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Bude sa preplacat’ lieéba, ak je niekto mechom udrety?

U1

,Bude,”“ odpoveda v on-line diskusii minister Zajac, ,,ak v tom mechu budt vase ,mudrosti

Jedna z najdiskutovanejsich reforiem na Slovensku je bezpochyby transforméacia zdravotnictva.
Nespokojni su nielen zdravotnici, manazmenty nemocnic, predstavitelia zdravotnych poist'ovni, ale
aj ti, pre ktorych je zdravotnictvo ur¢ené - pacienti. Dlhodobo finanéne podvyziveny a zadlzeny rezort
chce jeho minister lie€it’ balikom Siestich reformnych zakonov, o ktorych by v septembri mali, v
ramci druhého ¢itania, rokovat’ poslanci na schédzke Narodnej rady SR. Mnohé, €¢o s tym suvisi, sa
mohli zaujemcovia dozvediet’ prostrednictvom on-line diskusie s ministrom zdravotnictva SR
Rudolfom Zajacom, ktory bol 29. juna 2004 hostom redakcie Pravda.

Jan: Dobry den, pan minister. Viackrat ste vyhlasili, Ze pacient uz za reformu zaplatil a viac platit’

nebude. Zavedenie platenia za diagnézy vsak o tom nesvedci. Preco si musite pomahat’ takymito
populistickymi frazami a jednoducho nepoviete, Ze viac na zdravotnictvo neprispejeme, pomoéz si
Clovece sam? Ved’ uz ste to neraz povedali verejne. Takto vychaddzate ako klamadr.

Minister R. ZAJAC: Z technického hladiska nie sme schopni stihnut vytvorit’ katalogy vykonov a tie potom
kategorizovat' na pripadny doplatok, preto nie je mozné - do konca mandatu tejto vlady - spoplatfovat
diagnézy. Malou vynimkou by mohla byt stomatoldgia, ale tieZ len za predpokladu prijatia zakonov. Dolezité
je, Zze po ich schvaleni bude moct kazda vlada realizovat’ svoju zdravotnu politiku a ob&ania pomerne fahko
odliSia predvolebné sluby od povolebnej reality. Odhadli sme, Ze prvé spoplatnenie by mohlo prist do tvahy
v druhej polovici roku 2006; je to volebny rok, a preto uz do toho nikto nepdjde.

Ekonom: Sdstavne menite rozsah preplacanych liekov a percenta ich iahrady. Nepomohlo by skér,
keby sa urcili limity spotreby liekov na jeden pripad a osobu na rok ?

Minister R. ZAJAC: Limity su urené, resp. urCuju ich zdravotné poistovne lekarom. Prave dnes bola o tom
na ministerstve tlacova konferencia. Budete sa moct docitat, Ze délezZitou su€astou stanovovania vysky
doplatkov za lieky su prave lekari, pretoze mézu predpisat liek bez doplatku a ,ten isty liek* s vysokym
doplatkom. Tu niekde su korene tzv. kongresovej turistiky, ktoru financuju farmaceutické firmy.

Drahomir: Na distribuciu finanénych prostriedkov ziskanych z povinného zdravotného poistenia musi
stacit’ pocitac na ministerstve zdravotnictva, trojclenna obsluha a pocitacovy program, ktory ich
rozdeli podla kl'i¢a, schvaleného parlamentom. Vyluc¢enim zdravotnych poistovni z povinného
poistenia sa ziska vel'a financénych prostriedkov, ktoré sa teraz pouZivaju na udrzbu luxusnych budov
a platy zamestnancov poistovni. Zdravotné poistovne by mohli podnikat’ len v dobrovol'nom
poisteni. O ich byti a nebyti nech rozhodne trh.

Minister R. ZAJAC: A|j traja udia a jeden pocita€ su vela. Po prijati Sestice zdkonov MZ SR uz nebude mat
ni¢ spolocné s redistriblciou zdrojov, ktoré su dnes hlavnou naplfiou zdravotnych poistovni.

Kralik: Pan minister, udajne sa bude prepldcat’ diagndza a lie¢enie, ked’ na vas spadne kozmické
teleso. Bude sa prepldcat’ aj ked’ je niekto mechom udrety, ako tie komisie, ¢o davaju vase zoznamy
dokopy?

Minister R. ZAJAC: Bude, ak v tom mechu budui vase ,mudrosti“.

Oliver Téth: Co si myslite o rie$eni zdravotného poistenia pripadov, zaprié¢inenych nedbanlivostou
(urazy, prenosné choroby), pri ktorych by sa uplatnil postup ako pri poisteni vozidiel? Systém
spoluucasti: ¢lovek si méze vybrat’ vysku spolutcasti (v zavislosti od ktorej mu stanovia celkové
poistné), z receptu alebo operdcie poistenec zaplati urcity pausal a zvysok zaplati poistovra. Systém
bonus--malus: kto si bude strazit’ zdravie (nebol chory, alebo sa dal ockovat), na buduci rok bude
platit mensie poistné. Naopak, kto sa o svoje zdravie nestaral, ochorel alebo sa zranil, bude platit
viac. Vrodené choroby a postihnutia by sa, samozrejme, mali rieSit inak...



