Zdravotnicke noviny €. 44/2003

Poltucet navrhov novych zakonov je (spravnym?) kfu¢om k
transformacii

Ani obcania, ani zdravotnici, ale politici rozhoduju, kol'’ko finanénych prostriedkov dostava rezort

V publicistickej relacii O 5 minut 12 (16. novembra 2003 v STV 1) sa ustrednou diskusnou témou stala
problematika zdravotnictva. Pri okrahlom stole privitala moderatorka Anna Vargova kvarteto hosti -
ministra zdravotnictva SR Rudolfa Zajaca a poslancov Narodnej rady SR Viliama Novotného (SDKU),
Milana Urbaniho (HZDS-LS) a Miroslava Chovanca (Smer). Debata sa predovsetkym sustredila na
transformaciu zdravotnictva a vymenu nazorov na nu, pricom aktéri diskusie prezentovali r6zne
pohlady na doterajsi priebeh reformy. Prolog polemiky sa zacal odvijat’ od najaktualnejSieho
problému poslednych tyzdnov -

protestu lekarnikov, vyplyvajiceho z protizakonného meskania platieb za thradu liekov zo
zdravotnych poist’ovni.

Redaktorka: Na navrh Prezidia Slovenskej lekérnickej komory od pondelka 10. novembra zostali v mnohych
mestach lekarne zatvorené. Otvorené iba dopredavali lieky. P6vodne komora odporticala lekarnikom vyberat
za lieky plnud cenu, ¢o minister Rudolf Zajac oznacil za poruSenie zakona. Lekarnici zatvorenim lekarni
vyjadrili protest proti, podla nich, neschopnosti viady riedit ich problémy a v slovenskom zdravotnictve ako
celku. Lekarne mézZe namiesto zdravotnych poistovni oddlIZit aj Statna akciova spolocnost’ Veritel. V stredu o
tom rozhodla viada zmenou predchadzajuceho uznesenia. Ide o navratnost finanénych vypomoci, ktoré sStat
dal zdravotnym poistovniam, uviedol rezortny minister. Celkovy dlh v rezorte zdravotnictva v juni
predstavoval takmer 28 miliard kortn, z toho dlhy lekarni 6 miliard kordn.

MODERATORKA: Pan minister, predpokladam, Ze je to otazka aj pre vSetkych ostatnych, pre¢o sa
situacia okolo lekarni vyvinula podla niektorych az tak dramaticky?

Minister R. ZAJAC: Tuto otazku by ste asi mali adresovat lekarnikom, preco to az tak dramaticky vyhrotili.
Pretoze sucasna situacia nie je nova a nie je to problém posledného mesiaca alebo roka. Nabalovanie dihu
trva pat - Sest rokov. Mojou ulohou je znizit a zastavit rast nakladov na lieky, a tym aj znizit a skratit lehoty
splatnosti faktur. To sa viac-menej aj dari. Nie je celkom jasné, preco lekarnici prave teraz pristupili k takym
tvrdym akciam. Dokonca takym tvrdym, Ze riskuju viastnu, desat’ rokov budovanu existenciu komory a tiez
stratu rozhodovacich pravomoci, ktoré im Stat zveril. Treba povedat, Ze ak budu nadalej pouzivat’ pacienta
ako rukojemnika, vlada bude musiet prijat’ tvrdé legislativne opatrenia. Moje informacie su, Ze aj poslanci
parlamentu su v tejto chvili odhodlani zasiahnut' prave preto, aby sme neposkodzovali obanov.

MODERATORKA: Lekarnici k tomuto protestu pristipili po tom, éo sa stretli aj s premiérom. Zdalo sa,
ze sa najde rieSenie, ale opak bol pravdou, po tomto stretnuti prezentovali svoju nespokojnost’.

Minister R. ZAJAC: Podmienka lekarnikov ihned splatit’ dlhy za sedem miliard je naozaj nesplnitelna. To
vedia obe strany, lebo nemozno zo systému niekomu zobrat, povedzme, vSeobecnym lekarom, lekarom-
Specialistom, nemocniciam, a ani nemozno systém nechat Uplne vykrvacat. TakzZe v priebehu tyzdna
nemozno dat’ lekarnikom sedem miliard korun, navy$e pri ziskoch, ktoré sa vo farmaceutickej brandZi tvoria.
Lekarnici m6zu urobit dals$i natlakovy krok, prijat iné opatrenia proti viade, na to maju pravo. No proti
ob&anom, proti pacientom, proti ich klientom? To uz nie! To je hranica, za ktoru sa dostali, a preto riskuju
velmi, vefmi vela.

