Ceska zemédélska univerzita v Praze
Provozné ekonomicka fakulta

Katedra obchodu a financi

CESKA ‘
ZEMEDELSKA
UNIVERZITA V PRAZE

Diplomova prace

Vyhodnoceni dopadi zmén ve zdravotnim pojiSténi na
vybér pojistného na zdravotni pojisténi

Bc. Jana Kovacova

© 2015 CZU v Praze



CESKA ZEMEDELSKA UNIVERZITA V PRAZE

Katedra obchodu a financi

Provozneé ekonomicka fakulta

ZADANI DIPLOMOVE PRACE

Bc. Jana Kovacova

Provoz a ekonomika

Nazev prace

Vyhodnoceni dopadii zmén ve zdravotnim pojisténi na vybér pojistného na zdravotni pojisténi

Nazev anglicky

Evaluation of Impact on Changes in Health Insurance Premium Collection for Health Insurance

Cile prace

Cilem prace je prostfednictvim analyzy legislativnich zmén ve zdravotnim pojiiténf vyhodnotit
relevantni dopady zmén na vysi pojistného u jednotlivych kategorii pojisténcl a vybér pojistného na
zdravotni pojisténi a navrhnout fesenf pro optimalizaci systému vybéru pojistného.

Metodika

Pfi feseni problematiky bude provedena kompilace poznatkd z relevantnich zdrojii véetné kli¢ovych
zakon(. Na zdkladé analyzy budou vyhodnoceny dopady legislativnich zmén ve zdravotnim pojistént
na vybér pojistného na zdravotni pojisténi. Bude provedena komparace zjisténych zavér( provedenych
kontrol zaméstnavateld s vysledky zjisténymi z uskute¢nénych analyz a vytvofeny navrhy na optimalizaci
systému inkasa pojistného na zdravotni pojisténi.

Oficialni dokument * Ceska zemédélska univerzita v Praze * Kamyckd 129, 165 21 Praha 6 - Suchdol



Doporuceny rozsah prace
60 80 stran

Kli¢ova slova
Zdravotni pojisténi, pojistné, kontrola, pojisténec, zaméstnavatel, zaméstnanec, oznamovaci povinnost,
penale, pokuta.

Doporucené zdroje informaci

CERVINKA, Tomas. Zdravotni pojisténi zaméstnavateldl, zaméstnanct a OSVC s komentéarem a priklady
2014. Olomouc: ANAG, 2014. 176 5. ISBN 978-80-7263-860-4.

DANEK, Antonin, GLET, JiFf. Zdravotni pojisténi: doporuceno ke studiu. Praha: LINDE, 2003. 95 s. ISBN
80-86131-46-7.

NEMEC, JiFl. Principy zdravotniho pojisténi. Praha: Grada, 2008. 240 s. ISBN 978-80-2472-628-1.

SMID, Jifi. Zdravotni pojisténi: Komentaf zmén platnych od 1. Kvétna 1995. Praha; Newsletter, 1995. 94
s. ISBN 80-901779-6-4.

VEPREK, Jaromir, VEPREK, Pavel, JANDA, Jaroslav. Zpréava o léZeni ¢eského zdravotnictvi. Praha: Grada,
2002.232s. ISBN 80-247-0347-5.

VYBIHAL, Vaclav a kol. Mzdové Ucetnictvi 2008: prakticky prilvodce: zasadni zmény v pfedpisech
k 1.1.2008. 11. Vydani. Praha: Grada Publishing, 2008. 412 s. [SBN 978-80-247-2538-3.

Piedbézny termin obhajoby
2015/06 (Cerven)

Vedouci prace
Ing. Gabriela Kukalova

Elektronicky schvaleno dne 29. 9. 2014 Elektronicky schvaleno dne 11.11.2014
Ing. Helena Cermékova, Ph.D. Ing. Martin Pelikan, Ph.D.
Vedouci katedry Dékan

V Praze dne 24, 03. 2015

Oficialni dokument * Ceska zemédélska univerzita v Praze * Kamyckd 129, 165 21 Praha 6 - Suchdol



Cestné prohlaseni

Prohlasuji, ze svou diplomovou praci ,,Vyhodnoceni dopadli zmén ve zdravotnim
pojisténi na vyber pojistného na zdravotni pojiSténi“ jsem vypracovala samostatné
pod vedenim vedouci diplomové prace a s pouzitim odborné literatury a dalSich
informacnich zdrojt, které jsou citovany v praci a uvedeny v seznamu literatury na konci
prace. Jako autorka uvedené diplomové prace dale prohlasuji, Ze jsem v souvislosti s jejim

vytvorenim neporusila autorska préava tietich osob.

V Praze dne 31. 3. 2015




Podékovani

Rada bych touto cestou pod€kovala pani Ing. Gabriele Kukalové za veskery Cas
pi1 konzultacich, odborné vedeni a cenné rady, které mi v priabéhu zpracovani diplomové

prace ochotné poskytla.



Vyhodnoceni dopadi zmén ve zdravotnim pojiSténi na
vybér pojistného na zdravotni pojisténi

Evaluation of Impact of Changes in Health Insurance
Premium Collection for Health Insurance

Souhrn

Diplomova préace ,,Vyhodnoceni dopadli zmén ve zdravotnim pojiSténi na vybér
pojistného na zdravotni pojisténi je zamétena na dulezitost vyberu pojistného na zdravotni
pojisténi ve vSech aspektech. Cilem prace je na zakladé analyzy zhodnoceni poctu,
prubé¢hu a vysledkit provadénych kontrol v souvislosti s ispéSnosti vybéru pojistného
a vyhodnoceni dopadi zmén ve zdravotnim pojisténi u vybranych zdravotnich pojistoven.

V teoretické ¢asti prace jsou vymezeny zakladni pojmy, uveden vyvoj zdravotniho
pojisténi v Ceské republice a jeho srovnani se zkuenostmi z nékterych zemi Evropy. Déle
je zde vysvétlen princip fungovani zdravotniho pojiSténi, kategorie pojiSténcii, prava
a povinnosti zaméstnavateli a pfipadné sankce vyplyvajici z nedodrZzovani ptislusnych
zékont.

Zakladem praktické ¢asti je rozbor postupu provadénych kontrol a vyhodnoceni
jejich vysledkt. Dale je provedena analyza a zhodnoceni statistickych dat za obdobi let
2008 — 2013 se zaméfenim na ekonomické ukazatele vybranych zdravotnich pojistoven.

V zé&véru prace jsou shrnuty nejastéji zjiStované nesrovnalosti pii kontrolach,
kter¢ jsou demonstrovany na konkrétnich pfikladech, popsany nedostatky spojené
s vybérem pojistného, zhodnocena dulezitost provadénych kontrol a navrzeni konkrétnich

opatteni vedoucich k efektivnéjSimu vybéru pojistného na zdravotni pojiSténi.

Kli¢ova slova: zdravotni pojisténi, pojistné, kontrola, pojisténec, zaméstnavatel,

zaméstnanec, oznamovaci povinnost, pendle, pokuta, odvod pojistného za zaméstnance



Summary

The thesis ,,Evaluation of impact of changes in health insurance on premium
collection for health insurance* is focused on the importance of premium collection in all
aspects. The aim of this thesis is to carry out an analysis of number, progress and results
of inspections in relation to premium collection success rate and to evaluate of the impact
of changes in health insurance in selected insurance companies.

In the theoretical part of the thesis, basic concepts are delimited and the progress
of health insurance in the Czech Republic and its comparison with the experience from
some countries in Europe is discussed. The principle of functioning of health insurance,
categories of the insured, the rights and responsibilities of employers and any penalties
arising from failure to comply with applicable laws are explained.

The practical part is based on the analysis of process of the performed inspections
and on the evaluation of their results. Furthermore, an analysis and evaluation of statistical
data from the period between 2008 — 2013, focused on economic indicators of selected
insurance companies is carried out.

In conclusion the most frequently detected discrepancies during the inspections are
summarized and demonstrated on specific examples. Deficiencies associated with premium
collection are described, the importance of performed inspections is assessed and specific

measures for a more effective premium collection for health insurance are proposed.

Keywords: health insurance, premium, inspection, insured, employer, employee,

notification requirements, penalties, fines, payment of premium for employees
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1 UVOD

Zdravi ¢loveéka predstavuje bezesporu jeden z nejcenngjSich statkd, kterych se ndm
v Zivoté dostava. Je to jedna z nejvyznamnéjSich hodnot pro vétSinu z nas, o kterou je tieba
dobte pecovat. K tthrad€¢ zékladni zdravotni péce slouzi v naSi zemi zdravotni pojisténi
v rdmci systému vetejného zdravotniho pojisténi. Nevztahuje se na nékteré 1éky ¢i sluzby,
které do zakladni péce nepatii a za které je tteba platit.

Historie vefejného zdravotniho pojisténi v Ceské republice se datuje jiz od po¢atku
90. let minulého stoleti. Prvni zdravotni pojistovny vznikaly od 1. 1. 1993 - VSeobecna
zdravotni pojistovna Ceské republiky (VZP CR), ktera patii stale mezi nejvétsi zdravotni
pojistovny, Oborova zdravotni pojiStovna zaméstnancli bank, pojiStoven a stavebnictvi
(OZP), Vojenské zdravotni pojistovna Ceské republiky (VoZP CR), Zdravotni pojistovna
ministerstva vnitra Ceské republiky (ZP MV CR), Hornickd zaméstnanecka zdravotni
pojistovna, Pojistovna GARANT - HOSPITAL, aj. Postupem let nékteré zdravotni
pojistovny zanikly a nékteré se spojily s jinymi zdravotnimi pojiStovnami.

Systém vetejného zdravotniho pojiSténi je zaloZen na principu solidarity. VSichni
ob&ané, ktefi ziji trvale v Ceské republice, jsou ze zdkona zdravotn& pojiiténi a maji pravo
na vybér zdravotni pojiStovny. Zdravotni pojisténi se vztahuje 1 na cizince s trvalym
pobytem v Ceské republice nebo zahrani¢ni zaméstnance firmy, kterd ma sidlo v Ceské
republice. VSechny osoby jsou povinny si hradit zdravotni pojisténi. Zaméstnanciim
pojistné strhava zaméstnavatel z piijmu, osoby samostatné vydéle¢né ¢inné a osoby
bez zdanitelnych pfijmi si pojistné hradi samy (minimalni vySe pojistného se odviji
od vySe minimalni mzdy stanovené zdkonem v ptisluSném obdobi). Do skupiny osob,
za kterou hradi pojiSténi stat, patii napt. déti, studenti, dichodci, nezaméstnani aj.
Z vybraného pojistného je hrazena potfebna zdravotni péce vSem pojiSténclim bez rozdilu,
piestoze pojisténci do systému piispivaji rozdilnymi Castkami. VSichni pojiSténci maji
narok na poskytovani potfebné zdravotni péce, prestoze naklady na lécbu tézce nemocného
pojisténce jsou mnohem vyssi nez 1é€ebné naklady na bézna sez6nni onemocnéni (virdzy,
chiipky).

Systém vefejného zdravotniho pojiSténi je nutno dale rozvijet, propracovavat
a prizpusobovat pravnim piedpisim v Evropské unii, a to piedev§im z diivodu rozvijeni
cestovniho ruchu a rovnéZ migraci pracovnich sil, aby byla zajiSténa zdravotni péce,

a to jak cizincim na izemi nasSeho statu, tak rovnéz ¢eskym obfaniim v zahranici.
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Zdravotnictvi je soucasti narodniho hospodarstvi kazdé zemé a patii mezi jeden
z nejsledovanéjSich a nejproblematictéjSich sektorti. Problematika nastaveni pravniho
ramce poskytovani zdravotnickych sluzeb pifi omezenych finan¢nich zdrojich, kterad
je doprovazena existenci socidlnich rozdili mezi lidmi, nebyla zfejmé uspokojivé vyfeSena
jesté v zadné zemi a je otazkou, zdali je to vibec mozné. Uroveii poskytované zdravotni

péce lze chapat jako ukazatel vyspélosti zem¢.
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2 CIL A METODIKA PRACE

2.1 Cil prace

Cilem diplomové prace je vyhodnoceni dopadli zmén ve zdravotnim pojisténi

na vybér pojistného na zdravotni pojisténi.

Pro dosazeni hlavniho cile byly stanoveny dil¢i cile, kterymi jsou:

zhodnoceni pribéhu provadénych kontrol snaslednym vyhodnocenim
nejcastéji zjiStovanych nedostatki pii kontrolach,

analyza jednotlivych ekonomickych ukazateli u vybranych zdravotnich
pojisStoven. Zamérem je porovnat vyvo] poctu pojisténct jednotlivych
zdravotnich pojiStoven s ohledem na vybér pojistného a naklady na zdravotni
péci,

vyhodnoceni zdvazki a pohledavek zdravotnich pojiStoven v ¢asovém intervalu
Sesti let (2008 —2013),

srovnani vybranych platcii a jejich dluznych castek,

porovnani vydaji na zdravotnictvi a vefejnych vydaji na zdravotnictvi
na jednoho obyvatele v roce 2012 v piepodtu na paritu kupni sily, a to v Ceské
republice a ve vybranych ostatnich zemich a rovnéz vyhodnoceni rizikovych
ukazateli a navrhy feSeni k u€¢innéjSimu a efektivnéjSimu vybéru pojistného

na zdravotni pojisténi.

2.2 Metodika prace

Teoretickd Cast se metodou preskripce bude veénovat pojmim vysvétlujicim

chrakteristiku zdravotniho pojisténi. Informace pro tuto ¢ast budou Cerpany z odborné

literatury doplnéné o ptislusnou legislativu. Bude poukazano na jednotlivé kategorie

pojisténct s ohledem na vybér pojistného a piipadnych dopada a sankci pti nedodrzovani

zakonnych opatteni.

V analytické c¢asti prace bude nejprve zhodnocen prabéh provadénych kontrol

pojistného na zdravotni pojisténi. Budou uvedeny konkrétni ptiklady, se kterymi je mozné

se v jejich pribéhu setkat a stanoveny navrhy feSeni. Bude zhodnocena pftislu§na
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legislativa, zdali pIn¢€ poskytuje oporu pro navrhy feSeni kritickych okamzikd, které mohou
v prubéhu kontrol nastat. Pti feSeni problematiky bude odkazovéano na platnou legislativu.
Zakon ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojiSténi (dale “zdravotni pojisténi”), ktery
upravuje poskytovani zdravotni péfe, a o zméné¢ a doplnéni nékterych souvisejicich
zékont, ve znéni pozd¢jSich predpist a zakon €. 592/1992 Sb. o pojistném na vSeobecné
zdravotni pojiSténi, ve znéni pozdéjSich piedpisi, ktery upravuje vysi pojistného

na zdravotni poji$téni, penale, zptisob hrazeni, kontrolu, vedeni evidence platci pojistného.

Déle budou porovnany vybrané ekonomické ukazatele u nékterych zdravotnich
pojistoven tykajicich se Casového intervalu 6 let (2008 — 2013), které budou graficky

zpracovany, okomentovany a vyhodnoceny v patti¢nych souvislostech.

Nejprve bude nalezen a porovnan podil primérného poctu statnich pojisténca
z celkového poctu, v€kova struktura pojisténct u jednotlivych zdravotnich pojistoven
s dopadem na vybér pojistného. Dale bude provedena komparace poctu kontrol
u zdravotnich pojistoven s vysi zjiStén¢ho dluzného pojistného, a s tim spojené zhodnoceni
vymahaného pojistného s pojistnym, které bylo z diivodu nevymahatelnosti odepsano nebo

promlceno.