Minister R. ZAJAC: To je velmi zlozZitd problematika. V priebeZnom systéme verejného poistenia nie je
mozny bonus-malus, pretoZe nikdy neviete, €i nositela bonusu nepostihne ,milionové“ ochorenie. Napriek
tomu chceme zvysit zodpovednost ob&ana za svoj zdravotny stav, a preto je v zakone uvedené, ze v
pripade sustavného porusovania lieCebného rezimu méze mu zdravotna poistovia zvysit spoluucast.
Napriklad, ak poistenec po infarkte bude nadalej fajcit.

Pacient: Mam dva malé barlové postrehy. Vytkol som si ¢lenok, lekar mi dal papierik, Ze si mam ist’
pre barly do vydajne zdravotnickych pomécok, ktora je 2 km od nemocnice. Mam sa tam vari
doplazit'? Nebolo by spravnejsSie, aby ich dal pacientovi priamo chirurg po zasadrovani nohy?

Druhy postreh. Uzdravil som sa, chcel som vratit barly, ved’ zdravotnictvo nema peniaze. V poistovni
mi povedali, Ze netreba, pretoze sa vracaju len drahsie zdravotnicke pomécky. Tak som ich dal starej
mame...

Minister R. ZAJAC: Nemam ¢o komentovat. Na svojom &lenku vidite paradoxy socialistického
zdravotnictva.

Levie srdce: Preco sa ma liecba alkoholikov a drogovo zavislych hradit’ alebo takmer uplne
preplacat’? Je to preto, Ze by ste od nich aj tak Ziadne peniaze nedostali?

Minister R. ZAJAC: Podla Svetovej zdravotnickej organizacie zavislosti rozneho typu (alkoholova, drogova,
gamblerstvo...) st choroby. Vieme, Ze si ich pacienti zapri€ifiuju sami. Ich lie€enie zo solidarneho balika je
urcite prejavom nadbyto¢nej solidarity, ale tak je to vSade v krajinach Eurdpskej unie.

Albinka: Minister hospodarstva P. Rusko moralne ,,podporil* slovenské zdravotnictvo, ked’ sa iSiel
dat’ operovat’ do zahraniéia. Mozno vidi, kam ste ho zaviedli. Keby ste si vy mali moznost vybrat-
lie¢it’ sa na Slovensku alebo v zahrani¢i, kam by ste isli?

Minister R. ZAJAC: Pan minister Rusko sa podrobil vykonu na platni¢ke, ktory sa na Slovensku
nevykonava. Konzultoval som s neurochirurgmi, st pomerne skepticki k tejto metéde. Cell operaciu si platil
z vlastného vrecka. Ja preferujem slovenské zdravotnictvo.

Peter: Pre¢o st nemocnice poloprazdne?
Minister R. ZAJAC: Lebo ponuka prevysuje dopyt.

Kazatel: Pan minister, mézete mi splnit jedno Zelanie? Odstupte a vyhnite sa zdravotnictvu zd'aleka,
ved’ vraj do zdravotnictva sa uz vracat nechcete. Bohuzial', pretvarate ho pre bohatych.

Minister R. ZAJAC: Rad by som to pre vas urobil, ale ini hovoria, aby som ostal.

Jan: Dobry den, bude sucastou pripravovanej reformy aj vlastny zdravotny ucet? Nie¢o podobné ako
pre déchodkové zabezpecenie. Privital by som to.

Minister R. ZAJAC: Ano. Zatial bude jeho kontrola dostupna prostrednictvom internetu, ale chceme ,zlomit
poistovne, aby raz ro¢ne Ucet kazdému poistencovi poslali.

Lopuch: Zda sa, Ze uz aj vy mate plné zuby novinarov. Kedy sa ich chystate Zalovat, ako vasi niektori
politicki kolegovia, Ze nepochopili vase genialne myslienky?

Minister R. ZAJAC: Myslim si, Ze sa hlboko mylite. Praca novinarov je nenahraditelna.

Pato: Preco kaZda kategorizdcia liekov pre obcana prindsa len zdraZovanie najbeznejSie pouZivanych
liekov? Ako je to s pbézic¢kou 2,7 mld. na informacnu kamparni pokial’ ide o vyhody vasich
»antisocialnych* reforiem?

