Zapis Ridiciho vyboru Zdravi 2030 konaného 19. bfezna 2024

Pfitomni:

nameéstek ministra Bc. Josef Pavlovic,

nameéstek ministra Mgr. Vaclav Platenik,

zastupce UZIS: PhDr. Karel Hejduk

feditelka kancelare ministra Mgr. Kobilkova a Ing. Daniela Matéjkova

reditelka odboru evropskych fondi a investi¢niho rozvoje Mgr. Katefina Grygarova,
feditelka odboru oSetfovatelstvi a nelékarskych povolani Mgr. Alice Strnadova

odbor osetfovatelstvi a nelékarskych povolani: Mgr. Lenka Hladikov4,

zastupujici vrchni Feditelka pro zdravotni pé¢i Mgr. Venuge Skampova,

vedouci samostatného oddélené védy, vyzkumu a dotaci na vzdélavani Ing. Olga Laaksonen,
vedouci samostatného oddéleni Iékarskych povolani Mgr. Barbora Polakova

feditel odboru informacnich a komunikacnich technologii: — Ing. Martin Zeman

hlavni hygieni¢ka CR s postavenim vrchni feditelky pro ochranu a podporu

verejného zdravi MUDr. Pavla Svrcinova

reditel odboru ochrany — Mgr. Matyas FoSum

statni tajemnik Mgr Stanislav. Méstan

zastupce SZU Mgr. Nora Veseld

feditel odboru Narodniho centra elektronizace zdravotnictvi — Petr Foltyn

hosté — Mgr. Jana Hlavacova, Mgr. Lenka Hynstova, Mgr. Tereza Vranova, Ing. Katefina PospisSilova

On-line:

Vedouci samostatného oddéleni podpory prav pacientd: Mgr. Sarka Liolia
Omluvena -

Zas. Vrchni reditelka sekce IT. Ing. EliSka Urbancova

naméstek ministra Mgr. Jakub Dvoracek,

vrchni feditelka sekce pro ekonomiku a zdravotni pojisténi Ing. Helena Rognerova,
feditel UZIS prof. Ladislav Dusek

feditel tiskového odboru Mgr. Ondrej Jakob

Zacatek: 10:00 Konec: 12:00

Zapsal: Kristyna Langerova / NAM 2

Ptilohy:
Pozvénka s programem
Prezentace R EFl o probihajicich projektech

Prezentace VO OZP/2- Dodatecny schvalny bod programu — Vyhodnoceni narodni politiky kvality
Ceské republiky 2023-2030 v oblasti zdravotnictvi

Naméstek Pavlovic — pfivital vsechny ucastniky a informuje o dodate¢ném bodu VO OZP/2—
Vyhodnoceni narodni politiky kvality Ceské republiky 2023-2030 v oblasti zdravotnictvi.



Program byl vyborem schvalen.
Navrh programu jednani Ridiciho vyboru Zdravi 2030 Ridici vybor Zdravi 2030 schvaluje.

VloZen jeden bod do programu navic — mezi bod 2 a 3 s ndzvem Aktualni informace o projektu MZP —
koherence strategii. Vybor schvaluje.

Mgr. Vranova — informuje o probihajici aktualizaci strategického ramce Zdravi 2030 a jeho
implementacnich pland. Na vyboru budou predstaveny prvni pracovni navrhy dil¢ich cil(l a jejich
opatfeni a s tim souvisejici drobné zmény navrhované vécné pfislusnymi Utvary

Harmonogram — béhem dubna budou implementacni plany dopracovany do prefindlni verze béhem
kvétna tyto zmény promitneme do samotné strategie Zdravi 203

V priibéhu ¢ervna a ¢ervence budou dokumenty vlozeny do VPR a znovu pfedlozeny Ridicimu vyboru
Zdravi 2030 a poté predlozeny na poradu vedeni.

V srpnu bude usporaddna verejnd konzultace prostfednictvim webovych stranek a na prelomu zafi a
fijna bude vie vloZzeno do MPR — s tim souvisi nutnost piedlozeni Zdravi 2030 poradnim orgdndm
napr. RVVI. Do konce roku bude aktualizovany strategicky ramec predloZen vladé ke schvaleni.

Implementacni plany

IP 1.1 Reforma primarni péce — informace o planovanych zménach
Red. Skampova:
- informuje o nadbytecnosti nékolika dilcich cilli — jedna se o integralni soucasti vSech profesi v PP.

1.1.1 - Zajisténi PP pro dospélé je situace stabilnéjsi nez u PLDD. Nastaveni tokd pacientl mezi
ambulantnimi specialisty a praktickymi |ékafi, véetné metodik a metodickych postup( je véci
dotéenych odborniku a MZ nema zatim zadny ndstroj na regulaci. Upozornuje na fakt, Zze povinnost
registrovat se u praktického lékare neni ukotvena v zakoné. Tento DC navrhuje gestor zrusit.

1.1.2 - je v pfipravé vyhlaska ke snizeni poctl preskripénich omezeni— OLZP na této vyhlasce pracuje.