Déle bude v této casti uvedena vySe pohledavek jednotlivych pojistoven
ve srovnani s vycislenymi zavazky v dobé splatnosti a po splatnosti. Zavérem budou
porovnany naklady na 1 pojisténce u jednotlivych zdravotnich pojistoven v souvislosti
s naklady na zdravotnictvi na 1 obyvatele v n¢kterych statech. Rovnéz budou zhodnoceny
pfijmy a vydaje zdravotnich pojistoven a porovnani dluznici ve 2 méstech CR, jejichz
dluzné ¢astky u VZP CR presahuji 300 000 K&. Vybrani jsou dluznici z hlavniho mésta
Prahy, kter¢ je specifické velkym poctem platct, a ti budou porovnéni s dluzniky z mésta
Hradce Kréalové, které je typickym zastupcem mensiho meésta s dobrou dostupnosti
do Prahy. Posledni jmenovana ekonomicka data budou zpracovana za pomoci software
STATISTICA s patticnym komentaiem. U vybranych ukazatelti budou navrzena konkrétni

feSeni pro ucinngjsi vybeér pojistného.

V zavéru budou pomoci metody systézy specifikovany nedostatky ve vybéru
pojistného, které maji z hlediska zdravotniho pojiSténi pfimy a zasadni dopad na uhrady

poskytovatelim zdravotni pé€e. V ndvaznosti na vysledky a zavéry z analyz ekonomickych
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ukazateli a s ohledem na cil prace budou navrzena mozZna opatieni, kterd by mohla alesponi
castecné vést k efektivnéjSimu vybéru pojistného na zdravotni pojisténi, a tim
k zajiSténi kontinuity v platbach zdravotnich pojiStoven zdravotnickym zafizenim

za poskytovani zdravotni péce.

Od 1. 1. 2015 doslo ve zdravotnim pojiSténi k nékterym legislativnim zménam,
které v této praci nejsou zahrnuty. Divodem je zmapovat v diplomové praci ucelend data

za uzaviena ro¢ni obdobi.

15



3 TEORETICKA VYCHODISKA

Zdravotni pojisténi je druhem pojisténi, které slouzi pro thradu zdravotni péce.
Miize byt vefejné nebo soukromé. Veiejné pojisténi je povinné v Ceské republice
1 Evropské unii a musi ho odvadét kazdy zdkonem stanoveny platce. Soukromé pojiSténi
je dobrovolnym rozhodnutim ob¢ana - pacienta.

Pojistné na zdravotni pojiSténi jsou povinni hradit zaméstnavatelé, kteti hradi
pojistné za své zaméstnance, dale OSVC (osoby samostatné vydéleéné ¢inné) a osoby
bez zdanitelnych pi{jmd (tyka se osob, které maji na uzemi CR trvaly pobyt, nejsou
zaméstnanci, nemaji piijmy ze samostatné vydéle¢né Cinnosti a nepatii do kategorie,
za kterou hradi pojistné stat a uvedené skutecnosti trvaji po cely kalendaini mésic).

Fond vefejného zdravotniho pojisténi tvofeny rozpocty zdravotnich pojistoven
spravuji jednotlivé zdravotni pojisStovny. Do rozpoctu zdravotnich pojiStoven plynou

ptijmy z povinného zdravotniho pojisténi stanoveného zakonem (1, s. 185).

3.1 Zdravotni pojiSténi

Zdravotni pojiSténi tvoii dileZitou soucast ¢eského pravniho systému, od roku 1993
vznikd jako samostatnd Cast spravy vefenych mimorozpoctovych financi. Pojistné
na zdravotni pojiSténi odvadi platci pojistného piislusSnym zdravotnim pojisStovnam
za své pojisténce. V poslednich letech doSlo v uspotfadani placeni pojistného k urcitym

vyznamnym zménam (2, s. 8).

3.1.1 Historie zdravotniho pojisténi

Od roku 1989 zdravotnictvi proslo vyznamnymi reformnimi zménami. Nckteré
byly uspésné, jiné nebyly dostatecné ptipraveny a dal$i se pIn€¢ nikdy nerozvinuly.
Reforma se po rychlém startu v druhé poloviné 90. let téméf zastavila a konzervovaly
se 1 chyby, které pronikly do reformnich kroki. Opravy chyb probihaly se zpozdénim,
pod tlakem, opravy nebyly ¢asto komplexni a byly zdrojem dalSich potizi. Nasledn¢ doSlo
ke stagnaci systému. Rist vydaji na zdravotnictvi se po roce 1990 zvysil, vydaje byly

hrazeny z usttedniho rozpoctu a prostfednictvim okresii. V roce 1991 bylo zdravotnictvi
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financovano ze statniho rozpoctu, prostiedky plynuly pfes rozpoCty ministerstva
zdravotnictvi a ministerstva vnitra. (3, s. 18, 23, 24, 25).

Od roku 1992 proplacela twhrady zdravotni péfe poskytovatelim VZP,
a tim zahajila svou Cinnost. Prostiedky na financovani zdravotni péce byly pievadény
ze statniho rozpoctu. V roce 1993 zahdjila VZP s dalSimi zdravotnimi pojistovnami vybér
zdravotniho pojisténi od pojisténci a proplacely vydaje zdravotnickym zafizenim
za zdravotnické sluzby. S Gc¢innosti od 1. 1. 1993 zah4jilo ¢innost kromé VZP dalSich
13 zdravotnich pojistoven, poté nasledovaly dal$i. Po wvzniku dalSich zdravotnich
pojistoven byl zaznamenan vyznamny odchod pojisténcti od VZP, ktera reagovala snahou
o ziskani vyhodnéj$i pozice. Prosadila pterozdélovani ¢asti zdroji (od pojisténct, jejich
zaméstnavatell a statu vybraného pojistného), a to nejprve 50% a pozdéji
jiz 60% prostfedkti vybranych pojistovnami. Dale VZP piijala kli¢, podle kterého
prerozdélovala prostiedky tak, ze pojistovny dostavaly na pojisténce do 60 let jeden dil
a nad 60 let tfi dily. Ostatni zaméstnanecké zdravotni pojistovny vznikaly v nedostate¢né
pfipraveném legislativnim prostiedi a za neujasnénych pomérd na finanénim trhu.
Toto ovlivnilo fungovani pojistoven, projevilo se na jejich ekonomické situaci a postupné
vedlo k ukonceni jejich ¢innosti. Nartst objemu vykazované péce, a tim i pozadavki
na objem finan¢nich thrad v roce 1994 ptimél VZP k prohlaseni, ze od 1. 1. 1995 nebude
navazovat smlouvu s kazdym nové vzniklym zdravotnickym zafizenim. Toto vyvolalo
u poskytovatelli negativni reakci a poukazovaly na zneuzivani monopolniho postaveni
VZP (3, s. 18, 23, 24, 25).

Vyvoj zdravotnich pojistoven od pocatku jejich vzniku je demonstrovan v tabulce

p<
[a—y

Tabulka 1 - Vyvoj zdravotnich poji§t'oven od po¢atku jejich vzniku v CR

Vznik Priamérny pocet pojisténci

ZruSeni ¢i
Nazev pojistovny zdravotni - 30. 11.
T slouc¢eni 1993 1995 2001

117  VSeobecnd zdravotni ;4 495 9356403 6632369 191
poj. 427
201 V"JenSk;oJ?dra""tm 18. 12. 1992 142033 459750 569 673
202 H"m“’k;o?dra""m‘ 1.10.1992  29.2.1996 166521 680 871 -
po3 Zeleznimizdravetni 5 g 1900 151997 127353 322510 -
poj. Gral
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204

205

205

206

207

208

209

210

211

212

213

214

215

216

217

218

219

220

221

Podnik. zdrav. poj.
GARANT-
HOSPITAL
Hutnicka
zaméstnanecka
zdravotni poj.

Ceska pramyslova
zdravotni pojistovna
Moravska zdravotni

poj.
Oborova ZP
zameéstnancu bank a
pojistoven
Zameéstnanecka
zdravotni poj.
ATLAS
Zaméstnanecka
zdravotni poj.
SKODA
Zdravotni poj.
Skodovak
Zdravotni poj. min.
vnitra
Stavebni zdravotni
poj. STAZPO
Revirni bratrska
pokladna

Regionalni zdrav.

poj. REZAPO

Moravskoslezska

zdravotni poj.
IMPULS
Sdruz. dopravnich a
zemédél. podn. —
zdrav. poj. SALVUS

Zdravotni poj.
METAL-ALIANCE

Zdravotni poj.
CRYSTAL
Prosté&jovska
zdravotni poj.
Zameéstnanecka
zdravotni poj.
PRIMA
Mendlova zdravotni

poj.

15. 10. 1992

1. 10. 1992

1. 10.2009

1. 10. 1992

15.9.1992

15. 10. 1992

15. 10. 1992

1. 10. 1992

1. 10. 1992

1.11.1992

1.2.1993

10. 11. 1992

1.12.1992

15.3.1993

1. 6.1993

6.9.1993

18. 3. 1994

13. 6. 1994

10. 6. 1994

31. 12. 1996

1. 10. 2009
(sloucena)

1.9.1996

1.7.1996

30. 4. 1996

1. 1. 2000

1997

1. 12. 1995

1. 5. 1996
1. 10.2012
(sloucena s

Ceskou
pram. zdrav.

poj.)
30. 6. 1997

15. 12. 1995

1. 3. 1996

28.3.1997

18

35439

183 387

33925

62 458

59 600

41 510

32 205

127 861

36212

60 069

23290

21 254

11 092

6 238

285 463

297 543

154 343

186 147

94 600

84 111

56 570

432 263

134 644

209910

145 850

73 386

109 425

166 868

28 845

27 582

3 884

4 407

308 238

411 807

118 364

887 386

289 397

260 749



Zemédélsko-
potravmarska 29.9.1994  30. 4. 1996 1 665 -
zdravotni poj. ZEPO

Zdravotni poj.
SPORT 15.12.1994  30. 4. 1996

Celkem zdravotni 10 720 10 348
pojistovny 1052680 408 415

Zdroj: (3, s. 24, 25); vlastni zpracovani

V pribéhu let doslo k zaniku nebo slouceni nékterych zdravotnich pojistoven.
Ceska pramyslové zdravotni pojistovna vznikla 1. 10. 2009 slou¢enim Hutnické
zaméstnanecké pojistovny a Ceské narodni zdravotni pojistovny na zakladé rozhodnuti

Ministerstva zdravotnictvi v navaznosti na povoleni zadosti pojistoven o slouceni (4).

V tabulce €. 2 je uveden seznam aktualnich zdravotnich pojistoven k roku 2014.
Tabulka 2 - Seznam platnych zdravotnich pojistoven v CR
Nazev pojistovny Pramérny pocet Pramérny pocet staitem
pojisténci hrazenych pojiSténcu
2013 2014 * 2013 2014

e 6 084 931 5980000 3616273

205 Ceska pramyslové 1 186 460 1 203 000
zdravotni pojisStovna

Zameéstnanecka
pojistovna SKODA 137 673 139 000

Vseobecna zdravotni

213 Revirni bratrska
pokladna, ZP

Zdroj: (5, 6); vlastni zpracovani

418 148 428 000

* Udaje roku 2014 jsou zaokrouhleny na tisice a jednd se o stav pojisténcii k 1. 1. 2014.
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3.1.2 ZkuSenosti vybranych zemi Evropy

Vybrané zapadoevropské staty, které jsou Ceské republice historicky i kulturng

blizké: Francie, Némecko, Rakousko, Svycarsko, Velka Britanie (3, s. 53).

Francie

Systém zdravotni péfe ve Francii je zalozen na zdravotnim pojisténi, které
je soucasti systému socidlniho zabezpeceni, na volném ptistupu do zdravotnického zatizeni
(ke specialistovi, k praktickému Iékafi 1 do nemocnice) a na svobodné volbé 1ékare.
Narodni zdravotni pojiSténi je zaruCovano pro 99 % populace. Nejvétsim z pojiStovacich
fondi je ,Narodni zaméstnanecka pokladna nemocenského pojisténi, u kterého
je pojisténo témet 80 % populace. Tykd se vSech zaméstnancli a d€lniki praimyslovych
podnikt, diachodcii, nezaméstnanych a vSech osobach na nich zavislych. Pojisténi osob
samostatné vydéle¢né Cinnych a zemédélskych délnikh je zajiSténo dalSimi pojistnymi
programy. LEky si pacienti hradi v hotovosti v I€karng, v penéZnim vyjadieni ma Francie

nejveétsi spottebu 1€kt na hlavu v Evropé (3, s. 58, 60, 62).

Némecko
Financovdni a fungovéani zdravotnictvi bylo v Némecku zavedeno mezi lety
1883 — 1889 tehdejSim kancléfem Otto von Bismarckem (7, s. 23, 170).
V Némecku je zdravotni péce zalozena na povinném nemocenském pojisténi
a na Sirokém sdileni rizika znemoci vrozsahu velké vétSiny obyvatelstva. V fizeni
systému, které je liberalni, se respektuje postaveni soukromych ambulantnich Iékait.
Koordinace zdravotnictvi je zabezpecena ,,Celonarodnim zdravotnickym féorem®, v némz
jsou organizace, které se podileji na ftizeni zdravotnictvi, financovani poskytovani
zdravotni péce. Toto forum kazdy pilrok formuluje sva doporuceni tykajici se vydaja
na zdravotnictvi na dalsi pololeti a jednani mezi nemocenskymi pokladnami (v Némecku
se pro nemocenské pojistovny pouziva termin ,,Nemocenské¢ pokladny*
,Krankenkassen*), nemocnicemi a ostatnimi poskytovateli a stanovi pokyny
pro uzavirani smluv mezi nimi. PojiStovna hradi Iéky prodavané v Iékarnach, pokud jsou
uvedeny na pozitivnim listé pojiStovny. Spoluticast platby za 1€ky se netyka cca 15 %
pojisténcti (t€hotenstvi, socidlni divody, veék do 18 let), vySe spoluucasti za rok

je limitovana stropem v zavislosti na vydélku pacienta za rok (3, s. 68, 73, 74).
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Rakousko
Zdravotnictvi v Rakousku tidi ,,Spolkové ministerstvo pro zdravi, sport a ochranu

spotiebiteli®, které odpovidad za ptipravu zdkonlt a smérnic, zdravotni politiku, dohled
nad dodrzovéanim zdravotnické legislativy aj., ale nema vici zdravotnickym zafizenim
pravomoc. Finan¢éni zdvazky a pravomoc maji organy jednotlivych spolkovych zemi.
Hlavnim zdrojem financovani zdravotni péce v Rakousku je nemocenské (socidlni)
pojisténi, na druhém misté jsou financni prostiedky poskytnuty ze statnich zdrojt.
Soukromé pojisténi pokryje asi 6 — 7 %, piimé platby pacientti cca 15 % zdravotni péce.
Pro zaméstnance byl vroce 1956 zfizen vSeobecny systém  socidlniho
pojisténi - Algemeines Social-Versicherung Sgesetz (ASVG), obsahuje ti1 programy:

= nemocenské,

= penzijnia

= Urazové pojisténi.

V roce 1967 vzniklo pojistné schéma pro vefejné zamestnance — Beamten Kranken
- und Unfallversicherungsgesetz (B-KUVG). Pojistny systém pro pracovniky
v zeméd@lstvi a pro osoby samostatné vydéle¢né Cinné (Selbststindige Erwerbstdtige

(GSVG). Cenova regulace se tyka vSech ¢k, véetné OTC lekt (3, s. 74, 76, 78).

