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Vazené kolegyné, véZeni kolegove,

vzhledem k tomu, Ze nékteli ko-
legové neodolali pokuseni a zno-

komory resit pres média, nema jiz
smysl nadale pred vdmi_pred-
stirat, Ze predstavenstvo CLK je
délnym tymem lidi, kteri spole¢né
tdhnou za jeden provaz. Neni
tomu bohuZel tak.

Zakladni pF/'c‘E/nou sporu je dile-
ma, zda méa Ceskd lékaiska
komora Iékare hajit nebo jen
reprezentovat a trestat. Rozdllny pristup ke komore a odlisnd oceka-
vani, co by komora méla délat, to je to, co nds skutecné rozdéluje. Vse
ostatni jsou bud’ detaily, o kterych je moZno demokraticky diskutovat
nebo zdstupné pseudoproblémy. Samostatnou kapitolku pak jisté tvori
tragikomické utoky nékterych kolegu kteri mne lici /ako loutku v rukdch
CSSD nebo dokonce komunistu, pricemz pravym divodem Jejich
rozCarovani je skutecnost, Ze CLK pod mym vedenim zustala
nestranickou a na rozdil od fady jinych organizaci pdsobicich ve
zdravotnictvi se nezapojila do pfedvolebniho boje, i kdyz si to dokonce
i nekteri Clenové predstavenstva moc prali. MozZna jsme Zztratili
momentaini vyhodu, ale komora si zachovala autoritu a kredit.

Osobneé jsem presvédcen, Ze nase spolecna komora ma lékare hajit
a jako lékar si preji, aby mi pomahala komora silna. Komora, ktera bude
garantem kvality zdravotni péce a strazcem etiky vykonu lékarského
povolani. Komora, ktera po svych ¢lenech vyZaduje poskytovani péce
lege artis a dodrZovani etickych norem, ale zaroveri jim dokdZe
vybojovat tak dobré pracovni, profesni a ekonomické podminky, aby

mohli tyto ndrocné poZadavky plnit. Pokud ma toto komora zajistit, musi

pochopitelné disponovat patficnymi kompetencem/

Jestlize bychom se naopak shodli na tom, Ze CLK méd lékare pouze
reprezentovat, pak takova organizace pochopitelné prilis pravomoci
nepotrebuje. Staci usmévavy, Zovidlni prezident, ktery za penize lékarti
jezdi po svété, navsteévuje televizni debaty, recepce a striha pdsky pfri
otevirani novych zdravotnickych zarizeni. VZdyt vSe podstatné za nas
zafidi stat, Iékafské odbory a nejriznéjsi profesni sdruZeni. Tedy
organizace, které zdpasi a budou zapasit mezi sebou tak, jak se svari i
dnes rizné skupinky lékart ke $kodolibé radosti politikii a zdravotnich
pojistoven.

Doufal jsem, Ze odpovéd na onu zasadni otazku, jakou chceme
komoru mit, dal lednovy sjezd, jehoZ delegati zvolili prezidentem mne
s programem Silna komora pro Iékare. VEril jsem, Ze smérovani CLK
k pozici silné stavovské organizace, ktera Iékare haji, stvrdil dubnovy
sjezd, ktery mne i nové zvolené predstavenstvo zavazal, abychom se
snaZili posilovat kompetence komory a prosazovat to, co Iékari
skute¢né potrebuji: existencni jistotu trvalého smiluvniho vztahu s pojis-
tovnami, ddstojné ocenéni viastni prace, pravni jistotu a svobodny
pristup ke kvalitnimu vzdélavani.

Byl jsem asi prilisnym optimistou, kdyZ jsem si myslel, Ze kritici
komory poté, co byli sjezdem zvoleni, uvédomi si miru své odpo-
védnosti za osud na$i stavovské organizace, identifikuji se s ni,

prestanou s ni bojovat z pozice zastupct riznych lékarskych sdruzeni

o kompetence, ale budou ji naopak jako ¢lenové predstavenstva hajit
a posilovat. Zatim se tak nestalo. To pouze svary mezi skupinami lékarti
se prenesly do predstavenstva komory a zejména mezi Iékari zamést-
nanci tak dale sili pocit, Ze komora, v jejimZ vedeni nejsou reprezen-
tativné zastoupeni, pro né nic nedéla.

Nezbyva mi tedy nic jiného, nez spolu s vami doufat, Ze odpovéd’ na
otazky, jakou si prejeme komoru mit a zda nas ma CLK hdjit nebo jen
reprezentovat a trestat, dokaZe nalézt blizici se listopadovy sjezd.

MUDr. Milan Kubek
prezident CLK

vu zacali vnitini problémy nasi
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Vyzva pro kandida
na viceprezidenta CL
XX. sjezd CLK, 25.- 26. 11. 2006

Zajemci o kandidaturu na viceprezidenta CLK,
ktery bude volen na podzimnim sjezdu, se
mohou prezentovat v Iistopadovém Tempus
Medicorum. Vizitka kandiddta musi obsahovat
fotografii (portrét) zakladni informace (jméno,
prljmenl vék, odbornost, misto plsobeni)
a strucny popis dosavadm ¢innosti v CLK
véetné budoucich zamérd a cild (rozsah do
2000 znak( véetné mezer). Maximalni prostor
% casoplsu pro kazdého z kandidatd bude
1/2 tiskové strany vcetné fotografie. Podklady
zasilejte na kancelar@clker.cz nebo na adresu
CLK, Lékarska 2, 150 00 Praha 5.
Uzavérka prihlasek: 30. 10. 2006

0000 000000000000 0000000000000000

30-32

Mési¢nik Tempus Medicorum
Vydava Ceska lékarska komora,
Dolni ném. 38, 771 00 Olomouc
Registraéni &fslo MK CR 6582 ¢ ISSN 1214-7524 o ICO 43965024

Adresa redakce: Casopis CLK, Lékarskd 2, 150 00 Praha 5
Tel.: +420 257 217 226 o Fax: +420 257 220 618 o
recepce@clkcr.cz e Www. Iker.czftm
Séfredaktor: MUDTr. Milan Kubek
Redakéni rada: MUDr. Ale$ Herman, MUDr. Eva Hledikova,
MUDr. Zorjan Jojko, MUDr. Lubor Kindt, MUDr. Martin Sedla¢ek
Redakéni zpracovéni: EV public relations, s. r. 0., Praha
Odpovédnd redaktorka: PhDr. Blanka Rokosova
Piijem piispévki: blanka.rokosova@ev-pr.cz
Pifiem fddkové inzerce: recepce@clker.cz (viz adresa redakce)
Graficka Uprava, sazba: Studio 24 hodin, Brno
Pifiem objedndvek plo$né inzerce: inzerce@studio24hodin.cz;
Tel./fax: 532 163 630, mobil: 777 120 187;

Moravské nam. 13, 602 00 Brno
Tisk: Moraviapress, a. s., Bfeclav
Uzdvérka éisla 10: 9. 10. 2006 oVysIo 26. 10. 2006
Pod4van( novinovych zésilek povoleno: Ceska posta, s. p.,
odstépny zévod Praha, CJ nov. 6139/96 ze dne 22. 11. 1996
Distribuce: Ceské posta, s. p., Postservis OZ Peprava
Pledplatné pro netleny GLK 300 K&/rok (pfijimé redakce)

Prispévky se nemuseji shodovat se stanoviskem redakce.
Ta si souc¢asné vyhrazuje pravo na redakcni Upravu textd.




TEMPUS

TEMA MESICE

NEUDRZITELNA SITUACE SE
ZREJME VYHROTIH

Podstatné z mého pohledu neni,
jak ustavni pohotovostni sluzbu
budeme klasifikovat, nicméné
v soucasne situaci ji musim pova-
zovat za nutnou soucast prace
lékare v lUzkovém zafizeni. Také
chci zdliraznit, Ze dostatecné za-
jisténi UPS neni problémem, ktery
by vznikl teprve v souvislosti
s novym zakonikem préace.
Omezenim prace prescas podle
nového zakoniku prace vSak
pravdépodobné dojde k vyhroceni
dlouhodobé neudrzitelné situace.
Reseni podle mého nazoru
nespociva na zfizovateli Ustavnich
zdravotnickych zarizeni, nybrz na
zakonodarci a institucich, které ze
zakona zajistuji odborny dohled a
poskytovani zdravotni péce
pojisténcdim.
Domnivam se, ze veskerym
zméndm v této oblasti musi
predchazet odborna diskuze
o tom, jakym zplsobem a v ja-
kém rozsahu je mozno zabezpecit
IGizkovou zdravotni péci pacientlm
(tj. ob¢anlim, pojistéen-ciim) po
24 hodin denné a 365 dnl v roce.
Ing. Jifi Veverka
ndmeéstek hejtmana MS kraje

CHAPU HLASY PROTI
PRETEZOVANI

Patiim ke generaci, kterd UPS
povaZuje za samozrejmou soucast
prace Iékare. Neumim si predsta-
vit, Ze by zejména mlady lékar na
operacnim chirurgickém oddéleni
v nemocnici pracoval bez mozno-
sti no¢nich ¢&i vikendovych sluzeb.
Ztratil by tak kontinuitu v péci

o zdravotni stav svého pacienta,
tedy nedilnou soucast prace
chirurga zejména ve vycviku.
Napriklad ceska chirurgicka
spole¢nost zahdjila diskuzi 0 zmé-
nach v UPS jiz pred nékolika lety.
Byl vypracovan rozbor a nasledna
statistika pres€asové prace v obo-
ru chirurgie v Ceskeé republice.
Zjistili jsme, Ze na IGZkovych oddé-
leni pracuii Iékafi v priméru

1000 az 1100 hodin za rok, mala
¢ast z nich dosdhla néco malo
pod 800 hodin. Vibec nikdo
nedokdzal pracovat nyni pozado-
vanych 416 hodin pres¢asové
prace. O tomto problému jsme
hovorili tehdy i s prisluSnymi zastup-
ci Ministerstva zdravotnictvi CR.
Osobneé chapu snahu i CLK
zabranit pretéZovani Iékar(, ale
presCasova prace je skute¢nou
soucdsti vykonu tohoto povolani.
Neumim si predstavit dodrzeni tii
nasledujicich zékladnich pozadav-
kd soucasné: 1. vyhovét narizenim

UPS - Iéta nefe$eny problém

Je jedna hodina po plinoci. V ambulanci nemocnice XY je
lékarem prave vysSetfovana padesatileta zena pro bolesti bricha,
sestra si pripravuje nezbytnosti k provedeni zakladnich odbérd.
V Cekarné na lavicce pospava podnapily spoluobcan s feznou
ranou na pravém predlokti, je v doprovodu dvou mestskych
policistl. V tu chvili zvoni telefon. Ze sluchdtka se ozyva hlas
dispecerky: ,Tady zachranka. Vezou vam pobodaného muze

z baru Kobra.. .

neni science fiction, jak potvrdi
I vsichni, kdo se ucastni ustavni

. pohotovostni sluzby.

UPS - tstavni pohotovostni sluzba - je
v soucasné dobé samozfejmosti pro
vétsinu nemocnicnich 1ékara. Prevedeno
do srozumitelného jazyka: jedna se o ves-
kery cas lékate — prevazné luzkového
zafizeni — strdveny na pracovisti mimo
fadnou pracovni dobu. Pracovni dobu ma
vétsina 1ékait téchto zafizeni v rozsahu
osmi hodin a podle typu zafizeni se
uskuteéniuje obvykle od 7.00 do 15.30,
popiipadé v obdobném casovém roz-
mezi.

Zbyva tedy ¢as od 15.30 do 7.00 nasle-
dujiciho dne, sobota, nedéle a veskeré
svatky, kdy je nutno zabezpecit ptitom-
nost ¢i dostupnost lékafe na oddéleni pro
ptipad ndhlé zmény zdravotniho stavu
hospitalizovanych pacienta.

Je tfeba pfipustit, ze jsou oddéleni, kde
je tato situace pravdépodobnéjsi, na-
pfiklad ARO, chirurgie, gynekologic a
porodnictvi, jednotka intenzivni péce.
Jsou vsak také oddéleni, kde tyto zmény
vyzadujici rychly zasah 1ékafe byvaji méné
Casté, méné pravdépodobné, napiiklad
rehabilitace, o¢ni apod. Dale tito 1ékafi
zajistuji péci o pacienty (klienty zdravot-
nich pojistoven), kteti vyhledaji ambulant-
ni osetreni pro nahlou zménu zdravot-
niho stavu v odpolednich a nocnich
hodinach, pfipadné pro zivaznost stavu
jsou ptijati na lizkové oddéleni za tcelem
sledovani ¢i akutniho, nékdy urgentniho
vykonu.

Vzhledem k tomu, Ze ltuzkova zatizeni
se stavaji ve svém regionu, spadové

oblasti, Casto jedingym mistem stitem
garantované dostupnosti zdravotni péce v
mimoordina¢ni hodiny mensich zdra-
votnickych subjekti, pokladim problém
UPS za velmi aktualni.

K uplnosti je tfteba ptipomenout,
ze personalni obsazeni jednotlivych
oddéleni, odbornosti, jsou sledovana
zdravotnimi pojiStovnami. V souvislosti
s tim, ze pojistovny by mély mit zijem
o osetfeni svych klienta lege artis, je tato
situace pochopitelna.

NESLE{)QVI&Y POJEM:
ILEGALNI PRACE

Pied rokem 1989, a jest¢ nékolik let
nasledujicich, vykonavali lékati UPS bez
jakéhokoli omezeni a ptevladal nazor, ze
pohotovostni sluzba neni prace (pracuje
se ve fabrice, u doktora je to povinnost a
sa-moziejmost). K prvni vyrazné zméné
doslo s pfiijetim novely zakoniku price
1. ledna 2001, kdy se vymezily pojmy
pohotovost na pracovi$ti, pohotovost
mimo pracovist¢ a prace prescas. Byly
jasné stanoveny roc¢ni limity téchto jedno-
tivych kategorii a podminek, za kterych
mohly byt vykonavany. Tehdy se zrodil
prvni velky problém a ukazal se skute¢ny
objem prace vykonavany v ltzkovych
zatizenich. Zacaly se ozyvat hlasy, Ze
zakonik price neni aplikovatelny ve své
podobé do zdravotnictvi a musi dojit ke
zméné organizace prace. Protoze nikdo
necitil potfebu jakkoli situaci fesit, smél
oficialné 1ékat-zaméstnanec za jeden
kalendatni rok stravit 416 hodin prescaso-
vou praci, 400 hodin pohotovosti na pra-
covisti (tzv. ¢ekanim na praci — jist¢ se

Povazujete UPS za samozrejmou soucast prace |ékare, nebo se
podle vas jedna o Cinnost, ktera ma spiSe charakter druhého
pracovniho uvazku?
UPS je soucasti prace v nemochnici, ale na jedné strané je a musi byt fakticky i moralni narok
ji zadat, nicmeéné jeji ocenéni a zaplaceni by mélo byt provedeno zcela samostatné a viibec
by se nemélo objevovat napfiklad v tdajich o primérném vydélku, protozZe jde o praci navic
k fadné pracovni dobé. Domnivam se, Ze by ocenéni v fadné pracovni dobé mélo byt tak
dokonalé, ze o UPS zaméstnanec viceméné nebude mit zdjem. Proto bude slouzit jen
v nejnutnéjsich pripadech a tyto sluzby budou obsazovény odborniky v regionu i privatnimi
tak, aby se na tom vsichni podileli spravedlivym dilem. To samo, i kdyZ neexistuje u nas jina
regulace, mize vést k tlaku na maximalni omezeni a tedy racionalizaci UPS provozu. Mohlo
by to snad prispét i k lep$im vztahm mezi statnim a privatnim sektorem. Sam UPS slouzim
tzv. on demand, kdyZ nékdo z naseho oddéleni vypadne a potrebuji honem ,zalepit diru®,
jednou aZ dvakrdt za rok. Vypisovan do sluZzeb nejsem. Jako urolog pak slouZim
3 chirurgickou sluzbu, ve které se stfida ortoped a urolog. To je za normalnich okolnosti
dostatek lidi, takZe se bez problémi ve sluzbé vystiidaji. .

MUDr. Ivo Vermousek, predseda OS CLK Trebic

UPS jednoznacné povazuji za samostatny pracovni pomer. Nevolnictvi skoncilo v civili-
zovaném svété s padem feudalismu, bohuzel, ve zdravotnictvi pretrvdva do soucasnosti.
Nevidim jediny diivod, pro¢ by mél mit Iékar v pfepoctu na odpracované hodiny dvé a vice
zaméstnani, aby se uzivil. J4 se na UPS nepodilim a za souc¢asnych podminek ohodnocenf

ani podilet nehodlam.
MUDr. Michal Lazék, prakticky Iékar, Praha 6
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foto: Martin Sedlacek

mnozi nad timto pojmem pousméji).
Mohl vsak také E}'It neomezené k
dispozici mimo pracovisté (tzv. na
telefonu s predem definovanou dobou
dostupnosti-dojezdu).

Situace se zacala fesit riznym stupném
Jidové tvorivosti®. Vznikaly méné ¢i vice
vyhodné dohody mezi 1ékafi, zaméstna-
vateli a zfizovateli. Objevovaly se vyhraz-
ky, sikana a mobbing. Zrodila se celostatni

lez bedlivé sledovanid statistickym
ufadem.

Objevil se nikym nesledovany pojem —
ilegalni prace.

Dnes neexistuje zdravotnické zatizent,
kde by se piekracovaly limity hodin dané
zakonikem prace, neni zaméstnance,
ktery by ro¢né stravil na sluzbach vice jak
816 hodin (416 prace piescas a 400 hodin
pohotovosti), ale to jedin¢ diky plosné
(celostatné) falsovanym dokladtim — vyka-
zam prace. Neni dodnes vyjimkou, ze v
nékterych oborech 1ékafi stravi na
pracovisti 1200 az 1600 hodin rocné
mimo fadnou pracovni dobu. Neni tieba
zdtiraz-novat rozpor mezi praci skutecné
vykona-nou a vykazanou — legalizovanou.
Vznika problém s proplacenim fakticky
vykonané prace, nebot prace nevykazani

—

nema byt jak proplacena. Nékdy se zda,
ze posledni véta je jeden z davodu, proc¢
situaci nikdo netesi. Pro jednu stranu je
stav vyhovujici (pfipadd mi zbyte¢né
rozepisovat pro kterou).

Po vyse popsaném stavu, vzhledem
k objektivit¢, pokladim za nutné zminit
faktickou a zasadni ekonomickou zavislost
nemocnicnich 1ékaidt na UPS. Piijmy
z této cinnosti tvori v praméru 48 %
mzdy ¢i platu, a to je naprosto alarmujici
dislo. Je to také jeden z divodu obav a ne
velké ochoty systém radikalné, ze strany
zdravotnik, ménit. V pfipadé oddéleni
piijmu za UPS se prumérny piijem
lékafe-zaméstnance pohybuje na Grovni
pramérné mzdy ve staté, coz je, bohuzel,
celosvétova rarita. Vy$e popsané okolnosti
se zcela identicky tykaji nemocni¢nich
kolegu ve statni i soukromé sfére.

OKAMZITE ZAHAJIT JEDNANT!

Od 1. ledna 2007 nabyva ucinnost
novy zakonik prace, ktery opét zasadnim
zptisobem méni moznosti poskytovani
UPS, pokud budeme uvazovat, ze jako
zakonna norma by mél byt dodrzovan.
Ktera oblast ZP doznala zasadni zmény a
kde naopak ke zméné nedoslo?

Pracuiji jako PLDD a podilim se po celou kariéru na pohotovostnich sluzbdch, zprvu na
LSPP vcetné vyjezdové slozky. Ta byla u nds rozhodnutim krajského zdravotniho rady
31. 3. 2003 zrusena, proto jsem nastoupil do UPS pri détském oddéleni nemocnice.
Jakékoliv sluzby po vlastni pracovni dobé povazuji za druhy uvazek. Ve vSech jinych
oborech se snad tak neslouzi jako ve zdravotnictvi, kde to vSichni (a bohuzel i my,
zdravotnici), bereme jako samozrejmou zalezitost. Na druhou stranu je fakt, Ze subjektivneé
madm pocit, Ze pro moje celozivotni vzdéldvani je LSPP i UPS pfinosem.

MUDr. Ctirad Kozderka, PLDD Kralovice

Slouzim UPS jiz 11 let, jednd se o druhy pracovni tvazek a rozhodné to neni samoziejma
pracovni ¢innost lékare. Je to prace navic. . .
MUDr. Toma$ Cepeldk, prfedseda OSL CLK Nymburk

Pracuiji jako lékar ve VFN. UPS nepovazuji za normalni souéast prace Iékare, ale za dalsi
uvazek. Bohuzel to nikde takto neni zohledriovano. Byla bych rada, kdyby rovnéz zaznélo,
Ze neexistuje profese, kde by Clovék pracoval 56 hodin (UPS sobota, nedéle a pokracujici
préce v pondéli), bez naroku na volno.

MUDr. Marcela Sojakova, RDG klinika VFN, Praha

UPS slouzim a povazuiji ji za samozfejmou soucast svého povolani, i kdyz ne v souasném
rozsahu. Nelze dlouhodobé trévit pll Zivota v préci. Zcela samoziejmé by méla byt
adekvatné placena, tfeba i jako dal$i tvazek.

MUDr. Jan Uhyrek, Uherské Hradisté

UPS = 2. (vazek.
MUDr. Josef Suk, ARO Nemocnice Pelhfimov

ANKETA

EU a ¢eskym zakonlm, 2. zajistit
stejny objem zdravotni péce
a za 3. zajistit, aby nepoklesly
mzdy lékar(. Kdyz to obratim, tak
pri dodrzeni aktudlné nastavenych
presc¢asovych hodin poklesne
objem préace chirurga, tim se snizi
vyse plateb od pojistoven a nasle-
dné vyrazné poklesnou platy
lékary.
Na zavér bych se rad podélil
o zazitek ze své cesty do USA.
Miadi chirurgové tam skutec¢né
tézce pracovali a méli neomezené
prescasové hodiny. Pred lety ale
probéhl soudni proces v souvis-
losti se zanedbanim lékarskée
péce, kdy se lékar branil prede-
v8im tim, Ze byl pfepracovan. Nyni
tam smi |ékar pracovat maximalné
80 hodin tydne, coz je stanoveno
zakonem. Plati, ze mladi lidé musi
v rdmci svého vysSkoleni na Iékare
také néco obétovat.
Osobné mam vazné obavy z toho,
Ze ve snaze vyhovét poZzadavku
Evropskeé unie se budou nemoc-
nice snazit zavést smeénny provoz.
To bych povaZoval za katastro-
ficky scénar ovliviiujici péci o ne-
mocné i vycvik lékard.
prof. MUDr. Pavel Pafko, DrSc.
prednosta lll. chirurgické kliniky
1. LF UK FN Motol

ODLOZME PLATNOST
ZAKONIKU PRACE

Z mého pohledu je jedno, zda se
jedna o soucast prace, nebo

o druhy pracovni Uvazek. Dllezité
je, Ze je to prace, kterou musi
Iékar odvést a dostat za ni zapla-
ceno. Od 1. ledna 2007 bude
muset dojit ke zméné v systému
UPS v nemochnici v souvislosti

s novym zakonikem préace.
Obdvam se, Ze definitivné tento
problém nema vyreSen zadna
nemochnice vyjma fakultnich,
protoze vsichni nardzeji na nesou-
lad mezi poZadavkem systému na
pocet slouzicich a na skute¢nou
kapacitu pracovniho ¢asu lékar(
schopnych sluzbu vykonavat.
Ten, kdo novy zakonik prace takto
vydal, by mél fict, kde nemocnice
maji vzit pro vykon UPS dalsi I€ka-
fe, ktefi tady fyzicky nejsou a ani
v dohledné dobé nebudou.
Naptiklad v Moravskoslezském
kraji by bylo potfeba k pokryti
sluzeb ARO 305 lékarll v prepoc-
teném stavu, k dispozici je pouze
205 lékard. Osobné bych uvital,
kdyby skondily legislativni smrsti,
po nichz zlstava legislativni
spoust. Myslim si, ze by bylo
vhodné platnost zékoniku odlozit
a oteviit odbornou diskuzi, jaka je
kapacita Iékarll v systému a jaka
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ma byt dostupnost a kvalita péce
v ramci UPS. Nasledné na to
reagovat bud zménou ustanoveni
zdkoniku prace, nebo zménou
pozadavku systému na pocty
slouzicich lékart. Pak se vymota-
me z tohoto bludného kruhu,
v némz se budeme vSichni snazit
dokazat, jak nejlépe jsme splnili
nesplnitelné a kdo pfitom vice Ci
méneé porusil zakon.
Ing. Petr Kacif
reditel Nemocnice ve Frydku-Mistku

KOMPENZACE ZA
ZVYSENOU PRACOVNI
ZATEZ

Jako nemocniéni |I€kar povazuiji
sluzby za soucdst svého Zivota,
nikoli vSak za samozrejmost. Nikdy
jsem si na né nezvykl, povazuiji je
jen za nezbytnou soucdst meé pro-
fese, kterou jsem si zvolil a ktera
pfinasi véci dobré i nedobré.
V nemocnici travim pétinu svého
volného ¢asu (6 dnl z mésice),
pétinu noci, kdy nejsem doma.
Za 27 let to déla asi 5 a pul roku,
které jsem mohl vénovat rekreaci
a obnovovani sil po praci.
Problém sluzeb je ten, Ze prace
neni planovana a regulovatelna,
Clovék musi reagovat na to, co
pfichazi zcela nahodné. Takze
se stridaji obdobi relativniho klidu
s praci, o které nevim, kdy skonci,
a s obdobimi ndvalu stresuijicich
soub&hl mnoha déjl a podnétd.
Tato prdce je spojena s nedosta-
teCnym a preruSovanym spankem.
Je spojena, zvlasté u zacinajiciho
Iékare, s pocity nejistoty ze samo-
statného rozhodovani. Nasledujici
pracovni den po sluzbé je pak
prace ne po odpocinku, ale prace
v Unave. Takze kromeé péti let ve
sluzbé jsem dalSich zhruba pét
pracovnich let stravil praci pri
Unave z nevyspani.
V nékterych profesi existuiji z ob-
dobného divodu (zvysené pracov-
ni zatéze) kompenzace ve formé
drivéjsiho odchodu do ddichodu,
ddchodového zvyhodnéni, penéz
za vysluhu a podobné. U Iékar na
to zatim nikdo nepomyslel nebo to
nikdo neprosadil. Myslim si, Ze by
mnoho let slouzici Iekar mél mit na
neéjakou podobnou kompenzaci
narok a lékarské odbory by mely
i toto prosazovat.
Jako nemochniéni I€kar nesouhla-
sim s tim, Zze nemocniéni ambulan-
ce supluji pohotovost, ktera by
meéla byt zajisténa a organizovana
praktickymi Iékari a praktickymi
Iékari pro déti a dorost.