Poslanec M. URBANI: Nie som zastanca $trajkov a, samozrejme, nesuhlasim ani s tym, aby sa pacient
pouzil ako rukojemnik a aby sa vyberalo v hotovosti za lieky. Na druhej strane by pan minister ako liberalny
politik mal vyznavat hodnoty trhovej ekonomiky a hodnoty sukromného vlastnictva. Zaujimava situacia
vznikla tym, Ze VSeobecna zdravotna poistoviia musela vratit navratnu finanénd vypomoc, Cize systém sa
ochudobnil a prediZili sa o 30 az 40 dni lehoty splatnosti, ktoré boli od 140 do 180 dni. Preto som &iastoéne
vedel pochopit tieto natlakové akcie, ktoré, samozrejme, tento problém neriesili. Velmi ma prekvapuje, Ze
vlada v tejto zlozitej situacii neriesi celkovu zdravotnu politiku na Slovensku a nezaujima sa, ¢o bude zajtra.
Pred rokom pan minister predkladal viade program pre zdravotnictvo. VSetci tlieskali a dufali, ze to bude



dobré. Ja som vtedy upozorfioval, Ze nebude vediet spravit dalSie kroky, kedZe tvrdil, Ze nepotrebuje pre
zdravotnictvo zvysit rozpoCet. Nie je mozné transformovat rezort bez toho, aby sa do neho nevlozili peniaze.

MODERATORKA: Dostaneme sa k tomu v druhej éasti...

Poslanec M. URBANI: ...takZe v transformécii zdravotnictva sa nespravilo ni¢. Tu je cely problém a protest
lekarnikov je len toho désledkom. Zomiera nam vazne chory pacient - naSe choré zdravotnictvo. Preto
apelujem na vladu, aby sa s tymto problémom vazne zaoberala, lebo to je zdvazny celospoloCensky
problém, nielen problém samotného zdravotnictva.

Poslanec M. CHOVANEC: Lekarnikov vnimam ako ludi, ktori su su€astou poskytovania
lieCebnopreventivnej starostlivosti. Mrzi ma, Ze tento problém vznikol, ale nemézem suhlasit s konstataciami
pana ministra, Ze lekarnici si zobrali ob&anov za rukojemnikov. Ak by sme to takto hodnotili, tak ja mézem
povedat, Ze vlada si zobrala za rukojemnika ob&anov. Je nemoralne a neetické, ak lekarnik poZaduje platbu
za svoju pracu, za svoj tovar? Myslim, Ze vébec nie. Druha vec - pre€o zrazu teraz. To nie je pravda, ze by
to bolo zrazu teraz. Povedali ste, Ze to trva pat-Sest rokov. Spomerite si, pan minister, na vase reci pred
volbami. Zialbohu, situacia sa od oktébra 2002 este zhorsila. Lekarnici dlhodobo poukazovali na problém
splatnosti faktir a som presvedceny, ze adekvatnym spésobom sa nerieSil. Lekarnici su len ¢astou celého
zdravotnictva. Takychto kritickych segmentov je v zdravotnictve viac a chyba len ta posledna kvapka, aby
takymto spdsobom nezareagovali aj ostatné segmenty...