1.1.3. + 1.1.4 — standardizace vybaveni ordinaci a je zavedena ve vyhlaskach 92/2012 Sb.,o
poZadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni zdravotnickych zafizeni a kontaktnich pracovist
domaci péce a 99/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb.
Probiha jednani mezi zdravotnimi pojistovnami a poskytovateli o definici pojmU v oblasti sdruzenych
praxi, aby tyto mohly byt legislativné ukotveny. Navrhuje prodlouZeni terminu realizace do roku 2026

1.1.5. - spolu gestor UZIS — indikatory nejsou zatim nastaveny

1.1.6. — prace probihaji pribézné. Jedna se o hlavni pilif zdravotnictvi. Opatfeni posileni vykonové
slozky se plni.

1.1.7. - OZP navrhuje zruseni indikatoru u opatreni ¢. 1Metodicky ramec podpory zabezpeceni praxe
na venkové, v obtizné obsaditelnych a méné atraktivnich oblastech

Programy podpory zabezpeceni praxe na venkové, v obtizné obsaditelnych a méné atraktivnich
oblastech — Zadd o zménu gestora na DZP.

1.1.8 -



Optimalizace vyuZivani program( rezidencnich mist a vytvoreni modelu vzdélavani — vse probiha tak
jak bylo naplanovano.

Rezidenéni mista se vyhlasuji v poctech, jak bylo pfedpokladano. Letos po druhé je vyrazné omezen
pocet oborf(, které jsou podporovany ve prospéch obord primarni péce. Naprosta vétsina
rezidencnich mist je vyhlasovana pro praktické Iékare a pediatry. U pediatr je to omezeno jesté tak,
Ze mohou byt podporeni pouze ti rezidenti, ktefi si zvoli variantu vzdélavaciho programu, kterd ma
nejdelsi dobu stravenou v ordinaci PLDD.

1.1.9 — tento ukol je v gesci odbornych spolecnosti. JiZ nyni spousta vykond, kterd byla dosud pouze
v gesci specialist(, je vykonavana v ordinaci PL, . VZdy zaleZi na dohodé s odbornymi spolecnostmi.
Neni nutné vstupu MZ do tohoto systému. Doporucené postupy vydavaji OS na webovych strankach
¢i v metodickém centru UZIS — DC je povaZzovan za splnény.

1.1.10 - hlavni gesce je UZIS — narodni screeningové centrum. Realizace probiha.

1.1.11 + 1.1.12 - sit urgentnich pfijmu je rovhomérna. Soucasti UP musi byt |ékarska pohotovostni
sluzba (LPS), coZ je v novele zdkona372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach, kterd by méla byt schvalena
k 1.1.2025.

LPS by mély byt nové v gesci pojistoven, nikoliv kraja. Specifickou oblasti je détska PLS, ktera by méla
byt v zafizenich, ktera maji détska IGzka. To bude rovnéz upraveno v Koncepci pediatrické péce.

IP 1.2 Prevence nemoci, podpora a ochrana zdravi; zvySovani zdravotni gramotnosti

Jedna se o dil¢i zmény v nazvu ¢i zmény v opatfeni. U nékterych diléich cild je potfeba vyjasnit
gestorstvi.

PhDr. Hejduk:

Cile-1.2.1 a 1.2.2 — ¢innost primarné souvisi s ¢innosti SH a UZIS realizuje ¢innost budovani
hygienickych registrd a ¢innost systému ISIN a ¢astecné je naplfiovano i realizaci systému INZIP
k zvySovani zdravotni gramotnosti.

1.2.3. — realizovdno ¢astecné v rdmci NZIP. a v ramci projektu zaméfeného na uZivatele drog ktery
realizuje UZIS a v rdmci projektu véasného zachytu hepatitidy a v rdmci projektu pro véasny zachyt
karcinomu plic. Tato oblast je monitorovana a vyhodnocovana. Nové bude v gesci SH, ve spolupraci
se SZU. NAM/2 oslovi narodniho protidrogového koordinatora Mgr. Jindficha Vobofila PhD. S 7adosti
o spolupraci pfi realizaci

Naméstek 7ada o schiizku s feditelkou odboru protidrogové politiky UV Ing. Luciou Ki$$ovou s zadosti
o spolupraci a zavedeni reportd.

1.2.4.-

Zména gesce u opatieni .1, 2,3: 1) Implementace Narodniho programu podpory zdravotni
gramotnosti realizaci schvalenych intervencnich projekt( realizovano c rdmci projekt( NZIP a NZIP2.



2)Zvysovani Urovné zdravotni gramotnosti v oblasti rizikovych faktor( plisobenim na populaci ve
spoluprdaci s lIékafi primarni péée — ZIS

3)Podpora pedagogickych pracovniku se zamérenim na zvySovani Urovné zdravotni gramotnosti u
74ak( a realizace $koleni— UZIS ve spolupraci s SH, SzU.