MUDr. Lubos Vanék

primar détského oddéleni
Nemocnice Sokolov

o mnozstvi piescasovych hodin limituje na
150 hodin/rok, po dohodé se zamést-
nancem na 416 hodin/rok (v této kate-
gorii tedy nedochézi k vyrazné zmén¢),

e jiz neexistuje a novy zakonik prace
nezni pojem pohotovost na pracovisti
(dosud mohl zaméstnanec byt v poho-
tovosti 400 hodin roéné), doslo tedy
k castecné harmonizaci s evropskymi
normami a veskery das strdveny na
pracoviti je nové vykonem prace.

o pohotovost (¢ekani na praci) mize pra-
covnik vykonavat pouze na mist¢ mimo
své pracovisté, tzv. na telefonu.

Z vyse popsaného je jednoznacné, Ze
pokud by se tato norma méla skutecné
dodrzovat, tak od 1. ledna 2007 se UPS
okamzit¢ zhrouti — a to celostatné. Vznik-
lou situaci se nikdo nezabyva, zadna
odpovédna instituce neni schopna
naznacit alespont smér feseni. Prohlaseni
typu, Ze se jednd o problém slozity
a dlouhodoby, nikomu z lékaiti (a ani
pacientim) nedava zadnou jistotu.

Opét vyvstava otazka, zda by si zdra-
votnictvi, byt na prechodnou dobu,
nezaslouzilo v zajmu zachovani dostup-
nosti péce vyjimku, kterd by umoznila
hledat dlouhodobéjsi feseni.

Jiz v minulosti na nutnost vyjimky
upozorfiovala CLK a LOK-SCL. Evrop-
ska unie umoznovala novym clentim
o vyjimku na piechodnou dobu zidat,
pravé pro ¢asovou naro¢nost k provedeni
urcitych organizacnich zmén. Ten, kdo se
stavél zasadné proti, bylo Ministerstvo
price a socidlnich véci CR a Odborovy
svaz ve zdravotnictvi a socialni péci CR,
zejména jeho vedeni.

I nyni existuji pomérné snadna feseni
situace pii zachovani struktury UPS:

o zavedeni tiisménného provozu, ktery

klad s. r. 0.) sdruzujicich 1ékafte, ktefi by
prostfednictvim této pravnické osoby
zajistovali UPS; je to cesta nevyzkousena,
a pomérné naro¢na na organizaci (napfi-
klad registrace cinnost, pojisténi od-
povédnosti),

o zabezpeceni UPS lékafi s registraci,
s vlastnim ICZ (vhodné pouze pro
lékate, ktefi spliuji kritéria odborné
zpisobilosti, cesta je to viak relna),

o zabezpeceni UPS lékati formou doho-
dy o pracovni cinnosti; touto cestou by
bylo mozné zajistit pokryti nezbytnych
hodin UPS vsemi lékafi; tato varianta ma
urcité pravni nedostatky, daji se vsak
pomérné jednoduse odstranit, pfi vili
obou stran, naptiklad Gpravou pracovni
smlouvy; varianta se v soucasné dobé
jevi jako nejlepsi fesent, )

o mnohem S$ir$i zapojeni do UPS ambu-
lantnich specialisti a praktickych lékar,
kteti spolupracuji s lizkovym zafize-
nim.

Z dlouhodobého hlediska je nezbytné
okamzité¢ zahajit jednani na trovni
ministerstva zdravotnictvi a ministerstva
prace a socidlnich véci ve spolupraci
s Ceskou lékarskou komorou, odbornych
spolecnosti a LOK-SCL. Pracovat a prij-
mout takova opatfeni, kterd neohrozi
dostupnost zdravotni péce (i tento termin
je tteba piesné definovat), odstrani ilegalni
prescasovou praci ve zdravotnictvi, ktera je
nyni ti$e stitem tolerovana, ¢asto na tkor
samotnych lékatu, a neohrozi socialni po-
staven{ Iékafd. Pti dnesni struktufe piijmu
1ékait se UPS podili v praméru 48 % na
téchto ptijmech.

Ze se jedna o téma naro¢né, uspo-
kojivé nevytesené téméi nikde v civili-
zovaném svét€, nesmi byt divodem
k jeho zamlzovani a zatajovani v Ceské

véak jednozna¢né neni vhodny plosné
pro viechna pracovist¢, mimo jiné pro
personalni naroc¢nost,

e zaloZeni pravnickych osob (napti-

republice.

MUDr. Martin Sedlicek
clen predstavenstva CLK

Osobné UPS slouzim asi 13 let. Velice mne to zatéZuje, po sluzbé jedu do ordinace
a ordinuji nékdy 6, nékdy 8 az 9 hodin. Sedét v ordinaci po vypjaté no¢ni situaci na
porodnici je velka obét. Pokud tam ¢lovék nema pravidelny zaskok nebo pokud nedéld ve
dvou, je kombinace privétni praxe a UPS velice Casové i fyzicky a psychicky narocnd. Ja
to délam kvdli udrZeni erudice v porodnictvi a pro osobni prestiZ, navic mne to bavi, ale
vydrzi to jenom jedinec s velkou Zivotni energii. U Zen s malymi détmi si to neumim dost
dobre predstavit. Privatni praxe totiz vyZzaduje po ordinaci mnoho ¢asu na zpracovani
cytologii, vypisli z karet, onkologickych hlaSeni kontrolnich, neustalé studovéni materidld
kolem novych a novych dodatkl smluv se zdravotnimi pojistovnami, zajistovani materidlu
k chodu ordinace. Je toho prosté tolik, Ze na osobni volno zbyvaiji spiSe vikendy, kdy se
zase jezdim vzdéldvat. Takze UPS je ur€ité druhy dvazek, bez ni se lékaf v privatni praxi
obejde. Je to bonbonek na dortu, je to spi§ koniCek, adrenalinovy sport, otazka prestize,
lasky k porodnictvi, nic vic! .

MUDr. Milan Sujék, Dvdr Kralové n. L.

Povazuji za samoziejmé, Ze kazdy lékar, ktery pracuje v IGZkovém Ustavnim zafizeni,
pokud mu v tom nebrani zdravotni potize, se Ucastni na zajistovani UPS, ovSem
v pfijatelné mife. Situace je takova, ze UPS tvofi u Iékafd dal$i pracovni Uvazek, ktery je
pro né nutnosti z finanénich ddvodu, protoze odména za UPS &ini 30 az 50 procent jejich
pfijmd. Bézné ze stejnych dlvodd slouzi i primari oddéleni, jelikoz pfiplatky za vedeni,
kterymi je ocengna jejich pomérné vysokd zodpovédnost, jsou velmi nizké. Také
odmeénovani za UPS, které je vlastné prescasovou praci, je neadekvatni. Podstatna ¢ast
sluZby je tzv. Eekani na praci, kdy zaméstnanec dostdva jen ¢ést hodinové mzdy!? Toto
by se mélo zménit od ledna 2007. Dalsi nepravost, kterd se nyni déje, je presouvani LSPP
na zaméstnance ldZkovych zafizeni. Hromadnym ru$enim LSPP nedo$lo k vymizeni
pacientdl, ktefi ji vyuZivaji, ale k pfesunu péfe o né od praktickych lékafi k lekarlim
IGZkgvych zafizeni, ¢imZ jejich z&teZ jesté vice vzrdsta.
Na UPS se podilim po celou dobu své profesni drahy, tj. 27 let, takZe se citim byt
opravnéna se k této problematice vyjadrit .

MUDr. Ivana Vrana, predsedkyné OS CLK Jablonec nad Nisou
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Prezident CLK jednal s ministrem zdravotnictvi

Za Uéasti svych nédméstkd (Snajdr, Hellerovd, Hrobori) jednal 2. fijna 2006 ministr zdravotnictvi Tomas Julinek

s prezidenty a  viceprezidenty komor stomatologické,

lékarnické a

lekafské. Bylo to prvni jednani

s predstavitelem CLK po mésici, ktery ministr Julinek stravil v Urfadu. Schiizku, na kterou si vyélenil zhruba jednu
hodinu, oznacil pan ministr za |nformat|vn|

Uvodem jednani ministr Julinek dekla-
roval, Ze se v soucasnosti zaméfuje na
napravu porusovani zikonu, pravidel a po-
stupt, ke kterym na ministerstvu udajné
dochizelo. Informoval nds, ze hodla
stahnout z Poslanecké snémovny CR vlidni
navrh na prodlouzeni lhity pro transfor-
maci nemocnic v neziskové organizace
vzhledem k tomu, Ze Ustavni soud zrusil
kli¢ové pasdze zakona o veiejnych nezisko-
vych dstavnich zdravotnickych zatizenich.
Neziskovy princip ministrovi nevadi a pti-
vital byl existenci obecného zdkona o nezis-
kovych organizacich za podminky, Ze budou
zruSeny organizace pfrispévkové. V nezis-
kovém rezimu by mohly byt v budoucnu
provozovany napf. hospice a LDN.

Ministr Julinek hodla pfipravit zakon
o zdravotnickém zatizeni, ktery by nahradil
stavajici zakon o nestatnich zdravotnickych
zatizenich tak, aby stat ziskal kontrolu nad
véemi zdravotnickymi zafizenimi. Kontrolu
hodla stat adajné pozadovat proto, aby mohl
fedit krizové situace mobilizaci rezerv
zdravotnickych zatizeni.

Za dalsi prioritu oznatil ministr Julinek
ptipravu zdkona o zdravotni pééi a snahu
ziskat pro zdravotnictvi penize z EU. Za sviyj
dosavadni nejvétsi aspéch pak oznadil skute-
¢nost, Ze ministerstvo prace vycleni ze svého
rozpoétu 1 mld. K¢ na vznik 8000 socidlnich
luzek ve zdravotnickych zafizenich.

MINISTR ODPOVI PISEMNE

Po tomto tivodu jsem ministrovi piedlozil
pozadavky a navrhy CLK (viz str. 9). V této
chvili se naplno ukazalo, jak komoru
poskodil postoj &asti ¢lentt pi‘edstavcnstva,
ktera odmitd respektovat usneseni sjezdu
delegatd a naopak se snazi zabranit jeho
splnéni. Usnadriuje ministrovi Julinkovi
pozici. Za takové situace je pro mne
prosazovini zdjmi lékaft pochopitelné
velmi obtizné. Pan ministr totiz zdvéry
z porady predsedu 0S CLK, které vychazeji
pravé z usneseni sjezdu delegatd, odmitl
uznat za oficidlni dokument Ceské lékatské
komory a oznatil je za pouhou dohodu
nékolika okresnich funkcionafo, ktera
nemuize byt relevantnim stanoviskem CLK.
Tim nepfimo navdzal na jednani s tzv.
krlzovym $tabem, jehoz ¢lenové pana mini-
stra jiz 19. 9. 2006 ujistovali, Ze stanoviska
predstavenstva Ceské lékarské komory se
lisi od medidlnich vystupii prezidenta CLK.

Trval jsem na tom, ze zdvéry, které
vychézeji z usneseni sjezdu delegatd a na
nichz se shodla vétsina dcmokratlcky zvole-
nych predseda OS CLK, jsou oficidlnim
stanoviskem CLK. Ministr Julinek mi tedy
vyclenil pét minut pro piedneseni naseho
stanoviska.

Poté, co jsem struéné piednesl polovinu
pozadavkd a navrha, byl jsem pferusen
s tim, Ze pan ministr, ktery béhem jednani
opakované telefonoval a posilal SMS, nema
dostatek ¢asu a Ze nam ministerstvo zdravot-
nictvi v ¢asové blize neurcené lhaté odpovi
pisemné.

Prezident lékarnické komory Chudoba
vyslovil pfani jednat o povinném ¢i nepovin-
ném ¢lenstvi v komorich a o jejich kompete-

Na jednani mimo jiné zaznélo:

1) Nepovinné c¢lenstvi v CLK nebude
ministr navrhovat, nebot nema v soucas-
nosti politickou silu takovy ndvrh prosadit.
2) Zvyseni plateb pojistného za statni po-
jisténce, které pred volbami ODS slibo-
vala, nepfipada vzhledem ke stavu vefej-
nych financi v Uvahu.

3) Zvysovani spoludcasti pacientd neni na
poradu dne.

4) Viyhlasku €. 290/2006 Sb. ministr zrusi,
aniz by vyckal rozhodnuti Ustavniho
soudu. Existenéni jistota trvalého smluv-
niho vztahu pro soukromé Iékare je akutné
ohrozena.

5) Ministr jeSté nevi, zda vyda takovou
vyhlésku o thraddch pro rok 2007, ktera
poskodi drtivou veétSinu soukromych
lékarl-ambulantnich specialistl a kterou
prosazuji predstavitelé nékterych Ieékars-
kych sdruzeni.

6) Ceska lékarska komora md byt zbavena
préva hlasovat v kategorizaéni komisi o U-
hraddch Ik z pojistent.

7) Ministr hodla zrusit komisi pro rozmis-
tovani drahych pfistrojd.

ncich. Dile se pfimlouval za to, aby jiz od
ledna 2007 existoval strop roéni maximalni
spoluti¢asti pacientti na tthradé 1éku ve vysi
3000 K¢, jak jiz dfive ministr Julinek
ptislibil.

Prezident stomatologické komory Peka-
rek upozorrnioval na nedostatek zubafi,
z nichz 13 % je star$ich 60 let, a poZadoval
zvy$eni poétu studentd stomatologie.
Dale pak znovu pozadal ministra Julinka
o zruseni vyhlagky ¢. 290/2006 Sb. o ramco-
vych smlouvach.

Ministr  Julinek

nias informoval

o svém zaméru iniciovat tzv. kulaty stul
o zdravotnictvi, kde by diskutovali politici se
sociology, ekonomy a zdstupci zdravotnich
pojistoven o feSeni problému ceského
zdravotnictvi. Pro CLK by méla zbyt role
pouhého pozorovatele.

¢ - 7 ¥ J
Prezidenty komor (zleva) Milana Kubka, Jitiho Pekirka a Lubomira Chudobu pfijal 2. H+ijna ministr Tomas Julinek

MINISTR K NAVRHUM
A POZADAVKUM

Ve zbylé ¢asti jednani jsem se snazil
ziskat odpovédi na konkrétni otazky a vyjad-
feni ministra Julinka k nasim ndvrhim a
pozadavkim.

e Zvyieni plateb stitu za tzv. stitni pojiste-
nce.

Slibovala je ODS ve volebnim programu.
Vzhledem ke stavu vetfejnych rozpoéta
povazuje ministr Julinek toto za vyloucené,
ostatné platby byly zvySoviny celkem
dvakrat jiz za ministrovani jeho piedchiidce
Ratha.

o Pfesun éisti vynosu ze zvyseni spotiebni
dané na tabdk a alkohol do fondu pterozdé-
lovani zdravotnich pojisfoven.

Toto povazuje ministr Julinek za nerealné.
® Zyysovini spolutitasti pacientii.

Neni na poiadu dne, jde o koncepéni
opatteni, jejichz ptiprava vyzaduje ¢as.

e Vyhlagka & 290/2006 Sb. o rimcovych
smlouvéch.

Ministr povazuje vyhlisku za neza-
konnou a vzhledem k tomu, Ze jeji zruseni
pozaduje Asociace Ceskych a moravskych
nemocnic, Stomatologickd komora, Sdruze-
ni praktickych lékaid a dalsi organizace
sdruzené v tzv. krizovém s$tibu, hodla
ministr vyhlasku zrusit a vydat jinou.
Situaci povazuje ministr za tak vainou, ze
nehodla vyckat rozhodnuti Ustavniho
soudu, ktery v soucasnosti vyhlisku
posuzuje.

V této souvislosti jsem pana ministra
upozornil na to, Ze priavé na zakladé této
vyhlagky jsem s fediteli nékterych zdravot-
nich pojistoven vyjednal smlouvy, které
drtiva vétsina soukromych lékaia i pted-
stavitel jejich sdruzeni povazuje za velmi
vyhodné. Diéle jsem pana ministra pozadal,
at nebere soukromym lékaitiim moznost
existenéni jistoty v podobé trvalého smluv-
niho vztahu.

Pan ministr odpovédél, ze podle jeho
informaci si vét§ina soukromych lckaru

foto: CTK




trvaly smluvni vztah podle vyhlasky
¢. 290/2006 Sb. naopak nepieje. Tuto tezi
ochotné potvrdil prezident stomatologu
Pekarek.

Na piimou otizku, zda po jednani
s tzv. krizovym §tibem 19. 9. 2006 ministr
Julinek skute¢né pozadal teditele zdravot-
nich poji§toven, aby se soukromymi lékaii
nepodepisovali smlouvy garantujici trvaly
smluvni vztah, pan ministr odpovédél, ze
reditele pojistoven pouze pozadal, aby zadna
zdravotnicka zatizeni k podpisu téchto
smluv nenutili. (O tomto postoji ministra
Julinka jsem 3. 10. 2006 pisemn¢ informoval
feditele zdravotnich pojistoven.)
o Neexistence privoplatné uzaviené dohody
o thradich pro rok 2007 v segmentu ambulantni
specializované péZe.

Pan ministr se dosud nestihl seznamit
s davody, kvali kterym nebyla uzaviena
platna dohoda.

V této souvislosti jsem informoval
o skuteénosti, Ze pfechod na pausalni zpisob
thrady s navy$enim o pouhd 3 % je pro
vétsinu ambulantnich specialistii nevy-
hodny a Ze by toto soukromé lékate
poskodilo v porovnani naptiklad s nemo-
cnicemi (+4 % pfi splnéni alesposi 90 %
vykont). Zopakoval jsem navrh CLK na
zachovani stdvajiciho zpusobu vypoétu
maximalni thrady s moznosti dvoji hodnoty

bodu (0,85 K& pro klinickd vySetfeni
a 1,00 K¢ pro ostatni vykony) a pozidal jsem
0 jednani s ministerstvem zdravotnictvi,
které by mélo vyustit ve vyhlasku minister-
stva, kterd by ambulantni specialisty nepo-
$kozovala.

Zéadnou konkrétni odpovéd jsem nedo-
stal. Naméstek Hroboni bude pouze posu-
zovat korektnost probéhlého dohodovaciho
rizeni.

e Kategorizace 1é¢iv a aéast CLK v tzv.
kategorizaéni komisi.

Pan ministr chysta dle svych sloy drob-
nou novelu jednaciho fidu tak, aby CLK jiz
neméla pravo v komisi hlasovat.

o Komise pro rozmisfovani drahé techniky.

Ministr zrusil dvé zasedini komise,
jejimz clenem je i zdstupce CLK. Stavajici
zadosti hodld ministerstvo vyftidit, ale do
budoucna nepodéita s tim, ze by mélo néjak
ovliviiovat, kterd nemocnice si pofidi jaky
drahy ptistroj, jehoz provoz pfinese zvyseni
nakladt zdravotnim pojistovnam.

NEVZNIKLY ZADNE ZAVERY

Celkové si dovolim hodnotit jednani jako
velmi $patné. Nebyly ptijaty zadné zavéry
ani uzavieny néjaké dohody. Nebyl dokonce
stanoven ani Zadny dalsi termin ¢i harmono-
gram jednani. Pan ministr se patrné poprvé
setkal s nékym, kdo prosazuje stanoviska

nezavislé stavovské organizace, ktera nehaji
zadné stranické zdjmy.

Za jediné pozitivum povazuji vyjadieni
pana ministra, Ze v soucasnosti nebude ini-
ciovat zadnou zménu zikona, ktera by
zrugila povinné ¢lenstvi v CLK (ostatné k
jejimu prosazeni nyni nema politickou silu)
a to piesto, Ze povinné ¢lenstvi povazuje za
chybu (to jiz vefejné deklaroval diive).

Zatimco se stomatologickou komorou,
lékarnickou komorou a dal$imi organizace-
mi z tzv. krizového $tabu ministr priubézné
jedn4, visti CLK, ktera si uchovala politickou
nezdvislost, se ministr Julinek chova pong-
kud preziravé. S tim koresponduje snaha
oklestit kompetence nasi stavovské organi-
zace.

MUDr. Milan Kubek
prezident CLK

Casopis Tempus Medicorum pozédal
tiskovy odbor Ministerstva zdravotnictvi CR
dne 26. zafi 2006 o rozhovor s ministrem
Tomasem Julinkem. Do uzavérky vydani
jsme neobdrzeli odpovéd. Véfime, ze se
pan ministr vyjadii k aktudlnim tématdm
zdravotnictvi v nékterém z dalSich Cisel
Tempus Medicorum.

Pozadavky CLK vGi&i ministrovi Tomasi Julinkovi

v

rvr

Za Gcasti 55 predsedt OS CLK nebo jejich povéienych zastupcli se 26. zafi 2006 uskutecnila v Brné porada, kterd
predchdzela, jednéni prezidentld komor s ministrem zdravotnictvi MUDr. Toméd$em Julinkem. Z této porady vzesly

pozadavky CLK v(iéi ministrovi.

Zvy$eni vydajd na zdravotnictvi
2vySeni plateb statu na 13,5 % z 30 % prdmérné mzdy (dnes z 25 %),

z 636 K¢&/mésic dnes (641 K&/mésic v roce 2007) na cca 770

K¢/meésic (+7 mid. K¢ za rok).

Zdravotni dan - presun ¢asti vynosu spotiebni dané na tabdk a
alkohol do fondu prerozdélovéni ZP - 20 hal. na 1 cigaretu (+4 mild.
K¢ za rok).

Zvyseni spolutiCasti pacientti

@ ZruSeni § FiSerove (§11 odst. 1, pism. d). ZZ nesmi za zdravotni
péci hrazenou ze zdravotniho pojisténi ani v souvislosti
s jejim poskytovanim pfijimat Uhradu.

@ Poplatek za recept, prispévek na hotelové sluzby v nemocnici.

® Nehradit ze zdravotniho pojisténi Iéky volné prodejné.

@ Zachovat pravidlo, Ze v kazdé terapeutické skupiné je alespori
jeden Iék pIné hrazeny, ale zaroven snizit pocet téchto skupin.

® Snizit maximalni dhrady I€k( z vefejného zdravotniho pojisténi
plo$né miniméiné o 1-10 % (s vyjimkou Iéku, u kterych neexistuje
nahrada). Zajistit, aby prostfedky zdravotnické techniky pod-
Iéhaly obdobnému systému stanovovani thrad ze zdravotniho
pojisténi jako léky.

@ Realizovat novy indikaéni seznam ldzeriské péce zpracovany
Védeckou radou CLK.

@ Spoluucast pacienta pri hrazeni dopravy v neakutnich pripadech.

@ Zahdjit prace na vyclenéni ¢asti zdravotni péce jako nehrazené ze
zakladniho verejného zdravotniho pojistén.

@ Legislativni pfiprava systému komercniho pfipojisténi a pfiprava
prechodu ze soucasné pouhé registrace pojiSténce na oprav-
dovy smluvni vztah pojisténce se zdravotni pojistovnou.
mluvni vztahy
LK poZaduje trvaly smluvni vztah pro co nejvétsi poCet sou-

kromych lékari.

@ Nerusit vyhlasku €. 290/2006 Sb. - ramcova smlouva.

@ Zajistit zavaznost vysledk( vybérovych fizeni pro zdravotni pojistovny.

@ Vytvorit pravidla prodeje a dédéni Iékarskych praxi.

Cena prace

CLK trvd na realizaci seznamu vykond s vy$S$i cenou Iékarské préce.

® CLK nesouhlasi s ndvratem ke starému seznamu vykon0.

@ Vydat urychlené novelu seznamu vykond (nové kddy atd.).

Uhrady a regulace

® CLK vyzyva MZ, at respektuje dohody, kterych bylo pravoplatné
dosazeno.

oV se%mentu ambulantni specializované péce (AS) neni dohoda,
necht rozhodne MZ.