Poslanec V. NOVOTNY: Budem sa drzat faktov. Je naozaj pravda, Ze v auguste az oktébri musela
VSeobecna zdravotna poistoviia a Spolo¢na zdravotna poistovia vratit navratnu finanénu vypomoc do
Statneho rozpoctu. Je pravda, ze vlada SR rozhodla, ze finan¢né prostriedky ur¢ené na navratnu finanénu
vypomoc v tohtoroénom Statnom rozpocte pouzije prostrednictvom Statnej a. s. Veritel. Veritel ponukol
navratnu finanénu p6zi¢ku VSeobecnej zdravotnej poistovni. Poistovne p6ziCku odmietli, a preto sa vlada
rozhodla, Zze odkupi pohladavky lekarni voc&i poistovniam prostrednictvom prostriedkov pévodne uréenych na
tuto pozicku. Lekarne odmietaju predat’ svoje pohladavky Statnej akciovej spolo€nosti. Pytam sa, i chcu
peniaze za vydané lieky, alebo &i chcu polemizovat s viadou o formach, akymi chce pre nich tieto prostriedky
posunut? Spravna rada V8ZP rozhodla, Ze sa do konca roka vyrovnaju regionalne rozdiely, ktoré su v
platbach pre lekarne. Cize za necely mesiac dostanu lekarne bezmala dve miliardy kordn. Ide im teda o
peniaze, alebo o nie€o iné? VSetko je to teraz uz o prestizi a ja to takto vnimam. My si nembzeme pre vecné
spory medzi Slovenskou lekarnickou komorou a vladou SR, predstavovanou ministrom, dovolit ohrozit
zdravie nasich spoluob&anov.

Minister R. ZAJAC: Budeme musiet s lekarnikmi znova komunikovat a navrhnut im urcité rieSenia. Tomu
sa nebranim. Ani Veritel, a. s., neurCuje, komu p6jdu financie.. To je vysostna zodpovednost VSeobecnej
zdravotnej poistovne, komu da prostriedky. NavysSe si treba uvedomit’ jednu vec, Ze vlada v zasade neméze
a ani nechce zasahovat do vztahov medzi poistoviiami a poskytovatelmi. To znamena, ze lekarnici skér nez
s premiérom Dzurindom, mali rokovat so VSeobecnou zdravotnou poistoviou. Tuto moznost vébec
nevyuzili. Verim, ze na buduci tyzden sa podari tento problém utlmit. Som odhodlany predlozit na
zdravotnickom vybore parlamentu legislativne navrhy, ktoré zjednodusia proces pridelovania licencii
lekarfnam a budd menej monopolizovat postavenie Slovenskej lekarnickej komory.

MODERATORKA: To znamena, ze si budii méct’ otvorit’ lekarne aj nefarmaceuti?

Minister R. ZAJAC: Nie, samozrejme, nie. Licenciu dostane kazdy, kto spini podmienky a bude mat na jej
prevadzkovanie kvalifikovaného farmaceuta. Dostanu ju aj nemocniéné lekarne, ktoré spifiaju podmienky,
pretoze tym sme zatial nedovolovali poskytovat lieky obyvatelstvu, lebo sme trochu chranili sikromné
vlastnictvo lekarnikov. Treba povedat, ze Slovenska lekarnicka komora brani pristup na trh etickymi
opravneniami a administrativnymi krokmi. Aby som to trosku odlahgil, najplamennejsim bojovnikom v
parlamente proti Statnej akciovej spolo¢nosti Veritel bol pan poslanec Paska. Naozaj ma dva dni “Zmykali”,
hoci ministerstvo zdravotnictva a ministerstvo financii su len akcionarmi. Samotny Veritel je ina spolo¢nost.
Napriek tomu si pan poslanec nechal cez Veritela oddIZit’ svoje lekarne vo vySke 100 percent - skoro 10
miliénov korun.

Poslanec M. URBANI: Ked o probléme lekarnikov vieme pat-$est rokov, preéo sme ho neriesili? Predvidat
musime nielen v politike, ale aj v riadeni Statu. Cely rezort ma velké problémy a treba ich rieSit komplexne.

Poslanec M. CHOVANEC: Neviem, &i pan Paska si dal vyplatit dlhy alebo nedal. To v tejto chvili ani nie je
podstatné. Pan poslanec bol navrhovatelom k tejto problematike na péde Narodnej rady SR a jeho navrh



podporili vSetci poslanci - koali¢ni aj opozi¢ni. Aj z ust koali€nych poslancov zaznelo mnoho velmi
zavaznych kritickych pripomienok k samotnému konstituovaniu Veritela, k jeho ¢innosti. Chytate liSku za
chvost, pan minister. Prekaza mi, a nielen v suvislosti s Veritelom, Ze s vecnymi rieSeniami neprichadzate
v€as. Pacienti potom reaguju skepsou, apatiou. Nembézeme pana ministra vinit' za to, ¢o bolo pred piatimi,
pred siedmimi rokmi, ale rok uz je dost dlhy ¢as na to, aby sa prislo s konkrétnymi vecnymi rieSeniami.

