Prevlada podil Cechii deklarujicich nespokojenost se zdravotnim systémem (44 %) nad
témi, ktefi jsou s nim spokojeni (27 %).

Spokojenost se zdravotnim systémem deklaruji Castéji lidé ve véku 20-29 let, statisticky
vyznamné nespokojené;jSi jsou naopak lidé Sedesatileti a starSi. Spokojenost vyjadiuji
predevsim voli¢i ODS, privrzenci KSCM jsou spise opaéného nazoru. Rozdily existuji
ve vztahu k Zivotni Grovni a k hodnoceni vlastniho zdravotniho stavu.

Spokojenost se zdravotnim systémem v CR
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'V jaké oblasti jsou potfeba zmény?
= Co a jak ovliviiuje budouci vyvoj financovani zdravotnictvi

v hospodareni v oblasti 16kl ve prospéch téch, ktefi se domnivaji, Ze tento aspekt
zdravotnictvi je bez vétSich problémd. Ve srovnani s rokem 2006 téz klesl podil lidi, ktefi

financovani vefejného zdravotnictvi

fungovani pojistoven

hospodareni v oblasti Iéka

objem sluzeb poskytovanych vefejnym
zdravotnictvim

dostupnost zdravotni péce I 50 [ 15 P
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Zdroj: CVVM, 2009

' Co je cilem publikace?
% = Predstaveni moznych zmén zdravotnictvi a jeho financovani

Publikace zobrazuje a popisuje vybrané
problémové okruhy tuzemského
zdravotnictvi a pfedklada doporuéeni
moznosti jejich FeSeni.

Na 45 tiskovych stranéch pfinasi vzorovy
ramec diskuse o dlouhodobé udrZitelnosti
systému financovani zdravotnictvi,
vymezeni a zobrazeni moznosti feSeni
21 vybranych problémovych okruht a
dotaznik pro katalog navrhi dalSich
moznych opatfeni.

Ucelem je spoleéné hledat odpovédi na
otazku jak by bylo mozné systém
zdravotnictvi v reakci na objektivni
vngjsi vlivy ménit.

Publikace je vysledkem prace odbornik(
politickych stran.
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1. Nezdravé Zivotni, pracovni a domaci
prostredi

2. Nezdravy Zivotni styl a chovani

3. Nejasné pravo na zdravotni pédi

4. Malo informovany a zdravotn&-gramotny
obcan

5. Péce finan¢né nedostupna pro obyvatele

6. Nizka uroven znalosti o uzitku
poskytované péce

7. Nizka koordinace péce a sdileni informaci

Okrajové pozornost vénovana prevenci

9. Spatné nastavené financovani zviast
nakladné péce

10. NedostateCny systém dlouhodobé péce
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1.
12.
13.
14.

15.
16.
17.

18.
19.

20.
21.

Zneuzivani nemocenské
Nepfipravenost na krizové situace
Nevhodna struktura zdravotni péce

Nevyhovujici pocty, skladba,
kompetence a vzdélavani
zdravotnického personalu

Nespravné zachazeni s léCivy
Zastarala technicka infrastruktura

Omezené vyuzivani informa¢nich
technologii

PFili§ mnoho ,stejnych® pojistoven
Propojovani zdravotnich pojistoven
a zdravotnickych zafizeni

Vyskyt korupce

Ostatni témata

Spolecné stanovisko

Vybrané problémové okruhy a mainost feseni

Struéné vymezeni problému

Nastinéni moZnosti feSeni

Individualni stanoviska
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Zprava obsahuje

Zakladni nastinéni problém0 a
moznosti jejich feSeni

Problematika
, e nezdravého zivotniho prostredi
Schémata nabizi
Vlymezeni nékterych problémd

llustrace na konkrétnim pfikladé e e

Kvantifikace a specifikace

Odhad finanénich dopadu
Pfiklad dobré praxe

MozZna feSeni

Budouci ogekavani

Ve méstech a zabranit rozpinavost mést

Pohled a pomtcka

Pracovniho tymu pro diskusi

Dostupna ke stazeni na webovych strankach http://www.kulatystul.cz/cs/node/267
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+  Projekt je koncipovan jako ¢asové omezeny, na pfelomu ledna / inora 2009 bude
gkonéen pfedloZenim informace o vystupech a vysledcich zadavateli projektu (Viadé
Ceské republiky), vSem parlamentnim politickym stranam, odborné i Siroké vefejnosti.
+  Projekt ukazal na moznost vécné diskuse o problémech ve zdravotnictvi a moznostech
jejich feseni.

« Je tfeba vytvorit prostor pro hledani dlouhodobé udrZitelnych opatfeni s podporou napfi¢

politickym spektrem.

+ Navrh poslance Stastného (17. prosince 2008) vytvofit kulaty stiil ke zdravotnictvi na
parlamentni Urovni, s rotujicim vedenim z jednotlivych politickych stran.

+  Parlamentni politické strany véetng CSSD musi mit pfileZitost podilet se a rozhodovat jiz
0 zadani

+  Klicové je systémové zakotveni podplrného analytického aparatu disponujiciho
pistupem k datovym zdrojim, schopnostmi diskusi moderovat a sou¢asné prenaset
poznatky a postoje mezi odbornou vefejnosti, Sirokou vefejnosti a politickou
reprezentaci