® ,Dohoda“: Uhrady +3 % a zména vzorce pro vypocet max.
uhrady s pfechodem na pausalni systém Uhrad je neén’ijatelné
(vybér pojistného +6-7 %, Uspory za léky 1 mid. K€ u AS...). CLK
navrhuje: stavajici vzorec, dvoji hodnota bodu (klinickd vysetfeni
85 hal., ostatni vykony 1,00 K¢).

® CLK pozaduje bonifikace za Uspory i pro AS.

VNUZZ

CLK podporuje vznik neziskovych nemocnic

® CLK nesouhlasi s prodiouzenim Ihdity na transformaci nemocnic do
konce roku 2007. ;

® CLK podPoruje novelizaci § 31 zakona o VNUZZ (za praci plat).

® MZ necht pokracuje v praci na vyhlasce o PTV.

Zvy$eni plati zdravotnikd

® ZvySeni tarifniho priplatku z 25 % na 35 % z nejvyssiho tarifniho
stupné v dané platove tridé.

@ Priprava samostatné mzdové
zdravotnikd.

CLK a jeji kompetence

@ Zachovani povinného Clenstvi pro vSechny Iékare vykonavajici
Iéebné preventivni péci. y B}

® Zména pravidel DR tak, aby CLK zastupovala v DR vSechna
soukromd zdravotnicka zafizeni poskytujici ambulantni Iékarskou
péci. .

® Nerusit komisi pro kategorizaci [é€iy - Ucast CLK.

@ Nerusit pristrojovou komisi - Uc¢ast CLK.

Zakon ¢&. 95/2004 Sb.

Névrh MZ nefesi zakladni problémy

® SniZeni poctu atesta¢nich obord,
dvoustupnovy systém atestac.

@ Realisticka naplri specializacni pfipravy.

® Financni kryti pobytu Skolencli na akreditovanych pracovistich,
odména $koliteldim.

©® Mnozstvi akreditovanych pracovist.

@ Odstrapit diskriminaci Zen |ékarek (podminka 5 let ze 6).

® Pravo CLK priznévat Iékarim specializovanou zpUsobilost.

Predkiad prezident CLK MUDr. Milan Kubek
Praha 2. 10. 2006

normy pro odménovani

zavést modifikovany
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Snazim se porozumeét a pracovat...

MUDr. Ales Herman, Ph.D., vybudoval v Krajské nemocnici v Pardubicich vyborné funguijici
pracovisté invazivni kardiologie Kardio-Troll. Od roku 1998 plsobi ve védecké radé, o dva roky
pozdéji byl zvolen do predstavenstva CLK.

Jak jste se dostal ke kardiologii a proc¢
zrovna k ni?

Pracoval jsem velmi dlouho jako lékat

L. interni kliniky v Hradci Kralové a uz na
skole jsem si zvolil kardiologii, protoze
jsem mél za vzor svého tehdejsiho skolitele
pana profesora Kvasnicku. Pracoval jsem
jako pomocna védecka sila na kardiologii
na interni klinice uz od tretiho ro¢niku. Po
ukonéeni studia jsem na tuto kliniku na-
stoupil jako sekundat. Vzdélaval jsem se
dale v oboru kardiologie a soucasné jsem
pracoval na jednotce intenzivni péce této
kliniky. S touto zkuSenosti jsem slozil
kardiologickou atestaci. Od zacatku se mi
libila invazivni kardiologie, v této subspe-
cializaci jsem ziskal prislusné funkéni
licence.
Co vas vedlo k tomu, abyste vytvofil
v Pardubicich centrum invazivni kardio-
logie, coZ je zatizeni nestatni ¢ili soukro-
mé, ptedpoklidajici z vasi strany urcity
financni vklad?

Kdyz mi bylo ctyticet a s manzelkou
jsme cekali prvni dit€, na klinice v Hradci
Kralové doslo k vyrazné zméné vedeni
a ke zméné filozofie. Poméry zacaly byt
jiné, nez jsem si piedstavoval. Bylo nas
vice, kteti jsme se rozhodli béhem roku
2001 kliniku opustit. Musel jsem si hledat
novou budoucnost, a kdyz je clovéku
Ctyficet, mél by se umét dobfe rozhod-
nout. Mél jsem nabidky délat vedouciho
invazivni kardiologie v nové vzniklych
centrech po republice, ale chtél jsem zustat
co nejbliz Hradci Kralové. Védél jsem, ze
v Pardubicich toto centrum, a¢ schvalené
kardiologickou spole¢nosti, dosud ne-
vzniklo. TakZze jsem se dohod! s feditelem
krajské nemocnice, ktery byl té myslence
velice naklonén, na spolupraci. Nemocnice
posilila o erudovany tym lidi od sekretaiky
az po vedouciho 1ékate. Je tieba fict, ze
v nemocnici bylo velmi piedvidavé vedeni
a primaf tohoto Ustavu, ktery pii rekon-
strukci jiz pfed mnoha lety myslel na
prostor pro takové pracovisté. Prostorové
tedy bylo vSe pfipraveno, $lo jen o to sem
instalovat technologii. Béhem osmi mésica
od zrodu myslenky se pracovi$té otviralo
a hned prvni den najelo do plného
provozu.

Humorna piihoda: kdyz prisel pan

primator mésta piestiihnout pasku, musel
dvacet minut ¢ekat, nez jsme udélali prvni
akutni vykon. Zivot je nékdy rychlejsi nez
oficiality.

V ¢em spocivalo riziko takového pod-
nik4ni?

Aby mohlo pracovist¢ invazivni kardio-
logie vzniknout, zalozili jsme spolu se
spole¢nikem pravnickou osobu a absol-
vovali vSe, co je dobfe znamé soukromym
lékatam. Museli jsme finan¢né pokryt start
tohoto pracovisté. Prosté jsme byli nuceni
si vypuj¢it a dohodnout se na splaceni.
Riziko spocivalo v tom, zda pracovisté
nalezne své uplatnéni. Nez jsme ten prvni
krok udélali, spocitali jsme si, ze Pardu-
bicky a Kralovéhradecky kraj maji jediné
intervencni pracovist¢ v Hradci Kralové,
kde jsme vsichni vyrostli, a to sta¢i svoji
kapacitou na polovinu pozadavki. Tim se
mysli vyskyt chorob, které toto zafizeni
umi osetfit. Ta druha polovina regionu
byla odkazana ¢astecné na Prahu, ¢astecné
na Brno. Ukazalo se, Ze nas pfedpoklad byl
spravny.

Jste ukizkou toho, jak soukromy sektor
miZe dobfe spolupracovat s krajskou
nemocnici. Ale jako clen pfedstavenstva

MUDr. Ales Herman, Ph.D.

Narozen 17. 4. 1961, Zenaty, dva
synové (5 let a 2 roky). V roce 1986
promoval na LF UK v Hradci Kraloveé.
|. atestace z vnitfniho lékarstvi (1986),
Il. atestace z kardiologie (1989),
nastavbova atestace z kardiologie
(1993), obhajoba disertacni prace
(2000). Vlastni licenci pro vykon
vedouciho lékare-primare zdravotnic-
kého zarizeni pro obor kardiologie. Byl
na studijnich pobytech v Rakousku
a USA.

V letech 1986 az 2001 plsobil na
I. interni klinice FN v Hradci Krdloveé, od
roku 2002 je vedoucim Iékarem
Kardio-Troll, nestatniho pracovisté
invazivni kardiologie v KN Pardu-
bice.Tajemnik akreditani komise pro
kardiologii, mistopredseda védecké
rady IGA.

V roce 1997 se stal ¢lenem védecké
rady CLK, od letosniho roku je jejim
predsedou. Od roku 2000 pdsobi
v predstavenstvu CLK.

Ceské 1€katské komory vite, Ze lékati
vytvotili dvé armady, které proti sobé
stifleji - jedna pod praporem zaméstnanct
a druha ve jménu podnikateld. Pro¢ tomu
podle vaseho soudu tak je?

Patnact let jsem délal na statni klinice,
ktera mé vychovala. Nyni pracuji na jiném
pracovist - privatnim, které jsme si vybu-
dovali. Soucasné ale mam tvazek i v kraj-
ské nemocnici. Soupefi mezi sebou nazory
jednotlivych profesnich sdruzeni a potom
se stietdvaji v otazkach uhrad. Segmenty
nemocnic¢ni a ambulantni maji rozdilné
podminky a rozdilné zijmy. Troufim si
tict, ze bych chtél v predstavenstvu CLK
pusobit jako tmelici prvek. U soukromych
lékaiti je nutno zakotvit podnikatelskou
jistotu, aby védéli, ze maji néjaky smluvni
vztah za urcitych podminek. Lékafi
nemocnic potfebuji mit také néjakou jisto-
tu v nemocnici s odbornym rozvojem, vi-
dinu postupu v postgradualni vychove
a moznost sebeuplatnéni.

Komora se ted podle mé stard vice
o z4jmy soukromych lékait a statni dokto-
fi mohou citit nejistotu, protoze nemoc-
nice se hodné méni. Nckteré se stavaji
privatnimi subjekty ve vlastnictvi kraju -
akciovymi spole¢nostmi, nékteré jsou ryze
soukromé, jiné nemocnice se maji stat
neziskovymi a nékteré jsou jesté pod gesci
statu - fakultni nemocnice, a ty sdruzuji
stovky 1ékar, ktefi jsou podstatni pro dalsi
rozvoj mediciny. Myslim si, Ze je $patny
zakon o vzdélavani Iékait, z néhoz rovnéz
mohou citit nejistotu. Jsou stovky mladych
lékatta - af mi prominou, ale fkim jim
popromocni déti a nemyslim to nijak
pejorativné -, ktefi velmi $patné dokazi
odhadnout, kam se bude ubirat systém
vzdélavani, a pfinasi jim to mnohé svizele.
Mohu tict za kardiologii, ze bude problém,
aby vSichni pracovali na akreditovanych
pracovitich, problém existencni. Tyto
nejistoty je tieba zménit a CLK se
o to musi zasadit. Mym cilem je lékate
vratit k vétsi profesionalité. Vsichni mame
néjaky svij kariérni cil a chceme néco
délat dobfe a néco umét, aby si clovék
mohl ve své praci najit jisté uspokojeni.

A nezatnou kficet soukromi 1ékati, Ze se
na né zapomind? Neni ta nerovnoviha
zijmu zavinéna pravé tim, Ze oni jsou



hlasitéj$i, vic kfidi, protoZe v tom maji
né&jaky sviyj kapital?

Soukromi 1ékati jsou ke své praxi vazani
priméji nez statni 1ékati, ale nemyslim si, Ze
kfi¢i. Oni vznaseji opravnéné pozadavky a
chtéji mit svou jistotu ve smlouvach s
pojistovnami, aby mohli financovat a
rozvijet své praxe. To asi patfi k véci.
Vétsinu nemocni¢nich 1ékaft nezajima
uhradova  vyhlaska, ale mozZnost
sebeuplatnéni ve svém oboru
a moznost profesniho rastu. Chci jako
ptedseda védecké rady zménit naptiklad
zakon o vzdélavani, zménit celozivotni
vzdélavani v komore.

Prezident CLK Kubek je svimi oponenty
nazjvan odborifem. Z vaseho soucasného
postaveni vyplyvi, Ze musite byt tvrdy
kapitalista. Jak se spolu nizorové shodnete?

Mym problémem neni, jesti je nékdo
odborai nebo neodboraf. Snazim se
vzdycky ptat, jaky je problém, a hledat
vécna feseni. A to, Ze doktora Kubka
nazyvaji odborafem, je proto, Ze byl kdysi
pfedsedou lékaiskych odbord. Mimo-
chodem je také soukromy lékaf angiolog.
Velmi dobie se orientuje v problematice
nemocnic, vzdycky k tomu vznasi pregnan-
tni ptipominky a argumenty. Kdyz se
s nékym lisim v ndzorech, ptim se, v ¢em,
a nad tim pak vedeme diskuzi. Nechim se
ptesvédcit, ze ten druhy ma pravdu, anebo
se snazim presvéd¢it jeho, Zze ji mam
pravdu. A kdyz se nedohodneme, nezbyva
nez konstatovat, Ze jsme se nepiesveédcili
Ale ja se v podstaté s doktorem Kubkem ve
vétsiné nazort shodnu a myslim, Ze jak on
ovliviiuje mé, tak ja ovlivauji jeho. Pral
bych si, aby takto komunikovali lékafi,
najmé v predstavenstvu CLK.

Pracoval jste v predstavenstyu CLK
v minulém funkénim obdobi a jste i
v tom souasném. Zménila se atmosféra
k lepsimu, nebo se naopak jesté vyostiuje?

Myslim, Zze v minulém predstavenstvu
vladla véwi shoda, bylo nazorové méné
roz¢lenéno. Soucasné pfedstavenstvo je
nazorové vyhrocenéjsi. Ma nevyvazené
zastoupeni 1ékaitl. Spofe jsou zastoupeni
lékafi nemocnic, vétS§ina reprezentantd
lékafta jsou soukromi lékafi, ambulantni
specialisté a prakticti 1ékafi, takze to je
trosku nevyvazené. Ale tak si to delegati
siezdu zvolili, s tim se neda nic délat. Je
nutno najit zptisob komunikace a vzajemné
tolerance.

Rozdilné nazory jsou napiiklad i na
ramcovou smlouvu se zdravotnimi
pojisfovnami. Co si o tom myslite vy?

Minula ramcova smlouva byla na pét let

a mym davnym ukolem bylo, jesté za
minulého pfedstavenstva, pokusit se vy-
tvofit trvaly smluvni vztah. Byl jsem tim
povéfen piedchozim prezidentem CLK
doktorem Rathem. Vedl jsem jednani se
véemi zdravotnimi pojistovnami, pii nichz
jsme zjistili, ze trvaly smluvni vztah by
vlastné nebyl proti zajmu pojistovny. Pfi
této formé smluvniho vztahu bylo dulezité
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stanovit dal$i casti, napiiklad vypovédni
podminky. Nasledna jednani vedl soucasny
prezident CLK doktor Kubek. Myslim si,
ze trvaly smluvni vztah upraveny podle
dohody prezidenta Kubka s feditelem VZP
doktorem Horakem je velmi dobry. Pokud
mu bude nékdo néco vytykat, tak muize mit
samoziejmé pravdu, protoze t¢zko dojde-
me k idedlnimu dokumentu, vzdycky je

otazkou dvou smluvnich stran. Tady se obé
smluvni strany na né¢em dohodly a myslim
si, ze tato dohoda je pro lékafe velmi
vyhodna.
Neékolik let jste byl clenem védecké rady,
od letogka jste jejim piedsedou. Jaka situace
je v této oblasti?

Clenem védecké rady jsem od roku
1998. Po odchodu doktora Ratha na post

ministra bylo nutno, aby nékdo nadale fidil
védeckou radu, protoze v t¢ dobé byla
komora i bez prezidenta. Podle stanov
CLK si védecki rada voli predsedu ze
svého stfedu. Hlasovanim v$ech odborniku,
clentt védecké rady, jsem byl povéren
fizenim této rady, pticemz jsem fekl, Ze jen
do doby, nez bude zvolen prezident
komory. Ale védeckd rada se novym
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hlasovanim shodla na pokracovani mého
ukolu, a tak jsem ztstal pfedsedou i
nadale. Jsem piesvédéen, Ze jsou v ni
vynikajici renomovani odbornici, se
kterymi se mi velmi dobfe spolupracuje.
Védecka rada dostala spoustu tkola, které
je potfeba wvyftesit. Napfiklad otizka
informovaného souhlasu. Myslim si, Ze
dokument tohoto typu je ve vétsiné zemi
EU a tato rozsahla administrativa nas asi
nemine. Bohuzel neexistuje dokument,
ktery by byl zavazny nebo jednotny.
Védecka rada ma ambice takovy
dokument vytvorit, ovéem jediné ve
spolupraci s pravniky. Byl by vydan jako
zévazné stanovisko, protoze CLK jako
jedind muze takové stanovisko vydat. Stal
by se pro vsechny lékate zakladnim
dokumentem, z kterého budou vychazet.
Informovany souhlas slouzi pacientim
a soucasné ma chranit lékare.

Dalsim tkolem je personalni vybaveni
oddéleni nemocnic a ambulanci nemocnic.
Trosku se setkavam s kritikou, Ze tyto
otazky komora nema fesit. Ja si myslim, Ze
kdo jiny nez lékaiska komora by mél fici
své k otazce personalniho vybaveni té
které odbornosti, na tom kterém stupni
ambulance, JIP a oddéleni.

Myslim si, Ze nas dale rozhodné ceka
zména postgradualniho vzdélavani, proto-
ze zakon 95/04 Sb. je $patny, kritizovany
véemi odbornostmi a vSemi lékafi. Je
nutné jej zmeénit.

V jakém smyslu?

Cela akademickd obec se shodla na
nékterych okruzich. Takze prvni Je tam
nadbyteény pocet atestacnich obort,
rekordni na celém svété. Nikde neni
83 atestacnich obort. Z naseho seznamu
existuje v zemich EU asi 52 nebo
53 obort. Pokud budou mit nasi lékati
jinou kvalifikaci, tak ji mohou vykonavat
pouze na Uzemi naseho statu, jinde jim
nebude uznana.

Druhy okruh. Méli bychom se vratit
k variaci naseho dvoustupniového systému
vzdélavani. Myslim si, Ze dvoustupfiovy
bychom mohli nahradit takzvanou funkéni
specializaci. Néco podobného maji v SRN.

Tieti okruh jsou akreditovanid praco-
visté, protoze podle Bruselského doku-
mentu EU musime mit akreditované
pracovi§té kodifikované jako pracovisté,
kde se skolenec u¢i po celou dobu své
ptipravy. Pak ale vznika otizka, co s 1ékafi
v nemoc-nicich prvniho a druhého typu,
které jsou mimo akreditovani centra?
N¢jaky nastin uz je v euronovele, kterou
vypracovalo ministerstvo, ale na tom je

tieba jest¢ dale pracovat a vyfesit otizku
vychovy lékafe na mensich pracovistich.
Zadny zakon nefesi financovani
vzdélavani ve zdravotnictvi, to je veliky
problém. Pokud stat chce néjaky stupen
péce o lékate, mél by se podilet na
financovani postgradualni vychovy. Déle je
tieba vytvofit statut organizace povéiené
tizenim vzdélavaciho procesu po admini-
strativni strance. Téchto pét okruha vidim
jako zakladni, které je tieba v zikoné
zmeénit.
Budete kandidovat na viceprezidenta CLK?
Pratelé a blizci kolegové fikaji, Ze mam
kandidovat, ale ja jsem rozhodnut z po-

to: Lenka Hata$ovd

loviny, zatim je to tak padesat na padesat.
Uz jsem jednou kandidoval: ackoli jsem
vyhral s naprostou pirevahou, myslim, Ze o
61 hlast, chybélo mi $est nebo sedm hlast
do zvoleni, do nutného poctu hlasu, ktery
je dan stavovskym pfedpisem. Je mi
osobné nepiijemné za té situace do toho jit
znova. Uvidime...

Od zatatku 90. let se hovoii o reformé
zdravotnictvi, ale pofdd se jen hovofi,
7idné hmatatelné vysledky se nedostavuji.
Ptesto: v ¢em by podle vaseho nizoru
méla reforma spocivat?

Mym vzorem je rakousky model
zdravotnictvi. Neékolik mésict jsem byl
v Rakousku na stazi. Tam existuje néjaké
zakladni pojisténi, které ma dalsi dvé
nadstandardni tfidy, navic jsou tam
jednotlivé motivacni doplatky. Napiiklad
se hradi doprava do nemocnice a z nemoc-
nice nikoli sanitou, ale taxisluzbou, pro-
toze ta vyjde levnéji. Je tam néjaky

financ¢ni limit v pfistupu k praktickému
1ékafi a ke specialistovi. Kdyz se prekrodi,
pacient uz musi pfispivat ze svého.
Zasadni problém u nas bude v odborné
spolec¢nosti stanovit standardy, protoze
kdyz si stanovime, ze standard je vSechno,
co je v americkych nebo evropskych dopo-
rucenich, co bude tim nadstandardem?
Ale to je véc odborné debaty, a jestli se to
povedlo v Rakousku, tak by se to mélo
povést i u nas. A to by byl kli¢ k reformé.
Laickd spolecnost bude samozfejmé
namitat, Ze to tedy znamen4, Ze bohati lidé
budou %t a chudi budou umirat. Otazka je,
co bude obsahovat ten standard.

Je nepfipustné, aby vznikla néjaka
zména v piistupu clovéka k péci. Spis si
myslim, Ze tim standardem musi byt uréen
néjaky komfort, pfistup k urcitému typu
odborniky, typu operace, ale nemuze tim
byt nikdy dotcena lécba nebo algoritmus
1é¢by. Kdyz si zaplatite zakladni tfidu, tak
se budete muset na lécbé anginy podilet
vic, tieba financovanim antibiotik, nez
kdyZz budete mit pfiplaceny néjaky nad-
standard. Ale vibec se to netyka chorob,
angina zkomplikuje. Potom by byl pfistup
identicky. V Rakousku ti pacienti, ktefi
méli zékladni tfidu, leZeli na péti- nebo
sedmiltizkovém pokoji a prednosta kliniky
nechodil na vizitu dvakrat denné, ale
jednou za tii dny.

Jako kardiolog ptichizite denné do sty-
ku s civiliza¢nimi chorobami. Zijete sim
zdrave?

Od narozeni svych déd ziju velmi
nezdravé.

Proc?

Protoze se plné vénuju svym malym
syntim, takze jsem se slzou v oku vratil
dres svého hokejového muzstva, s druhou
slzou v oku jsem vratil dres svého
fotbalového muzstva, takZe uz nchraju
tieti ligu v malé kopané, nchraju hokej
a jsem jenom s hochy. Diive jsem hraval
fotbal dvakrat i tfikrat tydné, ted jsem jiz
dva roky nehral.

TakZe nejdete svjm pacientiim ptkladem?

Mam rad nezdrava jidla, nastésti to na
mé neni vidét. A dal$i moji nefesti, kdyz
nevim, jak si poradit s néjakym problé-
mem, je, ze si jednou za tyden zapalim
dymku.

Hodlite to néjak ménit?

Hodlam to zménit zasadné. Az moji
synové trosku vyrostou, za¢nu s nimi vic
sportovat, na coz se velmi té$im. Zatim
jsme byli jen poustét draky.

(MIM)
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Hospodareni CLK v uplynulém obdobi

V souladu s paragrafem 2a) stavov-
ského predpisu &islo 17 financniho
Fadu zvefejfiuje Ceskd Iékaiskd ko-
mora ve svém cCasopisu Tempus
Medicorum informace o hospodareni.

Zprava o hospodafeni majetku centra
CLK k 31. 12. 2005

Finanéni majetek je pouzivan pro bézny
chod komory na hrazeni prabéznych
nakladt komory.

Dlouhodoby nehmotny majetek ptedsta-
vuje zejména program pro evidenci lékait.
Dlouhodoby hmotny majetek je pouzivan
pro béznou ¢innost komory.

Pohledavky se pohybuji tadové ve stejné
vysi, rozhodujici polozkou jsou nepfeve-
dené clenské prispévky od okresnich
sdruzeni. Zadné sporné pohledavky se
nevyskytuji.

Prehled majetku centra CLK k 31. 12. 2005
I. Finanéni majetek

Na tctech finanéniho majetku jsou vedeny
zustatky penéz v pokladnach, ztstatky
cenin a zejména zistatky vkladovych ban-
kovnich u¢ta. Cast finanénich prostredka
je ulozena na terminovanych vkladech.

II. Dlouhodoby hmotny a nehmotny majetek
Rozhodujici polozkou dlouhodobého
majetku jsou stavby. Jedna se o kancelaiské
prostory v Praze, Brné a Olomouci. Dale
je v majetku vedena kancelaiska technika
a zafizovaci pfedméty.

II1. Pohledavky
Zustatek byl ovlivnén zejména nepteve-
denymi ¢lenskymi piispévky od okresnich
sdruzeni CLK.

MUDir. Jiti Mach
tajemnik CLK

Nézev Stav k 31. 12. 2005
l. Finanéni majetek 10 482 566,63
I. Dlouhodoby nehmotny majetek 624 960,77
Dlouhodoby hmotny majetek 26 492 775,94
M. Pohledavky 3 143 263,00

ZPRAVA AUDITORA
o ovéreni Gucetni zavérky za rok 2005

Ceska lékarska komora se sidlem v Olomouci
ICO: 43965024

Provedli jsme ovéfeni pfilozené Gcetni zavérky organizace podle zakona o
auditorech a v souladu s mezinarodnimi auditorskymi standardy. Zprava je uréena pro
¢leny a statutarni a kontrolni organ Ceské lékarské komory. Udaje o organizaci jsou
uvedeny v piiloze Géetni zavérky. Ovéfovani jménem auditorské spolec¢nosti provadél
JUDr. Antonin Husék (osvédéeni KACR &. 98, licence SKAU 236).