Svycarsko

Ve Svycarsku se v oblasti zdravotni péée chovani riznych jazykovych skupin
obyvatel zna¢né li$i (némecky mluvici populace vyzaduje podstatné méné zdravotni péce
a spotiebovavd mnohem méné 1¢kli nez francouzsky mluvici populace). Tato situace
ztézuje rozvrhovani potfeby zdrojii, neexistuje ministerstvo zdravotnictvi a jednotny
systém zdravotni pé&e. Ve Svycarsku rozhoduje osobni zodpovédnost, socialni solidarita,
pi1 které chud$i a nemocni jsou dotovani bohat$imi a zdravej$Simi, je mnohem nizsi
nez v Evropé. Z divodu rastu vydajii na zdravotni pé¢i v sedmdesatych a osmdesatych
letech bylo v devadesatych letech ptikro¢eno k nékterym reformdm, na zékladé
nichz jednotlivé kantony ptialy své ,,Zakony o zdravotni péci“. V soucasné dobé
je zdravotni poji§téni pro obyvatele Svycarska povinné. Léky jsou &lenény do nékolika
skupin: 1éky pouze na ptedpis a k dostani jen v lékdrnach, léky bez ptfedpisu, ale pouze

v I€karnach a léky rovnéz bez predpisu, k odbéru v I€karnach a drogeriich (3, s. 80, 84).
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Spojené kralovstvi Velké Britanie a Severniho Irska
Zdravotni péce je od roku 1948 ve Spojeném kralovstvi Velké Britanie a Severniho

Irska zabezpeCovana ,Narodni zdravotni sluzbou® (National Health Service — NHS),
za jejiz organizaci odpovidd ,,Statni sekretaf pro zdravotnictvi® (Secretary of State
for Health) a ,Ministerstvo zdravotnictvi a socidlni péce” (Department of Health
and Social Services). Wales, Severni Irsko a Skotsko maji také ministerstva zdravotnictvi.
Na zaklad¢ rhstu ndkladl na zdravotni péci v sedmdesatych letech byly zahajeny reformni
kroky, ale 1 pfes rozpoctové posileni zdravotnictvi se nova reforma potykéd s problémy
a zatim nesplnila odekavani. Rizeni zdravotni sluzby je ve dvou trovnich:

e 14 ,Regiondlnich zdravotnich sprav* (Regional Health Authorities — RHA),

e 193 ,Okresnich zdravotnich sprav* (District Health Authorities — DHA),

v Severnim Irsku, Skotsku a Walesu je tato organizace jind.Ve Velké Britanii hradi pacient
pi1 vyzvednuti 1€kl na recept za kazdou polozku pevnou taxu, kterd se kazdorocné¢ meéni
(napt. v roce 1997 to bylo cca 5,25 liber). Poplatek se vybira u zhruba 13 % receptt,
u nékterych skupin odbératelll je prominut (t€¢hotné Zeny, matky s détmi do 1 roku, déti,
studenti, nezaméstnani, osoby s nizkym piijmem, osoby starsi 60 let aj.). Existuje negativni
seznam lékt, které NHS nehradi, seznam se aktualizuje (3, s. 85, 86, 90).

VétSina zapadnich zemi disponuje dvakrat az tiikrat vétSi Castkou vénovanou

na zdravotnictvi na jednoho obyvatele, vyjimku tvoii Velka Britanie (3, s. 91).

3.2 Verejné zdravotni pojiSténi

,vefejné zdravotni pojisténi (dale jen zdravotni pojisténi) je druh zakonného
pojisténi, na jehoz zakladé¢ je pIn€¢ nebo CasteCné hrazena zdravotni péfe poskytnutd
pojisténci. Zdravotni pojisténi poskytuje Vieobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky

(déale jen VZP) a tada dalSich zaméstnaneckych zdravotnich pojistoven® (8, s. 6).
Cilem pojisténi je zachovat nebo zlepSit zdravotni stav pojiSténce, rozsah zdravotni

péce je vymezen zdkonem ¢. 48/1997 Sb., o vetfejném zdravotnim pojiSténi a o zmeéné

a doplnéni nékterych souvisejicich zakont, ve znéni pozdéjsich predpist (2, s. 19).
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»wZdravotni pojisténi je nutno odliSit od pojisténi na socialni zabezpeceni, které
provadi Ceska sprava socialniho zabezpeéeni (CSSZ) prostiednictvim okresnich sprav
socidlniho zabezpeceni (OSSZ)“ (8, s. 6).

Socidlni zabezpeceni zahrnuje diichodové pojisténi, ze kterého se napt. poskytuji
dichody, a nemocenské pojiSténi, z néhoz jsou vyplaceny davky nahrazujici usly piijem
v souvislosti s nemoci nebo s téhotenstvim a matefstvim. Nemocenské pojisténi je povinné

jen pro osoby vykonavajici ¢innost, kterd zaklada ucast na nemocenském pojisténi (8, s. 6).

»Z pojistného kryti jsou vzdy vylouceny sluzby vedouci ke zlepSeni estetického
vzhledu a velmi Casto alternativni zplsoby léc€eni, jako je homeopatie. Velmi omezené
je pojistné kryti stomatologické péce, které se zaméetuje Casto jen na déti a na uzky rozsah
sluzeb u dospélych. Pozitivni ptfistup k vymezeni pojistného kryti se objevuje zejména
u l&Civ a prostfedkll zdravotnické techniky, nicméné i1 v této oblasti se n¢kdy pouziva

negativni vymezeni* (9, s. 30).

Vetejné zdravotni pojisténi je v sou¢asné dobé urcovano témito klicovymi zakony:

+» zakon ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi a o zméné a doplnéni
nekterych souvisejicich zakond, ve znéni pozdé€jSich predpisi,

« zakon ¢. 592/1992 Sb., o pojistném na veifejné zdravotni pojisténi, ve znéni

pozdéjsich predpist.
Oblast fungovani zdravotnich pojisStoven upravuji zakony:
% zakon & 551/1991 Sb., o Vseobecné zdravotni pojistovnd Ceské republiky,
ve znéni pozdégjSich predpisu, a
«» zakon €. 280/1992 Sb., o resortnich, oborovych, podnikovych a dal$ich zdravotnich
pojistovnach, ve znéni pozdéjsich predpist.
Vyznamnou roli maji natizeni Evropské unie pro oblast zdravotniho pojisténi a socidlniho
zabezpeceni a mezinarodni piedpisy:

+ nafizeni Rady EHS ¢ 1408/71 a provadéci nafizeni Rady EHS
¢. 574/72. Natizenimi Rady se po 1. 5. 2010 (do podpisu piislusnych smluv) fidily
jen staty EHP a Svycarska konfederace,

+ nafizeni Rady EHS ¢. 883/2004 a provadéci nafizeni Rady EHS ¢&. 987/2009.

Po 1. 5. 2010 se jimi fidi vSechny staty EU.
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,Od 1. dubna 2012 se novymi Natizenimi Rady fidi také Svycarska konfederace
a od 1. Cervna 2012 také zemé EHP (Islandskéd republika, LichtenStejnské knizectvi
a Norské kralovstvi). Na tyto staty se, obdobné jako na Svycarskou konfederaci, neaplikuji
natizeni rozSifujici pisobnost koordinaCnich nafizeni o pfisluSniky ze tfetich zemi*

(2, s. 10).

3.2.1 Utast na zdravotnim pojisténi
Zdravotni pojisténi je v Ceské republice (CR) povinné podle zdkona pro:
= viechny osoby s trvalym pobytem na izemi CR, bez ohledu na statni obéanstvi,
= pro osoby, které na tizemi CR nemaji trvaly pobyt, ale jsou zaméstnany

u zaméstnavatele, ktery ma trvaly pobyt nebo sidlo na uzemi CR a pracovnépravni

vztah je uzavien v souladu s pravnimi piedpisy CR (2, s.20).

Ugastniky pojisténi se stavaji osoby ze zemi EU, na které se od 1. kvétna 2010
vztahuji natizeni Rady ¢. 883/2004 a provadéci natizeni &. 987/2009, a osoby ze Svycarska
(natizeni se vztahuji od 1. dubna 2012) a stath EHP, jichz se tykaji nafizeni Rady
od 1. ¢ervna 2012 (2, s. 20).

Zdravotni poji§téni se nevztahuje na osoby, které na izemi CR nemaji trvaly pobyt
a jsou &inné v CR pro zaméstnavatele:

- ktefi pouzivaji diplomatickych vyhod a imunity,

- ktefi na uzemi CR nemaji sidlo a osoby, které se zdrzuji dlouhodobé
v cizin€ (nejmén¢ 6 mesich nepietrzité), v ciziné jsou zdravotné pojistény a u zdravotni
pojistovny ucinily o této skutecnosti pisemné prohlaSeni a neplati pojistné (2, s. 20).

Zdravotné pojistény nebudou v CR také osoby, u kterych je vylouteno pojisténi
podle predmétnych Natizeni Rady, napf. osoby vyslané do CR pii dodrzeni podminek
vyslani (2, s. 20).

Zdravotni pojisténi neni pojiSténec povinen platit po dobu, kdy dlouhodobé
pobyva v cizin€ za predpokladu splnéni tii podminek:

= pobyt v cizing trva nepietrzité nejméné 6 mésict,

= po dobu pobytu v cizin¢ musi byt zdravotné pojiStén,

= ulinil pisemné prohlaseni o dlouhodobém pobytu v cizing, které bylo zdravotni

pojistovne doruceno (2, s. 20).
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Zdravotni pojiSténi osob ze zemi EU

,Zdravotniho pojisténi v CR jsou za podminek stanovenych Natizenimi Rady
i¢astny osoby z EU, EHP a Svycarska. Pfitom obecné plati zékladni princip,
ze v kterékoliv dob¢ se na pojiSténou osobu z EU vztahuji pravni piedpisy jen jednoho
Clenského statu a ze je (mimo vyjimek vyjednanych v ramci starych Natizeni Rady, které
si n€které¢ staty EU ponechaly v platnosti po dobu ptfechodného obdobi) pojisténa

v té zemi, kde vykonava vydélecnou Cinnost” (2, s. 124).

3.2.2 Princip zdravotniho pojisténi

,.UGelem zdravotniho pojisténi je umoznit pojisténciim ¢erpani zdravotni péce plnd
nebo castecné hrazené timto pojisténim. Péfe plné nebo CasteCné hrazena zdravotnim
pojisténim zahrnuje:

e diagnostickou péci, 1écebnou péci ambulantni 1 ustavni, v€etné rehabilitace a péce
o chronicky nemocné,

e prevenci podle obecné zavaznych pravnich piedpist,

e poskytovani 1éCiv a prosttedki zdravotni techniky,

e dopravu nemocnych a nahradu cestovnich nakladi do nejbliz§iho smluvniho
zafizeni, které je opravnéno zdravotni péci poskytovat, vyzaduje-li to nezbytné
jejich zdravotni stav (nédklady mistni dopravy se nehradi),

e lazenskou péci a zvlastni 1éCebnou péci poskytovanou podle doporuceni lI€kate jako

nezbytnou soucast 1écebného procesu* (8, s. 7,8).

Do péce hrazené zdravotni pojistovnou nejsou zahrnuta vysetfeni, prohlidky a jiné
zdravotni vykony provedené na dozadani soudu, statniho zastupitelstvi, orgdnd statni
spravy a Policie CR. Zdravotni vykony hradi organ, ktery si vykon vyzadal. Rozsah
poskytované zdravotni péce je dan Zdravotnim fadem, ktery je pro zdravotni pojiStovny

zavazny (8, s. 8).

3.2.3 Volba zdravotni pojistovny
Pojisténec v CR miize byt pojistén jen u jedné zdravotni pojistovny, poskytujici

dle zdkona zdravotni pojisténi. Této zdravotni pojistovné pojistné na zdravotni pojisténi
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odvadi kazdy zaméstnavatel za tohoto pojiSténce. V piipad€, Ze pojiSténec ma piijmy
ze samostatné vydéle¢né ¢innosti, odvadi pojistné i z &innosti jako OSVC, a to i za situace,

kdy ¢innost provadi soubézné se zaméstnanim (2, s. 25).

Zaméstnanec je povinen pii nastupu do pracovniho poméru nahlésit zaméstnavateli
zdravotni pojiStovnu, u které je pojistén. Stejnd povinnost nastava pii zméné zdravotni
pojistovny v priabehu trvani zaméstnani. Ohlasovaci povinnost je do 8 dnti ode dne zmény.
Zaméstnavatel je piijeti sdéleni povinen pisemné zaméstnanci potvrdit. V piipadé
neoznameni nebo opozdéného oznameni zmény zdravotni pojiStovny pojiSténcem
ma zameéstnavatel pravo na byvalém nebo stavajicim zaméstnanci pozadovat tthradu penale
(10, s. 21).

Pojisténec ma prdvo na vybér pojisStovny provadejici zdravotni pojiSténi,
pojistovnu lze ménit jednou za dvanact mésici, do nabyti uCinnosti nového zakona
¢. 298/2011 Sb., to bylo vzdy jen k 1. dni kalendainiho ctvrtleti (11, s. 122).

Od 1. 12. 2011, v souladu s platnosti zdkona ¢. 298/2011 Sb., je zména zdravotni
pojisStovny mozna pouze k 1. dni nésledujiciho kalendainiho roku (2, s. 23).

Za nezletilé nebo osoby bez zpusobilosti k pravnim tkonim provadi zménu
zdravotni pojiStovny zdkonny zéastupce. Volba pojiStovny je rozSifena nebo omezena
jen v téchto piipadech:

v narozeni ditéte - dité¢ se dnem narozeni stava pojisténcem zdravotni pojistovny,

u které je v den porodu matka pojiSténa,

v vojaci v ¢inné sluzbé - Zici vojenskych $kol a vojaci v ¢inné sluzbé jsou pojisténi
dle zékona u Vojenské zdravotni pojistovny CR (VoZP). Vyjimku tvoii vojaci

v zaloze povolani k vojenskému cviceni,

v' likvidace, nerovnovaha v hospodai‘eni, nucena sprava

- zdravotni pojiStovna vstoupi do likvidace (tyka se zaméstnaneckych zdravotnich
pojistoven),

- Ministerstvem zdravotnictvi je zjiSténa nerovnovaha v hospodaieni pojistovny
a ve sdélovacich prostiedcich je vyhlasen den pro zménu pojistovny,

- u pojistovny je zavedena nucend sprava, v téchto tfech jmenovanych piipadech

je mozno zménit zdravotni pojistovnu nejdiive k 1. dni kalendarniho mésice

nasledujiciho po uvedené skutecnosti,
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v splynuti nebo sloudeni zdravotni pojistovny - vSichni pojisténci zruSené
pojistovny piechazeji dle zakona do nové pojistovny, pokud neuplatni vlastni
volbu,

v’ osoby podléhajici koordinaci EU — u rodinnych pfislusnikii z EU vydéle¢né
ginnych osob, nemaji-li trvaly pobyt v CR a v jinych piipadech podléhajicich
koordina¢nim ptfedpisim EU, mlze byt omezena volba pojisStovny s ohledem
na administrativu. Za pfedpokladu, ze v CR jsou pojisténi i rodinni p¥islusnici
vydéletné ¢innych osob dle Natizeni Rady, je celd rodina pojisténa u jedné

zdravotni pojisStovny (2, s. 24, 25).

Platny seznam zdravotnich pojistoven:
% Vseobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky (VZP CR - kod 111)
% Vojenska zdravotni pojistovna Ceské republiky (VoZP CR - kéd 201)
«» Oborova zdravotni pojiStovna zaméstnancii bank, pojisStoven a stavebnictvi (OZP
- kod 207)
% Zaméstnanecka pojistovna Skoda (ZPS - kéd 209)
% Zdravotni pojistovna ministerstva vnitra Ceské republiky (ZP MV CR - kod 211)
« Revirni bratrska pokladna, zdravotni pojistovna (RBP - kod 213)
% Ceska primyslova zdravotni pojistovna (CPZP - kod 205) (2, s. 26).

3.3 Zaméstnavatel a zdravotni pojiSténi

,<Zameéstnavatelem se pro ucely zdravotniho pojisténi rozumi pravnicka
nebo fyzicka osoba, ktera je platcem pfijmi ze zavislé Cinnosti a funkCnich pozitkl
podle § 6 zakona €. 586/1992 Sb., o danich z pfijmi, ve znéni pozd¢jSich predpist,
zaméstnava zaméstnance a ma sidlo nebo trvaly pobyt na tzemi CR. Pro zaméstnavatele
ze zemi EU, EHP a Svycarska nemé podminka sidla nebo trvalého pobytu vyznam. Mohou

se stat zaméstnavatelem i bez splnéni této podminky* (2, s. 39).
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3.3.1 Prihlaseni zaméstnavatele a oznamovaci povinnost

Zaméstnavatelim 1 pojiSténcim  zdkon wuklddd oznamovaci povinnost,
za jejiz nesplnéni mohou byt pokutovani. Veskera oznameni se provadéji vzdy
na pfislusnych formulafich k tomu uréenych a ve lhité do osmi dnt od vzniku nové

skutecnosti (8, s. 9).