Minister R. ZAJAC: Veritel vznikol legalne, posobi legalne, v ramci oddlzovania Setri Statne, teda nase
spolo¢né zdroje.

MODERATORKA: Nedalo sa oddlzovat’ prostrednictvom zdravotnych poistovni tak ako doteraz?

Minister R. ZAJAC: Nesuhlasim s tym, aby sa “verejnopravnym” zdravotnym poistovniam davali
nesystémové peniaze, lebo s nimi nevedia hospodarit. Co je ddleZitejSie, priatelia, vy hovorite, Ze za rok sa
neurobilo ni¢. Poviem vam, €o sa urobilo. Zastavili sme rast nakladov na lieky, ktoré kazdy rok stupali o 20
percent. Do parlamentu sme odovzdali Sest systémovych zakonov, ku ktorym sa treba vecne vyjadrit, nie
vajatat. Vyznamnym spésobom sme restrukturalizovali najvacsi problém slovenského zdravotnictva -
Bratislavu, a druhy najvacsi - KoSice. Urobili sme novu kategorizaciu liekov, ktora jasne ukazuje na priority.
Hovori, Ze chronickym pacientom, diabetikom, dialyzovanym pacientom nebudeme, tak ako doteraz,
vytahovat peniaze z vrecka. Ina situacia bude, napriklad, s antibiotikami, kde prave regulaciou poplatkov
chceme zabranit rezistencii na niektoré druhy antibiotik druhého radu. Teraz zacneme vas, poslancov
opozi¢nych aj koali¢nych, pozyvat na ministerstvo a Siroko diskutovat, napriklad, o rozsahu zdravotnej
starostlivosti, ktory je tato spolo€nost’ nateraz schopna nasim pacientom poskytnut bezplatne, ¢o by si mali
Ciasto€ne hradit a ¢o Uplne. Je pravda, Ze uz Ziadny minister nebude mat k reformam taky priaznivo
nakloneny parlamentny vybor pre zdravotnictvo. Teraz mate, priatelia, k dispozicii Sest’ zdkonov a mézeme
zacat spolupracovat.

MODERATORKA: Prejdime k druhej téme - reforme zdravotnictva.

Redaktorka: Minister Rudolf Zajac chce v nasledujucich mesiacoch otvorit verejnt diskusiu o reforme
zdravotnictva, ktora by mala zasadne zmenit stucasny stav. Nova pravna norma ma urcit' rozsah sluzieb,
lie¢iv, zdravotnickych pomdcok a dietetickych potravin, ktoré za pacienta v plnom rozsahu alebo cCiasto¢ne
uhradia poistovne. V. médiach sa uz objavil zoznam diagndz, ktoré plne pokryje zdravotna poistovria, ako aj
chordb, ktoré si bude musiet’ oban do urcitej miery alebo tplne zaplatit. Reforma kladie déraz na prevenciu.
Chce prinutit ob¢anov, aby sa viac starali o svoje zdravie. Opozicia oznacila tieto navrhy za nekompetentné
a chce dat’ navrh na odvolanie ministra zdravotnictva..

Poslanec M. URBANI: Pan minister zagal odvazne liegit Bratislavu a ja tito snahu podporujem. Na
Slovensku stéle chyba akasi mapa zdravotnickych zariadeni, €o je pre reformu rezortu nevyhnutné.

MODERATORKA: To je v tych spominanych navrhoch zakonov...

Poslanec M. URBANI: Nie je. Takato siet neexistuje. Mala by, a, samozrejme, aj s ekonomickymi $tudiami.
Kazda reforma prinasa vitazov aj porazenych. Vtedy je dobra, ked ma viac vitazov ako porazenych. Ako je s
doterajSou reformou spokojny ob&an? Poviem Uprimne, nestretol som jedného ¢loveka na Slovensku, ktory
by bol spokojny... Ani jeden poskytovatel zdravotnej starostlivosti, ani jeden lekar, ani jedna sestricka
nepovedali - spravili sa urcité dobré kroky. Na Slovensku klesa Zivotna uroven a zaviedli sa poplatky. Stale
ich chceme viac, hoci nase platy su sedemkrat niz8ie ako v Eurépskej unii. Nemdzeme vSetko valat na
obCana. Aj ja som za finan&nu spolut¢ast, ale paralelne s fiou musi stupat aj zivotna urover.