Za vedeni Ucetnictvi, jeho Uplnost, priikaznost a spravnost odpovida statutarni
organ Ucetni jednotky. Nasfm Ukolem bylo podle auditorskych standardl provést
ovéfeni tak, abychom ziskali pfiméfené ujisténi, Zze Ucetni zavérka neobsahuje
vyznamné nespravnosti. Ovéfovani bylo provedeno vyberovym zplsobem pfi
respektovani vyznamnosti jednotlivych poloZek (cetnictvi a zahrnovalo ovéreni Uplnosti
a prikaznosti ¢astek a informaci uvedenych v (Cetni zavérce, posouzeni pouZzitych
Ucetnich metod a vyznamnych odhad’ a zhodnoceni vypovidaci schopnosti Ucetni
zavérky. Jsme pfesvédcéeni o tom, Ze jsme ziskali objektivni zaklad pro vysloveni
naseho néazoru.

Ugetni zavérka byla podle nageho nazoru sestavena v souladu s platnymi
pravnimi predpisy a zobrazuje vérné ve vech vyznamnych souvislostech stav aktiv,
zavazk({, jméni a financni situaci organizace k rozvahovému dni a naklady, vynosy a
vysledek hospodafeni za Gcetni obdobi.

V Brné dne 19. éervna 2006

Osvédéeni Komory auditori Ceské republiky &. 47
Licence Slovenskej kamory auditorov €. 7

Porovnani hospodareni centra CLK za obdobi 1997-2005

rok
1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005
Vynosy 15 866 684,23| 16 580 054,39| 20 364 619,30| 22 728 792,79| 24 583 282,63 23 866 929,00| 43 086 880,64| 41 022 491,52 47 895 336,24
z %T'%??;’p‘g’;;s“ 15 053 810,00| 13 395 083,00| 17 802 605,00| 19 461 530,00| 22 398 538,00| 22 338 936,00| 24 786 579,00| 25 412 073,00 30 609 988,00
Naklady 16 180 730,63| 17 863 390,84| 17 957 129,81| 17 414 247,26| 19 892 664,63 21 470 280,45| 40 296 152,11| 39 214 199,79| 42 178 702,03
Hospod. vysledek | - 1\ 15 40| .1 283 336.45| 2407 489,49| 531454553| 4690 618,00 2396 648,55 279072853 180829173 571663421
pred zdanénim
I 146 253,00 000 139194800 201155100 1939419,000 1367307,00] 2588733,00 1504320,00 2610109,00
prl (39 %) ' (35 %) (31 %) (31 %) (31 %) (31 %) (28 %) (26 %)
H“:::('j;"r:z'r:de" -460 299,40| -1 283 336,45 1015541,49| 3302994,53| 2751199 102934155 20199553 30397173 | 310652521

o TEMPUS
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Otevieny dopis MUDr. Karla Blazka

Vazeni kolegové, obracim
se na Vis naléhavé v nasledu-
jici véci. Po zralé uvaze jsem se
rozhodl, s ohledem na déni
nékolika malo poslednich
dnti, podat dnes podnét reviz-
ni komisi CLK k Setfeni
postupu prezidcnta CLK v souvislosti s jed-
ninim s novym ministrem zdravotnictvi
CR Julinkem. Dle mého nazoru pan prezi-
dent CLK na tomto misté nerespektuje
zakon o komorich a stavovské ptedpisy
CLK.

Domnivam se, Ze véc je zdvazna a souvisi
uzce s dodrzovanim zikladnich demokra-
tickych principt v tak dulezité organizaci
jakou CLK je. Jsem ptesvédéen, Ze je na toto
téma nezbytné do nasledujiciho sjezdu CLK
otevtit Sirokou diskuzi mezi vSemi kolegy
lékaii. Jde totiz o to, zda chceme mit
komoru demokratickou, otevienou viem
nazortim a diskuzim, nebo komoru, kde
pravdu ma vzdy jen ten jeden vyvoleny
a neomylny.

Jsem s pozdravem a s virou v jesté demo-
kraticky stav nasi spole¢nosti

Vis kolega Karel Blazek, 5. 10. 2006

Dalsi podnét pro revizni komisi
I ja prosim RK CLK o vyjadieni, zda
prezident CLK MUDr. Milan Kubek tim,
ze neprojednal s ministrem Julinkem body
schvilené ptedstavenstvem CLK, nepiekro-
¢il své kompetence. Plné se ztotoznuji

i s dal$imi body podnétu MUDr. Blazka.
Dale upozornuji jest¢é na jednu
skute¢nost: Porada pfedsedt okresnich
sdruzeni je dle §18 Organiza¢niho fidu
CLK poradnim orginem piedstavenstva
a prezidenta. Tim, Ze prezident CLK
MUDr. Kubek bez porady s predstaven-
stvem zrusil jeji planované konani 20. 10.
2006, znemoznil ¢lentiim pfedstavenstva,
aby s timto poradnim organem konzultovali
problematiku, za kterou v ramci pfedsta-
venstva odpovidaji. Sama jsem méla v amy-
slu predsediim OS vysvétlit diivod a podsta-
tu planovanych zmén v licenénim fadu,
chtéla jsem je pozadat, aby v ¢ase do sjezdu
v ramci okresti prodiskutovali pasaze, které
budou navrhovany variantné. Domnivim
se, ze pravé pfi feseni podobnych otizek,
jako jsou pravidla udélovani licenci, ma

vécna diskuze na takovém foru smysl.

MUDr. Véra Rybovi
¢lenka predstavenstva CLK

Porusil prezident stavovské pfedpisy ?

MUDr. Karel Blazek, den predstavenstya CLK, se 5. tijna 2006 obritil na MUDr, Janu
Vedralovou, predsedkyni revizni komise CLK, s podnétem k prezkoumani jednéni prezidenta
CLK. Mimo jiné v ném uvedL:

Davam timto podnét revizni komisi CLK, aby posoudila, zda prezident CLK pan MUDr. Milan
Kubek svym dokumentem ze dne 26. 9. 2006 nazvanym ,Pozadavky CLK vi¢i ministrovi
Julinkovi” (zvetejnénym mj. na webovych strinkich CLK) nepiekroéil své kompetence a nepo-
rusil zdkon o komorach a stavovské predpisy CLK.

Prezident CLK pan MUDr. Kubek piedlozil na zatijovém jednani predstavenstva CLK
v predmétné véci k hlasovani nékolik svych ndvrhi, z nichZ fada byla odmitnuta. Vzapéti pan
prezident svolal narychlo do Brna poradu predsedu okresnich sdruzeni CLK. Pfipominim, Ze
porada predsedit OS CLK neni dle zakona é 220/1991 Sb. organem komory, je pouze diskusnim
a poradnim férem, které nema pravomoc piijimat ]akakoh zavazna rozhodnuti ¢&i stanoviska.
Mezi sjezdy je nejvyssim organem CLK dle zdkona i nasich stavovskych ptedpist jeji piedsta-
venstvo. Na této poradé predsedis se navic sesla jen tésna nadpoloviéni vétsina zastupcia OS CLK,
coz zpochybriuje relevanci vystupit z této porady. Piesto nechal prezident CLK na porade
hlasovat v podstaté o navrzich, z nichz fada byla v pfimém ¢i ¢astecném rozporu s usnesenim
ptedstavenstva CLK z 15. 9. k ]ednam s panem ministrem, a po tomto hlasovani je sepsal jako
wPozadavky CLK vici m1mstr0v1julmkov1

Ptedstavenstvo CLK je fidicim a vykonnym orginem CLK, mezi sjezdy pak jeho nejvyssim
organem. Jeho rozhodnuti jsou pro preudenta CLK zivazni a mohou byt rusena pouze sjezdem
CLK. Pripadné mohou byt pozastavena revizni komisi, jsou-li v rozporu se zikonem nebo se
stavovskyml predpisy CLK. Prezident CLK je povinen respektovat, dodrzovat a podporovat i ta
usneseni predstavenstva CLK, s nimiz osobné nesouhlasi. Toto prav1d10 pan MUDr. Kubek
porusil, kdyz se pokusil rozhodnuti piedstavenstva CLK obejit a své jednani legitimizovat
souhlasem poradmho organu - poradou predsedit OS CLK.

Jednalo se zejména o tyto otazky:

1) Predstavenstvo CLK odmitlo navch MUDr. Kubka, aby CLK podpotila pfijaty zikon
¢ 245/2006 Sb. o vetejnych neziskovych ustavnich ZZ a vyzvala ministra zdravotnictvi, aby
nebranil brzkému vstupu zdkona v ti¢éinnost (vnz zapis z 15. 9. 2006). Pfesto dokument MUDr.
Kubka schvileny na poradé predsedu obsahuje vyzvu ministrovi tohoto znéni: ,,CLK podporu;e
vznik neziskovych nemocnic, CLK nesouhlasi s prodlouzenim lhiity na transformaci nemocnic
do konce roku 2007.“ Na dokresleni uvddim, Ze podstatné &asti zakona & 245/2006 Sb., ktery
MUDr. Kubek proti vili piedstavenstva CLK neustale prosazuje i pfes jeho poskozujici vliv na
platové poméry nemocniénich lékat, phtom byly dne 27. 9. 2006 zruSeny Ustavnim soudem
pro rozpor s Ustavou CR. Zde zdtiraziiuji, Ze navic podpora tohoto zékona ve znéni platném do
vynosu Ustavniho soudu CR z 27. 9. byla pravdepodobnc v rozporu s usnesenim 13 - XIX. sjezdu
CLK, nebot neni prospéchem lékatii téchto ZZ mit niz$i odménu za svou praciv fadu 3 tisic K¢
za mésic, zcela jisté pak byla v ptimém rozporu s usnesenimi ¢. 15, 17 a zejména pak 23 tohoto
sjezdu! V tomto bodu tedy prezident CLK pan MUDr. Kubek ignoroval jak usneseni
predstavenstva CLK z 15. 9., tak minimélné 3 a spise 4 usneseni posledniho sjezdu CLK a to
piesto, Ze se neustile na usneseni tohoto sjezdu odvolava.

2) Predstavenstvo 15. 9. rovnéz zamitlo nivrh dr. Kubka, aby CLK odmitla existenci
dosazené dohody na dohodovacim tizeni o thradé zdravotni péée v segmentu ambulantnich
specialistd na rok 2007. MUDr. Kubek, a¢ si osobné mysli, Ze prosazovat nedohodu je v dané véci
vyhodnéj$i, mél rozhodnuti piedstavenstva CLK rcspcktovat Misto toho si nechal piedsedy
odhlasovat, ze ,, Vscgmcntu ambulantni spcczalzzovanc péce (AS) neni dohoda, necht rozhodne
MZ*, Podle mého nizoru miize o tom, zda doslo ¢i nedoslo k dohodé v DR v ptipad¢ odlisnych
stanovisek, rozhodnout pouze nezavisly soud na zikladé prozkoumini na DR platného
jednaciho fidu a posouzeni dolozitelnych skute¢nosti o pribéhu predmétného DR. O tom
nemohou hlasovat predsedové OS CLK! Véfim totiz, Ze stale jesté zijeme v demokratické zemi.

3) Obdobné¢ pan MUDr. Kubek pak nerespektoval také naptiklad postoj, ktery
predstavenstvo CLK 15. 9. 2006 zaujalo k vyhlasce ¢ 290/2006 Sb. ministerstva zdravotnictvi,
kterou se vydava rozhodnuti Ministerstva zdravotnictvi CR o ramcovych smlouvach.

Bez ohledu na miij osobni ndzor k jednotlivym bodim prezidentovy vyzvy ministrovi, ktera
je prezentovina jako ,,pozadavky CLK®, pokladam jednani pana MUDr. Kubka za nepiijatelné.
Mim za to, 7e¢ CLK je demokratickou instituci a pravidla k vydavani veiejnych stanovisek CLK
si pan MUDr. Kubek nemuize interpretovat dle libosti a svych momentalnich zajmu.

MUDr. Karel Blazek
¢len predstavenstva CLK

K poruseni stavovskych predpist nedoslo

RK CLK obdrzela podnét MUDr. Karla Blazka ze dne 4. 10. 2006
k pfezkoumani jednani prezidenta CLK a k eventudlnimu pozastaveni
jeho rozhodnuti v souvislosti s vydanlm dokumentu, nazvaného
Pozadavky CLK v ministrovi MUDT. Julinkovi z 26. 9. 2006.

RK CLK podle ustanoveni § 19, odst. 2, zdkona 220/91 Sb. v platném
znéni: a) kontroluje ¢innost komory;
prezidenta, viceprezidenta, predstavenstva a OS CLK, jsou-li v rozporu
s pravnimi predpisy nebo organizaénim fadem a ostatnimi predpisy
komory.

Rozhodnuti je akt, ktery vyvolava néjaké pravni nasledky. K vyse
uvedenému podnétu MUDr. Blazka RK CLK konstatuje, Ze k zadnému
rozhodnuti prezidenta, které by mohlo byt eventudiné pozastaveno,
nedoslo.

Podle S1, § 15, odst. 1 ma prezident komory pravo jednat a vystupovat
jménem komory ve v§ech vécech. Prezident komory je opravnén Cinit

b) pozastavyje vykon rozhodnuti

nezbytnd rozhodnuti spadajici do kompetence predstavenstva
komory. Ta jsou U¢inna okamzikem rozhodnuti prezidenta. Prezident
predI02| toto rozhodnuti predstavenstvu na nejbllzsm zasedani.

Podle S1, § 18, je stalym poradnim organem prezidenta porada
predsedu 0S CLK kteri jsou zaroven delegdty sjezdu. Porada
predsedl 26. 9. 2006 probfhala podle predpisu S3 a zucastnlly se ji
64 procenta opravnenych ucastnikd.

BK CLK cti usneseni sjezdu delegatu CLK jako nejvyssiho orgéanu
Ceské Iékarské komory a zdroven dodrzuje legislativni normy, platné
pro ¢innost CLK.

RK CLK konstatuje, Ze jednénim prezidenta CLK v souvislosti
S vydanlm vyse uvedeného dokumentu nedoslo k, poruseni
stavovskych predpisd ani bod Usneseni sjezdu delegat( CLK.

(ze zépisu 32. zasedani RK CLK v Olomouci, 6.-7. 10. 2006)




Predsedové OS maji pravo mluvit

Po udalostech 5. ¥ijna 2006 jsem si uvédomil,

ze se chci k urditym vécem, tykajicim se déni

v komote, vyjiadtit. Dovedly mé¢ k tomu

zejména tii udalosti z posledni doby:

1. Jednidni prezidenta, piedstavenstva a
predsedit OS v Brné.

2. Podnét revizni komisi od MUDr. Karla
Blazka.

3. Abdikace ¢&lena piedstavenstva MUDr.
Jana Nového.

Ad1

Je zajimavé, a bohuzel pro nasi spole¢nost
jiz typické, ze pokud se o nééem mluvi,
probiraji se vice okolnosti nez vlastni obsah.
Jednini v Brné na mé pusobilo az nezvykle
konstruktivné. Pfedsedové OS jsou lidé
s jasnym vlastnim nazorem a nazyvat je
sptiznénci Dr. Kubka je pro mé naprosto
nepiijatelné pohrdani ndzory lidi, které si
zcela demokraticky zvolili za své zastupce
¢lenové okresnich sdruzeni. V souvislosti
s timto jednidnim se prezidentu Kubkovi
zejména vytyka, ze body, které piedlozil na
tomto jednani, pfedem neprojednal v pied-
stavenstvu. Na pfedstavenstvu 15. 9. 2006
material k jednani s ministrem prezident
Kubek piedlozit chtél a chtél o ném i Siroce
diskutovat. Tento bod v$ak pfekotné sklouzl
do hlasovani o nékolika navrzich na usneseni
pfedstavenstva a mnohé body dulezité pro
prvni jednini s novym ministrem zdravot-
nictvi na ném projednany nebyly. Véril jsem
ale, Ze zbyvajici véci projedname jesté pied
setkanim s ministrem, kterého se mélo na
zadost prezidenta Kubka udastnit i celé
predstavenstvo CLK. Az o nékolik dni pozdéji
jsme se dozvédéli, ze schiizku v tomto sloZeni
novy ministr zdravotnictvi odmitl a sejde se
jen s prezidenty zdravotnickych komor.
Prezident Kubek dal sim dohromady asi 30
bodu, které povazoval pro prvni schiizku
s ministrem za stéZejni, sezval do Brna
k jejich projednéni predstavenstvo a piedsedy
OS - coz je podle mého nazoru siroky a po-
mérné reprezentativni mozkovy trust a vie
demokraticky, bod po bodu projednal. Je
pravda, Zze se mezi uvedenymi tficeti body
objevily dva, na které mezi prezidentem a
tésnou vét§inou piedstavenstva nepanuje
nazorova shoda a nyni se bude dlouho
diskutovat o tom, nakolik jsou usneseni
piedstavenstva pro prezidenta komory
zavazna. Podotykam vsak, Ze usnasenischop-
né predstavenstvo na jednani v Brné bylo a
kdokoliv z jeho ¢lent mohl ihned po jednani
s pfedsedy pozadat o svolani piedstavenstva.
Nikdo vsak tak neucinil.

Ad2

Dne 5. 10. 2006 pak podal MUDr. Karel
Blazek, ¢len piedstavenstva, na prezidenta
Kubka podnét pro revizni komisi CLK ve véci
$etfeni postupu prezidenta.

MUDrx. Karel Blazek je ¢lovek, ktery ma
vyrazné pravni citéni, velmi dba na dodrzo-
vani toho, ¢emu ja osklivé fikim procedu-
ralni ritualy. Dokéazu si s nim, stejné jako
s kymkoliv z ptedstavenstva, véci oteviené
vytikat, své nazory vsak bezvyhradné
a s uctou k druhému respektujeme. Toto
prosim plati i o prezidentu Kubkovi, byt to
mozna mnohé piekvapi. Véci se proberou,
odhlasuji, se¢tou se hlasy a jede se dal.

V priabéhu jednani v Brné mél MUDr.
Blazek a nékolik dalich ¢lent pfedstavenstva
vyhrady k problematice neziskovych
nemocnic a vyhlasce o raimcovych smlouvich.
Necekal jsem vsak, Ze trvala néazorova
neshoda na tyto dva body, ktera se vleée
piredstavenstvem jiz od dubna, nabude
rozméru stiznosti na RK, spise jsem si myslel,
Ze si to znovu (pokolikité jizP) probereme na
piedstavenstvu.

Ad3

MUDr. Jan Novy napsal dopis, kterym mé
piekvapil. Na predstavenstvu jsem meél
dojem, Ze vice naslouchd, nez mluvi a nevzpo-
minam si, Ze by se nékdy aktivné zapojil do
mnohdy velmi zivé diskuze a vyslovil sviij
vyhranény nazor.

Pokud jde o obsah jeho dopisu, jen par
poznimek.

MUDrx. Novy ve svém dopise tvrdi, Ze:
»Stanovy CLK tykajici se jejiho vedeni jsou
$ity na miru absolutistickému vadci.“ Ja
osobné si myslim, Ze lze-li vadce volit
demokraticky, a to v CLK volit jednoznaéné
lze, nemél by se takto zvolenému piedsta-
viteli CLK touto formulaci podsouvat
privlastek absolutisticky. Zaroveii dodiavam,
Ze jsem si na zadném z ptedstavenstev ani
nikde jinde nevsiml, Ze by prezident Kubek
vystupoval absolutisticky.

Stejné tak jsem v predstavenstvu na rozdil
od MUDr. Nového nepozoroval zadné snahy
antagonizovat lékaie zaméstnance a lékaie
soukromé. Libiva mi pfipada také tato véta
pana MUDr. Nového: ,Podivim-li se na
mnohahodinova jednani piedstavenstva
pohledem zvenéi, pripada mi to jako
marnaskové divadlo, manaskové sice hlasuji,
ale herec a rezisér dlouho dopiedu védi, jak
hra dopadne, at uZz ma v ni pirevahu ten ¢
onen.”

Pane doktore Novy, ziadny marasek
z manaskového divadla se na sebe nemiize
podivat zvenéi. A jste-li poctivy chlap, a ji o
tom nemam davod pochybovat, musite
piiznat, Ze ptedstavenstvo neni nijak
rezirovano. A také musite pfiznat, ze kdyz se
z jedné ¢&i druhé strany sebemensi naznak
snahy néco rezirovat objevi, ostatni to velmi
citlivé (ba az ptecitlivéle) poznaji a nenechaji
se do toho vtihnout. Ve svém vyjmenovani
osob a obsazeni jste v§ak zapomnél na jednu
dulezitou soudast divadla - na divaky. Divaci
sleduji nase pfedstaveni a divaci nds na sjezdu
budou hodnotit. Nechme na nich, jak nas
,kus“ ohodnoti. Oni se rozhodnou, jestli na
nias jesté nékdy prijdou, nebo jestli na scénu
pozvou jiné mariasky, herce a reziséry. Nevim
jak vy, ale ja ,hraju“ pro né, a ne pro sebe.

Nakonec bych rad poprosil laskavého
¢tenaie, aby ze vseho soucasného déni
nenabyl dojmu, Ze pfedstavenstvo je smeckou
rozhadanych nesvépravnych idiotd. Probiji-
me se zoufalstvim nedokonalych zikont a
raznych vlivii a nékdy se v &isté snaze rozhod-
nout pro lékatsky stav co nejlépe, dostavime
vlivem s$ilené legislativy a neschopnosti
nasich politikii do slepych ulicek, ve kterych
zabloudime a nékdy tieba prosté a lidsky
udélame chybu.

MUDr. Petr Némecek
¢len piedstavenstva CLK

A furt se néco déje!

S touto vpravdé filozofickou floskuli
uvedenou v titulku se nesetkite jenom v
onom povedeném ceském filmu, ale i v 1é-
kaiské komorte. Jak byvia v predsjezdové
dobé zvykem, nejde o nic mifn nez o
vymezeni pozic mezi nizorovymi proudy
pred oc¢ekdvanymi volbami vicepreziden-
ta a eventudlné i dalsich organii CLK.
Nejnovéji se o bouflivou polemiku
zaslouzil prezident Kubek. Poté, co
ncu?él v nejvyssim orginu CLK mezi
sjezdy - tedy v predstavenstvu - se obratil
na jednotlivi sdruzZeni dopisem, ve
kterém obvyklym zpiisobem popisuje
svou usilovnou snahu o sjednoceni
lékarské veiejnosti. Ovsem pod jednu,
tedy tu jeho, zdstavu. Ale v CLK je
mnoho ndzord, mnoho zdjmii a tedy i
vice pravd.

Vzdycky jsem si kladl otizku, kde
délim chybu, Ze nedokizi presvédcit
zpocdtku dr. Ratha a nyni i jeho
ndsledovnika o tom, Ze spolu mohou
vzdélani lidé diskutovat, pfit se a piitom
spolecné hledat, obrusovat a cizelovat své
ndzory. A potom formulovat vyviZeni
stanoviska tak, aby neméla tieba i mensi
édst Iékaid pocit, Ze jejich ndzory
propadaji pouhou silou vétsiny. Dlouho
jsem si mdyslel, Ze je to md chyba
a neuméni dostateéné piesvédcivé formu-
lovat své myslenky. A i kdyZ mdm o sobé
stile pochybnosti, piesto si myslim, Ze
pravcj; je nékde jinde. Ptivedl mé na to
muj kamardd, ktery je vynikajici
matematik tispésné podnikajici v softwa-
rovém priimyslu. Tento ¢lovék trpél jako
dyslektik obrovskymi problémy pii
studiu do té doby, nez si osvojil jiné
techniky uceni. Moznd je to ono. 5

Oba dva posledni prezidenti CLK
jakoby byli dyslektiky v oboru demokra-
tické diskuze, jakoby neméli ony diilezité
dispozice pro tento styl jednani. Jejich
stylem je néco jako pokus o kvantifi-
kovini pravdy, tedy ona ,vétsinovi
demokracie® v diskuzi. Je-li nds vice,
musime mit pravdu. Osobné se domni-
vdm, Ze to je relikt v nds vsech z dob, kdy
existovala jedind, fikalo se védecky
podlozend, pravda. Ale Zivot ve svobodné
spolecnosti je daleko pestfejsi a ne tak
wplacaty” a tedy mozna i sloZitéjsi, nez
byvivalo v dobich jediné spravné ideolo-
gie. Md to své vyéody, ale také uskali.
Jednim z postulitu této svobody je i
princip odvolatelnosti. Obhdjeni své
pravdy na druhé strané zaklidi ve
svobodné spolec¢nosti zase moznost byt
znovu zvolen. Proto je tak dileZité
zachovat si urcitou tiroveri a vyvarovat se
osudovych pokleski. Zanechme tedy
persondlni konfrontace a hledejme,
mnohdy i bouilivéji, konsensus. Budeme
to pottebovat bez ohledu na to, bude-li u
vesla Julinek ¢i Rath.

MUDrx. Lubor Kjnst
¢len predstavenstva CLK

Omlouvame se v8em &tenarflim, ktefi si
zvykli na téchto strankéach nachazet pravni
informace, rady a kazuistiku. Zadosti MUDr.
Karla Blazka a MUDr. Jana Nového
o zverejnéni jejich prohlaseni vyvolaly
znacnou odezvu. V zajmu korektnosti

pfinasime tedy vyjmecné na tomto misté
vétsinu ohlasl v pokud mozno kompletnim
znéni. Jiz pristé se k nasim obvyklym
informacim vratime.

Dékujeme za pochopeni. Redakce.