,,PT1 plnéni oznamovaci povinnosti je zaméstnavatel povinen sdélit:
e obchodni nazev,
e pravni formu pravnické osoby,
e sidlo,
¢ identifikac¢ni ¢islo organizace,
e (islo bankovniho uctu, pokud z n&j bude provadét platbu pojistného.
Je-li zaméstnavatelem fyzické osoba, sd€luje téz:
e jméno, piijment,
e rodné Cislo,
e adresu trvalé¢ho bydliste.
Do osmi dnli je zaméstnavatel povinen oznamit kazdé zdravotni pojistovné, které
odvadi pojistné, zmeénu vySe uvedenych udaji 1 ukonceni své ¢innosti, zruseni organizace,
nebo vstup do likvidace. VSechny zdkonem piedepsané skutecnosti je zaméstnavatel

povinen dolozit* (8, s. 10).

Zaméstnavatel je povinen oznamit nastup zaméstnance do ,,zaméstnani”
a jeho ukonceni, ve kterém zaméstnanci vznika nebo zanikd ucast na nemocenském
pojisténi (pfihlaSeni, odhlaseni), a to nejpozdéji do 8 dntl u piisluSné zdravotni pojisStovny
(12,s.9).
Zaméstnavatel pfi plnéni oznamovaci povinnosti sdéluje o zaméstnanci:
% jméno,
% pfijmeni,
¢ trvaly pobyt (misto trvalého pobytu nebo bydlisté),

+ rodné ¢islo zaméstnance, eventuelné ¢islo pojisténce (2, s. 48).
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Pti zméné zdravotni pojiStovny zaméstnancem je zaméstnavatel povinen odhlasit
zaméstnance od platby pojistného u piivodni pojisStovny a ptihlasit jej k platbé pojistného
u nové pojistovny, kterou si zaméstnanec zvolil. PojiSténec ma pravo po zaméstnavateli
pozadovat pisemné potvrzeni o nahlaseni své pojisStovny pii nastupu do zaméstnani nebo
0 jeji zmeéné v pribéhu zaméstnani. V ptipade€, ze pojiSténec by nemohl prvotni nahlaSeni
pojistovny nebo jeji zménu prokazat, ma zaméstnavatel ndrok pozadovat po zaméstnanci
uhradu pendle, vzniklého v souvislosti s neoznamenim nebo opozdénym ozndmenim
zmény zdravotni pojistovny (12, s. 9, 11, 12).

Dale je zaméstnavatel povinen oznamit za zaméstnance skuteCnosti rozhodné
pro vznik nebo zénik povinnosti statu platit pojistné (napi. odchod do dichodu, odejmuti
dichodu, nastup na matetskou dovolenou, ukonceni dal§i matefské dovolené, atd.). Tyto
skutecnosti oznamuje i1 za zaméstnance, kterému poskytl pracovni volno bez nahrady

piijmu (12, s. 9).

3.3.2 Piehledy o platbach pojistného

I

Zaméstnavatelé jsou povinni v obdobi od 1. do 20. dne nésledujiciho kalendainiho
meésice predat kazdé zdravotni pojistovné, u které jsou pojiSténi jejich zaméstnanci,
ptehled o platbé pojistného, ktery obsahuje soucet vymétrovacich zakladli zaméstnancii
pojisténych u ptislusné zdravotni pojistovny, celkovou vysi pojistného, vypoctenou jako
soucet pojistného jednotlivych zaméstnanct pojiSténych u ptislusné zdravotni pojistovny
a pocet zaméstnancii, na které se udaje vztahuji. Do celkového souctu zaméstnancii jsou
zahrnuti 1 ti zaméstnanci, kterym v pfislusném mésici, za které se plati pojistné, nebyl
zuCtovan zadny ptijem, a to z divodu (napf. nemoci, matetské dovolené u Zen aj.). Pokud
zaméstnancec ma u stejného zaméstnavatele vice pfijml, povazovanych za zaméstnani,
uvadi se zaméstnanec do piehledu pouze jedenkrat. V piipadé¢ jakékoliv chyby
v uvadénych tudajich podava zdravotni pojisStovné zaméstnavatel opravny piehled,
a to za kazdy mésic, ve kterém zména nastala. Nepoda-li zaméstnavatel pojiStovné
piehled, mize pojiStovna pravdépodobnou vysi pojistného stanovit rozhodnutim, pokud

byl platce na tuto skutecnost v zaslané vyzveé upozornén (2, s.53-54).
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3.3.3 Kopie zaznamii o pracovnich urazech

Dle § 45 odst. 4 zakona ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojiSténi a o0 zmeéné
a doplnéni nékterych souvisejicich zdkonl, ve znéni pozd¢jSich piedpist,
jsou zaméstnavatelé povinni piislusné zdravotni pojisStovné zasilat kopie zaznami
o pracovnich urazech. Tyto kopie zaméstnavatel zasild za uplynuly kalendaini mésic
najednou, vzdy nejpozdéji do patého dne nésledujiciho mésice (9, s. 62).

Na zaklad¢ uvedeného paragrafu mize piislusnd zdravotni pojiStovna vymeéfit
pfirazku k pojistnému platci, u kterého v uplynulém kalenddfnim roce doslo
k opakovanému vyskytu pracovnich urazii nebo nemoci z povoldni, a tim i1 ke zvySeni
nakladii na zdravotni péci. Pfirazka k pojistnému mitize Cinit az do vySe 5 % z podilu
hrazeného pojistného vSech zaméstnancii a platebni vymeér lze vystavit za kalendaini rok

nejpozdéji do 30. cervna nasledujiciho roku (2, s. 54).

3.4 Odvod pojistného za zaméstnance

Zaméstnavatel odvadi pojistné na zdravotni pojiSténi za zaméstnance ve vysSi
13,5 % z vymétovaciho zékladu. VySe pojistného se neménila, pouze doSlo ke zménam
minimalniho vyméfovaciho zékladu, a to v souvislosti se zmé€nami minimalni mzdy
(viz tabulka ¢. 3). Neni pfipustné, aby pojistné na zdravotni pojisténi z piijmui
ze zaméstnani si hradil zaméstnanec sam, a to 1 kdyby to bylo pro zaméstnance vyhodné
nebo se na tom se zaméstnavatelem dohodli v pracovni smlouvé. Pokud zaméstnavatel
neodvadi pojistné za své zaméstnance nebo neplni oznamovaci povinnost, ma zaméstnanec
povinnost, pokud se o této skutecnosti dozvi, neprodlen¢ informovat zdravotni pojistovnu
(2, s. 56).

Zaméstnavatel hradi za zaméstnance pojistné ve vysi 13,5 % zvymeéfovaciho
zékladu na ucet prislusné zdravotni pojistovny. Pti odvodu pojistného musi byt dodrzen
minimalni vymétovaci zaklad, a to za pfedpokladu, ze se tato povinnost na zaméstnance,
a tedy 1 na zaméstnavatele vztahuje. Zaméstnanci je z platu srazena 1/3 vymétovaciho
zékladu, a to 1 bez jeho souhlasu. Zbyvajici 2/3 zaméstnavatel hradi ze svych prostredki.
O tuto zbyvajici ¢ast pak je zaméstnanci navySen danovy zaklad. Zakon stanovuje zakladni
rozdéleni pojistného mezi zaméstnance a zaméstnavatele — 1/3 pojistného (v nékterych

piipadech chybné uvadéna vyse 4,5 % z vymétovaciho zdkladu) a 2/3 pojistného (obdobné
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nekdy nespravné uvadeéno jako 9 % z vymeétovaciho zakladu). Tento uvadény zakladni
pomér v nékterych piipadech neplati (napt. doplatky do minimalniho vyméfovaciho

zékladu, neomluvend absence, pracovni volno bez nahrady piijmt aj.) (2, s. 56).

Zaméstnavatelé jsou rovnéZ povinni vést priikkaznou evidenci o uskute¢nénych
platbach pojistného. Na zadost ptislusné zdravotni pojisStovny jsou povinni predlozit udaje
rozhodné pro vypocet pojistného vetné rodného Cisla kazdého pojisténce. VSechny vyse

uvedené skutecnosti jsou zaméstnavatelé povinni doloZit (9, s. 61).

Vypocet pojistného, které je platce povinnen si sam vypocitat, se provadi
uvedenym zplisobem:
e 7z vymétovaciho zdkladu kazdého zaméstnance se vypocte 13,5 %,

e pojistné za jednoho zaméstnance se zaokrouhli na celou korunu smérem nahoru.

Soucet pojistného vSech zaméstnancii pojisténych u ptislusné zdravotni pojisStovny

odvadi zaméstnavatel na jeji ucet. Vymeétovaci zaklad se nezaokrouhluje (2, s. 58).

Priklad vypoctu:

,Hruby pfijem zaméstnance — vyméfovaci zéklad pro vypocet pojistného ¢ini
16 820 K¢.

Zaméstnavatel po zaokrouhleni odvede pojistné 0,135 x 16 820 =2 271 K¢

Zaméstnanci strhne z platu 2 271 : 3 =757 K¢

Zaméstnavatel uhradi ze svych prostfedk1 2 271 — 757 = 1 514 K& (9, s. 43).

3.4.1 Odpocet

Pti splnéni zdkonnych podminek mizZe byt zaméstnanci snizen vyméfovaci zaklad
o castku, kterd je vymétovacim zakladem pro osoby, za které je platcem pojistného stat.
Uplatnit odpocet u vSech osob, za které byl platcem pojistného stat, bylo mozné
do 31. 7. 2004. Po 30. 3. 2005 je mozno uplatnit odpocet pouze pro omezenou skupinu

pojisténct. V obdobi mezi uvedenymi daty nebyla moznost odpocet uplatnit (2, s. 79).
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3.4.2 Minimalni vymérovaci zaklad

Minimalni vymétovaci zéklad pro zaméstnance je ve vySi minimalni mzdy platné
v mésici, za ktery se odvadi pojistné. V pfislusném zakoné jsou vymezeny osoby, pro které
neplati minimalni vymétovaci zéklad: napt. osoby, za které je soucasné platcem pojistného
stat a soucasn¢ vedle zaméstnani vykonavaji samostatnou vydéle¢nou Cinnost a zalohy
na pojistné odvadéji alespont z minimalniho vymétovaciho zékladu pro osoby samostatné
vydélecné ¢inné nebo osoby, které pecuji celodenné, osobné a fadné alesponn o 1 dité
do 7 let véku nebo 2 déti do 15 let véku (2, s. 56).

Vyse minimalni mzdy od roku 1993 vcetné odpovidajiciho minimalniho mési¢niho

pojistného uvadi tabulka ¢. 3.

Tabulka 3 - VySe minimalni mzdy od roku 1993 véetné odpovidajiciho minimalniho mési¢niho pojistného
Minimalni mési¢ni pojistné

Minimalni sazba (v K¢)
zaméstnanci (v K¢)

2. polovina 1999 3 600 486
! |
2. polovina 2000 4500 608
|
2002 5700 770
|
2004 6 700 905
! |
1. polovina 2006 7570 1022
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od 1. ledna 2007

8 000 1 080
do 31. ¢ervence 2013
od 1. srpna 2013
8 500 1 148
do 31. prosince 2014
od 1. ledna 2015 az dosud 9200 1242

Zdroj: (2,s. 73, 13, s. 151); vlastni zpracovani

3.4.3 Maximalni vymérovaci zaklad

U zaméstnanci byl od 1. ledna 2008 zaveden maximalni vyméfovaci zaklad,
a to ve vySi 48nasobku primérné mzdy. Primérna mzda predstavuje castku, ktera
se stanovi jako soucin vSeobecného vyméfovaciho zékladu pro ucely dichodového
pojisténi za kalendaini rok, ktery o 2 roky ptfedchazi kalendainimu roku, pro ktery
se zjiStuje primérnd mzda, a piepocitaciho koeficientu pro upravu vSeobecného
vymetovaciho zdkladu, vyslednad ¢astka se zaokrouhluje na celé koruny smérem nahoru.
Maximalni vyméfovaci zaklad je tvofen souctem vyméfovacich zdkladli zaméstnance,
které byly zjiStény v kalendainim roce, za ktery se zjiStuje maximalni vymétovaci zéklad.
V roce 2009 &inila vy$e maximalniho vyméfovaciho zakladu pro zaméstnance a OSVC
castku 1130640 K¢ a v roce 2010 1707 048 K& Ke zméné stanoveni maximdlniho
vymétovaciho zakladu doSlo poprvé pro rozhodné obdobi kalendafniho roku,
a to na 72nésobek primérné mzdy, a to 1 v roce 2012. Primérna mzda pro rok 2011 byla
24 740 K¢, jeji 72nasobek Cinil 1 781 280 K¢, pro rok 2012 byla primérnd mzda 25 137
K¢ a maximalni vymétovaci zaklad tak byl stanoven na ¢astku 1 809 864 K¢ (2, s. 57).

»S ucinnosti od 1. ledna 2013 doslo k pozastaveni Gcinnosti ustanoveni, ktera
se tykaji maximalniho vymérovaciho zakladu, a to na rozhodna obdobi let 2013

- 2015, jak pro zaméstnance, tak pro osoby samostatné vydélecné ¢inné” (2, s. 57).

Vyvoj maximalniho vymétovaciho zakladu v letech 2008 — 2012 je prehledné¢ uveden

v tabulce €. 4 a déle v grafu €. 1.
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Tabulka 4 - Vyvoj maximalniho vymérovaciho zakladu v letech 2008 - 2012
Maximalni vymérovaci

S zaklad (v K¢)
2008 1 034 880
2009 1 130 640
2010 1 707 048
2011 1 781 280
2012 1 809 864

Zdroj: (14); vlastni zpracovani

Graf 1 - Vyvoj maximalniho vymérovaciho zakladu v letech 2008 - 2012

\
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Zdroj: (14); vlastni zpracovani

V prikladu je uveden vypocet pojistného v roce 2012 pii dosaZeni maximalniho
vymérovaciho zakladu (do 31. 12. 2012)

»Zaméstnanec vykonava v akciové spolecnosti po cely rok 2012 dvé manazerské
funkce — na jedné strané je ekonomickym naméstkem za 250 000 K¢ mési¢né a na druhé
stran¢ mistopfedsedou predstavenstva za 50 000 K¢ mési¢né. Pro ucely zdravotniho

pojisténi jde v obou piipadech o zaméstnani a pojistné odvadi ze souctu obou piijmda.
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V prvnich 6 mésicich roku odvede zaméstnavatel pojistné z 300 000 K¢. V Cervenci
Jiz je dosaZzeno maximalniho vymétrovaciho zdkladu a zaméstnavatel tak odvede pojistné
jen z vymétovaciho zékladu:

VZ za Cervenec = 1 809 864 K¢ — 6 x 300 000 K¢ =9 864 K¢

Po zbyvajici €ast roku 2012 jiz zaméstnavatel neodvadi za zaméstnance Zadné
pojistné. Pfesto zaméstnance u zdravotni pojistovny neodhlaSuje (pokud by v tom obdobi
neukoncil zaméstnani) a 1 v nasledujicich mésicich jej zapocitava do Ptehledu o platbé

pojistného” (2, s. 86).

3.4.4 Splatnost pojistného

Do nabyti Gi€innosti zdkona ¢. 285/2009 Sb. dnem 1. 1. 2010 byl u zamé&stnavateli
dnem splatnosti pojistného za jednotlivé kalendarni mésice den, ktery byl zaméstnavatelem
urcen pro vyplatu mezd a plati za ptisluSny mésic. U zaméstnavatele, kde byla vyplata
rozloZzena na rtzné dny, byl dnem splatnosti posledni den vyplaty za predeSly mésic
(2,s.57).

Napftiklad, pokud zaméstnavatel mél stanoven vyplatni termin 12. den v mésici,
byl povinen odvést pojistné za své zaméstnance za mésic biezen nejpozdé€ji 12. dubna.
Nebyl-li den vyplaty urcen, byla splatnost pojistného nejpozdé€ji do osmi dnli po uplynuti
kalendainiho mésice, za ktery se pojistné odvadélo (11, s. 143).

