UVODNIK

Maly pravodce minovym polem

Rektor J.

Tento tvodnik pisi v prvnich dnech roku 2006.
V dobé, kdy vyhled do nového roku nevypada pro
zdravotnictvi a pro nas obor ruzové. Za okny ordi-
naci zuii medialni ,zdravotnicka“ valka plna pro-
pagandy, jednostrannych interpretaci, 1zi. Aktivni-
mi ucéastniky tohoto mocenského zapasu jsou
politici a rtizna zajmova uskupeni. Samotni zdra-
votnici pak zoufale klickuji minovym polem, aby
neprisli o nohu. Ti, ktefi maji nezaujaté informovat
a hledat “pravdu”, tedy novinaii, situaci vétsinou
nerozumi, a misto, aby véci ujasnovali, zkresluji
a tenden¢éné komentuji. Média se tak stavaji pro-
stifedkem a souéasti velké politické hry. Na konci
stoji znejistény pacient (obzvlasté mnozi starsi
a uzkostnéjsi to snaseji velmi zle) a vedle néj zneji-
stény 1ékar ¢i 1ékarnik. Oba pak z této mely také
vychazeji s obrazem jakoby ,viniku“ - chamtived,
kterym vlastné nejde o pacienty, ale jen o penize.
A bolsevik si mne ruce a vola po zestatnéni vseho.

Chtél jsem pavodné psat o nééem jiném, ale toto
téma se stale dere do poptredi mé pozornosti. Je mi
jasné, Ze az ¢islo s mym tvodnikem vyjde (nékdy
v kvétnu?), bude mnohé vypadat jinak, ale neda
mi to nezminit alesponn nékolik uskali v nasem
oboru z tohoto “novoroéniho” pohledu. Ze vseho
toho zmatku vybiram tii témata, ktera povazuji za
vyznamna, a to predevsim, ale nejenom ze zorného
dhlu ambulantniho psychiatra. A nejen kvili aktu-
alnosti, ale také proto, ze reprezentuji problémy
pro nas obor nadcasové, se kterymi se potykame
stale a nyni se objevily v akutni podobé.

Vyhlasgka, ktera stanovi uhrady za péc¢i na prvni
pololeti 2006 obsahuje nebyvale drasticka regulac-
ni opatteni v 1ékové preskripci. Regulace je konci-
povana tak, zZe 1ékaie nuti ke snizovani vydaja na
léky pFimym ttokem na jeho pi#ijmy. Neni pochyb
o tom, Ze toto opatieni bude tispésné, jiz v minulos-
ti strach z regulace vedl k velké ,autocenzuie“.
Vzpominam, jak jsme jesté nedavno na schuzich
ambulantnich psychiatra kritizovali pramérnou
kvartalni preskripci kolem 500 K¢ na pacienta
v nékterych okresech, ktera indikovala nizkou
kvalitu psychofarmakologické péce. Obavam se, ze
vyvoj opét spéje timto smérem. O to spise, Ze 1éka-
11 ve skuteénosti neznaji piresnou vysi své prubéz-
né preskripce a od pojistoven se to také nedozvédi.
Velmi se obavam, Ze strach ze sankci povede
k omezeni lékového priméru ne na 98 %, nybrz na
90 % ¢i jesté méné.

Je jasné, kdo bude tim postiZenym — ten, pro
koho medicinu délame. A pacient, ktery je ted
vystraseny kvuli humbuku kolem lékaren, ani
nevi, Ze se ma spise bat Setfeni primo u lékare.
Set¥it bychom méli, ale nemélo by to byt na tkor
pacienta. Vzhledem k urc¢itému zlevnéni 1éku by
stacilo 1é¢it stejné jako v loniském roce a zvazovat
jen prechody na drazsi preskripci a nasazeni léka
u novych pacientd. A Setiit muZeme i jinak —
nepsat 1éky, které by mél psat 1ékar jiného oboru,
nepsat baleni ,,do rezervy“, pocitat, kolik ma paci-
ent jesté doma léka a event. nepsat nékteré 1éky
vice méné obsolentni (nap#. nootropika). Kdyz
budeme takto nad preskripci premyslet, véiim, ze
budeme moci pokracéovat v kvalitni farmakotera-
pii. O to nam ptece jde.

Dalsi vyznamnou vyhlaskou je novy sazebnik
vykonu. I kdyZ je nyni doprovazeny medialnim kti-
kem o tom, Ze vSe se dégje jen v zajmu lékaiu, jde
ve své podstaté o pozitivni krok, kterym by konec-
né mélo dojit ke spravedlivéjS§imu ohodnoceni
lékatovy prace. Skoda jen, Ze jej v soudasnosti nel-
ze realizovat a pro skute¢né piijmy zatim vlastné
nic neznamena.

Nese sebou ale také uréita rizika a negativa.
Zvyseni bodového ohodnoceni relativizuje vypovi-
daci hodnotu tzv. maximalni dhrady, ktera je
vyznamnou soucasti platby pojistoven. Lékati na
ni ted dosahnou velmi snadno i p¥i snizeném obje-
mu poskytnuté péce. To by mohlo svadét k tomu,
Zze budou skutetné pécéi redukovat. I to se uz
v minulosti stavalo. Pfed nékolika lety nékteri
lékati v poledne odchazeli hrat tenis, protoze ,uz
méli vydélano.“ To mize mit velmi neblahé dusled-
ky: vytvori se tim negativni podminky pro dalsi
vyjednavani s pojistovnami o tom, co je skutecny
objem potiebné péce. A hlavné muze dojit
k vyznamnému snizeni dostupnosti a kvality péce
pro pacienty. Profesni sdruZzeni velmi rozumné
vybizeji k tomu, aby lékaii pres novy sazebnik
nemeénili zptsob prace, ale obavam se, zZe alespon
nékteri na to nebudou slyset.