MODERATORKA: Aky by bol vas navrh?
Poslanec M. URBANI: Za suéasnej situacie uz nie je mozné zvy$ovat zataz ob&anov.

MODERATORKA: To znamena, ze nebudete suhlasit’ ani s navrhom nového Lieéebného poriadku a
novou kategorizaciou liekov?

Poslanec M. URBANI: Medializuje sa, Ze novy Lieebny poriadok robili medicinski ignoranti, laici, ktori
nerozumeju medicine. Bude sa o nom eSte velmi vela diskutovat... Mne sa zd4, Ze to niekto robil pri
zelenom stole - toto stoji osemdesiatpat korun, Skrtnem, tuto dam stodvadsat. Tak sa v medicine neda robit.



Za vSetkym treba vidiet ¢loveka a jeho chorobu. Pre niekoho mézZe byt aj chripka vaznym ochorenim, na
ktoré sa aj zomiera.

Minister R. ZAJAC: Bol by som velmi rad, keby sme mohli poslucha€om o tej reforme nieCo povedat’. Prvé
posolstvo je, Ze zdravotné poistovne sa v systéme nespravaju zodpovedne, hoci su integrovanou suéastou
poskytovania zdravotnej starostlivosti. Novy zakon o zdravotnych poistovniach a o Urade pre dohlad nad
zdravotnym poistenim to bude jasne definovat. Dalej musime zvysit zodpovednost poskytovatelov - lekarov,
lekarnikov, nemocnic. Je pravda, Ze nemame mapu zariadeni, ale vieme do poslednej bodky povedat, kde
¢o mame. Vieme, ze mame nadbytok zariadeni, posteli a musime ich redukovat. Je len otazka, ¢i to urobime
teraz, i to neprenechame buducej vlade, alebo &i to urobi trh na zaklade ekonomickych pravidiel. A
posledny okruh, o ktorom sa musime rozpravat, je zvysit aj zodpovednost ob&ana. Nembzeme pripustit, aby
sa ob&an nespraval preventivne a nesetril si svoje zdravie. Tieto tri navzajom spojené problémy sa rieSia v
uz spominanych navrhoch Siestich zakonov. Som ochotny o nich vecne diskutovat, ale nembzem stale
pocuvat - toto nebolo tak, toto nebolo hentak, toto nie je urobené tak, a na druhej strane nepocujem
konkrétne argumenty. VZdy sa tu stretédvaju nazory, Ze pacientovi musi byt hradené vsetko - a hradit to ma
akysi §tat, ktory tvrdi, Ze na vSetko peniaze nema. Nikto tu nepovedal ani slovicko o tom, Ze vysledkom
takéhoto hospodarenia, aké tu fungovalo doteraz, je donekonecna narastajuci dih, ktory raz bude treba
splatit. Takze sme teraz povedali, na €o Stat a spolo¢nost’ ma financie, za to poskytneme zdravotnu
starostlivost. Prioritami su tie ochorenia, na lie€enie ktorych ob&an nema peniaze - dialyzy obliCiek su
zadarmo, cukrovka je zadarmo. No pri lie€be, napriklad, chripky, ktorej preventivna injekcia stoji asi 150
korun, a ochorenie postihne nie kazdého, povedzme, raz za rok, tak na fiu spolut¢ast chceme prave preto,
aby sme usetrili financie pre tych, ktorym lie€bu nemézeme poskytovat inak ako zadarmo.

MODERATORKA: Nedavno tu sedel pan Bugar a povedal, ze Strana mad'arskej koalicie zrejme
nebude suhlasit’ so spoluti¢ast’'ou pacienta pri liecbe chripky...

Minister R. ZAJAC: Na koali¢nej rade sme si to vysvetlili, skor iSlo o nejaké nedorozumenie. Viete, pre
novinara je vefmi vdacné vytiahnut z vy8e 12-tisic diagnéz, povedzme, dvesto, ktoré su zle uréené...
Pripomienkové konanie je prave na to, aby sme tieto chyby odstranili.