Od 1. ledna 2010 dle zakona ¢. 285/2009 Sb. je pojistné¢ hrazené¢ zaméstnavatelem
za jednotlivé kalendarni mésice splatné od 1. do 20. dne nasledujiciho kalendainiho
meésice. Pokud den splatnosti pfipadne na vikend nebo svatek, je nejbliz§i pracovni den

poslednim dnem lhlty pro odvod pojistného (2, s. 57).

Pojistné, eventualné zaloha na pojistné, se plati v Ceské méné ndsledujicimi
zpusoby:
a) bezhotovostnim pfevodem z uctu platce vedeného u penézniho ustavu (Gcet
v bance, sporozirovy ucet, atd.) na ucet ptisluSné zdravotni pojistovny,
b) v hotovosti postovni poukazkou,
c) v hotovosti zaméstnanci ptislusné zdravotni pojiStovny poveéfenému piijimat

pojistné (11, s. 144).
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»Za den platby pojistného se povazuje:

a) v pripadé¢ placeni na ucet zdravotni pojiStovny vedeny u poskytovatele
platebnich sluzeb den, kdy dojde k ptipsani pojistného na tcet poskytovatele
platebnich sluzeb zdravotni pojistovny,

b) v ptipadé vyplaceni hotovosti piimo zameéstnanci ptislusSné zdravotni
pojistovny den, kdy piislusny zaméstnanec hotovost piijal.

Soucasné plati, ze poskytovatel platebnich sluzeb, u kterého je veden tcet ptislusné
zdravotni pojiStovny, je povinnen poskytnout zdravotni pojisStovné informaci o dni,
kdy doSlo k ptipsani castky na ucet poskytovatele platebnich sluzeb ptislusné zdravotni
pojistovny, a o Cisle uctu platce nebo jeho jiném jedinecném identifikatoru ve smyslu
§ 2 odst. 3 pism. h) zdkona ¢. 284/2009 Sb., o platebnim styku, ve znéni pozdéjSich
ptedpisi” (2, s. 35).

Pokud jsou platby provadény postovni poukézkou (slozenkou), je drzitel postovni
licence povinen platbu piedat poskytovateli platebnich sluzeb do 2 pracovnich dnl
ode dne, kdy platbu pfijal a poskytovatel je povinen ji pievést do konce nasledujiciho
pracovniho dne na samostatny ucet (2, s. 35).

,Pokud bylo pojistné nebo ziloha na pojistné zaplaceno jiné nez piislusné
zdravotni pojiStovne, popiipadé jinému subjektu, nebo pokud platba byla poukdzana
pod nespravnym variabilnim symbolem, povazuje se pojistné nebo zaloha na pojistné
za nezaplacené ve stanovené lhité” (11, s. 145).

Penale zdravotni pojiStovna neptedepise za predpokladu, Ze platce dolozi, Ze platbu
provedl na ucet prislusné zdravotni pojistovny, ale pod nespravnym variabilnim symbolem

(2,s.37).

3.5 Neuhrazené pojistné a sankce za nezaplaceni pojistného a poruseni
nékterych dalSich povinnosti

Zakonnou povinnosti platci je hradit pojistné v fadném terminu a dodrZzovani
dalSich povinnosti stanovenych zakonem. V ptipad€ pozdnich thrad nebo neuhrazené¢ho

pojistného ¢i poruseni ostatnich povinnosti mohou byt platci sankcionovani.
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3.5.1 Poradi splatnych zavazku

Pokud platce pojistného ma vic¢i zdravotni pojisStovné vice zdvazki,
je dle ustanoveni § 15 odst. 2 zak. ¢. 592/ 1992 Sb., povinen dodrzet potadi plateb
splatnych zavazk (8, s. 65).

Portadi splatnych zdvazk je ptehledné zndzornéno v tabulce €. 5.

Tabulka S - Poradi splatnych zivazkii

Poiadi plateb splatnych zavazkua:
Do 30. 6. 2001 Od 1. 7. 2001
pokuty pokuty
penale prirazky k pojistnému
piirazky k pojistnému nejstar$i nedoplatky pojistného
nejstar$i nedoplatky pojistného bézné platby pojistného
penale

Zdroj: (11, s. 144); vlastni zpracovani

Pokud platce potadi nedodrzi, je zdravotni pojiStovna oprdvnéna pouzit platby
ve vySe uvedeném potadi. Tuto skutecnost je zdravotni pojistovna platci povinna ozndmit.
Jednotlivé dluzné castky je platce pojistného povinen odvadét samostatné

na ptislu$né ucty zdravotni pojistovny (10, s. 65).

3.5.2 Pokuty

Pokutou rozumime majetkovou sankci, uloZenou ve spravnim fizeni, kterou
je povinen zaméstnavatel - platce pojistného zaplatit za poruseni konkrétnich povinnosti,
stanovenych v zakonech ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi a o zméné
a doplnéni nekterych souvisejicich zakont, ve znéni pozdé;jsich predpist a ¢. 592/1992 Sb.,

0 pojistném na vefejné zdravotni pojiSténi, ve znéni pozdéjSich predpist (2, s. 132).
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Zaméstnavatelim je mozno uloZit pokutu zejména za tato poruseni zakona:

a) Neplnéni oznamovaci povinnosti

Radné plnéni oznamovaci povinnosti patfi mezi zakladni povinnosti kazdého
zaméstnavatele ve vztahu ke zdravotnim pojiStovnam, u kterych jsou jeho zaméstnanci
pojisténi. Zaméstnavatel musi provést nejpozdéeji ve lhité do 8 dnli oznamovaci povinnost
u ptislusné zdravotni pojiStovny tykajici se veskerych zmén (nastup do zaméstnani, vystup
ze zaméstnani, odchod do dichodu atd), o oznamovanych skute¢nostech
si zaméstnavatel musi vést evidenci a dokumentaci (10, s. 60).

Pokud zaméstnavatel provaddi odvody pojistného ve prospéch jiné zdravotni
pojisStovny nez té, u které je zaméstnanec pojistén, a to z divodu, Ze zaméstnanec
neoznamil, popt. opozdéné ozndmil zménu zdravotni pojistovny, zdravotni pojiStovna,
které mélo byt odvadéno pojistné, vycisli dluzné pojistné a vyméti penale. S ucinnosti
od 1. 5. 1995 miize zamé&stnavatel vymétfené pendle vymahat po zaméstnanci (2, s. 132).

Ptislusna zdravotni pojisStovna mize pii nesplnéni oznamovaci povinnosti ulozit
zaméstnavateli pokutu, a to az do vySe 200 000 K¢&, pii opakovaném nespInéni oznamovaci
povinnosti mize byt pokuta uloZena az do vySe dvojnasobku ulozené pokuty, maximalni
vyse muze Cinit 400 000 K¢ (viz ustanoveni § 44 zak. ¢. 48/1997 Sb., o vefejném
zdravotnim pojisténi a o zméné¢ a doplnéni nekterych souvisejicich zdkonit ve znéni
pozdé¢jsich predpist) (10, s. 60).

Pokutu 1ze ulozit do dvou let ode dne, kdy zdravotni pojiStovna zjistila nesplnéni
oznamovaci povinnosti platcem pojistného, nejdéle do péti let od doby, kdy méla byt
oznamovaci povinnost splnéna (2, s. 151).

Za nesplnéni § 25 zak. ¢. 592/ 1992 Sb., v platném znéni, (neplnéni oznamovaci
povinnosti zaméstnavatele, napf. neoznameni zmény udaji o zaméstnavateli - ukonceni
své Cinnosti, obchodni nazev, atd.) nebo poruSeni povinnosti ptedat ptehledy o platbach
pojistného za jednotlivé mésice mize byt ptisluSnou zdravotni pojistovnou zaméstnavateli

uloZena pokuta az do vyse 50 000 K¢ (10, s. 61).

38



b) PoruSeni povinnosti zaméstnavatele (platce) v souvislosti s provadénou
kontrolou

Kontrolni pracovnici ptislusné zdravotni pojistovny jsou opravnéni dle § 22 zakona
¢. 592/1992 Sb., v platném znéni, provadét kontroly placeni pojistného na zdravotni
pojisténi u jednotlivych zaméstnavatell, ktefi jsou povinni na vyzadani dolozit potifebné
ucetni a jiné doklady, které jsou rozhodné pro spravné stanoveni vymeétovaciho zakladu
a hrazeni pojistného. Jedna se pievazné o piehledné rekapitulace vyplatnich listin, mzdové
listy jednotlivych pracovnikii, pracovni smlouvy a vypisy z bézného uUcCtu, vztahujici
se k platbam pojistného na zdravotni pojiSténi. Zaméstnavatel je soucasn¢ povinen podat
k témto pisemnostem ustni nebo pisemné vysvétleni, pokud maji kontrolni pracovnici
pochybnosti o spravnosti, Uplnosti a pravdivosti pfedmétnych dokladt. Platce pojistného
nesmi zatajovat doklady, které ma k dispozici, nebo o kterych je mu zndmo,
kde se nachazeji (10, s. 61).

Za nesplnéni nebo poruseni uvedenych povinnosti mize byt zaméstnavateli uloZzena
pokuta az do vySe 50 000 K¢. Ulozenou pokutou neni v zadném piipadé dotcen narok
zdravotni pojiStovny na ptipadny zjistény nedoplatek pojistného na zdravotnim pojisténi

vcetné penale (10, s. 61).

¢) PoruSeni povinnosti zaméstnavatelii zasilat pojiStovné kopie zaznami

o pracovnich tdrazech
Pii nesplnéni povinnosti zasilat kopie zaznaml o pracovnich Urazech mize
ptisluSna zdravotni pojiStovna uloZit zaméstnavateli pokutu az do c¢astky 100 000 K¢

(10, 5. 62).

3.5.3 Prirazky k pojistnému

»Zdravotni pojiStovna mulze vyméiit prirazku k pojistnému zaméstnavateli,
u n¢hoz doslo v uplynulém kalendainim roce k opakovanému vyskytu pracovnich urazt
nebo nemoci z povolani ze stejnych pti€in (dle ptilohy vladniho natizeni ¢. 494/2001 Sb.,
kterym se stanovi zplsob evidence, hlaSeni a zasilani zaznama o Urazu a okruh organti
a instituci, kterym se ohlasuje pracovni raz a zasila zdznam o urazu), a v disledku toho
1 ke zvySeni néklad na zdravotni péci, s vyjimkou téch pracovnich urazii nebo nemoci

z povolani, jejichz pfi¢ina je nezjiSténa nebo k nimZ doSlo ohroZenim zvifaty
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nebo piirodnimi Zivly anebo v disledku protipravniho jednani ttetich osob. Piirdzku
k pojistnému mtize zdravotni pojiStovna vyméfit zaméstnavateli az do vyse 5 % z podilu

pojistného vSech zaméstnanci jim hrazenym* (10, s. 65).

3.5.4 DluZné pojistné

Dluzné pojistné jsou zameéstnavatelé povinni uhradit. Doplatek na pojistném
je splatny na ucet zdravotni pojistovny, u které¢ byli zaméstnanci pojisténi v dobg,
ve které dluh vznikl (3, s. 78).

V ptipadé¢ nedostatku financnich prostiedki mize platce pozadat o thradu
dluzného pojistného formou splatek, na dluzné pojistné nelze zadat o odstranéni tvrdosti.
Pokud nebylo pojistné zaplaceno ve stanovené lhuté, pripadné bylo zaplaceno v nizsi
¢astce, nez mélo byt odvedeno, je platce pojistného povinen za kazdy kalendaini den, ve

kterém ncktera z uvedenych skutecnosti trvala, zaplatit penale (8, s. 78).

3.5.5 Pendle ve zdravotnim pojiSténi

,Penale je majetkova sankce, kterou jsou povinni zaméstnavatelé platit za poruSeni
svych povinnosti pfi placeni pojistného na zdravotni pojisténi. K uplatnéni néroku
pojiStovny na penale miize dojit zejména z nasledujicich divodu:

a) Zaméstnavatelé mohou vypocitat a odvést nizs$i pojistné na zdravotni pojisténi,
nez by skute¢né¢ méli

- jednd se o typické nedbalostni jednani ze strany zaméstnavateld, ktefi se dopustili
chyb pfi vypoctu vyse pojistného, a to jiz pocCetnich, ¢i plynoucich z neznalosti
ptisluSného zédkona

b) Zaméstnavatelé neodvedou pojistné v fadném vyplatnim terminu, ale toto poukazi
piislusné zdravotni pojistovné pozdéji

- 1 vtomto jednani muzeme spatfovat jeSté jisty druh nedbalosti, nebot’ tito
zaméstnavatelé jsou si sice dobfe védomi své povinnosti platit pojistné, ovSem
napt. z ditvodu své druhotné platebni neschopnosti splni svoji povinnost pozdéji,
nez by méli. Je tfeba si uvédomit, ze penale vznikd nejenom z nedoplatk,
ale 1 vdusledku opozdénych uhrad plateb pojistného. Z nezaplaceného penale

se dal$i penale nevymétuje.
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c)

d)

3.5.6

Zaméstnavatelé neplati pojistné dlouhodobé (n€kolik mésicti nebo 1 déle nez jeden
rok)

toto jednani ze strany zaméstnavatele mizeme jiZz nazvat umyslnym zavaZznym
porusenim povinnosti pii placeni pojistného, které mize pripadné vést 1 k trestni
odpovédnosti

Zameéstnavatelé vliibec nepiihlasi své zaméstnance u piisluSné zdravotni pojistovny,
a tudiZ za né neplati pojistné

v praxi se muzeme setkat 1 stakovym velmi hrubym poruSenim zékonnych
povinnosti. Tito zaméstnavatelé si vSak musi uvédomit, Ze ptislusnd zdravotni
pojistovna jim muize ve spravnim fizeni uloZit, za neplnéni oznamovaci povinnosti
pokutu az do vySe 200 000 K¢ a pii opakovaném nesplnéni této povinnosti
az do vyse 400 000 K¢, piicemZ touto uloZenou pokutou neni dotfen néarok
pojiStovny na pendle za pripadné nedoplatky a opozdéné uhrady plateb pojistného*

(10, s. 55, 56).

Vyse penale

Vyse penale za nedoplatky a opozdéné thrady plateb pojistného se od 1. 1. 1993

meénila. V obdobi od 1. 1. 1993 do 30. 6. 1993 penale Cinilo 0,1 % z dluzné castky

za kazdy den prodleni, od 1. 7. 1993 bylo zdkonem penéle vyrazné navyseno, a to na 0,3 %

z dluzné castky za kazdy den prodleni. Novelou zdkona s ucinnosti od 1. 5. 1995 se vyse

penale opét snizila na 0,1 % z dluzné ¢astky za kazdy den prodleni. Ode dne 1. 1. 2007 ¢ini

vySe pendle 0,05 % zdluzné castky za kazdy den prodleni. VySe pendle za dobu

pied 1. 5. 1995 se tidi pfedpisy platnymi pred timto uvedenym datem (10, s. 56).

Penale se neptedepise, pokud nepiesdhne v uhrnu 100,- K¢ za kalendaini rok.

Rovnéz zdravotni pojistovna penale neptedepise v ptipade, kdy platce prokaze, Ze uhradil

platbu na tcet piisluSné zdravotni pojisStovny, ale uvedl nespravny variabilni symbol

(2, s. 135).

Ptehled penalizace dluznych ¢astek je nazorné zobrazen v nasledujici tabulce €. 6.
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Tabulka 6 - Pirehled penalizace dluznych ¢astek

Od Do % dluzné ¢astky za kalendarni den
1. 1. 1993 30. 6. 1993 0,1 %
1.7.1993 30. 4. 1995 0,3 %
1. 5. 1995 31. 12. 2006 0,1%
1. 1. 2007 dosud 0,05 %

Zdroj: (11, s. 145); vlastni zpracovani

3.5.7 Zpisob vypoctu penaile

Piklad:

,Zameéstnavatel z divodu prechodné platebni neschopnosti provedl twhradu
pojistného ve vysi 126 118 K¢ splatnou dne 14. dubna 2003, az 10. fijna 2003. VySi penale
vypocteme dle nésledujiciho vzorce:

Penale =P x 0,001 x d

kde

P je skutecna vySe odvedeného pojistného
0,001 je sazba penale platnd od 1. 5. 1995

d je pocet dnti prodleni

Vychazi-li se z ptedpokladu, Ze zaméstnavatel vysi pojistného za mésic biezen
2003 vypocetl spravné, pak ¢astka penale Cini:

Pendle =126 118 x 0,001 x 179 =22 576 K¢

Pti zaokrouhleni na celou korunu smérem nahoru ¢ini vySe vyméieného pendle

gastku 22 576 K&“ (10, s. 56, 57).