V cele komory neni statista

Tak nam zabili zdkon o neziskov-
kach, chtélo by se zvolat s klasikem
v narazce na verdikt Ustavniho soudu
ze dne 27.9.2006. Véc je véak mnohem
vaznéjsi. Tak ndam zabili zdravy
rozum v predstavenstvu CLK. Zejmé-
na z pfispévku kolegy MUDr. Karla
Blazka mam pocit, Ze nejvétsim
skudcem a odsouzenihodnym vyvrhe-
lem ¢eského zdravotnictvi jiz neni
Rath, ale soudasny prezident CLK,
doktor Kubek. A to proto, ze si dovolil
pomérné pregnantné formulovat
zakladni postulaty a okruhy problé-
mu, které je nutno fesit s jakymkoliv
ministrem zdravotnictvi z jakékoliv
politické strany. A ze si dovolil
sezndmit s nimi i predsedy okresnich
sdruzeni CLK.

Ano, vazeni, my jsme se sjeli do
Brna na poradu pfedsedii urgentné,
nebot jsme se mylné domnivali, Ze
novy ministr od nas o¢ekava aktivitu,
se kterou by jiz ddle mohl politicky
pracovat a ,,obrusovat® ji, jak je v par-
lamentni demokracii zvykem. Vibec
se nedivim prezidentovi Kubkovi, Ze
potieboval ,slyset hlas zezdola“,
nebot po nasich nekoneénych deba-
tich v pfedstavenstvu se puavodni
patfitna razance a primost navr-
zenych usneseni rozemilala a mizela
jak para nad hrncem. Ti, kterym jesté
nedavno prislo vtipné privést osla
v motylku Rathovi pfed ministerstvo,
méli najednou obavu, ze Kubkovy
formulace jsou zbyteéné a neproziravé
syrové a mohou snad ministra Julinka
zbyteéné popudit. Pfijde mi to docela
asmévné po tom, co jsem se ze Zpravy
o informativni schuzce Julinka
s Kubkem dozvédél. Hodina Eistého
casu, ani o minutu vice, a to jesté
véechny komory najednou. Mezitim
néjaka ta ministerskd sms a telefon.
Tak tomu fikdm prijeti!

Ale zpét k podstatnym vécem.
Nikdo na ptedstavenstvu 15. 9. 2006
nezpochybrioval ziaméry prezidenta
CLK hovofit na vybrani témata.
Dokonce ani tradi¢ni oponenti
nevystupovali nesmiflivé. Pouze pro-
sadili demokratickou cestou vétsiny
méné razantni formulace, ale i takové,
s odpusténim, nic nefikajici. Proble-
matika chiipkovych vakcin skute¢né
neni to zasadni, co bych asi v kazi
prezidenta fesil jako jednu z priorit.
Protoze neproslo prezidentovo usne-

seni, zvedl jsem s ¢istym svédomim
ruku pro alternativni navrh kolegy
Jojka, nebot nepriSel s ni¢im zasadné
$patnym. Pouze byl odvarem toho, co
jsem citil, Ze je nutné fici. Dnes ¢tu
ptispévek Dr. Blazka a nevétim vlast-
nim o¢im. Vybavuji se mi ¢lanky
v Rudém privu, masové odsuzujici
chartisty a signatafe ,,Nékolika vét“.
Ti si také dovolili mit svidj vlastni
nazor a stat si za nim, i kdyZz tupa
vétsina s mavatky na Letné provola-
vala slavu vydobytkiim socialismu. To
byli ti skidci.

Co kdyz se kolega Blazek normalné
lidsky myli? Kde bere piesvédéenti, ze
prezident poru$uje zakony komory
a ze vytahl do boje? Tim, Ze chtél pfed
tak vaznym jedninim slySet kromé
svého nejchytfejsiho poradniho sboru
také ,hlas z lidu“? Tim, Ze se na
jednani pripravil a znovu rekapitu-
loval témata, kterd jsme probirali na
piredstavenstvu? Normailni lidska
reakce by byla vyfikat si to na pfedsta-
venstvu mezi sebou. Z dikce textu
Dr. Blazka vsak ¢isi touha veiejné
a nejlépe institucionalné pranytovat
néco ¢i nékoho. Bohuzel to neni
poprvé.

Naprosto rozumim tomu, Ze po
minulé zku$enosti s kvapné prijatym
usnesenim (tak chapajicim Krizovy
§tab) a zbyteénym zavle¢enim CLK do
predvolebnich tagkaric nechtél prezi-
dent podruhé predstoupit pied pted-
sedy okresnich komor v roli pouhého
statisty. Tam by ho totiz néktefi jisté
radi vidéli. Jsem rad, ze v ¢ele komory
nestoji pouhy statista, ale clovék,
ktery na jednani chodi pfipraven,
problematiku dobie zna a dokaze
i dobfe formulovat. To, ze ma jiny
nazor nez vét$ina soucasného piedsta-
venstva, je§té neznamend, Ze nema
pravo ho korigovat s periferii.

A jesté jeden podstatny poznatek.
Porada piedseda probéhla az na
drobné extempore, které nezaslouzi
komentaf, v raciondlnim a konstruk-
tivnim duchu. Ukdzala, Ze pfitomni
kolegové z okrestt dovedou jednat
rozumnéji a zodpovédnéji nez celé
nase slavné piedstavenstvo. A to
konstatuji s plnym védomim toho, Ze
jsem jeho ¢lenem.

MUDr. Tomis Sindler
¢len piedstavenstva CLK

Nehazejme
prezidentovi klacky
pod nohy

V zadném ptipadé nepovazuji cho-
vani prezidenta Dr. Kubka za nede-
mokratické. Naopak, chiapu svolini
porady ptredsedt OS CLK pted jed-
ninim s ministrem zdravotnictvi jako
snahu ziskat co nejvérnéj$i obraz
pozadavka a nazort mezi lékafi. Na
tomto foru dokonce zaznél nazor, Ze se
prezident ani pfedstavenstvo nemusi
ridit usnesenim sjezdu, ktery je podle
stavovskych predpist nejvy$$im orgi-
nem komory. Mezi sjezdy je pak
nejvy$$im orgianem piedstavenstvo.
Tak jaky je mezi tim rozdil? Pro¢ je
potom usneseni piedstavenstva nedot-
knutelné?

Na poradé piedsedi byl prezento-
vany material Dr. Kubka celkem
jednozna¢né oznaden jako kvalitni
materidl, prospésny pro vsechny
segmenty lékafu, tak pro¢ jsou nyni
aktivity prezidenta a jeho pozadavky
vaéi ministrovi takto ostfe napadiny
nami samymi? Nebyla jsem pritomna
na poslednim zasedani pfedstavenstva,
ale podle zapisu jednotlivé navrhy do
usneseni, pfredkladané prezidentem,
nepro§ly velmi tésné a jisté i diky
nepfitomnosti mé a Dr. Pétivlase. Za
sebe mohu fici, Ze bych hlasovala pro
jejich piijeti.

Jesté mala poznimka k usneseni
z na$eho pfedstavenstva v kvétnu:
méla jsem velmi silny dojem, ze zde $lo
o snahu prohlaseni Krizového $tibu
vydavat za prohlaseni komory. Nyni
jsem jako pfedsedkyné OS velmi ¢asto
dotazovana na dohodnuté smlouvy se
ZP prezidentem. Soukromi lékafi o né
maji zdjem. Tak proc se snazime zrusit
vyhlasku 290, ze které vychazeji?
Sama bych vim do této problematiky
mluvit nechtéla, nebot nejsem soukro-
my lékaf, ale zmifiuji se o tom na
zaklad¢ nazoru a dotazti soukrom-
niku.

Pluralita nazort je jisté velmi
pozitivni, dejte klidné podnét RK, ale
nehazejte klacky pod nohy preziden-
tovi, kdyZz se snazi hajit zajmy vsech
segmenttt lékaifa pokud mozno
proporcionalné. Zachovejme sijednotu
alespori navenek. V tom je nase sila.

MUDr. Ivana Vrand
dlenka piedstavenstva CLK



Prohlaseni odstupujiciho dena predstavenstva CLK

Po nékolika mésicich od svého zvoleni jsem
se rozhodl rezignovat na clenstvi v pied-
stavenstvu CLK. Nékoho to potésilo, urcité
moji manzelku, mnoho kolegi mi to bude
mit za zl¢, ja sim z toho mam velmi smiSené
pocity. Povazuji za spravné své rozhodnuti
zddvodnit.

Pro¢ jsem kandidoval?

Chtél jsem zménu a myslel, Ze mohu
pomoci. _

Vidél jsem vedeni CLK v poslednich
letech jako agitku CSSD, od niz nékteii
jeho ¢lenové za odménu ziskali posty nejen
politické a néktefi nemocni¢ni lékafi trochu
profit, naproti tomu pfedev§im ambulantni
lékate a soukroma zdravotnickd zatizeni
zatizilo bfimé existenénich starosti. Doufal
jsem, Ze je mozné, aby lékatska komora
byla nepolitickou stavovskou organizaci.
A takovou by byt méla, protoze ze zdkona
sdruzuje lékate vsech politickych nazoru a
zastance v8ech filozofii. Pfitom vét§iné
z nich jde o stejnou véc - délat dobte svou
profesi a byt za ni dobie ohodnocen. A ti
lepsi lépe, ti horsi haie. Nevidim Zadny
divod, pro¢ by méla komora utoéit na
profesni sdruzeni a naopak, nevidim piinos
centrilniho rozhodovani o véem. Nevidim
zadny skuteény antagonismus mezi lékafi
nemocni¢nimi a ambulantnimi. Kazdy
nemuze byt pfednostou kliniky, naopak
neni racionalni, socidlné prijatelné ani
ckonomické, aby vsichni zku$eni lékati do
smrti délali sekunddie v nemocnici. Jsem
piresvédéen, ze zatinajici lékai se muze
naudit kvalitni mediciné jen v kvalitnich

lékat zaroveni pacientem, stejné jako jeho
rodinni pfislusnici a rozhodné je v zijmu
kazdého z nids, aby byl dobie osetien i
v dobé¢, kdy bude stary a nemocny a jeho
vrstevnici na tom budou stejné.

Rozhodoviani o kandidatufe bylo velmi
dlouhé a oscilovalo mezi vSemi pro a proti.
Rozhodovani o rezignaci bylo velmi kratké.
Jsem trochu fatalista, mé piesvédéeni je, Ze
nékteré udalosti v nagem Zivoté maji vyvolat
diiraznéjsi sebereflexi a revizi hodnot. To
jsem udélal a pohlédl na vysledek své
dosavadni ¢innosti a cestu, kterd k nému
vedla.

Stanovy CLK tykajici se jejiho vedeni
jsou $ity na miru absolutistickému vadci.
Piivédomi, Ze jsou to stanovy organizace ze
zakona povinné, je to alarmujici. Pfedsta-
venstvo, stejné jako cely nirod rozdélené na
dva nazorové proudy, schvaluje ¢i neschva-
luje rozhodnuti prezidenta, ale nakonec to
je jedno, protoze komoru zastupuje
prezident. Ten se muze stanoviskem pied-
stavenstva zastitit, kdyZ mu vyhovuje,
anebo ho odmitnout, kdyz ma jiny nazor a
pak jednat podle svého pfesvédéeni.
Zasadni rozhodnuti pak mohou vychézet ze
zcela jinych jednani na jinych mistech a s
jinymi osobami. Podivim-li se na mnoha-
hodinova jednani pfedstavenstva pohledem
zvenéi, pfipadd mi to jako manaskové
divadlo, manaskové sice hlasuji, ale herec a
rezisér dlouho dopfedu védi, jak hra
dopadne, at uz ma v ni prevahu ten & onen.
Komora si dle bude platit ,,agenty“ v parla-
mentu, aby tak mohla aktivné ovliviiovat

antagonizovat lékaie zaméstnance a 1ékate
soukromé. Dile existuje CLK, o. s.,
sdruzeni zastupované pifi jednanich
prezidentem CLK, takze &asto ani veelku
zasvécenému pozorovateli neni jasné, za
koho mluvi. K osob¢ prezidenta se prili$
vyjadiovat nechci, zklamal mé jen jednou.
To bylo tehdy, kdyz jsem poprvé pochopil,
jak chidpe sjednoceni lékafského stavu.
Sjednoceni nazort lze dosihnout postup-
nymi a tieba i obtiznymi kompromisy, ale
tyto kompromisy musi znamenat tstupky i
zisky na obou stranach. Je-li kompromis
asymetricky, je to asimilace. Ve slavném
sci-fi seridlu existuje civilizace kyborgi,
kteti sjednocuji cely vesmir. Kazdy, kdo je
potkd, uslysi stejny pozdrav: ,My jsme
BORG. Budete asimilovani...“ Nevim, pro¢
mé to napadlo. V ramci svych nazori pak
prezident vystupuje vidy konzistentné
a skute¢né po celou dobu zachovava stejny
trend. Nekritizuji ho, jen vidim svét jinak.
Tim méné ho chci chvilit. Chvili se sam.
A dost a v8ude. Od détstvi mi v§tépovali, Ze
samochvala smrdi. A jak. Ale jsem i
relativista. Kazdy ma svou pravdu.

Jestli nékdo docetl az sem, pak jiz vi, ze
se mé asi naivni piedstavy o mozném
sméfovani CLK nenapliiuji, nemohu je
ovlivnit a nechci byt asimilovian. Divody,
kvuli kterym jsem kandidoval, pro mé stile
plati. Zijeme ale v roce 2006 v Ceské
republice a politickd reprezentace je
obrazem naroda. Tedy i lékafa.

Pieji hodné sil a uspéchu viem, ktefi
jsou schopni soucasnost zménit a velmi si
vazim jejich prace.

Jan Novy, Plzeti 4. 10. 2006

nemocnicich. A v neposledni fadé¢ je kazdy politické déni.

Prace v predstavenstvu neni ztrata ¢asu

an doktor Novy, mistopfedseda Sdruzeni soukromych gyne-

kologl, byl ¢lenem predstavenstva zvolen delegaty
Plzeriského kraje 1. 4. 2006. Svoji rezignaci mi oznamil e-mailem
13. 9. 2006 s odlvodnénim: ... Duvodem je moje naprosto odlisnd
predstava o fungovani vedeni CLK.

Tentyz den jsem pana doktora pozddal, aby své rozhodnuti
zvazil a pokud je povazuje za konec¢né, aby je oznamil oficialné,
pisemné, s vlastnoru¢nim podpisem.

Dne 14. 9. 2006 jsem se s panem doktorem Novym osobné
setkal na Dohodovacim fizeni @ Uhraddch zdravotni péce pro rok
2007, kde jsem ja zastupoval CLK, o. s. a kolega Novy Sdruzeni
soukromych gynekologl. Doktor Novy mi zde svoji rezignaci
zdtvodnil kombinaci osobnich a zdravotnich ddvodd spolu
s faktem, Ze prdce ¢lena predstavenstva neodpovida predstavam,
které o ni mel v dobé své kandidatury. Zaroveri mi prislibil, Ze
podepsanou rezignaci doda co nejdfive. Od té doby do dnesniho
dne mne ani sekretariat CLK nekontaktoval.

Dne 5. 10. 2006 jsem od nékolika novinard, obdrzel tiskoveé
prohlaSeni odstupujiciho ¢lena predstavenstva CLK Dr. Nového.
Ackoliv jsem osobné od kolegy Nového tento text nedostal,
nemam ddvod zpochybriovat jeho autenticitu.

Pokud se kolega Novy skute¢né rozhodl na funkci v
predstavenstvu CLK rezignovat, rdd bych mu timto podékoval
jménem lékarll za prdci, kierou pro né odvedl, a jnénem svym za
spolupréci.

Dr. Novy se upfimné snazil prosazovat zdjmy soukromych
gynekologl. Nedspésné vyjednaval se zdravotnimi pojistovnami,
aby vici soukromym gynekologlm nebyly uplatriovany regulace
za indukovanou pédi, pokud je jeji narlst zplsobem pouze
zménami ohodnoceni vykond komplementérnich obord (napf.
cytologicka vysetreni) v Seznamu vykond.

Ceska Iékarska komora vSak musi plnit celé spektrum ukol
a hdjit zdjmy Geského zdravotnictvi i vSech |ékar(l. Pfedstavenstvo
CLK se tedy zakonité musi zabyvat mnoha tématy a feSeni
urcitych otazek skute¢né muze nékterym ¢lenim predstavenstva,

Daile

existuje snaha

ktefi se zcela neidentifikovali se svoji povinnosti zastupovat
v8echny lékare, pripadat jako ztrata jejich casu.

Kolega Novy ve svém prohldseni zdlrazriuje nezbytnost
nadstranickosti CLK. S tim plné_souhlasim a jsem réd, Ze se mi
podafilo zabrénit tomu, aby se Cesk4 lékarska komora, na rozdil
od fady jinych organizaci plsobicich ve zdravotnictvi, zapojila do
kampané pred parlamentnimi volbami. MoZznd jsme obétovali
krétkodoby profit, ale jisté jsme posilili kredit CLK do budoucna.

V parlamentu si CLK samoziejmeé zadné “agenty” neplati, ale
lobovani mezi zakonoddrci za zajmy lékaii pochopitelné patri
mezi nase povinnosti. Chovaji se tak vSechny komory v CR
i vSechny Iékarské komory ve svété. )

CLK, o. s., byla zfizena na zékladé usneseni sjezdu CLK jako
ndstroj, s jehoz pomoci mizZe hajit zdjmy soukromych Iékarl
v dohodovacich fizenich o rdmcové smlouvé, o hodnoté bodu
a vysi Uhrad. Spatnym zdkonem, jehoz novelu dvakrat schvale-
nou poslaneckou snémovnou vetoval v cervnu prezident
republiky, jsou totiz komory z téchto jednani vylouceny. Ostatné
za stejnym UcCelem si napriklad Stomatologicka komora zfidila
obcanské sdruzeni Zubohrad.

CLK, o. s., v souladu s usnesenimi sjezdu dlsledné hdji zéjmy
soukromych Iékar(, kteff ji dGvéruji, a neni tedy divu, Ze napfiklad
v segmentu ambulantni specializované péce disponuje dnes
nejvétsim poctem plnych moci k zastupovani soukromych lékaru.
Nékterym méné tspésnym sdruzenim Iékarll to mozna vadi a radi
by CLK, o. s., jako nepohodIiného konkurenta zlikvidovali. Pro
soukromé lékare je naopak vyhodné, kdyz jejich zajmy haji silna
organizace.

Pokud své rozhodnuti mysli vazné, pak se Dr. Novy stane
druhym ¢lenem predstavenstva, ktery na svou funkci v tomto
volebnim obdobi rezignoval. Prvnim byl MUDr. Stal, ktery byl
1. dubna zvolen delegaty Karlovarského kraje a rezignoval ihned
3. dubna 2006. Predstavenstvo 19. dubna 2006 na jeho misto
kooptovalo ve volbdach porazeného protikandidata MUDr.
Moravce.

MUDr. Milan Kubek, prezident CLK
5. 10. 2006
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LECIVA POTENCIALNE NEVHODNA VE STARI

Specifické rysy geriatrické preskripce

Predepisovani 1€kt starym nemocnym vyZzaduje individualni
pristup s pfihlédnutim k fadé faktort, které komplikuji farma-
kologickou 1é¢bu (farmakokinetické a farmakodynamické zmé-
ny, polymorbidita, polyfarmakoterapie, zhorSend adaptace orga-
nismu, noncompliance aj.). Vzhledem k nedostate¢nému mnoz-
stvi poznatkil z randomizovanych kontrolovanych studii vycha-
zeji specificka doporucenti terapeutickych postupt ve vyssim vé-
ku z vysledki mensich klinickych studii a z poznatkti aplikované
farmakologie - znamych fyziologickych zmén ve stafi a zmén
farmakokinetiky a farmakodynamiky I1é¢iv. B€Zné doporucované
postupy a davkovaci schémata klasické interni mediciny v ge-
riatrii mnohdy neplati a pii volbé 1é¢iva, davky a 1ékovych
kombinaci se dostavaji ke slovu znalosti aplikované farmakologie
a farmakoepidemiologie.

Zahrani¢ni epidemiologické studie dokladaji, Ze chyby v geri-
atrické preskripci jsou c¢asté z divodu nesnadného zobecnéni
postuptl v geriatrické medicing pfi vyznamnych interindividu-
alnich rozdilech mezi pacienty. Tyto studie prokazuji, Ze pfi
podrobné revizi 1ékového rezimu byvaji preskripcni chyby
nalézany az u 30 % seniord. Jedna se o volbu nespravné ge-
riatrické davky, nespravného davkovaciho intervalu, o upfednost-
néni nevhodného 1éciva, 1€kové duplikace, relativni kontra-
indikace i I€kové interakce. AZ 20 % hospitalizaci ve stéii je ve
polovinu z nich zpravidla odpovidaji 1ékové interakce nebo
relativni kontraindikace. Nepifimé naklady na nezadouci reakce
zaujimaji podstatnou ¢ast vydaji na zdravotni péci. Doméaci
farmakoekonomické studie v tomto ohledu chybi, zkuSenosti
z USA v8ak dokladaji, Ze celkové vydaje socidlné-zdravotniho
systému na polékové reakce predstavuji v USA stomiliardové
¢astky (az 175 miliard dolart rocné).

Cilem geriatrické farmakoterapie je proto nejen vhodna volba
a indikace 1éCiva, ale i snaha minimalizovat rizika 1éCby, zlepsit
funk¢ni schopnosti pacienta, prognézu nemocného a kvalitu Zi-
vota. V pfipadé, Ze se miZeme vyvarovat rizikovych postupti,
alternativy, které jsou provazeny niz$im rizikem polékovych
reakci (akutnich i chronickych).

Néktera 1éCiva maji ve stafi zménénou terapeutickou hodnotu
- riziko vyznamné pfevySuje ptinos terapie - a je vhodné se jejich
podéavani vyvarovat. Takova 1é¢iva, pokud mohou byt nahrazena
riatrii oznac¢ovéna jako ,,Jé¢iva potencidlné nevhodna ve stari*.
Jejich podavani je indikovano pouze tehdy, neni-li k dispozici
nebo nedcinkuje-1i bezpecnéjsi 1écba. Respektovani seznami
1é¢iv potencidlné nevhodnych ve stafi patii k zakladnim pravid-
Iam geriatrické preskripce. Bohuzel tento koncept neni dosud
v mnoha zemich rozsifen nebo z riznych divoda respektovan.

Seznamy léCiv potencialné nevhodnych ve stari
Seznamy 1éCiv potencidlné nevhodnych ve staii byly vytvoreny

FI ¢ Cislo 10/2006

v zahrani¢i (USA a Kanad¢€) odborniky z oblasti akutni, am-
bulantni a dlouhodobé geriatrické péce a 1ékari a farmaceuty se
specializaci v psychofarmakologii, farmakoepidemiologii a ap-
likované geriatrické farmakologii. Tato kritéria vznikla na
zékladé podrobné reSerSe publikovanych studii, sledujicich
zménénou terapeutickou hodnotu 1é¢iv ve stafi. I pfi dobré
toleranci starym pacientem jsou lé¢iva uvedend v expertnich
seznamech povaZovéana za potencidlné rizikova proto, Ze mohou
vést k toxicité pfi ndhlych zménach zdravotniho stavu, napf. pfi
dehydrataci, malnutrici, poklesu rendlnich funkci, zhorSeni
srde¢niho selhavani apod. ZvySené riziko pfi jejich podavani
zpravidla souvisi s jejich vysokym interakénim potencidlem,
vyznamnou kumulaci v organismu, popf. toxicitou, kterou nelze
predvidat z podané davky ani z plazmatické koncentrace 1éCiva.
Prvni kritéria 1éCiv potencidlné nevhodnych ve stafi byla publi-
kovana v USA pracovni skupinou vedenou Beersem v roce
1991 pro seniory v oSetfovatelskych udstavech. Jejich cilem
bylo zlepsit v té dobé vysokou a diskriminujici preskripci silné
anticholinergnich a sedativnich 1é¢iv u starych pacientt
v oSetfovatelskych zafizenich. V roce 1997 byla pivodni Beer-
sova kritéria upravena a jejich platnost rozsifena na celou
seniorskou populaci. Zahrnovala kromé seznamu nevhodnych
1é¢iv 1 zékladni vycet interakci Iék-nemoc a seznam zavaznych
lékovych interakei. Posledni verze Beersovych kritérii, publi-
kovand v roce 2003, odrazi nejnovéjsi poznatky geriatrickych
studii o bezpec¢nosti 1é¢iv ve stafi a nové podminky amerického
trhu. Tato kritéria upfesiiuji nevhodnost podavani fady poten-
cialné rizikovych 1éCiv (davku, délku terapie, specifické indikace)
a v soucasné dobé jsou povazovana za ,,zlaty standard* existu-
jicich doporuceni. Dopliuji Beerstiv seznam z roku 1997
0 nové zarazend nevhodna 1é¢iva (napf. fluoxetin v davkovani
denné, digoxin nad 0,125 mg/den u pacientt bez arytmii, tiklo-
pidin, amiodaron, kratkodobé-ptisobici oxybutynin, imipramin,
cimetidin a dalsi).

e LécCiva vyrazena z Beersova seznamu 1997: fenylbutazon
(zrusena registrace)

e Léciva pridana do Beersova seznamu 1997: ketorolak,
orfenadrin, guanethidin, guanadrel, cyklandelat, isoxsuprin,
nitrofurantoin, doxazosin, methyltestosteron, mesoridazin,
klonidin, mineralni olej, cimetidin, etakrynova kyselina*, suSeny
extrakt Stitné Zlazy, sulfat Zeleznaty nad 325 mg/den, amfetamin
(s vyjimkou methylfenidétu a centralnich anorektik), thioridazin,
kratkodobé plisobici nifedipin, fluoxetin denné, kontaktni
laxativa, amiodaron, COX1-NSAID, reserpin nad 0,25 mg/den,
estrogeny bez gestagentl u starych Zen

e LéCiva zarazend pouze v Mc Leodovych kritériich z roku
1997: kyselina nikotinova (niacin), triazolam bez uvedeni davky,
methylfenidat, bufenin (nylidrin)*, pentoxifylin, imipramin,
difenoxylat, naproxen, oxaprozin, piroxikam (bez uvedeni
davky a délky podavani)
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Tabulka 1. Léciva potencialné nevhodna ve stari dle Beersovych kritérii z roku 2003
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Vysvétlivky:
* - v CR neni s uvedenou latkou registrovéan zadny 1é¢ivy pripravek (stav k 1.1.2006, pozn. red.)