Poslanec M. CHOVANEC: Nedavno ma v jednom seriéznom denniku uputalo, ¢o nam vyc¢ita OECD a
Svetova banka. Dovolim si zacitovat: Vlada nepouZziva peniaze z privatizacie na transformaciu systému, ale
na nelogické oddlZovanie. O tom hovorime cely rok. Cely rok vy€itam panu ministrovi a jeho reforme, ze
zbyto€nym spdsobom plynie aj to malo, ktoré ide do zdravotnickeho systému, do takych segmentov, na také
¢innosti, kam to vébec netreba. Vyc&itam panu ministrovi to, ze doteraz nekvantifikoval skutocnu potrebu
zdravotnickych zariadeni, ktoré su bezpodmienecne potrebné na zaistenie lieCebno-preventivnej
starostlivosti, a financujeme zariadenia a plytvame finanénymi prostriedkami do takych zariadeni, ktoré
vbbec nie su potrebné a nemaju opodstatnenie.

Minister R. ZAJAC: Povedzte priklad.
Poslanec M. CHOVANEC: Samozrejme, Ze vam poviem, pan minister.
Minister R. ZAJAC: My v3etci to vieme, len ob&anom povedzte, komu tie zariadenia patria.

Poslanec M. CHOVANEC: Tie zariadenia patria obéanom, patria poskytovatefom, ktori poskytuju zdravotnu
starostlivost. UZ opakovane ste mi povedali, Ze su to zariadenia vy3Sich uzemnych celkov, patria mestam. A
to je ten z&sadny problém, ako ja vnimam reformu a ako ju vnimate vy. Ja sa domnievam, Ze zodpovedate
za systém ako celok. A eSte jednu poznamku k tym poplatkom, priCom by som rad prezentoval stanovisko
strany Smer, nielen moje. Ziadna ekonomika, a tob6z slovenska, si nemoze dovolit' poskytnut véetku
zdravotnu starostlivost zadarmo. No vSade treba zobrat’ do Uvahy prislusné zakony a ustavu, ktora o tomto
hovori. Pokial plati doterajSie znenie Ustavy, neviem, na zéklade akych pravnych dokumentov mézeme
pozadovat dalSie finan¢né prostriedky od ob&anov? Transformujme systém a potom hladajme prostriedky
na dofinancovanie.

MODERATORKA: Keby sa zmenila ustava a uz by sa v nej nehovorilo o bezplatnej zdravotnej
starostlivosti, boli by to ochotni vasi poslanci podporit™?

Poslanec M. CHOVANEC: Organy Smeru rozhodli, Ze v pripade, ak by mohli byt pri kon&tituovani buducej
vlady, tak by ich odstranili. Po transformacii systému mézeme uvazovat o dalSich krokoch.



Minister R. ZAJAC: To je presne ta tretia cesta, pan poslanec, Zze najprv zmenme Ustavu - ano, potom
ustavu nezmenme, najprv reformu, potom poplatky, najprv poplatky, potom reformu. A tak vlastne ani
neviem, ¢o ste povedali. Napriek tomu ste to povedali pekne. Teraz by som povedal nie€o, o je naozaj
vazne. Ked sa zavrela nemocnica, ktora patri mestu Kremnica, bol to spravny krok a ja som ho verejne
ocenil. Budem rad, ked obce a VUC sa ujmu svojej zriadovatelskej kompetencie este vehementnejsie a
pozatvaraju dalSie zbyto€né nemocnice, oddelenia, alebo zrusia prazdne 16zka. Ob&anom treba povedat, ze
dnes to je uz problém samospravy. Aj pan poslanec Urbani hvori, ze do zdravotnictva treba dat’ viacej
penazi. Ja to hovorim tiez, ale do systému, ktory bude efektivny a kde sa nebudu stracat.

Poslanec M. CHOVANEC: O tom hovorim.