Minister R. ZAJAC: Ku kategorizacii som sa uz vyjadril. Va8a druhd €ast otazky je ako z Radia Jerevan. Je
pravda, Ze su peniaze zo Svetovej banky, ale na informovanie pacientov sa ur€ilo na obdobie Styroch rokov
120 miliénov Sk. Napriklad letaky o poplatkoch, aby boli ludia spravne informovani a lekari neopravnene



nevyberali peniaze, sa vytladili v naklade dvoch miliénov a stali takmer 3 miliény korun. Preto sa aj zniZili
neopravnené vybery. To sa oplati, nemyslite?

Nespokojny: Preco si eSte stale neméZem vybrat’' nemocnicu podla svojho vyberu? Napriklad tak, Ze
by som si porovnal cenniky jednotlivych zariadeni... Ked’ sme si vystrngali trhovid ekonomiku, tak ju
aj realizujme!

Minister R. ZAJAC: Rozumiem. Pokial sa nezavedie institut ceny aj v ramci verejného zdravotného
poistenia, nebudu cenniky. Slobodny vyber nemocnice je mozny iba pri vami hradenych vykonoch (napr.
plasticka chirurgia), kde naozaj ,novy nos“ méze mat réznu cenu.

Jan Dancer: Pan minister, je komercionalizacia zdravotnych poistovni suc¢astou viadneho vyhlasenia
tejto vlady alebo sucast'ou volebného programu ANO?

Minister R. ZAJAC: Odkazujem Vas na www.reforma-zdravotnictva.sk, kde je stale dostupna nasa
publikacia, ktord som napisal s Petrom Pazithym. Nejde o komercionalizaciu, ale o vyrazné zvySenie
efektivnosti zdravotnych poistovni. Hoci v su€asnosti sa mozno spravaju ovela ,trhovejSie®, pretoze mézu

beztrestne, kedy chcu, ,trhnut* svojho klienta.

Baba Jaga: Pre¢o zavddzanie systému postupného spoplatiovania v zdravotnictve nazyvate
reformou? Neobadvate sa toho, Ze ako lekar hazardujete so zdravim najmé socialne najslabsich
vrstiev? Nemyslite si, Ze v systéme bezplatného zdravotnictva, ktory zatial’ aspon podla ustavy u nas
je, ziskovost’ nemocnic je priam fyzikalny nezmysel?

Minister R. ZAJAC: Nie. Myslim si, Ze vela ludi u nas eSte stale zbyto¢ne umiera na onkologické a
kardiologické ochorenia, ktoré su uz davno liecitelné, len preto, Ze na ne nemame peniaze. Oni uZ o tom
nemdzu hovorit. Za to sa oplati bojovat o 20- a 50 -korunacky.

Vlado: Vasa reforma je nemoralna vocéi Fud’'om, ktori cely Zivot pracovali a platili odvody. Ved’ z nich
Stat platil zdravotnictvo pre vtedy chorych l'udi. Dnes, ked’ by mali dostat’ naspét to, ¢o do systému
viozili, ked’ boli zdravi, im hovorite: musite si zaplatit! Kto na to nema a, Zial', takych je dost, ma len
jedno vychodisko: umriet.

Minister R. ZAJAC: Myslite si, Ze bolo moralne z periazi nasich dnednych déchodcov poméhat Kube, Iraku
a Syrii? Potom sa necudujte, Ze nam teraz chybaju peniaze.

Drzgros: Bude vam stacit’ pozi¢anych 2,7 mid. Sk na propagaciu reformy zdravotnictva ?

Minister R. ZAJAC: Bude. Dokonca natolko, Zze 2,58 mld. minieme na nie¢o Uplne iné. Napriklad na
informacné systémy alebo Cipové karty poistencov.

Pripomienka: Vysvetlite mi, prosim, preco musi byt moja zdravotna karta u konkrétneho obvodného
lekara, ktory za to, Ze ma ma v evidencii, berie peniaze. Chcem si ju vziat’ a priniest sama k
vybranému lekarovi.

Minister R. ZAJAC: Mbzete bez problémov. Karta nemusi byt u lekdra; musime iba zomriet.
Vnuk: Traja zo Styroch mojich starych rodi¢ov zomreli v nemocnici. Je to normalna Statistika?

Minister R. ZAJAC: Mozno narazate na to, ze ulohou zdravotnictva je zabezpedit aj déstojné ukoncenie
Zivota. Na to maju sluzit hospice, a nie akutne 16zka v nemocnici. Dufam, Ze ste nemali na mysli, Zze zomreli
chybou lekarov.

LK: Pdan minister, treba zacat’ reformu zlué¢enim zdravotnych poistovni do dvoch, maximalne troch.
USetri sa vela penazi na rezijnych poplatkoch, reviznych lekaroch, atd’. Kedy konec¢ne Stat zacne
platit zdravotné poistenie za svojich poistencov v adekvatnej vyske?