3.5.8 Zpisob ukladani penale zdravotni pojistovnou

Po vycisleni skutecné vySe penale vyzve zdravotni pojiStovna dluznika (platce)
k jeho dobrovolné tthrad€. Nezaplati-li platce vyméiené penale ve stanovené lhute, zahaji
zdravotni pojiStovna proti nému spravni fizeni. V oznadmeni o zahdjeni spravniho tizeni
zdravotni pojiStovna sd€li, ceho se spravni tfizeni tykéd a ulozi casovou lhlitu pro vzneseni

piipadnych namitek. Po uplynuti lhity (za pfedpokladu, ze namitky nejsou pro zdravotni
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pojisStovnu akceptovatelné) vyda zdravotni pojiStovna v souladu se sprdvnim fizenim
spravni rozhodnuti - platebni vymér, ktery obsahuje:
- vyrokovou ¢ast, ve které je ulozena povinnost platci pojistného zaplatit dluzné
penale za nedoplatky a pozdni thrady plateb pojistného ve vymétené vysi,
- odivodnéni, z néhoz musi byt patrné, z jakého divodu, jakym zplsobem
a v jaké vysi bylo penale vymeéieno,
- pouceni o odvolani (10, s. 57).

Platce maze proti platebnimu vyméru podat odvolani nebo zadost o odstranéni
tvrdosti k instanci Rozhod¢imu organu. Pokud se vSak platebni vymér stane pravomocnym
a vykonatelnym, platce by mél dluzné penale uhradit, poptipadé se s ptisluSnou zdravotni
pojistovnou dohodnout na thradé¢ formou splatkového kalendare. Jestlize platce nezaplati
uloZzené pendle ani na zdkladé¢ pravomocného a vykonatelného platebniho vyméru,
zdravotni pojiStovna se bude domahat uspokojeni své pohledavky soudni cestou - navrhem

na vykon rozhodnuti (10, s. 57).

3.5.9 Podani odvolani do platebniho vyméru

Proti platebnimu vyméru je mozno podat odvolani ve lhité do 15 dnd ode dne
jeho pisemného doruceni k odvolaci instanci - Rozhod¢imu orgénu, prostfednictvim
zdravotni pojiStovny, ktera platebni vymér vydala. O odvolani platce rozhoduje Rozhod¢i
organ prislusné zdravotni pojistovny. V piipadé, ze platce podé odvolani do platebniho
vymeru, kterym mu byla stanovena povinnost zaplatit vyméfené pendle, vlastné namita,
ze:

e penale platci nemélo byt vymeéteno viibec,

e penale bylo vyméfeno v nespravné vysi (10, s. 57, 58).

Po dikladném ptfezkoumani kazdého jednotlivého pifipadu mize Rozhod¢i organ
jako odvolaci instance odvoldni platce zcela nebo zc&asti vyhovét, odvoladni platce
jako nediivodné zamitnout, ptipadné platebni vymér uplné zrusit a vratit véc zpét ptislusné
zdravotni pojistovné k novému projednani. Pokud po novém projednani vydéa zdravotni
pojisStovna novy platebni vymér na dluzné pendle, platce se proti nému miize znovu

odvolat (10, s. 57, 58).
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3.5.10 Zadost o odstranéni tvrdosti podana do platebniho vyméru

Jinym zptsobem se fesi ptipady, kdy platce pojistného poda do platebniho vyméru
z&dost o odstranéni tvrdosti. Timto podanim platce pojistného zdravotni pojistovné dava
na védomi, ze nenamitd nic ke spravnosti vyméfeného penale co do vySe a divodu,
ale na zdravotni pojiStovnu se obraci se zadosti o prominuti vyméfeného penale cestou
odstranéni tvrdosti (10, s. 58).

Zadost o odstranéni tvrdosti musi byt podana v patnactidenni 1hiité od pisemného
doruceni platebniho vyméru. Pouze v ptipadech, kdy se dodatecné objevi nové skutecnosti,
které platce pojistného bez vlastniho zavinéni nemohl do dne nabyti pravni moci
rozhodnuti uplatnit, mize byt zadost o odstranéni tvrdosti podana i1 pozdé€ji, nejdéle
v8ak do tfi let od nabyti pravni moci rozhodnuti (10, s. 58).

,Do institutu odstranéni tvrdosti pfinesla velmi vyznamné Upravy novela zakont
¢. 176/2002 Sb., ktera nabyla platnosti a stala se u¢innou dne 1. 7. 2002. Tato novela
zakona v pfesné vyjmenovanych piipadech vylucuje moznost odstranéni tvrdosti. Jedna
se o tyto piipady:

e nebude pfedem uhrazeno pojistné splatné¢ do vydani rozhodnuti o prominuti penale,
ptirazky k pojistnému nebo pokuty,

e na platce jiz byl vydan navrh na prohlaseni konkurzu,

e platce vstoupil do likvidace (10, s. 58).

Novela zdkona rovnéZz velmi vyrazné posilila pravomoc zdékladnich ¢lanka
zdravotnich pojiStoven. Po datu 1. 7. 2002 jiz o zZadostech o odstranéni tvrdosti u pendle
az do vyse 20 000 K& rozhoduje zakladni ¢lanek zdravotnich pojistoven (napt. u VZP CR
jeji okresni pojistovny), u pendle nad 20 000 K¢ pak rozhoduje jejich Rozhod¢i organ.
Pti posuzovani zadosti o odstranéni tvrdosti si muze zdravotni pojiStovna, popiipadé
1 Rozhod¢i organ, vyzadat dalSi doklady, podporujici tvrzeni platce v jeho Zadosti tak,
aby mohla ve véci objektivné rozhodnout* (10, s. 58).

Diivodem pro prominuti nebo snizeni vyméfeného penale mohou byt
nepiedvidatelné okolnosti, jako naptiklad zivelné pohromy (povodné, poZar) anebo trestny
¢in proti platci a jeho majetku (vznik Skody na majetku firmy vloupanim a kradezemi,
odcizeni dokladil), rovnéZ okolnosti na strané platce pojistného - zejména zdvazné

zdravotni, osobni a rtizné socialni divody (10, s. 58).
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AvSak je nutno upozornit na skuteCnost, Ze na prominuti, popiipadé sniZeni
vyméfené¢ho pendle odstranénim tvrdosti neni ,,pauSalni" pravni ndrok, ale zdravotni
pojistovna nebo Rozhod¢i organ individualn€ rozhoduji po peclivém vyhodnoceni
vesSkerych okolnosti pfipadu u kazdého platce. Znovu zdaraznéme, ze pokud mé byt
zadosti platce pojistného o odstranéni tvrdosti zcela nebo ¢aste€né vyhoveéno, musi platce
pojistného splnit svoji zakladni povinnost, kterou je tthrada dluzného pojistného v plné
vysi. Rozhodne-li o odstranéni tvrdosti at’ jiz Rozhod¢i organ nebo sama prislusna
zdravotni pojiStovna, rozhodnuti je konecné. Pro Uplnost lze konstatovat, Ze rozhodovat
0 odstranéni tvrdosti u penale je za urcitych podminek mozné i1 bez vydani platebniho
vymeru, a to napiiklad na zaklad¢ zaslaného vyuctovani, protokolu o kontrole 1 zvlastniho
sdéleni zdravotni pojiStovny a na fizeni o prominuti penale odstranénim tvrdosti
se nevztahuji obecné predpisy o spravnim tizeni (10, s. 58, 59).

Platci mize byt stanoveno pendle vykazem nedoplatkd, do 8 dnti od jeho doruceni
si mize pozédat o odstranéni tvrdosti. O podané zZadosti rozhoduje pfislusna zdravotni

pojistovna nebo jeji Rozhod¢i organ (2, s. 136).

3.5.11 Splatkové kalendaie ve zdravotnim pojisténi
Problematika splatkovych kalendaii nebyla do konce roku 2007 v zakonné upravé

zdravotniho pojisténi zakotvena. Po tomto obdobi zdravotni pojisStovny bézné sjednavaji
s dluzniky thradu pohledavek formou splatkovych kalendati. Je zde snaha umoznit platci
konsolidaci jeho vnitini hospodarské situace, rovnéz je tfeba pii uzavirani takovych dohod
nutno piihlizet k vyvoji bilance systému vefejného zdravotniho pojiSténi, postupné uhrady
by nemély tento systém pojiSténi narusit. Na uzavieni dohod o splatkach dluhu neni pravni
narok, je v benevolenci zdravotni pojiStovny, zda ke sjednani splatkového kalendare
piistoupi. Raciondlnim diivodem pro splatky dluhu mize byt mimo jiné osobni ¢i firemni
situace, druhotna platebni neschopnost apod., pfi posuzovani se piihlizi 1 k tomu,
zda se jedna o prvni piipad splatek, pokud se jednd o opakovanou Zzadost, posuzuje
se platebni moralka minulého obdobi. Divodem pro nevyhovéni Zadosti pro splatky
mohou byt negativni zkuSenosti z predchazejicich let. Nutno konstatovat, Zze zdravotni

pojisStovna nema povinnost ke splatkové dohod¢ ptistoupit. Sjednani splatek je ze strany
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pojisStovny vstiicnym krokem, zodpovédny pifistup ocekava i1 ze strany platce. Zakladnimi
podminkami splatkové dohody je:
e vcasna uhrada jednotlivych splatek podle harmonogramu a

e fadn¢ odvody bézného pojistného (2, s. 136-137).

V ptipadé¢, Ze platce porusuje jednu z téchto podminek, ma zdravotni pojistovna
pravo odstoupit od sjednané¢ dohody, vzdy je rozhodujici, jaké nalezitosti podoba
splatkového kalendare obsahuje. Béhem splaceni dluhu ve splatkach se penale nesnizuje,
ale naddle bézi a ¢ini 0,05 % z dluzné c¢astky za kazdy den prodleni.
Pokud by zaméstnavatel nehradil béZné mési¢ni thrady vc€as nebo vilibec, vznikalo
by dal§i penale, pfestoze by fadné splacel jednotlivé castky dluzného pojistného.
Pro celkovy vypocet penale je rozhodujici vyvoj vySe dluzného pojistného

v ptislusném obdobi, piedevsim vySe dluhu na pojistném ke dni splatnosti (2, s. 137).
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4 VLASTNI PRACE

Zdravotni pojiSténi je formou pojisténi, které slouzi na Uhradu zdravotni péce
poskytované pojisténcim ptislusnych zdravotnich pojistoven (obfaniim), tyka se vSech
ob¢ant Zijicich v Ceské republice. Ti, co jsou v zaméstnaneckém poméru, pojistné
za n¢ hradi zamé&stnavatel, osoby samostatné¢ vydéle¢né ¢inné a ti, ktefi nejsou v pracovné
pravnim vztahu, si museji hradit zdravotni pojiSténi sami. Vzhledem k tomu,
7ze mezi zaméstnavateli se vyskytuji neplati¢i, ktefi nehradi zdravotni pojisténi
za své zaméstnance, je nutno provadét kontrolni ¢innost. Kazda zdravotni pojiStovna
provadi kontroly u zaméstnavatelli formou piimé kontroly ve firmé nebo formou
vyuctovani, pii kterém je vychdzeno z piehledi plateb a pohledavek zaslanych

zaméstnavateli. V této praci je kontrola zaméfena na skupinu platct (zaméstnavateli).

4.1 Kontrola platce a jeji nalezitosti

Kontrola platcti pojistného na zdravotni pojisténi je ukotvena v zakoné CNR
(Ceské narodni rady) &. 592/1992 Sb., o pojistném na vefejné zdravotni pojisténi, ve znéni
pozdéjsich predpist. Kontrola u zaméstnavatele, kterym mtize byt pravnickd nebo fyzicka
osoba, je provadéna pracovniky Vseobecné zdravotni pojistovny Ceské republiky
nebo piislusnych zdravotnich pojistoven, a to z ditvodu oveétovani a zjisStovani spravného
stanoveni vyméfovaciho zakladu, vySe pojistného a jeho vc€asného uhrazeni
za zaméstnance.

Provadéji se dva druhy kontrol:

e pravidelné (periodické),

e nepravidelné (operativni).

Pravidelné (periodické) kontroly jsou zafazeny do ro¢niho pldnu kontrol
a provadéji se v pravidelnych cyklech kratSich 5 let, a to z divodu promlceci lhity

pro vyméteni penale.
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Nepravidelné (operativni) kontroly mohou byt iniciovany z nasledujicich
divodu:
e vyznamné nebo opétovné poklesy vyse plateb pod obvykly primér,
e upozornéni zaméstnance nebo jiné instituce na porusovani povinnosti platce
pojistného,
e firmy v likvidaci, konkurzu,

e ukonceni Cinnosti aj.

Platci pojistného zdravotni pojisStovna oznadmi termin konani kontroly pisemné

alespon 2 tydny pfedem.

Kontrola se provadi u platce pojistného v jeho sidle nebo v miste,
které je z hlediska kontroly nejvhodné;si pro jeji samotné provedeni, na pani v sidle ucetni
firmy, event. po dohod¢ na jiném misté. Neni vyjimkou, Ze zaméstnavatel pozadoval
konani kontroly 1 v lokalit¢ mimo hlavni mésto Prahu, pfestoze spolenost sidli v Praze.
U zaméstnavatelll s menSim poctem zaméstnancti nebo osob samostatné vydélecné ¢innych
je po vzadjemné dohod€é mozné provést kontrolu v ptislusné zdravotni pojistovné, v ptipade
nesouhlasu z divodu velkého mnozstvi dokladl probiha kontrola na misté firmou uréeném.
Povinnosti firem je zajistit vhodné podminky a misto k provadéni samotné kontroly,
predlozit potfebné doklady, vést pritkaznou evidenci o uskute¢nénych platbach pojistného.
Déle jsou platci povinni, na zadost prislusné zdravotni pojiStovny, piedlozit tdaje
rozhodné pro vypocet pojistného, a to vcetné rodného cisla kazdého zaméstnance,
cozZ je zakotveno v § 25 zékona €. 592/1992 Sb., ve znéni pozdéjsich predpist.

Kontrolu provadéji zaméstnanci ptisluSné zdravotni pojistovny, ktefi jsou k této
¢innosti opravnéni na zakladé:

¢ sluzebniho prukazu,
+ povéieni vydaného feditelem zdravotni pojistovny, které musi obsahovat

tyto ndlezitosti - jméno a prijmeni zaméstnance a jeho osobni ¢islo.

Kontrolni pracovnici jsou pii kontrole povinni, na vyzadani platce, se prokazat

obéma uvedenymi doklady.
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4.2 Analyza pribéhu kontroly u platci
Kontrole pfedchazi vybér platce pojistného, ktery je nasledné obeslan.

V nasledujici kapitole budou popsany jednotlivé faze kontroly platce pojistného.

4.2.1 Vybér platci pojistného

Zdravotni pojisStovna pted provedenim kontroly pisemné oznami platci pojistného,
u které¢ho bude kontrola provedena, datum zahéjeni konani kontroly. V minulosti byli
platci obesilani v pfedstihu cca 4 tydnd, nyni je lhiita prodlouzena na 8 tydni. Divodem
pro prodlouzeni lhity byla pfedev§im skute¢nost, ze zaméstnavatelé pozadovali pielozeni
terminu kontroly vzhledem ke kratké lhité pro zajiSténi a ptipravu pottebnych doklada.
Tim vznikaly problémy se zajiSténim ndhradniho terminu, nebot’ mezitim byl stanoven
plan kontrol na dal$i obdobi. Tak se stavalo, ze kontrola musela byt pfeloZena na termin,
ktery ndsledoval i1 za dal§i 2 mésice. Tato situace byla nepfiznivd a nezadouci
pro ob¢ strany, ze strany firmy se jednalo o nutnost opétovné piipravy dokladl, ze strany
kontrolnich pracovnikli o znovunastudovani dané problematiky tykajici se kontrolovaného
subjektu.