Kromé Beersovych kritérii byla publikovana i kanadska Mc Leo-
dova kritéria (v roce 1997), ktera zahrnuji néktera Iéciva a po-
stupy nejmenované v Beersovych kritériich, napt. periferni
vasodilatancia (isoxsuprin, cyklobenzaprin, pentoxifylin) - 1é-
¢iva s nedostatecné prokdzanou ucinnosti v chronické terapii
demenci a ischemické choroby dolnich koncetin; doxepin -

vysoce anticholinergni tricyklické antidepresivum; piroxikam
- nesteroidni antiflogistikum s prodlouZenym eliminacnim
polocasem ve staii a nejvyssim potencidlem gastrotoxicity ve sta-
fi; difenoxylat - antidiarrhoicum s vyznamnou dostupnosti pres
hematoencefalickou bariéru a centrdlnimi anticholinergnimi

ucinky apod.

Pokracovdni v pristim cisle FI.

Postup, jakym jsou nase &lanky pfipravovany: témata navrzena redakéni radou jsou zpracovavana vybranymi odborniky z oboru a prochazeji recenzi
a event. dopracovanim oponenty a redakéni radou. Autor ma moznost vlastniho kritického pohledu, ale ¢lanky reprezentuji i ndzor redakéni rady.
Nadale proto nebudeme autory uvadét, v poslednim Cisle kazdého ro¢niku vSak naleznete souhrnné podékovani vdem, ktefi pro nas ¢lanky do
pfislusného roéniku napsali. Podobné pracuji i ostatni nezavislé Iékové bulletiny (napf. britsky DTB), sdruzené v Mezinarodni spole¢nosti
Iékovych bulletind (ISDB), jejimz fadnym élenem jsou Farmakoterapeutické informace od roku 1996.

Farmakoterapeutické informace jsou vydavany Statnim dstavem pro kontrolu lé¢iv s podporou Nadace prof. Skarnitzla a distribuovany jako
ptiloha Véstniku SUKL a éasopisu CLK zdarma nebo na objednavku za uhrazeni postovného (100,- K&).
Materidl publikovany ve Fl nem(ize byt pouzivan pro Zadnou formu reklamy, prodeje nebo publicity, ani nesmi byt reprodukovan bez svoleni.
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Nevyhodny systém pauséinich thrad na jedno RC

Zmeéna kalkulagniho vzorce thrad (viz tabulka) znamend p¥echod
z limitovaného vykonového systému na systém pau§ilni dhrady. Je to zména
zcela zdsadni, se soukromymi lékaii nekonzultovand, pro zdravotni
goj istovny velmi vyhodna a tedy v ptipadé jejiho uskuteénéni patrné zména,

ohuzel, definitivni.

Dosud platilo, Ze ten, kdo dobrovolné
vice pracoval a tedy vykazoval na
jedno RC vice bodd, sice nedostal proplaceno
vse, ale zvySoval si zikladnu pro vypocet
maximalni thrady v piistim roce. Tedy jinymi
slovy: zvySeny objem prace dostal zaplaceny
nasledujici rok.

Novy seznam vykonti platny od 1. 1. 2006
pfinesl vyrazné vys$si cenu nasi prace, diky
tomu pii zachovini poétu RC staéi zdravotnic-
kému zatizeni (ZZ) k zajisténi potiebného
poétu bodtt méné pracovat. Uhrada na jedno
RC je viak, bohuzel, letos limitovana 105 %
referenéniho obdobi.

Ta ZZ, ktera nespekulovala a ucelové
neome-zovala mnozstvi provedené (nebo
vykazané) prace na jedno RC, si vytvirela
zakladnu pro nértst prijmi v roce 2007. Tedy
alesponi za pfedpokladu, ze nedojde ke zméné
kalkula¢-niho vzorce. Pokud SAS, SSG,
Aprimed... svoji vizi prosadi, pak by byla tato
nase prace ztracend.

MALY NARUST PRiJMU

Hlavni nevyhody této takzvané dohody
a nového kalkulaéniho vzorce:

1. Jednid se o pausdlni thradu, kterd se
mezi-roéné zvysi pouze o Inu, tedy o 3 %.

Takovy nartst pfijmd pro ambulantni
specialisty je vSak vzhledem k 6-7% planova-
nému naristu vybéru pojistného (CSU
predikuje pro rok 2007 narist mezd o 7,8 %)
trapné maly. Pojistovny odmitaji pouzit
prostiedky, které jsme jim my - ambulantni
specialisté - v roce 2006 usetiili za léky (velmi
hruby odhad cca 1 mld. K¢), na zvyseni nasich
thrad. Vzhledem k tomu, Ze ro¢ni objem
thrad za vykony v segmentu AS je cca 11 mld.
K¢, nemuze tedy jejich zvyseni o 10-20 % nijak
ekonomiku pojistoven rozkolisat. P¥istoupit
na narast dhrad o pouhd 3 % - to je kapitulace,
kterou lze jen stéZi vydavat za ,maximum
mozZného*.

2. ZZ muze své piijmy zvySovat pouze
zvySovinim poétu RC.

Tuto moznost maji zejména polikliniky,
jejichz zaméstnanci mohou v ptipadé, kdy je
kazd4d odbornost hodnocena zvlast, posilat
pacienty jeden druhému a tim systém
»VytéZovat®.

3. Novy kalkulaéni vzorec neguje novy
seznam vykoni, za jehoz p¥ijeti CLK bojovala
nékolik let. Ziejmé bychom definitivné rezig-
novali na vyraznéjsi zvyseni ceny nasi price.

Rezignovali bychom na to, Ze je tfeba
posilovat podil lékaiské priace na ukor
rezijnich nakladi. Pravé novy seznam vykoni
zvysil cenu klinickych vyS$etieni a pomohl léta
podhodnocenym lékafum takovych oboru,
jako je napriklad interna. Cenik vykonu
v korunich je jisté idealem, ktery ale CLK pii
nezdjmu ministerstva zdravotnictvi a nevuli
zdravotnich pojistoven, jez maji v této véci
pravo veta, nema $anci bez zmény zakont prosadit.

V soucasnosti jsou stéle jesté uhrady pro
ambulantni specialisty pocitany podle
vzorce:

MU = RCx[PBxCB + UM + ZULP) ]x1,05
MU - maximalni Uhrada _
RC - pocet unikatnich RC
PB - body vykdzané a uznané v
referenénim obdobi na RC
CB - cena bodu (1,05 K¢)
Néktera sdruzeni poskytovatell (Sdruze-
ni ambulantnich specialistli, Sdruzeni
soukromych gynekologti, Aprimed aj.)
se vSak dohodla s pojistovnami pro rok
2007 na nasledujici zcela zasadni zméné
kalkulacniho vzorce:
MU = RC x PU x Inu
maximalni Ghrada |
pocet unikatnich RC
prdmérna uhrada za vykony
véetné ZUM a ZULP na RC
v referenénim obdobf
index nartstu Uhrad (pro rok
2007 hodnota 1,03)

Zafixovali bychom stav, kdy néktera ZZ,
ktera se v minulosti lépe ptistrojové vybavila,
vydélavaji vyrazné vice nez ti lékafi, kteti
pristroje nevlastni, piistrojova vySetfeni
neprovadéji a diky nizké urovni dhrad si
nikdy na lep$i vybaveni svych praxi nevy-
délaji. Nékterym vyjednavacim to ziejmé
vyhovuje, alespon nebudou mit konkurenci.

4. Novy systém thrad bonifikuje alelové
chovani.

Ti, kdo nechytraéili a neomezovali aéelové
poskytovanou pééi, nedostanou svoji praci
zaplacenu ani v pfistim roce - jejich redlna
cena bodu bude velmi nizka. Vykazi sice
hodné bodi s nomindlni hodnotou 1,05 K¢,
ale dostanou zaplacenu pouze é&ast. (Cim vice
pracujete a vykazujete vice bodat na RC, tim
vlastné pracujete za nizsi ceny.)

Ten, kdo by si chtél piesto koupit novy
pristroj a zacit vykazovat vice vykona, ten ma
smulu: pojistovna mu zaplati vice pouze o ono
Inu (tedy v roce 2007 o 3 %).

5. ,Dohoda“ znevyhodtiuje ambulantni
specialisty vii¢i jingm segmentim.

Vzdyt naptiklad nemocnice si vyjednaly
4% narast thrad, ktery dostanou, pokud
prove-dou alespon 90 % loniskych vykon, a to
jesté bez regulaci na léky a material!

VYHODA ZDRAVOTNICH
PQJISTOVEN
Pro koho je tedy systém tuhrad

prosazovany Sdruzenim ambulantnich
specialistii (SAS) vyhodny?

Névrh CLK na kalkulaéni vzorec

MU = RC x PBxCB + ZUM + ZULP
MU - maximalni Uhrada

RC - podet unikétnich RC

PB - body vykdzané a uznané
v referen¢nim obdobi na RC

CB - cena bodu

a) Urtité pro zdravotni pojistovny, které
snadno udrzi pod kontrolou své naklady,
nebot ty porostou pouze o hodnotu tzv. Inu.
Tedy v ptistim roce o 3 %. O kolik procent to
bude v letech pristich? Nebude koeficient Inu
niz$i nez 100 a nedojde tedy k poklesu uhrad?
Jak donutime pojistovny, aby v budoucnu
opustily pro né takto vyhodny systém?

b) Pro velké polikliniky, které maji
moznost preposilat pacienty mezi lékati
rtiznych odbornosti a tim u kazdé zvlast
hodnocené odbornosti zvysovat pocet
unikétnich rod-nych &isel. Cestny &len SAS
ing. Kral dobie vi, co déla, jeho poliklinika
neprodéla.

c) Snad pro zdravotnicka zatizeni, jejichz
ekonomika neni zaloZena na lidské praci, ale
na pristrojovych vysettenich. Vydélaji o 3 %
vice a maji jistotu, Ze nikdo z chudsich a hare
vybavenych kolegu si svoji praci nevydéla na
lepsi pfistroje a nebude jim tedy moci byt
konkurentem. Stavajici nespravedlnosti bu-
dou zachoviany.

Pro soukromé lékate, ktefi se zivi vlastni
praci, je naopak takovy systém nevyhodny.
Neni tedy divu, Ze vétSina respondentit
ankety, kterou jsem mezi ambulantnimi
specialisty uspoiidal, takovy systém odmitla.

CLK, o. s., odmit4 ,,dohodu®, ktera posko-
di vétsinu soukromych lékatt-ambulantnich
specialistt a Z4d4 ministra Julinka, aby
rozhodl ve prospéch soukromych lékai.

Jedinym problémem ziastivd hodnota
bodu. Pojistovny nemaji penize na to, aby
okamzité realizovaly novy seznam vykonu
v plné vysi pti stavajici hodnoté budu 1,05 K¢.

I kdyz je ekonomicka argumentace zastupcu

pojistoven velmi chaba a vétsinu dalezitych
tisel pojistovny bud nevédi, nebo taji (tézko
fici, co je horsi), vyslovily pfi jednani z jejich
strany nijak neprokazany udaj, Ze stavajici
vyse jejich vydaja by byla pfi plném uskute¢-
néni nového seznamu vykoni zachovana pii
hodnoté bodu cca 0,72 K¢ a ze bez nartstu
piijma by na vy$s$i hodnotu bodu nemély
penize. Prijmy pojistoven vSak porostou.

DVE HODNOTY BODU

Resenti je velmi jednoduché a spravedlivé.
Stanovme dvoji hodnotu bodu. Nizéi - napt.
85 haléit pro klinickd vy3etfeni, jejichz
bodové ohodnoceni se vyrazné zvyéilo, a vyssi
- napt. 1,00 K¢ pro vykony ostatni.

Priznam se, Ze nechapu poraZenecky a
kapi-tulantsky postoj nékterych vyjednavaci,
kteii rezignovali na obhajobu opravnénych
zajma ambulantnich specialista. Vzdyt
feditelé nemocnic, zubafi nebo prakticti
lékafti si dokazali vyjednat pro sva zatizeni
skuteéné vyhodné uhrady a ji doufim, ze
ministr Julinek bude jejich dohody akcepto-
vat. (viz tabulka z MZ.)

Doufim, Ze ministr Julinek jako pravicovy
politik vyuzije skutenosti, %e v segmentu
ambulantnich specialistii nedoslo k uzavieni
pravoplatné dohody a rozhodne v intencich
névrhu CLK, o. s., ve prospéch nds, soukro-
mych lékai.

MUDr. Milan Kubek
prezident CLK



Cenik vykonl - systémové feseni sporu

ne 14. zati 2006 probé¢hlo v souladu se
zakonem 48/97 Sb. v platném znéni na
MZ CR jednani zivéreéné faze dohodovaciho
fizeni o vysi uhrad a hodnoté¢ bodu. Zastupci
vsech segmentu si zde potvrdili, Ze nebudou
nijak vzidjemné napadat své dohody (doslo
k nim v$ude kromé segmentu poskytovateld
domiaci péce), protokoly z jednotlivych
jednanich byly pfediny zastupciim ministe-
rstva zdravotnictvi (MZ). To nyni posoudi
soulad téchto dohod se zikonem a vefejnym
zijmem a vyda vyhlasku, podle které bude
hrazena prace véech zdravotnickych zatizeni.
Zvysenou pozornost a znaénou Eéast svého
¢asu museli acastnici vénovat sporu, ktery se
i zde projevil uvniti segmentu ambulantnich
specialisti, MUDr, Kubek (CLK, o. s.) a Mgr.
Buridnek (LOK-SCL) jakoby zapomnéli, jaﬁ
pravidla pro hlasovéni plati v tomto segmentu
od 4. 5. 2005, a prohlisili, Ze dohodu uvniti
ambulantnich specialistd neuznivaji. Ackoli
k tomu nemaji dostatetny mandat, dozadovali
se jeji neplatnosti.
Jak si vysvétlit postoj CLK, o. s.?
Nesouhlas CLK, o. s., s dohodou neni
jednoduse pochopitelny, protoze:
® Mgr. Buridnek byl uicastnikem jednéni sku-
piny, kterd se v poloviné srpna snazila dat
dohromady jeji zakladni vychozi pravidla a
je tedy v jistém smyslu jejim spoluautorem.
oV prubéhu celého jednani (kromé stano-
viska az bé¢hem zavéreéného hlasovani)
zastupci CLK, o. s., prakticky nikdy tato
pravidla nenapadali a ani nenavrhovali jina
reseni.
Zarijejicijeito, Ze ackolije viude deklarovino,
ze CLK, o. s., je jakymsi tykadlem CLK do
nékterych dohodovacich fizeni, rozhodovini o
jeho postupech probiha zcela mimo ptedsta-
venstvo CLK, piedstavenstvem zvoleni za-
stupci pro feseni problémi ptisluiné skupiny
zdravotnickych zatizeni nejsou nijak informo-
vani o aktivitich CLK, o. s., které také &asto na
jednani deleguje osoby, které nikdo z ptitom-
nych diive nevidél, které se konkrétné
v ptipadé DR pro rok 2007 v segmentu AS
nijak neadéastnily vécné diskuze a jen na
samotném konci jednini béhem hlasovani o
dohodé vyjadtily zcela opa¢ny ndzor nez
viichni ostatni (kromé LOK-SCL).

FORMALNI NEDOSTATKY JEDNANT
Jejisté pravda, Ze sviyj podil na zmatcich v jed-
nanich ma i samo minulé vedeni Ministerstva
zdravotnictvi CR. Nevydalo, resp. neak-
ceptovalo véas dohodnutou novelu jednaciho
fadu, ve kterém bylo tieba upravit pravidla
v souladu se zakonem 117/06 Sb., platnym od
1. 4. 2006, samo zalalo shromazdovat plné
moci ucastnikt, ale tyto jen prostym
zpuisobem scitalo bez toho, aby, jak je to pravé
uloZeno jednacim fadem, piepocitalo jejich
silu podle poétu nositeld vykont, takze je
vlastné nepievedlo do pouzitelné podoby jiz
pro vsechna tato jednani.
Vétsinu téchto formalnich nedostatki napra-
vilo az jedndni 14. 9. 2006, pro zajisténi
dalsiho fadného pritbéhu byla zvolena i nova
mandatova komise.
Co dal uvnitt segmentu ambulantnich
specialisti?
Co tim ale neskonéilo, je napadani dohody
uvnitf segmentu ambulantnich specialista
MUDr. Kubkem. Dusledkem byla velmi
obsahla diskuze k tomuto tématu na jednani
pfedstavenstva CLK 15. 9. 2006 i na poradé
prezidenta CLK s piedsedy OS CLK
26.9. 2006, ale tim to jisté¢ nekonéi.
Na tomto misté lze jednoznaéné konstatovat:
e Jak vyplyva i z nékolika vySe uvedenych
udaju, je rozhodujici vétsina vsech aéastni-
kd jednani toho nazoru, ze dosazena doho-
da je nejlep$im moznym fe$enim ze vsech
projednavanych. Je v ni maximalné mozné
vyvazené feSen narust jednotky nas$i prace

(za stejné mnozstvi prace dostaneme o 3 %
vice nez v roce 2006) a regulaéni opatieni na
piedpis 1éka a indukované péce eliminujici
i nesystémové propady, ke kterym jisté
u mnoha zdravotnickych zatizeni doslo
bé¢hem roku 2006. Jist¢ by bylo moziné
dosédhnout v uhradich za vykony vyssiho
narustu (napt. o 4 %), bylo by to vsak nutné
kompenzovat vétsi tvrdosti regulaci.

@ Jinou realnou moznosti, nez je ptijata doho-
da, by byla jen tzv. nedohoda, coz by ale
v soucéasné politické situaci, kdy nejsou
znamd zidna dlouhodobé platnd smluvni
pravidla, znamenalo jen narudst nejistoty
zdravotnickych zafizeni, pii¢emz nase
zkusenost je takova, Ze at byl ministr
zdravotnictvi z jakékoli strany, vidy byla
jim stanovena pravidla thrad horsi nez to,
o ¢em bylo v té dobé jednano. I ten, kdo
formuluje pozadavky, jako je zadost o 25%
navy$eni thrad, jisté dobie vi, Ze jde jen
o zbozné pidni a ne realitu.

o Na dohodé je proti stavajicimu zpiisobu
vypocltu neprijemné, Ze nepracuje jiz s vypo-
¢tem thrad podle v referenénim obdobi
dosazenych bodovych hodnot, ale podle
vyplacenych finanénich ¢astek. Vzhledem
k tomu, Zze od 1. 1. 2006 plati novela
Seznamu vykond, kterd vyznamnym zpuso-
bem selektivné navysila ohodnoceni lékat-
ské prace, zachovani zpusobu vypoétu by
znamenalo znaény pokles hodnoty bodu
(podle udajii od zdravotnich pojistoven na
cca 0,70 K¢), coz by, pripo¢itime-li narist
uhrad zdravotnickym zafizenim (bez
regulaci za piedpis 1ékii a indukované péce)
za rok 2006, znamenalo pro néktera ZZ
nulovy naruast, pro velkou éast ZZ vsak
pokles uhrad az o 35 % (protoze tém novela
Seznamu vykonii nijak nepomohla) .

Mozna negativa nového systému vypoctu se

neprojevi v roce 2007. Mohou se projevit v roce

2008 a dalsich jen v pfipadé, pokud tento

systém nebude zménén.

NESHODY NAD SEZNAMEM VYKONU
Co by tedy systémové pomohlo ambulantnim
specialistium?

Ambulantni specialisté jsou velmi nesou-
rodou skupinou zdravotnickych zatizeni.
Jsou jisté¢ témata, na kterd maji spoleény
nazor (jejich systémové postaveni, ramcova
smlouva, zikonné piedpoklady pro vykon
prace atd.), nejvétsi neshody jiz fadu let
vznikaji v otazkach, které se tykaji Seznamu
vykont, s tim souvisejici hodnoty bodu a vyse
dahrad. Vsichni ti, ktefi spory v této otdzce
vyvoldvaji, dobfe védi, jak jednoduché je
v tomto lékate rozhidat,

Kazdy z obortt ma totiz v Seznamu vykonu
jinou strukturu ohodnoceni své prace, jinak
realné stanovené casy. Pro cely Seznam
vykoni je spoleéné, ze vétsiné zdravotnickych
zafizeni vyznamné podhodnocuje rezijni
naklady, nepocita se zaplacenim price sester,
nepoéita se ziskem, ignoruje néktera zcela
zdkladni pravidla cenotvorby uzivani vsude
jinde. Navic: obecné plati, ze ¢eské zdravot-
nictvi je jako celek finanéné podhodnoceno
(pozadovani je ,zapadni® kvalita za ,vych-
odni“ ceny). Narovnani jedné slozky (napt.
price lékate, jak tomu je od 1. 1. 2006) tedy ve
skuteénosti neznameni nastoleni spravedl-
nosti, ale jen nastaveni jinych poméri
nespravedlnosti. A ,novi“ nespravedlnost
bude menii nez ta ,stard“ jen tehdy, pokud
navygeni thrady jedném nebude znamenat
objektivné ekonomicky nezdtvodnéné poni-
Zeni uhrady jinym, coz by bylo dosazeno
pravé napi. vyse zminénym plo$nym snize-
nim hodnoty bodu.

Chceme-li tedy véc fedit systémové, musime
misto handrkovini se na téma, co s ndmi bude
po 1. 1. 2008, pokud se nezméni kalkuladni
vzorec, koneiné zahdjit prace na tvorbé

ceniku, ktery bude takovy, aby véechny slozky
naéi ¢innosti byly pfiméfené a kvalitné
ohodnoceny. Je na to vice nez rok éasu, ale
vyzaduje to aktivni zapojeni velké skupiny
lidi ze v8ech obori. Checeme-li byt konstruk-
tivni a dit najevo, Ze nagim cilem je véc fesit -
ne se kvili ni hidat - musime na tom zadit
pracovat co nejdive. CLK m4 k této &innosti
plny zikonny mandit, ktery zatim nevyuZiva
tak, jak by mohla.
MUDr. Zorjan Jojko
¢len predstavenstva CLK

Navrh thrad
pro rok 2007

p i)

Dohoda

Pausal - 104 % celk. Uhrady
nalezejici

v r. 2006 pfi alespori 90 % bodd
roku 2006 ,zohlednéni dopadu
1ékové vyhl.“ a mimofr. nakladné
péce

Bez regulaci na Iéky, PZT a
induk. péci

IGZkové péce
akutni

Dohoda

Pausdl za OD - 103 % nalezejici
v 1. Ctvrtleti 2006

Bez regulaci na Iéky, PZT a
induk.pédi

IGizkové péce
nésledna

Dohoda

Kapitace 36,00 K& + vékové
indexy; cena bodu 0,97 K&/bod
Dorovnani kapitace na 90 %
Regulace 105 % na celk. Ghradu
za neregistr. pojisténce
Regulace na léky, PZT a
indukovanou péci

prakticti
lékafi

Dohoda zpochybriovand CLK o. s.
Unikatni pojisténec dle SV
Cena bodu 1,05 Ké&/bod
(Hemodialyza - 1,02 K¢/bod)
Max. uhrada 103 %

Nové nasmlouvané vykony dle
SV

k 31.12. 2005,

bod 1,05 K&/bod x index 1,07
Méné nez 50 pojisténcl pfi
Uvazku lékare 1,0 - bez regulaci,
PZT a vyzadanou péci - dle ZPP
2007 dané pojistovny

ambulantni
specialisté

Dohoda

Pouze objem finanénich
prostredkd, sazebnik neuveden,
ale pozadovano navyseni 4 kodd

zubnf Iékaff

Dohoda

Pausal - 101 % ref. obdobi,
pokud objem poskyt. péce bude
v intervalu 98-102 % ref. obdobfi
nebo vykonové dle SV u vyrazné
kolisavého objemu péce - tj.
méné nez 100 unikét pojisténcd,
pro 809 - 1,05 K¢&/bod

ostatni - 0,87 K&/bod

mammogr. scree. - 1,05 K¢/bod
uplatnéni omezeni Uhrady
limitem max. uhrady podle SV k
31.12. 2005

komplement

Zdroj: Ministerstvo zdravotnictvi




Pro¢ nebylo dosazeno platné dohody?

Néktera profesni sdruzeni ambulant-
nich specialistti podepsala 7. zati 2006 se
zdravotnimi pojistovnami Protokol o do-
hodé o dhradich zdravotni péde pro rok

2007. S touto dohodou z pritomnych
organizaci véak nesouhlasily CLK, o. s. a

LOK-SCL.

