy tento fakt je spojen s vysokou trovni tohoto zdravotnictvi.
Ve Spojenych statech maji lékafi povinnost oSetfit pacienta, ktery je ve vazném
zdravotnim stavu nebo v ohrozeni Zivota. V jinych piipadech, pokud neni pojistén,
a vV USA neni v soucasné dobé¢ pojisténo nekolik desitek milionii obyvatel, nebot’ si ne-
mohou pojisténi dovolit, nemusi jej oSetfit. V ptipad€, ze ho oSetii, vymahaji po ném
dluzné castky. Pokud si postavim vedle sebe tyto dva odlisné systémy financovani
zdravotniho péce, jsem rada, Ze Ziji v Ceské republice, kde je zavedeno vieobecné
zdravotni pojisténi. Kdykoliv mém zdravotni problém, vim, Ze budu oSetfena a nikdo po

mé nebude zpétné vymahat horentni sumy za 1écbu.

V Ceské republice mame 7 zdravotnich pojistoven a je na kazdém pojisténci, jakou
si zvoli. VSechny zdravotni pojiStovny maji stejné zakonné povinnosti vici pojisténclim
S tim, Ze maji urCité preventivni programy a akce, na kterych ziskdvaji nové pojisténce.
Napt. pfispivaji na riznd ockovani proti — rakovin€¢ délozniho ¢&ipku, klistové
encefalitidé, rotavirovym infekcim atd. Téz organizuji preventivni akce, a pokud maji
pojisténci zajem, méti jim v rdmei téchto akci tlak, BMI index, kontroluji znaminka, jako
prevenci rakoviny kiliZe, apod. Ja sama jsem se takovych akcich ztcastnila, jelikoz jsem
zaméstnancem zdravotni pojistovny a mohu fici, ze ze strany pojisténcu je o tyto akce

velky zajem.

Uplnym zavérem bych chtéla fici, Ze za kazdym prdvem a povinnosti se skryva
mnoho diskutovanych problému. Celé zdravotnictvi prochazi reformou a zakony se

neustale novelizuji a je tteba pozorné sledovat kazdou zménu.

58



7 Seznam pouzitych zdroji

Pouzita literatura

[1]

[2]

[3]

[4]

[5]

[6]

[7]

[8]

[9]

ARNOLDOVA, A. Socidlni zabezpeceni I. 1 vyd. Praha: Grada Publishing,
2012. 352 s. ISBN 978-80-247-3724-9.

CANDIGLIOTA, Z. a kol. Jak byt pacientem v Ceské republice a zachovat si
dustojnost: medicinské pravo v otazkdach a odpovédich. 2. vyd. Brno: Liga
lidskych prav, 2011, 191 s. ISBN 978-80-87414-04-0.

CERVINKA, T. Zdravotni pojisteni zaméstnavateli, zaméstnancu a OS VC s ko-
mentdrem a priklady 2012. 4 aktualiz. vyd. Olomouc: ANAG, 2012. 175 s. ISBN
978-80-7263-731-7

CERVINKA, T. Zdravotni pojisteni zaméstnavateli, zaméstnancu a OS VC s ko-
mentdrem a priklady 2014. 6 aktualiz. vyd. Olomouc: ANAG, 2014. 173 s. ISBN
978-80-7263-860-4

CERVINKA, T., DANEK A. Zdravotni pojisténi zaméstnavatelii, zaméstnancii a
OSVC s komentarem a priklady 2009. Olomouc: ANAG, 2009. 151 s. ISBN 978-
80-7263-521-4

CESKO. Zdkony III ... : shornik viplnych znéni zdkonii a souvisejicich predpisii z
oblasti pracovniho prava k 1. 1. 2012. Cesky T&in: Poradce, [1998]-. ISSN
1802-8284.

FRANCOVA, H., NOVOTNY, A. Socidlni politika v zdkladech. 1 vyd. Praha:
Triton, 2008. 185 s. ISBN 978-80-7387-125-3.

HORAK, P., a kol. Nez (az) piijdete k lékaii — Diilezité rady a informace pro
kazdého. 1 vyd. Praha: Agentura Lucie, 2009. 312 s. ISBN 978-80-87138-12-0

KAHOUN, V., akol. Socidlni zabezpeceni: vybrané kapitoly. 2 aktualiz. vyd.
Praha: Stanislav Juhanak — TRITON, 2013. 468 s. ISBN 978-80-7387-733-0.