Vybér kontrol probiha z elektronického systému pojistovny, ktery uvadi datum
vzniku firmy, platby za ptislusnd obdobi, od roku 1998 piedpisy pojistného (zdkonna
povinnost nastala od 1. 7. 1998) a primérny pocet zaméstnanct v jednotlivych mésicich.
Kontrola u velkych platci je provadéna v sidle firmy vZdy dvéma kontrolnimi pracovniky,
u firem s nizSim poctem zaméstnancli jednim pracovnikem v sidle ptislusné zdravotni
pojistovny.

Pokud platce nereaguje na oznameni o provedeni kontroly, ani na nasledné
zaslanou vyzvu zdravotni pojistovny, mize pojiStovna ulozit ve spravnim fizeni pokutu
az do vyse 50 000 K¢, a to 1 opakovang.

Snahou zdravotni pojistovny je, aby kontroly probihaly periodicky za obdobi 2 let,
aby pripadné nedostatky byly v€as odstranény a firma nebyla vystavena zbyteCnym

sankcim.

Priklad €. 1
Ke kontrole byla obeslana firma s malym poétem zaméstnancii do sidla pojistovny,

jednalo se o prvni kontrolu, kontrolované¢ obdobi bylo dva roky, a to od vzniku firmy.
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Béhem kontroly se zjistilo, Ze se jednd o nastupnickou organizaci, kterd prevzala veskeré
pohledavky a zavazky. Z tohoto diivodu bylo nutno provést kontrolu 1 za ptedchozi obdobi,
a to od roku 1993 (celé kontrolované obdobi od vzniku prvnich zdravotnich pojistoven),
v té dob¢ organizace zaméstnavala vetsi pocet zaméstnanctl, ktery byl nasledné vyrazné
zredukovan. Tim vznikl problém, Ze povéieny zastupce firmy nemél potiebné doklady
ke kontrole, a proto musela byt pferuSena a dokoneni zahrnuto do nasledného planu

kontrol, ptipadné operativné po dohodé¢ s kontrolnim pracovnikem.

4.2.2 Zahajeni kontroly platce

Kontrola u platce je zahajena prokazanim opravnéni pracovnikii ptisluSné zdravotni
pojistovny k provedeni kontroly. Zahdjeni kontroly by meél byt pfitomen statutarni
zastupce platce, ptipadné zplnomocnény zastupce, a to z divodu, aby se piedeslo

pozdéjSimu zpochybiiovani opravnénosti pracovnika firmy pfedkladat doklady ke kontrole.

4.2.3 Doklady predkladané pri kontrole

Platce pojistného je dle § 22 odst. 3 zdkona €. 592/1992 Sb., ve znéni pozdéjSich
piedpisii, povinen pti kontrole pfedlozit pozadované doklady a piipadné podat vysvétleni,
pokud vznika pochybnost o jejich Uplnosti, spravnosti nebo pravdivosti. Platce je rovnéz
povinen nezatajovat doklady, které¢ ma k dispozici a na poZadani je zap(j€it 1 mimo prostor
provadéné kontroly. Po celou dobu provadéné kontroly by mél byt pfitomen povéteny
zastupce platce (nejcastéji se jedna o ucetni), aby zajistil potiebné doklady, na vyzadani

dopliujici doklady a mohl podat vysvétleni.

Ke Kkontrole je tifeba predloZit uvedené doklady za kontrolované obdobi:
% Vypis z obchodniho rejstifku (pravnické osoby) nebo Zivnostensky list (fyzické
osoby), event. zfizovaci listina
« Piihlasku zaméstnavatele ke zdravotnimu pojisténi, pokud se jedna o prvni kontrolu
+ Hromadnd ozndmeni zaméstnavatele (pfiloha €. 1)
< Mzdové listy
« Pracovni smlouvy, dohody o pracovni ¢innosti, dohody o provedeni prace a jiné

* Seznam pracovnikil ke dni konané kontroly
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« Rekapitulace odvodi zdravotniho pojiSténi za jednotlivé ptislusné mésice za celé
kontrolované obdobi

« Piehledy o platbach pojistného (ptiloha €. 3)

< Vypisy z bankovniho uctu, pokud se datum platby 1iSi od data pfipsdni na ucet

zdravotni pojistovny

+ Kopie zaznami o pracovnich trazech.

Platci Ize ulozit pokutu za nepiedlozeni dokladl, nebo jejich Casti, pottebnych
k provedeni kontroly. UloZenou pokutou neni dotéen narok zdravotni pojistovny na dluzné

pojistné a vymétfené penale.

Vypis z obchodniho rejstfiku (pravnické osoby) nebo Zivnostensky list (fyzické
osoby), event. Z¥izovaci listina

Platce je pti kontrole povinen ptedlozit uvedené doklady, které jsou soucasti spisu.

Prihlaska zaméstnavatele ke zdravotnimu pojisténi
Ptihlaska zaméstnavatele se ptedklada u platce, u né¢hoz probihd prvni kontrola,

a kterou se ové&fuje prihlaseni platce ke zdravotnimu pojisténi.

Hromadna oznameni zaméstnavatele

Platci ptredkladaji kopie hromadnych oznameni zaméstnavatele. V zdkoné neni
stanoveno, ze kopie musi byt potvrzeny zdravotni pojiStovnou. Veskeré zmény (nastup,
vystup zaméstnance, odchod do duchodu, nastup na matefskou dovolenou, zménu
zdravotni pojiStovny zaméstnancem, pokud mu tuto skuteCnost zaméstnanec sdéli,
skute¢nosti rozhodné pro vznik nebo zanik povinnosti statu platit pojistné za zaméstnance,
aj.) musi byt nahlaSeny do 8 dnii ode dne, kdy skute¢nost nastala. Oznamovaci povinnost
se tyka 1 skuteCnosti: ukonceni Cinnosti platce, zruSeni organizace nebo jeji vstup
do likvidace.

Naptiklad, pokud ma zaméstnanec sjedndn pracovni pomér od 1. kvétna (den
pracovniho klidu) a do prace nastoupi az 2. kvétna, ptihlaSuje zaméstnavatel tohoto
zaméstnance u prislusné zdravotni pojisStovny k datu 1. 5. (datu vzniku pracovniho poméru

uvedeného v pracovni smlouve).
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Seznam pracovniki ke dni kontroly
Pti kazdé kontrole je od platce pozadovan aktualni seznam pojisténct piisluSné
zdravotni pojisStovny, ktery je kontrolnimi pracovniky odsouhlasen k datu kontroly

nebo k poslednimu dni predchéazejiciho mésice (dle vyplatnic ¢i rekapitulaci).

Priklad €. 2:

Soukromad sttedni Skola pfi planované kontrole nebyla schopna ptedlozit hromadna
oznameni zaméstnavatele, pouze Cast, nckteti zaméstnanci (soucasni 1 byvali) neméli
v evidenci zdravotni pojiStovny uvedeného zaméstnavatele. Po predmétnou dobu neméli
pokrytou dobu pojisténi a pojisStovna je evidovala jako osoby bez zdanitelnych ptijmil,
které jsou povinny si hradit zdravotni pojiSténi. Tim vznikala situace, ze aktudlni stav
zaméstnancll k datu kontroly souhlasil, pfestoze zaméstnanci nebyli platcem ptihlaseni
ani odhlaseni, ale k datu kontroly jiz nebyli u platce zaméstnani, a z tohoto divodu

se nevyskytovali v aktualnim seznamu.

Ptiklad €. 3:

Déle u jiného platce — velké bankovni instituce bylo pfi odsouhlaseni aktudlnich
pojisténcti ptislusné zdravotni pojiStovny zjiSt€no, ze stav zameéstnanci uvedeny
na piedlozeném seznamu nesouhlasi o velky pocet pojiSténcli v porovnani se seznamem
pojisténcti vedenych u zdravotni pojistovny ke shodnému datu, ti nebyli platcem viibec

ptihlaseni.

Nekdy dochazelo k opaénym situacim, jako naptiklad v ptikladu €. 4.
Priklad ¢. 4:

Kontrola probihala u firmy, kterd prokazala, Ze veSkeré zmény oznamovaci
povinnosti provedla a tiskopisy se zménami osobné pfedala na zdravotni pojisStovnu,
na kopie si nechala potvrdit pfevzeti. Pfesto v evidenci zdravotni pojiStovny nebyly

nékteré zmény zaznamenany.
Mzdové listy

Ke kontrole vypoctu pojistného ve vysi 4,5 %, které je strhavdno zaméstnanciim,

jsou piedkladany mzdové listy. Dale se sleduje, zdali jsou v opodstatnénych ptipadech
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provadény dopocty do minimalni mzdy, dopocty za neomluvenou absenci, neplacené volno
aj. Do 31. Cervence roku 2004 bylo mozno provadét odpocty na zdravotni pojisténi
u statnich pojisténci (studenti, dachodci), odpocet bylo znovu mozno uplatnit

od 30. 3. 2005 jen za urcitych podminek, a to ve vysi dle uvedené tabulky ¢. 7 a grafu €. 2:

Tabulka 7 - Zmény odpocti u statnich pojisténcu

Vymér. zaklad Obdobi ucinnosti
Sazba

(vySe odpoctu) od

leden 1993
leden 1996
cervenec 1996
leden 1998
cervenec 1998
cervenec 2001

leden 2003
leden 2004
srpen 2004
leden 2005
30. 3. 2005
1. 1. 2006
tinor 2006
duben 2006
leden 2007
leden 2008
leden 2010

5355
5 829 listopad 2013
6 259 1.8.2014

Zdroj: (2); vlastni zpracovani

do
prosinec 1995
cerven 1996
prosinec 1997
cerven 1998
cerven 2001
prosinec 2002
prosinec 2003
cervenec 2004
prosinec 2004
29. 3. 2005
prosinec 2005
31. 1. 2006
biezen 2006
prosinec 2006
prosinec 2007
prosinec 2009
fijen 2013
31.7.2014
dosud
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77 % z &stky 2 200
77 % z &stky 2 500
80 % z &astky 2 500
80 % z &stky 2 650

pevna ¢astka 2 900
pevna castka 3 250
pevna Castka 3 458
pevna castka 3 520

0

0
pevna ¢astka 3 556
pevna Castka 3 798
pevna Castka 4 144
pevna castka 4 709
pevna ¢astka 5 035
pevna castka 5 013
pevna ¢astka 5 355
pevna castka 5 829
pevna ¢astka 6 259



Graf 2 - Vyvoj vySe odpoétu u statnich pojisténcu
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Zdroj: (2); vlastni zpracovani

S Uc¢innosti od srpna 2004 byly odpocty zruseny, odpocet bylo moZzno naposledy
uplatnit ve vysi 3520 K¢ za mésic ¢ervenec 2004. Pro omezenou skupinu pojisténcti bylo
mozno uplatnit odpocet 1 po 30. bieznu 2005. V obdobi od 1. 8. 2004 do 29. 3. 2005 nebyla
moznost odpocCet uplatnit. Stale zlstalo v platnosti, ze statni pojiSténci (osoby,
za které¢ hradi po cely mésic zdravotni pojiSténi stat), nemusi dodrzet minimalni

vymétovaci zéklad.

Pracovni smlouvy, dohody o pracovni ¢innosti, dohody o provedeni prace a jiné
Dale jsou piedkladany pracovni smlouvy, dohody o pracovni ¢innosti, dohody
o provedeni prace, ve kterych se ovétuji data zmén na ptislusnych smlouvach (nastup,

vystup), kterd museji korespondovat s daty zaslanymi zdravotni pojistovné.
Prehledy o platbach pojistného

Od 1. 7. 1998 dle § 25 odst. 3 zakona &. 592/1992 Sb., Cl. I zékona ¢&. 127/1998 Sb.,

vznikla povinnost platcim vyhotovovat mésicni piehledy o platbach pojistného,
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ve kterych se uvadi pocet zaméstnanct ptisluSné zdravotni pojistovny, jejich soucet
vymetovacich zakladii a celkova vySe pojistného zaméstnanci (vypoctend jako soucet
pojistného jednotlivych zaméstnanci — 13,5 % z vyméfovaciho zdkladu kaZdého
zaméstnance, zaokrouhleno na celou korunu smérem nahoru). Piehledy jsou
zaméstnavatelé povinni s u¢innosti od 1. 1. 2010 ptfedat zdravotni pojistovné v obdobi od
1. do 20. dne nésledujiciho kalendafniho mésice. Touto evidenci se sleduje, zdali vySe
pojistného odpovida poctu zaméstnanct v prisluSnych mésicich. Tato evidence miize byt
rovnéz podkladem pro vyuctovani, které slouzi napt. pii zadosti o bezdluznost, pokud neni
mozno operativné proveést kontrolu nebo ji platce nepozaduje. V piipadé chyby v nékterém

z uvedenych udaji podava zaméstnavatel za ptislusny mésic opravny prehled.

Priklad €. 5:

Firma potiebovala pro ziskani vefejné zakdzky potvrzeni o bezdluznosti.
Na zaklad¢ zaslanych mésicnich piehledi o platbach pojistného a zaslanych plateb
je mozno provést zastupnou kontrolu — stanovenou vyactovanim a potvrzeni vydat s tim,
7e neni dotcena moznost provést za predmétné obdobi kontrolu, kterd bude zahrnovat
1 pfedmétné obdobi vyuctovani. V téchto pripadech n¢kdy vznikaji problémy, nebot’ platci
vyuctovani povazuji za kontrolu a pti samotné kontrole odmitaji pfijmout fakt, Ze v obdobi

zahrnutém do vyuctovani mohou byt zjistény nedostatky.

Rekapitulace za jednotlivé mésice v kontrolovaném obdobi

Zaméstnavatelé jsou povinni vést prikaznou evidenci a pii kontrole na pozadani
predlozit udaje rozhodné pro vypocet pojistného, v€etné rodnych Cisel zaméstnanct
(§ 25 zakona €. 592/1992 Sb., ve znéni pozd¢jsich predpish).

Rekapitulace (sestavy) musi byt vyhotoveny pro pojiSténce ptisluSnych zdravotnich
pojiStoven a obsahovat tyto udaje:

% Jméno a piijmeni

o,

« Rodné ¢islo
+ Hrubou mzdu (neni povinny udaj, ale slouzi pro vétsi prehlednost pfi srovnani

s vymétovacim zakladem)

55



* Vyméiovaci zaklad (ve kterém jsou provedeny piipadné zmény — dopocty
za neomluvenou absenci, neplacené volno, dopocet do minimdlni mzdy,
aj., vyse minimalni mzdy od roku 2000 je uvedena v tabulce ¢. 8)

s Pojistné ve vysi 13,5 % z vyméfovaciho zakladu u jednotlivych zaméstnancu,

kter¢ je zaokrouhlené na korunu nahoru

+ Soucet pojistného za vSechny pojisténce prislusné zdravotni pojistovny.

Pokud tyto sestavy nejsou k dispozici a ve firmé je velky pocet pojisténcu,
neni pfi kontrole mozno vychazet ze mzdovych listi a z tohoto divodu kontrolu
vtomto bod¢ prerusit. O preruseni kontroly je sepsan zdznam o preruseni kontroly
s uvedenim divodu, pro které je kontrola prerusena a do kdy je tfeba nedostatky odstranit.
Po vzajemné dohod¢ s firmou je stanoven ndhradni termin dokonceni kontroly. V piipadé,
Ze pojisténct je nizsi pocet, je stanoveni pojistného v jednotlivych mésicich mozno provést
vypoctem ze mzdovych listll, piestoze tento zplisob vypoctu je pro kontrolni pracovniky
¢asove naro¢ny a neni jejich povinnosti.