Z Jednaciho fadu dohodovaciho fizeni,
ktery pfijali nejenom vsichni Géastnici
fizeni, ale i jeho garant a svolavatel
Ministerstvo zdravotnictvi CR, jasné
plyne, Ze dohody je dosaZeno tehdy, pokud
se pro jeji ptijeti vyslovi organizace
disponujici nejméné 2/3 hlast ptitomnych
zistupct profesnich sdruZeni poskytova-
teli (viz ¢l. 2 Jednaciho fadu).

Pocet hlasu se v souladu s Jednacim
fadem, i s elementirni logikou, nefidi
poétem sdruZeni, nybrz, jak je doslova
uvedeno: ,, ... pfepoctenym poctem nositelii
vykonii v dané odbornosti, které profesni
sdruzeni v dohodovacim ftizeni prokaza-
telné reprezentuje (tato skutecénost se
prokazuje zejména pisemnou plnou
moci...)“. Z ustanoveni § 17 odst. 6 zikona

¢. 48/1997 Sb. vyplyva, ze svolavatelem a
garantem, a tudiz i tim, kdo posuzuje vahu
hlasu jednotlivych profesnich sdruzeni, je
Ministerstvo zdravotnictvi CR. Dle pisem-
ného piehledu plnych moci distribuo-
vaného ministerstvem ucastnikim fizeni
vystupovaly CLK, 0.s. 2 LOK-SCL jménem
téméi poloviny poskytovatelt zdravotni
péée - ambulantnich specialist, ktefi se
tak fizeni prostfednictvim svych plnych
moci dcastnili. Vzhledem k odmitnuti
dohody témito dvéma sdruZenimi tak
v segmentu ambulantnich specialistd ne-
mohlo dojit k dohodé¢, kdyz v souladu
s Jednacim ¥4dem nebylo dosazeno dvou-
tiretinového souhlasu poskytovatelii.

Ti, kdo tvrdi, Ze dohody dosazeno bylo,
opiraji svij zavér nikoliv o Jednaci fad
dohodovaciho fizeni, nybrz jen o svij
subjektivni nazor, Ze vdohodovacim fizeni
mi hlavni vihu pouhy pocet sdruzeni
poskytovatelti, byt tato sdruzeni v nékte-
rych pfipadech neprokazala ani jednu
jedinou plnou moc udélenou konkrétnim
poskytovatelem!

Nejasnosti v po&tech plnych moci

Na schiizi predsedi OS CLK, kterou
svolal prezident Kubek do Brna pied
jednanim s ministrem zdravotnictvi a ktera
byla jisté nejspravnéjs$im posilenim manda-
tu pro toto jednani, jsme byli svédky
bouflivé diskuze kolem otizky dohodova-
cich jednani o thradé zdravotni péce. Jiz
osm let je mym udélem zastupovat v téchto
jednanich ambulantni specialisty, od roku
2000 Sdruzeni priviatnich ambulantnich
chirurgd, jehoz jsem piedsedou. Za adél to
povazuji proto, Ze musim opakované prozi-
vat roz¢arovani z jednani, kdy jsou smluvni
strany ve vyrazné asymetrii a kdy zpusob
jednani druhé strany vnimam jako poni-
Zujici.

Bohuzel jesté horsi pocity si odnasim
z pripravného jednani segmentu ambulant-
nich specialistii jes§té bez ptfitomnosti
platca. Zatimco jsou ostatni skupiny
poskytovateld pomérné homogenni a za-
stupuji zajmové skupiny stejné problemati-
ky, je segment ambulantnich specialista od
pocatku zavedeni dohodovacich jednani
zcela nesourody. Vedle stovky lékatskych
odbornosti s rozli¢nymi formami a niroky
na Cerpani veiejnopravnich prostiedka
zahrnuje i nelékatfské profese, zafizeni
poliklinik a dialyzac¢nich center. Jiz z toho-
to uspofadani vyplyva slozitost jednani,
prosazovani partikuldrnich zdjmu a ten-
dence k postrannim vyjednivanim s poji-
$tovnami a s ministerstvem. Zdini demo-
kratického postupu jednani ma zajistit
hlasovani zastupca poskytovateld prostied-
nictvim jejich obc¢anskych sdruZeni a to i
v ptipadech, kdy je pro rozdilnost pristupu
k poskytovani péc¢e hlasovini nevhodné.
Piitomni zastupci sdruzeni ovSem maji

mandat k jednani pouze na podkladé plné
moci povétsiné pouze svych ¢lend, nikoliv
od vsech lékatua prislusné odbornosti.
Avsak ujednani, ktera prijmou, se nadile
dotykaji vSech a jsou zavazna pro vsechny
subjekty dané odbornosti. Za nase sdruze-
ni jsme opakované, v souladu se zastupci
dalsich sdruzeni, zpochybriovali platnost
rozhodovani pro nejasnosti v poétech
uvadénych plnych moci. Na tuto skute¢nost
jiz nékolik let marné upozoriiujeme.
Platnost plnych moci nebyla nikdy ové-
fovana. Od pocitku uzakonéni institutu
Dohodovaciho fizeni jsme citili dopad § 17
odst. 5 ¢. 48/1997 Sb., ve kterém se podaftilo
lobby nékterych sdruzeni eliminovat CLK
z dohodovacich jednini o hodnoté bodu
a vysi uhrad zdravotni péée hrazené ze
zdravotniho pojisténi. Tim byla CLK
vylou¢ena z zidouci role arbitra jednani
a ti, ktefi nejsou ¢leny profesnich sdruzeni,
ztratili obhdjce svych ziajma. Z tohoto
ditvodu jsme uvitali vznik CLK, o. s., které
svym vstupem do vyjednavani vyrazné
posililo zajmy lékaiti a vyvinulo tlak na
platce zdravotni péce, aby zajistili pro obé
strany stejné vyjednavaci podminky.
Vstupem CLK, o. s., do vyjednavani se
lékatska komora dostava tam, kde méla byt
diavno a mohla tak plnit svou funkci
zastupce véech lékaia navenek a uvnitf
omezovat nespravedlivé partikuldrni zajmy
raznych odbornosti.

Na zakladé¢ svych zkusenosti doporucuji
v$em kolegiim, aby navrhy komory podpo-
rili, protoze jsou z hlediska vsech lékait
spravedlivé.

MUDr. Ladislav Knajfl
piedseda SPACH

Z pravniho hlediska nemiize obstat ani
snaha odvolavat se na v uplynulych letech
pouzivané praktiky, kdy organizacim,
které se tési nejvétsi diivéfe mezi soukro-
mymi lékati, byla vaha hlast uméle
snizovana. Podobna nedemokraticka pra-
vidla hlasovani totiz novy Jednaci fad,
ktery byl pro toto dohodovaci tizeni
schvilen v§emi tiéastniky, neobsahuje.

Zivérem zbyva dodat, ze a¢ dohody
v segmentu ambulantnich specialisti pro
rok 2007 nebylo vzhledem k jeji zjevné
nevyhodnosti a odmitnuti poskytovateli
dosazeno, neni vylouéeno, Ze Ministerstvo
zdravotnictvi CR, v rozporu se zijmem
soukromych lékatu, text udajné dohody
piesto vydd formou obecné zivazného
pfedpisu - vyhlasky. Béhem jednani 2. 10.
2006 jsem ministra Julinka pozadal, aby
neposkozovat soukromé lékaie - ambu-
lantni specialisty a nevydaval dohodu,
ktera je znevyhodni v porovnani s jinymi
poskytovateli véetné nemocnic.

MUDr. Milan Kubek
prezident CLK

Zmocnenci pro
dohodovaci fizeni

Pocet

Nézev zmocnénce hlast poznémka
CLK, o. s. 1083
Sdruzeni soukromych 640 Ovéreni pouze na zékladé
gynekologli CR Cestného prohlaseni
LOK-SCL 405
Asociace Klinickych 267 Ovéreni pouze na zékladé
logopedid CR Cestného prohlaseni
Sdruzeni privatnich 217
oénich lékarti CR
Sdruzeni privétnich am- 87
bulantnich chirurgl CR
Ceska asociace 5
optoptistek
Asociace dialyza¢nich 55
stfedisek CR
Sdruzeni smluvnich
q o 37
pneumoftizeologl
Sdruzeni ambulant-
P o 34
nich gastroenterologti
Sdruzeni ambulantnich 20
détskych kardiologi
Sdruzeni soukromych 15
patologd
Asociace dennich staci- 6
onatl a krizovych center
Asociace dennich staci-
e — 4
onarti a krizovych center
Ceska asociace 2
ergoterapeutd

Zdroj: Ministerstvo zdravotnictvi - svolavatel
a garant DR, udaje pro jedndni 14. 9. 2006



ad: Trvaly smluvni vztah

Jiz v ¢ervnu jsme ptedvidali, Ze v uréitém,
byt mozna kratkém obdobi, si budou moci
nadi smluvni partnefi vybrat ze dvou
alternativ smluv. Za pojistovnu jsem se snazil
- a i nadéle budu postupovat stejné - nalézt
kompromis a pfijatelné znéni smlouvy pro
obé¢ strany, at jiz na zakladé textu vyhlasky ¢&i
dohodovaciho fizeni ¢i vyjednavani o typové
smlouvé. Zajmem VZP, na kterém budeme
trvat, je pozadavek na vyvidzeny smluvni
vztah, zaloZeny na poskytovani potiebné a
kvalitni zdravotni péée pro nase pojisténce.
Nasim cilem je jednak vyjit vstiic tém, kterym
se zamlouva ta ¢i ona varianta smlouvy,
jednak tém, u nichZ je ziejmé, Ze jejich
¢innost je standardni, jejich smlouva véetné
priloh aktuélni a dokumentace v pojistovné
uplna. Ve VZP probiha u ptilezitosti uzavira-
ni novych smluv dusledna formaélni revize
smluvnich vztahd, jejimz cilem neni ani
omezit pocet poskytovateld néjakym koefi-
cientem, ani S§ikanovat smluvni partnery, ale
aktualizovat vSechny udaje ve smlouvé do
standardni podoby, vyfesit rozpory v adajich
a pro pojistovnu nepfijatelné jevy, jako jsou
tabulkové nasmlouvané avazky nékterych
lékatu ve stovkach hodin tydné, neposkytova-
na, ale nasmlouvana péce, naopak péce
poskytovana, ale nenasmlouvana, jindy vice-
krat placend, smlouvy neumozriujici efektivni
posouzeni ¢innosti a pfinosu poskytovatele,
splnéni zakonnych pozadavka na vécné
a personalni vybaveni atd. Proto si postupné
tfidime smluvni vztahy na ty, kde neni nutné
kromé bézné aktualizace (vétsinou pomoci
ptilohy &. 2) nic dalsiho délat a kde miZzeme
s klidnym srdcem nabidnout jediny vztah,
ktery mame dnes piipraven (vzesly z jednani
s CLK) a ktery doporucily k podpisu svym
¢lentim i dals$i zainteresované organizace.
Paralelné budeme vyjednavat se zastupci téch
organizaci, které si predstavuji vztah jiny, at
jiz na zaklad¢ dnes platné vyhlisky, ¢i na
zaklad¢ oéekavané vyhlasky budouci. Kdo
chce éekat na uplné vyjasnéni situace, miize
zatim podepsat prodluzovaci dodatek a aby
neztratil ¢as, tieba mezitim aktualizovat s po-
jistovnou pfilohy smlouvy.

Na pobockach VZP je tato ¢innost v plném
proudu, evidence smluv je krajsky jednotna a
bude celostatné usporadana tak, aby byl
managementu pojistovny k dispozici uplny
piehled o vsech smluvnich vztazich a jejich
dilezitych parametrech. V dob¢, kdy pisi tyto
tadky, jsou jiz uzavieny prvni nové smlouvy a
tento proces bude pokracovat. Pokud bychom
pozdéji dospéli k jesté konsensuilnéj$im
variantim znéni smluv, pfislusné vzory
zaménime. Na druhé strané neustoupime
natlaku tam, kde nechce smluvni partner
splnit at jiz pozadavky dané legislativou nebo
dobrymi mravy, pozadavky pojistovny na
vyvazeny smluvni vztah vyplyvajici z jejiho
usili o poradek ve smluvnich vztazich, soula-
du smluv s realitou a se zajisténim opravné-
nych zijma pojisténych. Smyslem ¢innosti
pojistovny je financovani potiebné zdravotni
péce pro jeji klienty, jejichz oéekavani rostou
a pojistovna musi vytvorit podminky pro
jejich uspokojoviani. S tim se nesluéuje
zbyteéné ¢i netcelné vynaklddani finanénich
prostiedkii, ke kterému by mohlo dojit,
kdybychom se nefidili vyse popsanymi
zasadami. Ocekavame, ze piipadna nova
legislativa ndm tento kol je$té usnadni, aniz
by vytvértela pro nase partnery dalsi rizika.

Plné chapu nelehkou situaci jednotlivych
lékait i zdravotnickych zafizeni zdpasicich

s nejistotou ve smluvnim vztahu a ve financo-
vani. VZP bude vidy ocefiovat poctivou a
kvalitni ¢innost, nespekulativni, rozumny a
k nemocnému korektni ptistup a dle téchto
zasad bude pfistupovat k zohlednénim,
thradovym mechanismim, regulacim, meto-
dikdm vypoctt i k jedndnim o smlouvich.
Chceme dobfe platit za praci a jeji vysledek,
nechceme pti thradiach vychazet z prosté
existence smluvniho zafizeni, jenom z histo-
rie, z pausild a jinych neadresnych dhrad.
Myslim si, ze takovy pristup poskytovatelé
uvitaji, protoze jim umozni se soustfedit na
svoji hlavni ¢innost a mit dlouhodobou jistotu
partnerského vztahu s pojistovnou.

MUD:r. Pavel Horik, ieditel VZP

ad: Zradné bolesti v zddech

Jsem prakticky lékai v dachodu, jesté
nedavno jsem zastupoval nékolik kolega, ale
jak mi nedavno nadesla osmdesatka, tak jsem
zastupy odmitl. V ¢asopise mé zajimaji jen
odborné ¢lanky, organizace zdravotnictvi jde
jiz mimo mne.

K ¢lanku o bolestech v zidech mam jen
tyto pripominky. Ziejmé se nikdo z osetiu-
jicich lékafd nezajimal o to, zda nemocny je
kuiak. Pfece jen u kutfdkd je nutno myslet i
na jiné choroby - hlavné malignity. J4 jsem se
vzdy vénoval prevenci a dbal jsem o to, aby
kazdy pacient svéfeny mi obvodnim sys-
témem mél v karté zakladni vstupni prohlid-
ku, kde se nezapominalo ani na adaj o kou-
feni. Druha véc, ktera mé prekvapila, byla ta,
ze pri nékolikerych vysetfenich pro bolesti
patete nikdo neudélal rtg snimek patefe. Asi
se Setfi na nespravném misté. Kdyby se byl
rtg snimek udélal, tak by se tieba zjistily
metastdzy a pak by asi i ten chirurgicky za-
krok na mozku byl zbyte¢ny.

MUDr. Zdenék Borsky, Usti nad Labem

ad: Mdme prezidenta za¢ chvalit?

Nemohu souhlasit s kolegyni Vandou
Hoftejsi. Hluboce se mé dotkla jeji ,,jedovata
slina®, ktera jako obycejné postrada vécnost
a pravdivost. Nastésti za MUDr. Kubkem je
vidét velké mnozstvi prace béhem jeho vice
nez desetiletého pusobeni ve vedeni LOK-
SCL i na raznych urovnich v CLK. A vidy
vystupoval ve prospéch zlepseni postaveni
vSech lékait bez rozdilu, at privitnich &i
nemocni¢nich. Naopak o MUDr. Hofejsi
jsem dosud neslysel.

Dr. Kubek nikdy neusiloval o vyiazeni
soukromych lékait z jednini o thradach.
Proto také navrhl, aby jejich piedni pied-
stavitelé byli sou¢asné mluvéimi jednotlivych
segmentt v predstavenstvu CLK. Prosazuje-li
véak zcela logicky sjednocujici roli CLK pii
téchto jednanich, je to ve prospéch vsech souk-
romych lékait, coz mj. vyplyvd z usneseni
posledniho sjezdu delegati CLK, které je pro
prezidenta zdvazné. Nakonec lékaiskd komo-
ra u na$ich jiznich sousedi v Rakousku jako
jedina vyjednava o thradich a ma ptitom
samoziejmé velmi silné postaveni. Kromé
toho soucasné fesi odborové problémy lékait
-zaméstnanci, véetné socidlniho postaveni a
duichodového pojisténi vsech lékati. Jsem
piesvédéen, ze legislativa je v tomto sméru u
nas $patna a napsana zcela jednoznaéné
uéelové, aby rozdélila lékaisky stav a oslabila
jej. Ve tvrdych jedninich miize uspét pouze
pocetna skupina, v nazorech navenek jednot
na, zastoupena odborné fundovanym vede
nim se silnym mandatem.

Podafti-li se zakotvit trvaly smluvni vztah

NAPSALI JSTE

soukromych lékati se zdravotnimi pojistov-
nami, bude to skuteéné historicky uspéch.
Kazdy trochu ekonomicky uvazujici ¢lovék
chéape, Ze hodnota soukromé lékaiské ordi-
nace se tim vyznamné zvysi. Soukromy lékai
se nebude muset obavat jit do sporu tieba
i s monopolni zdravotni pojistovnou jako
dosud, kdy mél odiivodnénou obavu, ze by
mohl dostat za svou drzost ,,cervenou kartu®,
az mu skonéi smluvni obdobi. Kontroverzni
body v ramcovych smlouvich vydanych vy-
hliaskou MZ, na které soukromi lékari
pravem poukazovali, se prezidentu Kubkovi
pfi jedndnich podaftilo zménit natolik, Ze
vysledné znéni ramcové smlouvy hodnotili
ijeho tradi¢ni oponenti v superlativech.

Je neuvétitelné, kde MUDr. Hofejsi bere
jistotu, Ze uvazek nad 0,7 mél byt jedinym
kritériem pro ziskani smlouvy. Projekt
Hkultivace sité“ pripravovany byvalym vede-
nim VZP CR vychizel ze zcela jinych prin-
cipi a kdyby byl realizovin, mnoho set
soukromych lékafd by se ocitlo mimo sit
smluvnich zdravotnickych zatizeni VZP.
Neékteii lékati to koneéné pocitili v mensim,
kdyz jim jedna ze zdravotnich pojistoven po-
¢atkem roku 2006 stroze ozndmila, Ze se s ni-
mi dale nepocita. A nebyly to ordinace s tvaz-
kem pod 0,7. Tehdy to byla CLK, ktera
intervenovala a dosahla zru$eni tohoto roz-
hodnuti.

Hlasovéni na sjezdu CLK se ridi zikonem,
nikoli tim jak prezident ,necha hlasovat®.
Zikon nestanovi, ze by lékafi-zaméstnanci
jako vybrani delegati svych OS nesméli ¢i
neméli o nééem hlasovat. Je tieba si zdkon
predist, stejné tak jako ramcovou smlouvu,
kterd samoziejmé na klinické dny pamatuje,
a stejné jako nékolik let staré usneseni sjezdu
CLK, potvrzené dalsimi sjezdy, Ze komora
pouzije CLK, o. s., jako své ,prodlouzené
ruky®, aby mohla zasahovat do dohodovacich
fizeni o ramcové smlouvé a o cenach, protoze
si to vétsina lékaiti preje. Koneéné pocet
plnych moci pro CLK, o. s., svédéi o duvére
soukromych lékait.

Za necely rok ve funkci prezident Kubek
vyjednal velmi vyhodnou ramcovou pojistnou
smlouvu pro soukromé lékafte, kterd koneéné
predstavuje spolehlivé pojistné kryti bez
zradnych ,,vyluk®, trvaly smluvni vztah se
zdravotnimi pojistovnami, nastartoval praci
na vzorech informovanych souhlast a rever-
si, které budou mit nesmirny forenzni vy-
znam pro pravni kryti 1ékai, spolupodilel se
na zvyseni plateb pojistného stitem za déti a
dtichodce, otevtel otdazku zvyseni spoluudasti
pacientt i otizku piesunu ¢asti spotiebni
dané z tabiku do fondu prierozdélovani
zdravotnich pojistoven.

Co se ,odboraiskému bossovi® paradoxné
nepodafilo? Zlepsit postaveni lékait-zamést-
nancu, kteti na fadé mist prechdzeji z rezimu
platu do rezimu mzdy. Alesponi tedy predsta-
venstvo komory celkem jednoznaéné ptijalo
stanovisko, Ze zavedeni pripadnych smén-
nych provozii v nemocnicich po zru$eni
Gstavni pohotovosti na pracovisti bude nutno
povazovat za non lege artis.

Myslim, Ze se prezident Kubek snazi
»kopat za vSechny doktory“. Pravé umélé
rozdélovini lékafského stavu a prosazovani
z4jm1 jedné skupiny doktorti na ukor ostat-
nich, to jsou véci, které nam $kodi asi nejvice.
Proto si myslim, Ze je tieba prezidenta Kubka
velmi pochvilit a na nadchézejicim sjezdu
podporit, aby tuto nevdéénou, tézkou praci
pro cely lékatsky stav délal dale!

_ MUDr. jJan Pisték
piedseda OS CLK Uherské Hradisté




Vzdéldvaci kurzy Ceské Iékarské komory

Prehled pro zimni semestr 2006

Prihldsky zasilejte na adresu:

Oddéleni vzdéldvéni CLK

Lékarska 2, 150 30 Praha 5, fax: 257 220 618,

e-mail: vzdelavani@clker.cz, seminar@clkcr.cz.
(uvedte celé jméno, odbornost, adresu, telefonni ¢islo
a Cislo kurzu)

Podrobné informace, tykajici se organizace a pribéhu
kurzu, obdrzi pfihlageni Gcastnici 10 dnl pred
zahdjenim kurzu.

Poplatky za tiast na doskolovacich kurzech Ceské
Iékarské komory ;

Cena doskolovacich kurzii CLK uréenych pro lékafe
prislusnych specializaci:

- pri prihlaseni a platbé predem 650 K&

35/06 Kurz - Novinky v neodkladné pééi 2006 -
opakovani

Datum kondni: 4. 11. 2006 (KURZ JE OBSAZEN)
Misto konén(: Praha, Klub CLK, Lékafskd 2, Praha 5
Koordinator kurzu: Doc. MUDr. Jarmila Drdbkovd,
OCHRIP, FN Praha Motol

36/06 Kurz- Novinky ve vnitinim Iékafstvi 2006 - II.
Datum kondnf: 11. 11. 2006

Misto konéni: Praha, Klub CLK, Lékafska 2, Praha 5
Koordinator kurzu: Prim. MUDr. Jan Bruthans, CSc. FESC,
Interni odd. PNsP, Roudnice n. L.

40/06 Odbomy onkologicky semindr pro Iékare viech
obord

Datum konani: 24. 11.-25. 11. 2006

Misto kondni: Znojmo

Patek 24. 11. 2006, od 13 hodin

Sobota 25. 11. 2006, od 9 hodin

Kfizovka o ceny

V minulém cisle Tempus Medi-
corum technické problémy pri 1 2

— pii pfihlageni a platbé na mistd 720 K& .

Cena doskolovacich kurzl CLK pro necleny Ceské
|ékarské komory: 1190 K&

Soucasti poplatku za kurz je studené obcerstventi,
kdva a minerdini voda. Za¢étek vikendovych kurz{ je
v 8,30 hod.

Kazdy doskolovaci kurz Ceské Iékar'ské komory je
ohodnocen certifikdtem v souladu se systémem
kontinudiniho vzd&ldvani Iékat.

V pfipadé jakychkoli dotaz(i nds kontaktujte na
telefonnich &islech 257 217 226 (linka 22, 24)
nebo 603 252 483.