59



[10]

[11]

[12]

[13]

[14]

[15]

[16]

[17]

[18]

[19]

[20]

KAHOUN, V., V. VURM a B. KUCEROVA. Vybrané kapitoly z pojistovnictvi.
1 vyd. Praha: Triton, 2008. 87 s. ISBN 978-80-7387-7.

KREBS, V., a kol. Socidlni politika. 4 vyd. Praha: ASPI, a. s., 2007. 504 s. ISBN
978-80-7357-276-1.

MACH, J. Lékar a pravo: Prakticka prirucka pro lékare a zdravotniky. 1 vyd.
Praha: Grada Publishing, 2010. 320 s. ISBN 978-80-247-3683-9

MACH, J. a kol. Univerzita medicinského prava: Kolektiv pravni kanceldre
Ceské lékarské komory. 1 vyd. Praha: Grada Publishing, 2013. 232 s. ISBN 978-
80-247-5113-9.

NEMEC, 1., Principy zdravotniho pojisténi. 1 vyd. Praha: Grada, 2008. 240 s.
ISBN 978-80-247-2628-1.

NOVAKOVA, 1. Zdravotni nauka 3 dil: Ucebnice pro obor socidlni ¢innost ...
1 vyd. Praha: Grada Publishing, 2012. 144 s. ISBN 978-80-247-3707-2.

STEFAN, J., MACH, J. Soudné lékaiskd a medicinko-pravni problematika
v praxi. 1 vyd. Praha: Grada Publishing, 2005. 247 s. ISBN 80-247-0931-7.

SUSTEK, P., HOLCAPEK, T. Informovany souhlas: Teorie a praxe informova-
ného souhlasu ve zdravotnictvi. 1 vyd. Praha: ASPI, 2007. 243 s. ISBN 978-80-
7357-268-6.

PTACEK, R., P. BARTUNEK a J. MACH a kol. Lege artis v medicine. 1. vyd.
Praha: Grada, 2013. 231 s. Edice celoZivotniho vzdélavani CLK. ISBN 978-802-
4751-269.

RAKOSNIK, J., TOMES, L, a kol. Socidlni stat v Ceskoslovensku — Prdvné in-
stituciondlni vyvoj v letech 1918 — 1992. Praha: Auditorium, 2012. 416 s. ISBN
978-80-87284-30-8.

TOMES, 1. Uvod do teorie a metodologie socidlni politiky. 1 vyd. Praha: Portal,
2010. 440 s. ISBN 978-80-7367-680-3.

60



[21] TRNKOVA, L., ZENISKOVA M. Pojistné na socidlni zabezpeceni a zdravotni
pojisteni zaméstnancii a 0s0b samostatné vydelecné cinnych — pravni stav k 1. 1.
2008. 12 aktualiz. vyd. Olomouc: ANAG, 2007. 183 s. ISBN 978-80-7263-426-
2.

[22] VURM, V. akol. Vybrané kapitoly z verejného a socialniho zdravotnictvi. 1 vyd.
Praha: TRITON, 2007. 125 s. ISBN 978-80-7254-997-9.

[23] VYTEJICKOVA, R. a kol. Osetiovatelské postupy v péci o nemocné I. obecna
c¢ast. 1 vyd. Praha: Grada Publishing, 2011. 256 s. ISBN 978-80-247-3419-4.

Periodika

[24] BENCKO, V. Primarni prevence nemoci: sou¢asna uskali a Sance. Tempus me-
dicorum. 2013, ro¢. 22, ¢. 4, s. 29. ISSN 1214-7524.

[25] BRYNDOVA, L. a kol. Czech Republic. Health system review. Health Systems
in Transition. 2009, ro¢. 11, ¢. 1. ISSN 1817-6127.

[26] CANDIGLIOTA, Z., CERVENA K. Nedostatky navrhii zdravotnickych zakoni
Z hlediska prav pacientl. Zdravotnictvi a pravo. 2011, ro€. 15, ¢.9,s. 2 — 6.
ISSN 1211-6432.

[27] GOLA, P., Kdy se neplati zdravotni pojisténi? Zdravotnictvi a pravo. 2010, roc.
14, ¢. 1,s. 15. ISSN 1211-6432.

[28] GOLA, P., Povinnosti pojisténce ve zdravotnim pojisténi. Zdravotnictvi a pravo.
2010, ro€. 14, ¢. 6, s. 31 —32. ISSN 1211-6432.