Sazebnik m4 jesté jeden neblahy efekt specialné
pro psychiatry - zkracené casy nékterych zaklad-
nich vykonu. Zarazejici je davod i zpusob jak
k tomu doslo i samotny fakt zkraceni. Na jednani
mezi Psychiatrickou spoleénosti na jedné strané
a ministerstvem, resp. lékarskou komorou na dru-
hé strané, bylo nasim zastupcim sdéleno, Ze ¢asy
v psychiatrii je tfeba kratit proto, Ze z nového
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sazebniku by psychiatii udajné profitovali. Profi-
tovali proto, Ze v jejich vykonech je oproti jinym
oborim obsazena vice lidska prace a nikoliv pii-
stroje ¢i material. To je velmi zvlastni, diskriminu-
jici argumentace, ktera ale zaroven poukazuje na
meritum problému. Cas a komunikace jsou nasim
hlavnim diagnostickym a vyznamnym terapeutic-
kym nastrojem. Kvalita nasi péce je do jisté miry
(nikoliv absolutné) zavisla na tom, kolik ¢asu paci-
entovi vénujeme. Potfebujeme zajistit, aby psychi-
atii pacientim vénovali vice ¢asu, nikoliv méné!
Velka skoda, Ze se nasim zastupcim nepodatilo
dosavadni, dobie stanovené ¢asy obhajit. Nutno
podotknout, Ze se jednani (které za ministerstvo
a komoru vedla dr. Klimovi¢ova) netcastnil zadny
zastupce ambulantnich psychiatra, prestoze se
kraceni vykont tyka piedevsim jich.

Koncem roku méli nékteti kolegové problémy se
smluvnim vztahem s Oborovou zdravotni pojisto-
vnou. Ve zpravodajstvi TV Prima dne 21. 12.
zaznélo, Ze v Praze je 165 psychiatra a ze je jich
potieba jen 76. OZP chce smluvni vztahy reduko-
vat a zaroven bylo feceno, Ze se k podobnym kro-
ktm chystaji i dalsi pojistovny. Od té doby média
podobné zpravy opakuji a nikdo je nedementuje.
Je to velmi nebezpeény trend, ktery kdyby se rea-
lizoval, Sel by piimo proti rozvoji psychiatrie
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a mohl by nas vrhnout o mnoho let zpét. Na jedné
strané mame ambici6zni koncepci — chceme budo-
vat extramuralni sif, modernizovat péci, zvysovat
dostupnost, destigmatizovat, a na druhé strané
hrozi, Ze se bude sit redukovat.

Tady se kruh uzavira. VSechna tfi zminéna
témata reprezentuji nadéasovy problém psychiat-
rie: efektivni moderni terapie, ¢as na pacienta,
dostupnost kvalitni péce. To, zZe se tyto problémy
aktualné vyhrocuji, je vyzvou pro nas pro vsech-
ny. Znamena to na jedné strané nerezignovat na
nase ambice poskytovat pacientim optimum a na
druhé strané zvysSené usilovat o to, abychom spo-
lu kvalitu psychiatrické péce nejen udrzeli, ale
zlepSovali. Je to vyzva nejen pro vybor Psychia-
trické spolecnosti, ale pro vSechny psychiatry,
kterym o obor jde — angaZovat se, kde jen to je
mozné, poukazovat na specifika a potieby oboru
a pacientt.

Na zavér prece jen néco pozitivniho. Docetl jsem
se, Ze nas ministr zjistil, Ze u somatickych onemoc-
néni hraje psychika vyznamnou roli (Ze by i u psy-
chickych?) a 1ékaii by méli vénovat psychickému
stavu pacienti zvySenou pozornost. A prestoze
hrozi ubytek ordinaci, inzeruje, Ze diky novym
vyhlagkam budou mit 1ékati kone¢né na pacienty
¢as. Uz se tésim.
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avicenum 2l

Jaromir Pesek, Jifina Pavlikova

NASE ZDRAVOTNICTVI
A LEKARENSTVI V EU

NASE ZDRAVOTNICTVI
A LEKARENSTVI V EU

Jaromir Pesek, Jirina Pavlikovd

Pfirucka je uréena pro subjekty plisobici v oblasti zdravotnictvi v obdobi
po vstupu CR do EU. Najdete zde zékladni informace o EU, pfehled vybra-
—/ nych pravnich predpis(, informace vyrobcim, dovozclm, distributortim,
a prodejctim zdravotnickych prostfedka.

Wdala Grada Publishing v roce 2005. ISBN 80-247-1392-6, kat. ¢islo 3000, AS,
broZ. vazba, 152 stran, cena 195 K¢

Objedndvku miiZete poslat na adresu:
Nakladatelské a tiskové stiedisko CLS JEP, Sokolska 31, 120 26 Praha 2,
fax: 224 266 226, e-mail: nts@cls.cz

126