Minister R. ZAJAC: Mozno aj k tomu pride, lebo ak nastavime vacsi rozsah poistoviiami hradenej
zdravotnej starostlivosti, ako je objem reédlnych zdrojov, potom ostane len Statna akciova zdravotna
poistovna, ktora bude tvorit dlhy a stat ju bude sustavne oddIZzovat. Nakoniec dnes je to iba tak.

Pamatnik: Podrla vas, ked’ su zuby zdravé, vtedy nebolia, a preto ich chcete mladym chranit. A my, po
Styridsiatke, ¢o ich mame zanedbané, pre nds nemate aspori slova utechy?

Minister R. ZAJAC: Mam. Vytvorime program pre generaciu seniorov, aby dosahy v stomatoldgii neboli
také tvrdé. Mlada generacia, ktora bude mat plne hradenu kvalitnu prevenciu, si musi uvedomit, Ze &isté
zuby sa nekazia.

Stredoslovak: Pan minister, zda sa, Ze Sestica vasich reformnych zakonov bude mat’ eSte vazne
problémy. Viem, Ze zo zasady odmietate odpovede na otazky ,,¢o ak“. Predsa len: nebudete avizovat’
koniec ministrovania v pripade ich neprijatia?

Minister R. ZAJAC: Ako povedal klasik parlamentu: O tom potom.

Milan: Pre¢o sa finanény problém rezortu neries$i, napriklad, zvySenim odvodov do zdravotnictva?
Ved’ by to bolo azda menej bolestivé rieSenie a nezataZilo by to tak prave socialne najslabsiu vrstvu
obyvatelstva...

Minister R. ZAJAC: RieSi sa aj zvySenym odvodom. Pozrite si navrh zakona o zdravotnom poisteni.

Drahomira MaliSova: Som bezprispevkova darkyna krvi - 26 odberov. Chcem sa spytat, preco nemam
v deri odberu platené vol'no, ako to bolo do roku 2003? Nie je to diskrimindcia darcov? Za tychto
podmienok, aj ked’ ma to mrzi, si rozmyslim, ¢i péjdem este darovat’ krv...

Minister R. ZAJAC: Tato otazka by mala patrit ministrovi prace a socialnych veci. Bol som na dramatickom
rokovani tripartity, ked sme preberali Zakonnik prace. Zamestnavatelia maju preplacat tento den
zamestnancom. Viem to, pretoze to bol méj navrh.

MiTec: Pdan minister, v zavadzanom spoplatriovani zdravotnictva mi chyba zrovnopravnenie
obcéanov... NeuvazZujete o zavedeni pausalneho poplatku za zdravotnu starostlivost’? PretozZe teraz sa
odvody platia podl'a vysky platu. PovaZzujem to za nespravodlivé, lebo zdravotnu starostlivost’ mame
vSetci rovnakdu, tak preco mam mat’ vyssie odvody, ked’ zarobim viac? Nie je potom rozumnejsie
stanovit’ zakladnu zdravotnu starostlivost’ za pausalny poplatok a potom za priplatok/pripoistenie
rozsirenu?

Minister R. ZAJAC: VSimnite si, Ze je aj iny nazor - zvySovanie odvodov, inak povedané: dodatocné
trestanie bohatych. Systém solidarnosti je postaveny na tom, Ze bohat$i prispievaju chudobnejSim. Dolezité
je citlivo nastavit’ mieru.

Palko: Pan minister, tvrdite, Ze nic nie je zadarmo. ¢o myslite, ¢o stali ostatnych tie miliony, ktoré
mate na svojom konte? Myslite si, Ze miliondri mézu existovat’ aj tak, Ze nemusia existovat’
chudobni? Korlki si podla vas musia odriekat’ zakladné Zivotné potreby kvéli vam a vam podobnym
milionarom? Kol'ko miniete mesacne na kozmetické pripravky a ostatné nevyhnutné vydavky na
zdravie a racionalny spésob Zivota? Kol'ko prostriedkov by podla vas mal mat k dispozicii ¢lovek,
aby si zakladné potreby, okrem ostatnych veci, vedel zabezpecit'? Prezradite mi, kam a na koho
prendsate naklady na to, aby sa tie vase miliony d'alej rozrastali? A rozrastaju sa vébec?

Minister R. ZAJAC: Nemyslim si, ze by som sa mal hanbit za to, Zze som si legalnym spésobom dokazal
zarobit' svoje peniaze. Nakoniec, dobrovolne som zverejnil svoje majetkové priznanie pri nastupe do funkcie
(venoval som tomu prvu tlacovu konferenciu). Délezité je, aby sme nezabudali na principy solidarnosti. Aby
bohatSi bol dostato&ne solidarny s chudobnejs$im, junior so seniorom, zdravy s chorym...

(Beseda je redakcne spracovana.) (udo)