[29] KREPELKA, F. Evropské myty a eské zdravotnictvi. Zdravotnictvi a pravo.
2009, ro¢. 13.¢. 3,s. 2 — 6. ISSN 1211-6432.

[30] KREPELKA, F. Zdravotni péée o cizince a v ciziné a souvisici konzularni
ochrana. Zdravotnictvi a prdavo. 2010, ro¢. 14. ¢. 2, s. 17 —21. ISSN 1211-6432.

[31] SCHVARZ, Z. Dostupnost péce z pohledu Prahy. Tempus medicorum. 2014, roc.

23,¢.4,s.22 —25. ISSN 1214-7524.

61



[32]

SUSTEK, P., HOLCAPEK T. Informovany souhlas — Odmitnuti zdravotni pé&e.
Zdravotnictvi a pravo. 2011, ro¢. 15, €. 12, s. 20 — 33. ISSN 1211-6432.

Internetové zdroje

[33]

[34]

[35]

[36]

[37]

[38]

[39]

BURINSKA, A. Podvody lékarit miizete odhalit sami. Pozddejte o vypis
zdravotni péce. [online]. 15. 4. 2010 [cit. 2014-07-01]. Dostupné z:
http://finance.idnes.cz/podvody-lekaru-muzete-odhalit-sami-pozadejte-o-vypis-
zdravotni-pece-1i5-/poj.aspx?c=A100413 112337 poj_bab

CENTRUM MEZISTATNICH UHRAD. Na co mdm ndrok, pokud cestuji za
zdravotni péci. [online]. 9. 5. 2014 [cit. 2014-06-28]. Dostupné z:

http://www.cmu.cz/cs/pojistenci/narok-kategorie/cesta-za-zdrav-peci

CENTRUM MEZISTATNICH UHRAD. O zdravotnim pojisténi a péci mimo
staty EU. [online]. 21. 5. 2014 [cit. 2014-06-28]. Dostupné z:
http://www.cmu.cz/cs/pojistenci/zdr-poj-pece-eu-2

CZECHMED. Prirucka pacienta: Priivodce pacientskymi pravy — aktualizované
vydani pro rok 2008. [online]. 2008 [cit. 2014-06-29]. Dostupné z:
file:///IC:/Users/Doma/Downloads/Pré%C5%AFvodce%20paci-
entsk%C3%BDmi%20pr%C3%Alvy.pdf

CESKA PRUMYSLOVA ZDRAVOTNI POJISTOVNA. Registrace pojisténce
k CPZP. [online]. © 2009 [cit. 2014-06-22]. Dostupné z:
https://www.cpzp.cz/registrace/

CESKA SPRAVA SOCIALNIHO ZABEZPECENI. Ing. Antonin Danék: Jak se
lécit v zahranici? [online]. 6/2014 [cit. 2014-06-28]. Dostupné z:
http://www.cssz.cz/cz/casopis-narodni-pojisteni/archiv-vydanych-

cisel/clanky/NP06-2014-ing-antonin-danek-jak-se-lecit-v-zahranici.htm

CESKA SPRAVA SOCIALNIHO ZABEZPECENI. Ing. Antonin Danék: Lhiity
pro plnéni povinnosti. [online]. © 2014 [cit. 2014-08-03]. Dostupné z:

62



[40]

[41]

[42]

[43]

[44]

[45]

[46]

http://www.cssz.cz/cz/casopis-narodni-pojisteni/archiv-vydanych-ci-

sel/clanky/ing_antonin_danek_lhuty _pro_plneni_povinnosti.htm

CESKA SPRAVA SOCIALNIHO ZABEZPECENI. Ing. Antonin Danék: Novela
zakona o verejném zdravotnim pojisténi. [online]. 5/2014 [cit. 2014-06-27].
Dostupné z: http://www.cssz.cz/cz/casopis-narodni-pojisteni/archiv-vydanych-
cisel/clanky/ing-antonin-danek-novela-zakona-o-verejnem-zdravotnim-

pojisteni.htm

CESKA SPRAVA SOCIALNIHO ZABEZPECENI. Pobyt v ciziné a zdravotni
pojisteni. [online]. © 2014 [cit. 2014-08-03]. Dostupné z:
http://www.cssz.cz/cz/casopis-narodni-pojisteni/archiv-vydanych-ci-

sel/clanky/pobyt v _cizine_a_zdravotni_pojisteni.htm

DUSEK a kol. BMC PUBLIC HEALT. Breast cancer screening in the Czech
Republic: time trends in performance indicators during the first seven years of
the organised programme. [online]. 2011 [cit. 2014-07-1]. Dostupné z:
http://www.biomedcentral.com/1471-2458/11/288