Minister R. ZAJAC: Pan poslanec, vy hovorite o nie€om inom. A, chvalabohu, Ze posluchadi, ktori nas
pocuvaju, pochopia, ze to, €o hovorite, je logicka zrada. Nemo&zete na jednej strane chciet byt aj chlapec, aj
dievc€a, byt pekny aj Skaredy, aj mudry, aj hlupy. Nieco byt musite. Bud tie poplatky odstranite a budete
nalievat do systému peniaze donekonecna, alebo sa k tomu pridate. ESte jedna maliCkost. Pan poslanec
Fico a jeho druzina podali navrh na Ustavny sud SR. No tak vy&kajme, nech rozhodne, &i zavedenie
poplatkov bolo protiistavné alebo nie. My hovorime, Ze to bolo v sulade s Ustavou. Naco tym budeme
zatazovat ob&anov? Ustavny sud rozhodne a potom sa o tejto téme budeme rozpravat.

Poslanec V. NOVOTNY: Naozaj je pravda, Ze balik navrhov zakonov mal prist do parlamentu do 30. juna a
priSiel o pat mesiacov neskér. Ked sa to prejavi na ich kvalite, tak to nie je ziadna velka strata. Pana
ministra sme od zacdiatku vyzyvali, Zze ked chce zmenit cely systém fungovania slovenského zdravotnictva,
tak nech nam legislativu predlozi v baliku. Doniesol nam ich v baliku. Dal nam necelé tri mesiace, aby sme o
nich mohli diskutovat, kym budud, myslim, Ze budu, schvalené v Narodnej rade SR. Je mi aj celej SDKU [to,
Ze diskusia sa zaCala odzadu. Prva diskusna téma o Siestich zdkonoch, ktoré zmenia cely systém
fungovania slovenského zdravotnictva, je, ze kolko sa bude doplacat na chripku. StraSime ob¢anov -
chripka sa bude doplacat, virusovy zapal pluc sa bude doplacat, zatvaraju sa lekarne, nie su lieky, nie su
peniaze... StraSime ich a straSime. Za¢nime hovorit o tom, Zze ked vytvorime novy systém fungovania
zdravotnictva prave zasluhou tychto Siestich zakonov, ¢i bude zdravotnictvo a zdravotna starostlivost
dostupnejSie alebo nie, ¢i bude zdravotna starostlivost ekonomickejSia, to znamena, ze zdravotnictvo sa uz
nebude vnimat v celej spolo¢nosti ako Cierna diera, v ktorej miznu peniaze a ktora kumuluje dlhy. Hovorme o
tom, kolko bude stat takéto zdravotnictvo danovych poplatnikov, poistencov, vladu, §tat, nas vsetkych.
Hovorme o tom, ¢i bude tato reforma socialne unosna. Lebo aj my sme ludova strana a tiez nam socialny
dosah na ob&anov nie je lahostajny. Velmi zodpovedne budeme posudzovat, ¢i reforma zdravotnickeho
systému bude socialne Unosna. Systém mbzZe byt nastaveny vyborne, ale nie iba pre tretinu ob&anov.

MODERATORKA: Otazkou je, &o je socialne inosné? Lebo pre kazdého obéana méze byt’ socialne
unosné nieco iné...

Poslanec V. NOVOTNY: To je ta diskusia, ktora sa tu teraz zacala. Len sa zagala od chripky, zagala sa od
konca. Najprv hovorme o systéme, o tom, o bude s fudmi v hmotnej nudzi, ¢o bude s tymi, ktori su v
socialnej nudzi, o bude s dochodcami. Kolko bude stat podfa nového systému priemerna zdravotna
starostlivost’ na jedného ob&ana. Kolko sa bude percentualne doplacat? Hovorme najskér o filozofii, o
novom systéme. Ziskavajme ob&anov, aby sa k diskusii vyslovili, aby navrhu nového systému déverovali.

Minister R. ZAJAC: Ak zdravotnictvo zefektivnime, a tych Sest’ navrhov zakonov je prave o efektivite, potom
zalezi na politickom rozhodnuti, kolko dame do systému zdrojov, a ¢o za ne mdézeme ob&anovi bezplatne
poskytnut. Potom vSak politické garnitury musia povedat, kofko korin dame do spolo¢ného verejného
zdravotnictva, kolko percent budeme odoberat zamestnancom, zamestnavatefom, aké vysoké budu dane,
kolko z tych dani dame na zdravotnictvo. To su totiz uz iné rieSenia nez ekonomicko-vecné... Su to vysostne
politické rozhodnutia.

Beseda je redakcne spracovana.

(udo)