37/06 Kurz - Dorostovy den

Datumn kondni: 2. 12. 2006

Misto kondnf: Praha, UPMD, Podolské nébf’. 157,
140 00 Praha 4-Podoll ; )
Koordinator kurzu: MUDr. Marcela Cerna, UPMD,
Praha 4-Podoli

39/06 Kurz - Stenézy karotid z pohledu kardiologa a
neurologa

Datum konani: 2. 12. 2006

Misto kondni: Praha, Klub CLK, Lékai'skd 2, Praha 5
Koordinator kurzu: doc. MUDr. Josef Veselka, CSc.,
Kardiovaskuldrni centrum FN Motol

38/06 Kurz kiinickd imunologie

Datum konani: 9. 12. 2006

Misto kondni: Praha, Klub CLK, Lékai'skd 2, Praha 5
Koordinator kurzu: MUDr. Jana Bibova, Ph.D., Poliklinika
Lovosicka 440/40, Praha 9

4 5 6 7 8 9

01/07 Kurz - Pediatrie

Datum kondni: 6. 1. 2007

Misto kondnf: Praha, Kiub CLK, Lékai'skd 2, Praha 5
Koordinator kurzu: MUDr. Marcela Cerna, UPMD,
Praha 4-Podoli

02/07 Kurz - Novinky v neodkladné pé&i 2006 - opakovani
Datum kondni: 13. 1. 2007 (KURZ JE OBSAZEN)

Misto kondni: Praha, Klub CLK, Lékarsk4 2, Praha 5
Koordinator kurzu: Doc. MUDr. Jarmila Drabkova,
OCHBRIP, FN Praha Motol

03/07 Kurz - Odbomy semindi o PNP v CR (EU) pro
lékafe

Datum kondnf: 27. 1. 2007

Misto kondnf: Praha, Kiub CLK, Lékai'skd 2, Praha 5
Koordinator kurzu: MUDr. Zdenék Schwarz, reditel
Zdravotnické zéchranné sluzby hl. m. Prahy

04/07 Kurz - Urazovd chirurgie pro PL

Datum konani: 10. 2. 2007

Misto kondni: Praha, Klub CLK, Léka'skd 2, Praha 5
Koordinator kurzu: doc. MUDr. Leopold Pleva, CSc.,
predseda Ceské spolecnosti pro drazovou chirurgii

05/07 Kurz - Bezpe&nd farmakoterapie

Datum konani: 14. 4. 2007

Misto kondnf: Praha, Kiub CLK, Lékarsk4 2, Praha 5
Koordinator kurzu: MUDr. Ivana Koblihova, SUKL, vedouci
Sekce klinického hodnoceni a farmakovigilance

Veskeré informace o doskolovacich akcich CLK déle
naleznete na internetovych strankach www.lkcr.cz
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zpracovani ¢asopisu zpUsobily
mimo jiné i poskozeni legendy
kiizovky o ceny. Sprdvné do-

konceni vyroku znélo: Asklépios
se v Rimé objevil jako veliky

had druhu Elaphe Longi
jménem Aeskulap. Véem lusti-
teldm se upfimné omlouvdme

a vsichni state¢ni, ktefi se presto
dopracovali az ke spravnému

feSeni tajenky, dostanou slibe-
nou odménu, krasnou publikaci
Houby - Prakticky priivodce au-

tord Thomase Laessoa a Anny
Del Conte. Ziskavaji ji:
lva Adamov4, Praha 4

J. Aljan¢idovd, Liberec
Jana Brodskd, Praha 5

Milada Filipovd, Hradec Krélové
Marie Gergelovd, Znojmo
Jiff Hak, Hradec Krélové
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Viadimir Jouda, Rokycany
Vlasta Mald, Miroslavské Kninice

Jiif PospiSil, Ostrov
Vladimir Potdiéek, Hodonin
Ladislav Vasice, Olomouc

Markéta Volfovd, Pisek
Na sprévné reseni tajenky z TM

Cislo 10 c¢ekédme na adrese
recepce@clker.cz, ale pouze

do 4. listopadu, nebot Tempus
Medicorum 11 vyjde kviili siezdu
CLK o tyden drive (20. 11. 2006)
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a tudiz mame i zkrdcenou uzé-
vérku. Dékujeme za pochopeni.

Hiedejte postavu z Iékarské historie

VODOROVNE: A. Italsky operni pévec; Jméno psa z Babicky Bozeny Némcové; tzemi. - B. 1.
dil tajenky. - C. Vlk z Knih dZungli; plemeno; plat; slavnostni hodovéni. - D. Znacka
audiotechniky; zastupy lidi; kovové tisky (slangové); padovd otdzka; zdrhovadlo. - E. Hluboky
Zensky hlas; vyvfelé magma; plechy; nddhera; smycky. - F. Darebdk; jméno herecky
Kacirkové; ¢ldnky; karetni hra. - G. Provinéni; 2. dil tajenky; sniZeni cen; némecky filozof. - H.
Uder tagem; alby; predmét slouzici k sevrent; vesel. - . Citoslovce zvuku trubky; styky ploch;
svétlovlasd; kfizenec osla a kobyly; slepice. - J. Jméno herecky JanZurové; nase komer¢ni
televize; palma; evropsky veletok; koupaci nddoba. - K. Pomiicky k ladéni (fidceji); nelétavy
novozélandsky pték; ddrazny zépor; skytat. - L. 3. dil tajenky. - M. Osmad tfida gymnézia;

napadeni; Turci.

linky.

SVISLE: 1. Listnaty strom; starSi jednotka jasu. - 2. Libovolnd véc; vécnost (fidce). - 3.
Vojensky odvod (zastarale); priizracnd; domacky Adam. - 4. Motoristickd soutéZ; cesky
pisnickar (Samson); zpracovavat mackénim. - 5. Ruské mésto; deskova hra; ochocena. - 6.
Jidlo; mésto u Brna. - 7. Ohyzda; jméno herecky Chylkové; druh pepfe. - 8. Stfedové Cary;
tocené ploché $nliry (zastarale); ktery (slovensky). - 9. Temnota; hleny; nase komercni
televize. - 10. Subtropickd rostlina s jedlymi hlizami; vlddci; snizit cenu. - 11. NeporuSenost
(fidce); Svagr (zastarale); béloveska minerdlka. - 12. Zimni mésice; Casti vét; slovensky
Lnikdo*. - 13. Jméno spisovatele Bradburyho; jakd; Zenské jméno. - 14. SPZ Opavy; slovenska
feka; tropické ovoce. - 15. Tézké hedvabné tkaniny; vidmsky barokni malif. - 16. Ryby s
nacervenalym masem; kloudng; katedrdla. - 17. Zaducha; set; nadoba na kvéty. - 18. Hien;
otvor ve zdi; esky politik. - 19. Starofimské spodni roucho; nicivé morské viny. - 20. Chytat;

Pomiicka: prymy, stilb, Ufa, yam.




SERVIS

INZERCE

Piijem fadkové inzerce: recepce@clkcr.cz
Casopis CLK, Lékarska 2, 150 00 Praha 5
Tel.: +420 257 217 226 o Fax: +420 257 220 618

VolInd mista - zdjem

PL pro dospélé v dlchodu, s atestaci vnitiniho
a vSeobecného Iékarstvi a licenci CLK nabizi své sluzby pro
krétkodoby i dlouhodoby zéstup v Ostravé, popf. v okolnich
okresech (FM, NJ). Tel.: 732 846 208

Atestovana pneumolozka s 10letou klinickou praxi hleda
praci v ambulanci TRN v Praze a okoli. Soukromou praxi
pripadné odkoupim. pneumol@seznam.cz

Chirurg s afestaci Il._ stupné a licenci CLK hled4 pracovni
uplatnéni v CR. Tel.: 572 556 893, mobil: 739 267 426

Diichodce s licenci VL a akupunktury hledd misto v léznich
nebo na rehabilitaci. | dlouhodoby zdstup.

Lékar dlichodce s licenci pro ORL a v8eobecné Iékarstvi
hledd misto na ambulanci. Miize byt i dlouhodoby zastup.
Mobil: +421 910 346 415, Slovenska republika

Volnd mista - nabidka

Reditel Nemocnice Teplice, pfispévkové organizace,
vyhladuje vybérové fizeni na obsazenj funkce primdr ORL
oddéleni. Pozadované predpoklady: VS na lékarskeé fakulte,
atestace Il. stupné v oboru, klinickd praxe nejméné 10 let,
moralni a obéanskd bezihonnost, manazerské predpoklady,
zkuSenosti s fizenim a komunikativni schopnosti, ochota
absolvovat manazerské studium, znalost systému verejného
zdravotniho pojisténi, osvédceni dle zakona ¢. 451/1991 Sb.,
ve znéni pozdéjsich predpisd, notdfsky ovérené Cestné
prohlaseni dle ust. § 4 cit, zékona. Pfihlasky vcetné
Zivotopisu, udaji o dosazené praxi, doklady o vzdélanf
a vypis z rejstiiku trestu, ne stari tfi mésicl, Cestné
rohlaseni uchazece, ze proti nému neni vedeno trestni
fizeni a navrh vlastni koncepce efektivniho fizeni a provozu
pracovisté, vztahujici se k obsazované pozici v rozsahu cca
tfi stran a vice, zasilejte do 30. 10. 2006 na adresu:
Nemocnice Teplice, prispévkova organizace, personalni
oddéleni, Duchcovska 53, PSC 415 29, Teplice, s oznaenim
,Vybérové fizeni - ORL oddéleni“. Informace na
tel. 417 519 202 (417 519 200)

Nemocnice Teplice, p. o., Duchcovska 53, 415 29 Teplice,
prijme na odd. ORL Iékare s atestaci I. stupné v oboru nebo
absolventa. Informace poskytne persondlni odd.
na tel. 417 519 200 nebo 417 519 216

Nabizim misto asistenta na minimalné 0,75 Uvazek
v zavedené prosperujici praxi PL v Praze 4 s moznosti
brzkého prodeje praxe. Nastup mozny ihned. Financovani
koupé mozno zajistit leasingem. Vazni zdjemci volejte
na tel. 728 841 197 mezi 19-22 hod.

NZZ v Jilovém u Prahy hleda kvalifikovaného PL pro
dospélé, s naleZitou kvalifikaci, i dichodce. Moznost
zameéstnani, odkoupeni nebo prondjmu zavedené ordinace,
eventudlné i dlouhodoby zastup. Tel.. 241 950 760,
mobil 607 549 014, 604 236 097

Chirurga s licenci pfijme chirurgicka ambulance v Praze 5 na
uvazek 0,5 od 01/2007. Tel.: 775 771 166

Ambulantni zafizeni v Durynsku (byvalda NDR) hleda
praktického lékare nebo internistu, neurologa a gynekologa.

Evropska certifikat a némcina jsou nutné. Blizsi informace na
241728 795.

Hledam oftalmologa na obc¢asny zastup do o¢ni ordinace
v Mikulové na Moravé. Tel.: 737 781 461

Pfijmeme I|ékare odbornosti otorinolaryngologie, i na
Céastecny Uvazek. Vyhodné platové podminky. Nastup dle
dohody. Praha. Mobil: 602 318 025, tel.: 261 006 427, 443

Prijmeme détského neurologa nebo neurologa, resp.
pediatra s praxi v oboru détské neurologie. Nastup dle
dohody. Praha. Mobil: 602 318 025, tel.: 261 006 427, 443

Prijmeme Iékare revmatologa nebo Iékare s atestact vnitfniho
lékarstvi se zajmem o obor. Vyhodné platové podminky.
Néstup dle dohody. Praha. Mobil: 602 318 025, tel.: 216 006
427, 443

Prijmeme lékare angiologa nebo lékare s praxi v angiologji
nebo atestovaného Iékare se zdjmem o obor, i na kratsi
uvazek. Sono vitano. Nastup dle dohody. Praha. Mobil: 602
318 025, tel.: 261 006 427, 443

Prijmeme Iékafe neurologa pro ambulanci s vySetfovanim
EMG, event. lékafe v pripravé k atestaci z neurologie se
zajmem a praxi v EMG. Vyhodné platové podminky. Nastup
dle dohody. Praha. Mobil: 602 318 025, tel.: 261 006 427, 443

Nemocnice Vsetin, p. o., pfijme do pracovniho poméru
lékafe na oéni oddéleni se specializovanou zpUsobilosti
v oboru oc¢ni lékarstvi. Nastup mozny ihned. Pisemné
prihlasky se strukturovanym Zivotopisem zasilejte:
Nemocnice Vsetin, pfisp. organizace, ORLZ, Nemocni¢ni
955, 755 32 Vsetin. E-mail: jkonarikova@nemocnice-vs.cz

Nemocnice Valasské Mezifici, a. s., pfijme lékare na
chirurgické oddéleni na misto zastupce primare. Pozadavky:
Il atestace v oboru nebo |. atestace a delsi praxe, vypis
z rejstiiku trestd. Nabizime vyhodné platové podminky,
rofesni rlist, moznost pfidéleni bytu. Kontakt: Sekretariat
reditele Nemocnice Valasské Mezifici, a. s. Tel.: 571 758 103,
fax: 571 758 555, e-mail: sek@valmez.cz

Prijmu dermatologa jako zaméstnance do ordinace na Praze
10. Tel.: 608 886 941

Prijmu kozniho Iékare/lékarku do dermatologické ordinace
na Praze 6. Tel.: 608 886 941

Zdravotnicka zachranna sluzba Zlinského kraje prijme lékare

pro vyjezdova stanovisté v oblastech Zlin, Kroméfiz,

Uherské Hradisté, Vsetin a Valasské Mezifici. Pozadujeme:
odpovidajici kvalifikaci, adekvétni povahové dispozice,
nadstandardni komunika¢ni schopnosti. Nabizime: dlstojny
plat, moznost pracovat ve sménném provozu, slusné
jednani, profesni perspektivu. Kontakt: MUDr. Ales,
tel.: 577 056 917, e-mail: jaromir.ales@zzszlin.cz

Prijmu |ékare s atestaci do zavedené kozni ordinace
v Ostravé. Ndstup a pracovni doba po vzajemné dohodé,
zajimavé platové podminky, moznost dlouhodobé
perspektivy. Struény profesni Zivotopis zaslete na emailovou
adresu: kozni@centrum.cz

Hradecké o¢ni sanatorium, s. r. 0., pfijme 1 ocniho Iékare,
I. ¢i Il. atestace vyhodou, v Hradci Krélové na uvazek 1,0
(véetné ambulantni operativy). Nastup dle dohody. Dalsi
informace na tel.. 495 535 752, 602 587 177, e-mail:
horecky@ocni-sanatorium.cz

Pro zavedenou o¢ni ordinaci v Kladné hledam Iékare
s |. atestaci v oboru oftalmologie na castecny pracovni
uvazek a krétkodobé zastupy. Kontakt: tel. 603 226 406,
e-mail: ordinace@bystrozraky.cz

CTM Hospital a.s. pfijme pro LDN v Humpolci lékare
s atestaci v oboru interni Iékarstvi, nejlépe Il. stupné. Nastup
dle dohody, pfiznivé platové podminky, byt zajistén.
Spojeni: 261 006 443.

Pfijmu lékatku do pracovniho poméru (i na materské
dovolené nebo i diichodkyni) do ordinace PLDD na ¢éstecny
uvazek, za vyhodnych podminek, vyhledové s moznosti
prevodu praxe. Tel.: 721 407 103. Zn.: Ustecko, Déc¢insko

NZZ v centru Prahy prijme gynekologa/gynekolozku na plny
nebo &dstecny Uvazek. Blizsi informace na tel.: 606 601 018

Okresni nemocnice Jindfichliv Hradec pfijme lékafe na ORL
oddéleni se zajmem o operativu. Vyhodné platové
podminky, nastup mozny ihned, ubytovani zajisténo,
moznost pridéleni bytu, prace v novém modernim prostredi.
V pfipadé zdjmu se ihned telefonicky obrafte na primare
ORL oddéleni MUDr. Markalouse, tel.: 384 376143, pripadné
pisemné na adresu: Okresni nemocnice JindfichQv Hradec,
U Nemocnice 380/1ll, 377 38 Jindfichliv Hradec

Hledam samostatného Iékare s UZ praxi na alespori 2-4 dny
v mésici do soukromé sono ordinace v Praze 5 - Nové
Butovice, tel. 296 113 282, mobil 776 121 077 (sestra).
Ordinaéni doba dle dohody, zavolejte.

Nemocnice Cesky Krumlov nabizi pracovni misto pro
zéstupce primdre na Oddéleni nasledné péce. Kvalifikani
predpoklady: atestace Il. st. v oboru vnitiniho Iékarstvi,
piipadné s ndstavbovou atestaci z geriatrie, ¢i zakladnf
atestace s licenci CLK. Nabizime vyhodné platové podminky.
Nastup je mozny ihned, nebo” dle dohody. Ubyfovani
zajisténo. V pripadé zdjmu kontaktujte MUDr. VI. Cecha,
zéstupce reditele pro LP, tel.: 602 109 647, nebo volejte 380
761 374. Pisemné na Persondln{ odd. Nemocnice Cesky
Krumlov, Nad Nemocnici 153, PSC 381 27

Karvinska hornickd nemocnice, a. s., akreditované
zdravotnické zafizeni, se sidlem v Karviné-Novém Mésté,
pfijme lékare:

- pro _oddéleni nemoci z povolani a pracovni lékarstvi.
Kvalifikaéni poZadavky: specializovand zplisobilost v oboru
pracovni, vS§eobecné nebo vnitini lékarstvi - alespor
atestace |. stupné; zdravotni zplsobilost a bezihonnost dle
zakona ¢. 95/2004 Sb.

- pro oddéleni zavodni preventivni péce. Kvalifikacni
poiadavky: specializovana zplisobilost v oboru véeobecné
nebo vnitini lekarstvi - alespori atestace |. stupné; zdravotni
zpUsobilost a bezuhonnost dle zékona ¢. 95/2004 Sb.

Nabizime smluvni plat, zaméstnanecké vyhody, moZnost

prondjmu_ bytu, tymovou prdci ve Spickové vybavené

nemocnici. Zadost s profesnim Zivotopisem zaslete na
adresu: Karvinskd hornickd nemocnice, a. s., sekretariat
feditele, Zakladatelska 975/22, 735 06 Karvind-Nové Mésto.

Kontaktni osoba: ing. Janko, janko@khn.cz, tel.: 596 380 555

Leékaf pfijme alergologa-imunologa do ambulantni praxe
v Praze 3 na plny i ¢astecny Uvazek. Néstup dle dohody
nebo od ledna 2007. Vhodné i pro lékafe v dlichodovém
véku. Tel.: 602 275 113

Hledam o¢ni Iékarku/Iékare pro dlouhodobou a perspektivni
spolupraci v o¢ni ordinaci v Praze. Tel.: 723 844 105

ESET, Psychoterapeuticka a psychosomatické klinika prijme
na Uvazek 1,00 psychiatra pro ambulanci organickych
dusevnich chorob. Strukturovany Zivotopis zasilejte na:
ESET, Vejvanovského 1610, 00 Praha 4,
mail: klinikaeset@volny.cz, tel./fax: 272 940 880

Psychoterapeutické stredisko Brehovéd prijme 2 psychiatry
(lednoho s nastupem od 1. 1. 2007). Psychoterapeuticka
kvalifikace vyhodou. Pfihldsky a profesni CV zasilejte bud
mailem (k.koblic@seznam.cz) a nebo pisemné na adresu
Psychoterapeutické stredisko, reditel, Biehova 3, 110 00 Praha 1

Praktického |ékare-lékarku do ordinace Centra primarni péce
na Fakultni poliklinice v Praze 2 piijme VFN v Praze.
Pozadujeme atestaci z v8eobecného lekarstvi. Nastup od
1. 1. 2007. Tel.: 224 966 588, e-mail: zaman.petr@vfn.cz.

Zastup

Hleddm Iékafe pro dlouhodoby zdastup v ordinaci
praktického |ékare pro dospélé v rozsahu 0,6-0,8 Uvazku.
Severni Plzerisko. Tel.: 603 575 687

Hledam dermatologa na obcasny zastup v Brné.
Tel.: 777 899 246

Pfijmu pro ambulantni pracovisté na Praze 9 ortopeda na
zastupy, ev. na ¢astecny prac. tvazek. Tel.: 603 502 517

Hledam zdstup do ordinace praktického Iékafe v Orlickych
hordch v terminu 9-10/2007 Tel.: 494 595 288, 603 178 189

Hledam zéstup od unora 2007 cca na 6 mésicl v ordinaci
détského |ékafe v okrese Praha-zapad. Rozsah 4x do-
poledne a 1x odpoledne. Vyhledové mozno pfevedeni praxe.

Kontakt: praxe1@seznam.cz

NZZ-ORL ambulance pfijme na dlouhodoby zéstup po dobu
matefské dovolené Iékare(ku) na ORL ambulance v Karviné
nebo v Ceském Tésiné. Dobré platové podminky, moznost
ubytovéni a sluzebniho vozu. Kontakt: 602 703 452,
603 282 834; orl@medicentrummorava.cz

LékaF pfijme alergologa-imunologa do ambulantni praxe
v Praze 3 na piny i ¢astecny Uvazek. Nastup dle dohody
nebo od ledna 2007. Vhodné i pro lékafe v diichodovém
véku. Tel.: 602 275 113

Pro ordinaci praktického |ékare v Praze 4 - Pankrac hledam
Iékare s atestaci |. st.,, na zdstup 1 den v tydnu. Zékladni
znalost popisu EKG a prace s PC podminkou. Nabidky
prosim na tel. 604 879 254

Prodej a koupé

Prodam perif. denzitometr OsteoPlan+p-DXA. Rok vyr. 2002.
Cena dohodou. Tel.: 603 502 517

Prodam pristroje pro fyzikaini terapii: NEODIADYNE 2000,
SONOTER S 1, MTU 500 magnet, REBOX, KETTLER
osilovaci véz. Cena dohodou. Tel.. 723 449 887,
blr@centrum.cz

Pro renovaci ambulance proddm zénovni UTZ pfistroj Pie
Medical Corvus 260 s vagindlni i abdomindini sondou,
printerem, s freezovacim pedélem, s prohldsenim o shodé,
zcela bezporuchovy, 3 roky od data vyroby. Cena 300 000
K¢. Tel.: 606 778 772

Pro oc¢ni ordinaci prodam kulovy perimetr, oftalmometr -
zeiss, refeantometr - zeiss a tfi podstavce pod pristroje. Tel.:
221 715 225, mobil: 776 346 507.

Prodam levné zanovni autokldv Domina vhodny pro
ambulanci véech oborl, mé normu pro EU, vakuum a Bowie-
dick test, erstvy mikrobidl. test hygienika, moznost pripojent
k tiskarné i PC, objem komory 18l. Tel. ordinace: 585 425
562, mobil 776 228 622

NZZ v Praze odkoupi starsi, ale funkéni TONOVY
AUDIOMETR. Cena dohodou. Kontakt pi. Nagyova - 284 081
211, 603 462 740; e-mail: administrativa@egk.cz

Prodam starsi vy$. gyn. stlil a kolposkop. Kontakt: 603 591
596

Prodam EKG pFl’smﬂ Chiracard 600T, pIné funkéni,
servisovany. Nahradni dily a EKG papiry. Cena 5000 K¢. Tel.:
224 312 510

Proddam UZ patni kostni denzitometr HOLOGIC SAHARA,
perfektni stav, kvalitni servis zajistén. Vyhodny pro UZ screening
osteopordzy, zejm. v menopauze. Cena: 115 000 KC.
Tel.: 602 702 930

Prondjem

Pronajmu prostory vhodné pro I|ékarskou ambulanci,
2 mistnosti po 16 m2 plus cekarna, socidlni zafizeni
a kuchyrka spolec¢né s jiz fungujici ambulanci. Bezbariérové,
novostavba. Plzeri Slovany. Tel.: 777 072 600

NZZ Centromed, a. s. - Poliklinika Budéjovickd, Praha 4,
Antala Staska 80, pronajme _Igynekologicky sdlek
s vybavenim a s dospdvacimi [Gzky. Tel.: 261 006 443

Prondjem zafizené ordinace na Vitézném namésti v Praze 6,
mozno i jednotlivé dny, ¢ hodiny. Cena prondjmu 1 dne
2000 K& mésicné. Tel.: 603 106 564 nebo 602 859 031

Rizné

Prodam zavedenou praxi prakt. détského Iékare v atraktivni
lokalité Praha-zapad. Pouze vazny zdjemce.Tel.: 603 233 873
nebo 739 094 195

Prodém zavedenou prosperujici praxi PL v Praze 4.
Financovani mozno zajistit leasingem.

Vazni zéjemci volejte na tel. 728 841 197 mezi 19-22 hod.

Prodam zdravotni stredisko i s ordinaci praktického lékare
pro dospélé v okrese Tabor. Tel.: 723 744 726

Prenecham zavedenou pedopsychiatrickou ambulanci
v Chrudimi. Tel.: 732 387 770

Prenechdm - proddm zavedenou praxi praktického I€kare pro
dospélé v Otrokovicich. Tel.: 723 819 455 nebo 577 933 873
v&. zéznamniku. Zn.: Dichod

Rychle za vyhodnych podminek prfenechdm venkovskou
praxi PLDD s cca 650t registrovanymi, popfipadé prijmu
asistenta/ku na dobu urcitou, zajistim ubytovani v misté. Okr.
Uherské Hradisté, kontakt: 739 054 625

Odkoupim alergol.-imunol. praxi v Praze, Stfedoceském
kraji, Plzni a okoli, dalSi spoluprédce s prodavajicim lékarfem
moznd. Mail:alergosalve@seznam.cz, tel.:608 034 422

Prenecham zavedené rehabilitacni stfedisko 12 km od Plzné,

ve vlastnim objektu, s moznosti prodeje. Po komplexnf

rekonstrukci, “vybavené pro nadstandardni  péci,

v bezprostredn blizkosti stfediska je prostorné vila, umoznujici

dalsi podnikani (ubytovani klientl, personalu, dalsi Iékarske Ci

jiné sluzby). Podrobné informace na www.volny.cz/rehab.hb.
ontakt: p. Sevéikova, tel.: 605 842 434

Sluzby

Zéjezd do Izraele pro zdravotniky za bezkonkurenéni cenu - Ize
odepsat z dariového zdkladu. Program: Tel Aviv, Betlém,
Jeruzalém, Mrtvé more, Sinaj, MojziSova Hora, Eilat,
Genezaretské jezero, biblické pamatky, névstéva palestinské a
Zidovské nemocnice, odborny program. Cena: 11 990 K¢.
Letecky priplatek za palivo (dle soucasné ceny ropy): 3600 K¢.
Termin: 21.-28. 11. 2006. Kontaktni adresa: AWERTOUR, s.r. 0.,
Zizkova 15, 789 01 Zabreh na Moravé, tel./fax: 583 418 297,
mobil 731 626 506