FEROVA NEMOCNICE. Regulacni poplatky. [online]. 5. 4. 2012 [cit. 2014-06-
24]. Dostupné z: http://www.ferovanemocnice.cz/platby-ve-zdravotnictvi-
35/regulacni-poplatky-82.html

GOLA, P. Na co si dat pozor pri zméné zdravotni pojistovny? [online]. 6. 5.
2014 [cit. 2014-06-26]. Dostupné z: http://finexpert.e15.cz/na-co-si-dat-pozor-

pri-zmene-zdravotni-pojistovny

CHLIBEK, R. Ozndmeni o slouceni zdravotnich pojistoven. [online]. 25. 9. 2012
[cit. 2014-06-26]. Dostupné z:
file:///IC:/Users/Doma/Downloads/Ozn%C3%A1men%C3%AD_o_slou%C4%8
Den%C3%AD_poji%C5%A1%C5%A50ven.pdf

KARTA ZIVOTA. Jak miizete ziskat vasi kartu Zivota. [online]. © 2013 [cit.
2014-08-02]. Dostupné z: http://www.kartazivota.cz/jak_ziskat

63



[47]

[48]

[49]

[50]

[51]

[52]

[53]

[54]

KRAJ VYSOCINA. Prirucka pro pacienty. [online]. 27. 3. 2012 [cit. 2014-06-
29]. Dostupné z: http://www.kr-vysocina.cz/prirucka-pro-pacienty/ds-
302114/p1=52538

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI CESKE REPUBLIKY. Informace o
zruSeni povinnosti platit regulacni poplatek za poskytovani liuizkové péce od 1. 1.
2014. [online]. 7. 1. 2014 [cit. 2014-06-24]. Dostupné z:
http://www.mzcr.cz/dokumenty/informace-o-zruseni-povinnosti-platit-regulacni-

poplatek-za-poskytovani-luzkove- 8619 114 1.html

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI CESKE REPUBLIKY. Nasizeni viddy o
mistni a casové dostupnosti zdravotnich sluzeb. [online]. © 2010 [cit. 2014-06-
27]. Dostupné z: http://www.mzcr.cz/dokumenty/narizeni-vlady-o-mistni-a-

casove-dostupnosti-zdravotnich-sluzeb 7301 884 1.html

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI CESKE REPUBLIKY. Prdva a povin-
nosti. [online]. 11. 6. 2014 [cit. 2014-06-30]. Dostupné z:

http://www.mzcr.cz/Cizinci/obsah/prava-a-povinnosti_2620 22.html

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI CESKE REPUBLIKY. Proc se nechat
oc¢kovat. [online]. 30. 8. 2013 [cit. 2014-06-29]. Dostupné z:
http://www.mzcr.cz/dokumenty/proc-se-nechat-ockovat_8221 114 1.html

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI CESKE REPUBLIKY. Vidda zrusila po-
platky za navstévu lékare a za recept v lékarndch. [online]. 2. 7. 2014 [cit. 2014-
07-02]. Dostupné z: http://www.mzcr.cz/dokumenty/vlada-zrusila-poplatky-za-
navstevu-lekare-a-za-recept-v-lekarnach-_9289 1.html

O LECICH.CZ. Onkologickad prevence. [online]. © 2014 [cit. 2014-07-30].

Dostupné z: http://www.olecich.cz/onkologicka-prevence

PORTAL VEREJNE SPRAVY. Ozndmeni diilezitych zmén zdravotni pojistovné.
[online]. © 2014 [cit. 2014-08-03]. Dostupné z: http://portal.gov.cz/portal/ob-
can/situace/224/228/4807 .html#obsah

64



[55]

[56]

[57]

[58]

[59]

[60]

[61]

[62]

[63]

PORTAL VEREJNE SPRAVY. Zdkon ¢ 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbdch
a podminkach jejich poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach). [online]. ©
2014 [cit. 2014-07-31]. Dostupné z: http://portal.gov.cz/app/zakony/za-
konPar.jsp?page=0&idBiblio=75500&recShow=47&full-
text=&nr=372~2F2011&part=&name=&rpp=50#parCnt