Tabulka 8 - VySe minimalni mzdy od roku 2000 véetné odpovidajiciho minimalniho mési¢niho pojistného
Minimalni sazba Minimalni mési¢ni pojistné

Rok

(v K¢) zaméstnancu (v K¢)

7570 1022
7955 1074
od 1. ledna 2007 T 1G5

do 31. ¢ervence 2013
8 500 1148
9 200 1242

Zdroj: (2,s. 73, 13, s. 151); vlastni zpracovani

56



Priklad €. 6

Pti kontrole platce s velkym poctem zaméstnanci byly piedlozeny doklady,
které obsahovaly pouze celkovy souhrn hrubych mezd, vymétovacich zékladi za vSechny
zaméstnance a sumu pojistného. Z této sestavy nebylo mozno urcit, za které¢ pojiSténce
je odvod pojistného proveden a dale nebylo mozno zjistit, zdali bylo dodrzeno spravné
stanoveni vymétovaciho zakladu. Tim nebylo moZno zkontrolovat a ovétit, zdali je odvod
pojistného pouze za pojisténce piisluSné zdravotni pojisStovny a nedochéazi k ¢astym
a opakovanym nedostatkim, kdy organizace v¢as nezaznamena zménu zdravotni
pojisStovny oznamenou pojisténcem a provadi platbu (n¢kdy 1 po dobu n€kolika mésicit)

na ucet neptislusné zdravotni pojistovny.

Vypisy z bankovniho tGétu

Pokud je pti kontrole zjisténo, ze tthrada nebyla provedena v€as na tcet piisluSné
zdravotni pojiStovny, je mozno tuto skutecnost ovéfit na vypisech z bankovniho uctu, které
predklada platce. Rozhodujici datum je datum odepsani ¢astky z uctu platce. Pokud platce
nepfedlozi tyto doklady, je datem odvodu pojistného datum piipsani platby na tucet

zdravotni pojisStovny.

Kopie zaznamii o pracovnich turazech

Dal§imi sledovanymi doklady pii kontrole jsou kopie zaznaml o pracovnich
urazech, zjiStuje se dodrzovani zdkonné lhity. Zaznam o pracovnim uraze by mél byt
zaslan na ptislu$nou zdravotni pojisStovnu nejpozdéji do 5. dne nasledujiciho kalendarniho
meésice, kdy se traz stal, v piipad¢ vice urazii se kopie zaznami zasilaji najednou

do uvedeného terminu.

4.2.4 Zaznam o vysledku kontroly

O provedené kontrole je vyhotoven pisemny dokument Zprava o vysledku kontroly
a pripadné Zavérecny protokol (ptiloha ¢. 2), ktery je zavaznym podkladem pro feSeni
pravnich nasledkii provedené kontroly vcetné vystaveni platebniho vyméru.
Proti protokolu o vysledku kontroly mtize platce pojistného podat pisemné a zdivodnéné
namitky do 5 dnii ode dne sezndmeni se s protokolem na adresu ptisluSné zdravotni
pojistovny, ktera kontrolu provedla. Pokud nepoda platce v uvedené lhité ndmitky

ke zjiSténym pohledavkam zdravotni pojiStovny, zahajuje zdravotni pojiStovna spravni
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fizeni a vystavuje platebni vymér. V ptipad¢ pieplatku zjisténého kontrolou muize platce
pozadat o vraceni pieplatku nebo o zapocteni pieplatku oproti nasledujici platbe
pojistného. Zjisténé dluzné pojistné je mozno hradit jednordzové do 30 dnli od podpisu
protokolu nebo formou splatek. Z neuhrazeného dluzného pojistného az do jeho uplné
uhrady je vycisleno penale 0,05 % za kazdy den prodleni.

Ptiklad: Zaméstnavatel uhradi platbu pojistného v ¢astce 300 000 K& o 1 den
pozdé&ji, vznikne mu pendle ve vysi 150 K&.

Penale je mozno hradit témito zptsoby:

e dobrovolna thrada do 30 dni,

e Uhrada formou splatek,

e 7zadost o odstranéni tvrdosti,

e podani odvolani do platebniho vyméru.

V ptipadé€, ze zaméstnavatelé dobrovolné neuhradi dluzné pojistné ¢i pendle, vyda
piislusnd zdravotni pojistovna ve spravnim fizeni na dluzné pohledavky platebni vyméry,
na které je moZzno podat zaddost o hrazeni formou splatek. V piipad€ neuhrazeni pohleddvek
je mozno vymahat nedoplatky pojistného a pendle na zakladé pravomocného
a vykonatelného platebniho vyméru soudni cestou.

Ode dne 1. 8. 2004 mtize zdravotni pojiStovna piedepsat dluzné pojistné a pendle
vykazem nedoplatkll, ktery je vykonatelny dnem doruceni a titulem pro soudni nebo
spravni vykon rozhodnuti. Spravni vykon rozhodnuti je provadén ptislusnou zdravotni
pojistovnou.

Pravo piredepsat dluzné pojistné se promlcuje za pét let ode dne splatnosti.
Z tohoto divodu se zdravotni pojiStovna snazi provadét kontrolu placeni pojistného
na zdravotni pojiSténi béhem tohoto obdobi. V prvé tadé soustfeduje svoji pozornost
na platce, u kterych se jevi nedostatky, pfedevSim v oblasti placeni pojistného. U velkych
neplaticlh - dluznikli nebo jinak problémovych platch mize byt kontrola provedena
1 vicekrat v roce nebo za krat$i obdobi.

V tabulce ¢. 9 jsou uvedena nékterd mésta v CR s poétem dluznikii pojistného

na zdravotni pojiSténi.
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Tabulka 9 - Poéty dluzniki ve vétSich méstech, jejichZ celkovy dluh na pojistném na zdravotni pojiSténi a penale
vici VZP CR ¢inil k 31. 11. 2014 ¢astku vyssi nez 1 mil. K¢.

Celkova dluzna ¢astka

Pocet dluznikii K
250 606 901 171
12 25 834 936
74 193 382 102
“ 53 132 789 935
26 57 523 829
983 2 143 391 263
1407 3175278170

Zdroj: (15); vlastni zpracovani

Protokol o vysledku kontroly musi byt projednan se statutarnim zastupcem platce
nebo jim povérenym pracovnikem, a to uvedenymi moznymi zptisoby:
- osobnim projednanim v misté platce nebo na adrese piislusné zdravotni pojisStovny,
- zaslanim 2 vytiskd protokolu o vysledku kontroly na adresu platce, 1 podepsany
vytisk vraci platce zpét na adresu prislusné zdravotni pojistovny.
Preferovanym a zadoucim zplisobem je osobni projednani s platcem vzhledem

k ptipadnym moznym dotaziim, které je mozno ihned vyjasnit.

4.2.5 Kontrolou nejcastéji zjiSCované nedostatky

- Nespravné stanoveni vymérovaciho zakladu:

o nezahrnovanim nékterych piijmi do vymétovacich zékladi, ze kterého se plati
zdravotni pojisténi,

o neodvadéni pojistného z poskytnutého pracovniho volna bez nahrady pfijmu,
ptipadné z neomluvené absence,

o neuplatnovani naroku na odpocet od dosazeného piijmu u statnich pojisténcii
v obdobi, ve kterém jej bylo mozné ze zdkona uplatnit,

o nerespektovanim minimalniho vymeétovaciho zdkladu v opodstatnénych

ptipadech.
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DalS§imi nejcastéjSimi nedostatky jsou:
- placeni pojistného v niz§i Ccastce, neZ je stanoveno zdkonem (13,5 %
z vymétovaciho zakladu),
- nehrazeni pojistného po urcitou dobu, nékdy i1 dlouhodobé,
- pozdni uhrady pojistného,
- uhrady pojistného v niz$i ¢astce, kterd jsou uhrazeny navic opozdené,
- nepiihlaSovani 1 neodhlaSovani zaméstnanci u zdravotni pojistovny v zidkonné

lhaté apod.

Priklad pro zahrnuti pracovniho volna bez nahrady pifiimu do vyméfovaciho zakladu

nebo neomluvené absence

Pokud pracovniho volno bez nahrady pfijmu nebo neomluvena absence trvaji
po kratsi dobu nez kalendaini mésic, dopocte se k tthrnu pfijmd zapocitatelnych
do vymétfovaciho zdkladu za kazdy kalendaini den, ktery trvala neomluvena neptitomnost
nebo pracovni volno, pomérna ¢ast minimalni mzdy ptipadajici na jeden kalendaini den
v daném meésici.

Vyméfovacim zédkladem je minimalni mzda zaméstnancli v pracovnim poméru

odménovanych mési¢ni mzdou, ktera plati k prvnimu dni kalendainiho mésice, ve kterém

se plati pojistné.

Piklad:

Zaméstnanci byl v mésici unoru 2014 zuctovan piijem ve vysi 20 000 K¢
a souCasn¢ mu bylo poskytnuto pracovni volno bez ndhrady piijmu v rozsahu
4 kalendarnich dnli, v Zadosti zaméstnanec uvedl konkrétni 4 pracovni dny, v tomto
piipad€ patek, pondéli, utery a stfeda, pojistné se bude navySovat o 4 jmenované dny.
Pojistné na zdravotni pojisténi musi byt tedy zaplaceno z vymétovaciho zakladu, ktery je
souctem dosazeného piijmu a ¢astky z titulu neplacené¢ho volna:
Vymérovaci zaklad je 20 000 + (4/28 x 20 000) =22 857,14 K¢
Odvod pojistného za mésic tnor 2014 ¢ini po zaokrouhleni:

0,135 x 22 857,14 =3 086 K¢
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Pokud by zaméstnanec v zadosti uvedl, Zze zada o pracovni volno v obdobi od patku

21. 2. 2014 do stredy 26. 2. 2014, jedna se tedy o interval a navySeni vymeétovaciho

zékladu by bylo o 6 dni.

4.2.6 Ekonomické vyhodnoceni kontrolni ¢innosti VZP CR u platci pojistného

v letech 2008 az 2013

Pichled kontrolni ¢innosti VZP CR u platcti pojistného za obdobi 2008 — 2013 je uveden

v nasledujici tabulce.

Tabulka 10 — Ekonomické vyhodnoceni kontrolni &innosti VZP CR u platci pojistného v letech 2008 az 2013

VZP CR

2008 2009 2010 2011 2012 2013
Pocet kontrol u platca
pojistného 104 657 | 104391 | 104124 | 97075 | 72872 | 67479
Pocet Vykazii nedoplatki (VN) | 168 012 | 188 130 | 208 248 | 191 113 | 152 689 | 197 476
DluZné pojistné na zakladé
Platebniho vyméru (PV) - 1928 1769 1610 1254
predepsané (v tis. K¢) 527 277 026 552 964 379 | 371 161
DluZné pojistné na zakladé
Platebniho vyméru (PV) -
uhrazené (v tis. K¢) 915221 | 801 157 | 687 092 | 644 451 | 551 094 | 380 387
Podil uhrazenych castek
dluzného pojistného na zakladé
PV (v %) 47,5 45,1 42,7 51,4 57,1 102,5
Penale a pokuty na zakladé
Platebniho vyméru (PV) - 3148 2229 1311 1 042
predepsané (v tis. K¢) 297 963 628 690 795 434 | 290 679
Penale a pokuty na zakladé
Platebniho vyméru (PV) -
uhrazené (v tis. K¢) 808 842 | 656 478 | 504 113 | 432 360 | 367 503 | 283 048
Podil uhrazenych c¢astek penale
a pokut na zakladé PV (v %) 25,7 32,1 38,4 41,5 46,2 97,4
DluZné pojistné na zakladé
Vykazu nedoplatka (VN) - 1 957 2152 2347 1814 1 631 2703
predepsané (v tis. K¢) 532 339 146 513 979 103
DluZzné pojistné na zakladé
Vykazu nedoplatki (VN) - 1145 1236 1179 1393
uhrazené (v tis. K¢) 769 043 | 957 156 269 585 135 654
Podil uhrazenych castek
dluzného pojistného na zakladé
VN (v %) 39,3 44,1 48,8 68,1 72,3 51,6
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Penale na zakladé Vykazu

nedoplatkii (VN) - predepsané 2 144 1729 1314 1 089 1788
(v tis. K&) 402 348 294 934 916 978 336
Penale na zakladé Vykazu

nedoplatkii (VN) - uhrazené (v

tis. K¢) 319 781 | 292 218 | 264 655 | 341 942 | 354 788 | 372 561
Podil uhrazenych c¢astek penale

na zakladé VN (v %) 14,9 17,5 20,1 31,4 38,7 20,8
Celkem odpisy a promlceni

dluzného pojistného, penale,

pokut a prirazek k pojistnému 6238 4799 3360 3467 3074 2614
(tis. K¢&) 761 631 500 778 404 192

Zdroj: VZP CR (16-21); vlastni zpracovani

Z ukazateli kontrolni &innosti u VZP CR vyplyva, Ze od roku 2008 do roku 2013
doslo k poklesu poctu provedenych kontrol platcii pojistného (ze 104 657 na 67 479)
a naopak nartstu poctu vystavenych vykazi nedoplatkli (VN) ze 168 012 na 197 476.
Vykaz nedoplatkli je rychlejsi formou mapovani dluznych castek, a to z toho divodu,
ze nemusi byt zahajovano spravni fizeni, jako je tomu u platebnich vyméri. Za podminek,
7ze dluznik nedisponuje financnimi prostiedky, bohuzel nelze thradu dluhu zajistit.
Zajisténi dluhu pomoci platebniho vyméru a vykazu nedoplatka 1ze pouze za predpokladu,
ze platebni schopnost dluznika se obnovi, v opatném piipadé¢ je dluh veden jako
pohledavka do okamZziku odpisu.

V tabulce je nazorné vycisleno predepsané a uhrazené dluzné pojistné i pendle,
u platebnich vymért vcetné¢ pokut. Procentudlné je vyjadiena UspéSnost vymozZeného
dluzného pojistného a penale. Posledni polozkou v predmétné tabulce jsou odpisy
a promlceni neuhrazenych &astek, jejichz vySe ptres mirné zlepSeni, stale v roce 2013

dosahovala poloviny ptedepsanych dluznych ¢astek.

4.3 Analyza ekonomickych ukazateli u vybranych pojiStoven

U vybranych zdravotnich pojistoven (VSeobecnd zdravotni pojistovna Ceské
republiky — VZP CR, Zdravotni pojistovna ministerstva vnitra Ceské republiky — ZP MV
CR, Ceska primyslova zdravotni pojistovna - CPZP, Oborova zdravotni pojistovna
zaméstnanci bank, pojistoven a stavebnictvi - OZP, Vojenska zdravotni pojistovna Ceské
republiky — VoZP CR, Zaméstnanecka pojistovna Skoda - ZPS, Revirni bratrska pokladna,

zdravotni pojiStovna - RBP) bude provedena analyza nékterych ekonomickych ukazatelt

62



v souvislosti s vybérem pojistného za sledované obdobi let 2008 az 2013, u nékterych

pojistoven je sledované obdobi kratsi z divodu nezvetejnéni dat.

4.3.1 Vyvoj poctu pojisténci jednotlivych zdravotnich pojistoven
Jednotlivé zdravotni pojistovny, sohledem na vybér pojistného a naklady

na zdravotni péci, ovliviiuje pocet a vékova struktura jejich pojisténct.

Graf 3 - Strom Zivota viech pojisténci v CR (muzii a 7en) podle vékovych skupin v roce 2012

N
Strom Zivota poctu viech pojisténct v CR (muzl a Zen)
podle vékovych skupin v roce 2012
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Zdroj: VZP CR (20); vlastni zpracovani

Podle demografickych tdajii populace v CR starne, coz doklada i strom Zivota
podtu viech pojisténci v CR. Nejéetngjsi vékovou skupinu u muz@i i Zen zaujimaji
pojisténci ve veéku 35 az 40 let (muzi 472 279 a Zeny 444 060), 55 az 60 let (muzi 360 422,
zeny 370 054), 60 az 65 let (muzi 351 431, zeny 383 886).

63



Nasledujici stromy zivota demonstruji vékovou 