PORTAL VEREINE SPRAVY. Zména zdravotni pojistovny a registrace u nové
zvolené zdravotni pojistovny. [online]. © 2014 [cit. 2014-06-22]. Dostupné z:
http://portal.gov.cz/portal/obcan/situace/224/228/4805_full.html

PZP. Mistni a casova dostupnost zdr. péce. [online]. 30. 8. 2012 [cit. 2014-06-
27]. Dostupné z: http://www.zdravotnipojistenci.cz/article/TZ_dostupnost

SEDLACKOVA, H. Prvnich 150 000 klientii zdravotnich pojistoven je zvino na
preventivni vysetieni. [online]. 24. 1. 2014 [cit. 2014-07-31]. Dostupné z:
http://www.mou.cz/prvnich-150-000-klientu-zdravotnich-pojistoven-je-zvano-
na-preventivni-vysetreni/t4299

SPRAVA ZAKLADNICH REGISTRU. Registr obyvatel. [online]. © 2010 - 2014
[cit. 2014-08-02]. Dostupné z: http://www.szrcr.cz/registr-obyvatel

SPRAVA ZAKLADNICH REGISTRU. Zdkladni informace. [online]. © 2010 -
2014 [cit. 2014-08-02]. Dostupné z: http://www.szrcr.cz/registr-obyvatel/za-

kladni-informace

SVAZ PACIENTU CR. Pacienti pfivezeni Rychlou zdachrannou sluzbou must byt
prijati nemocnicemi. [online]. 27. 6. 2014 [cit. 2014-07-30]. Dostupné z:
http://www.pacienti.cz/clanek.php?id=3203

STOUDKOVA, D. Jak je to s ochrannym limitem na léky? [online]. 4. 3. 2014
[cit. 2014-06-26]. Dostupné z: http://finexpert.e15.cz/jak-je-to-s-ochrannym-

limitem-na-leky

TICHY, O. VZP zacala klientiim vyddvat piehledy zdravotni péce za lorisky rok.
[online]. 17. 3. 2014 [cit. 2014-07-1]. Dostupné z: http://www.baby-
klub.cz/main.php?ru=2&id_polozky=394

65



[64]

[65]

[66]

[67]

[68]

[69]

[70]

VALKOVA, H. Nemocnice a zachranka nepochybily, tvrdi Némeckova komise
k prodlevam. [online]. 2. 7. 2014 [cit. 2014-07-30]. Dostupné z: http://zpravy.id-
nes.cz/zachranky-v-praze-nemecek-0yt-/domaci.aspx?c=A140702_154538 do-

maci_hv

VSEOBECNA ZDRAVOTNI POJISTOVNA CR. OBZP — Pendle a pokuty.
[online]. © 2014 [cit. 2014-06-24]. Dostupné z: http://www.vzp.cz/platci/infor-

mace/povinnosti-platcu-metodika/obzp/penale-a-pokuty

VSEOBECNA ZDRAVOTNI POJISTOVNA CR. Pojisténci. [online]. © 2014
[cit. 2014-06-24]. Dostupné z: http://www.vzp.cz/platci/informace/povinnosti-
platcu-metodika/3-1-pojistenci

VSEOBECNA ZDRAVOTNI POJISTOVNA CR. Regulacni poplatky. [online].
© 2014 [cit. 2014-06-24]. Dostupné z: http://www.vzp.cz/klienti/informace-a-

zivotni-situace/regulacni-poplatky

ZDRAVOTNICTVI A MEDICINA. Nafizeni o mistni a asové dostupnosti
zdravotni péce. [online]. 8. 1. 2013 [cit. 2014-06-27]. Dostupné z:
http://zdravi.e15.cz/denni-zpravy/z-domova/narizeni-o-mistni-a-casove-dostup-

nosti-zdravotni-pece-468462

ZDRAVOTNI POJISTOVNA MINISTERSTVA VNITRA CR. Karta Zivota.
[online]. © 2014 [cit. 2014-08-02]. Dostupné z: https://eforms.zpmvcr.cz/info-
linka/

ZDRAVOTNI POJISTOVNA MINISTERSTVA VNITRA CR. Preventivni pro-
hlidky. [online]. © 2014 [cit. 2014-06-24]. Dostupné z:
http://lwww.zpmvcr.cz/pojistenci/informace-pro-pojistence/o-zdravotnim-pojis-

teni/informace-o-zdravi/preventivni-prohlidkyl1/

66