1.2.5 - Vybudovani a rozvoj center prevence ve zdravotnickych zafizenich — UZIS Zada o zménu nazvu
na , Vybudovani vzorového centra prevence”. PInénim je projekt Masarykova onkologického Ustavu -
1. opatfeni v gesci SZ/OZP, 2. opatieni v gesci EFl ve spolupracis SZ- OZP

1.2.6 — realizovano v ramci NIZP.

1.2.7 + 1.2.8 - realizace probiha dle planu, nejsou poZadovany zadné zmény

IP €. 2.1 Implementace modelli integrované péée, integrace zdravotni a socialni péée, reforma péée
o dusevni zdravi

Realizace dilcich cilG probiha.

2.1.6 - Optimalizace lGzkového fondu u dlouhodobé péce a 2.1.5 zvyseni kvality Zivota pacientl
s chronickymi a nevylécitelnymi nemocemi — Zadost o posun terminu realizace — stanoveno na 2025-
2029.

Konsenzuadlni strategie rozvoje a podpory také odklad terminu na 2025-2029 a zména termin
realizace u implementace u specifickych a regionalné specifickych modell — navrhuji prodlouZzit
termin plnéni na 2030 (soucasti bude i vyvhodnoceni projektu KRAPL).

IP €. 2.2 Personalni stabilizace resortu zdravotnictvi

Mgr. Tereza Vranova informuje o noveé vzniklém dil¢im cili 2.2.12 Podpora sladovani osobniho a
pracovniho Zivota pracovnik( ve zdravotnictvi.

NAM?2 informuje o spolupraci UV a rady vlady pro rovnost 7en a muzi v této oblasti. Bude zahrnovat i
snahu o vytvoreni bezpe¢ného pracovniho prostfedi pro Zeny jak pro |ékarské, tak i nelékarské
zdravotni pracovniky Opatreni se budou tykat napfr. rozvoje détskych skupin, vétsiho vyuzivani
zkracenych Uvazku a bezpecného prostfedi na pracovisti. Bude projednano na pracovni skupiné
persondlni stabilizace.

Strategie personalni stabilizace resortu zdravotnictvi musi reflektovat i fakt vyssiho narlstu poctu Zen
ve zdravotnictvi.

Red. Strnadovd 74da o zaslani dil¢ich zmén v IP 2.2 — bude zasldno k pFipominkdm pied jednanim
pracovni skupiny persondlni stabilizace.

IP €. 2.3 Elektronizace zdravotnictvi

Vétsina dil¢ich zmén je v reakci na pfijeti evropského nafizeni o EHDS a nafizeni o Al —informace red.
Zeman

Dalsi vyrazna zména je odstranéni dil¢iho cile 2.3.5. tykajici se NZIP — (je zahrnuto v ramci IP 1.2)
jednalo se o duplicitni dilci cil.



Ridici vybor souhlasi.

Red. Zeman informuje o zménach — diky planovanému pfijeti evropského nafizeni o evropském
prostoru pro zdravotni data — kde se predpoklada vnik novych struktur technickych, organizacnich, i
legislativnich Gprav.

Dalsi zména souvisi s nafizenim o pfijeti o Al. Zatim je v feSeni, jaky bude legislativni dopad. Probiha
také aktualizace strategii o umélé inteligenci. Je zapracovano.

IP €. 2.4 Optimalizace systému uhrad ve zdravotnictvi

2.4.1 — realizovdno projektem MPSV ve spolupraci s UZIS. PoZadavek dil¢i zmény v nazvu.

2.4.2 —realizovano v pfipravovanym projektem ze Svycarskych fondl — se zaméreni na naslednou a
dlouhodobou péé¢i. Zadost o vyskrtnuti tvorby referenéni sité.
ONP navrhuje rozsifit systém Uhrad i o domaci péci — poslat navrh v rdmci pripominek.

2.4.3 —realizace projekt MODELY.
2.4.4 — realizovano v projektu CZ DRG. Vytvorena referencni sit nemocnic financovana ze zdravotniho
pojisténi.

2.4.5 — zatim neni pIné realizovano. Navrhuje posun harmonogramu minimalné o jeden rok.
Nameéstek Pavlovic upozorriuje na kontrolu financnich tok(, aby k tomu nebyla ¢asové omezena
dotace z NPO.Posun harmonogramu nebude mit vliv na finanéni toky.

2.4.6 - realizovano v ramci projektu odboru NCMNK.

2.4.7 — realizovdno projektem KOMODOR

2.4.8 — Castecné realizovano projektem KRAPL. Navrh zmény formulace v ramci opatieni: Metodické
nastaveni systému hodnoceni indikator( vykonnosti, dostupnosti a kvality sluZeb na zdravotné-
socialnim pomezi na modelovém pfikladu Center duSevniho zdravi — odstranit Centra dusevniho
zdravi a uvést do Sirsiho pojeti — poslat navrh v ramci pfipominek.

2.4.9 — zména gesce na UZIS

2.4.10 — zména ve formulaci opatieni — odstranéni ¢asti o vytvoreni konsorcia HTA — poslat navrh
v ramci pfipominek.

Koherence strategii MZ s agendou Cesko 2030

koherence s CR 2030 a u nich? dojde posléze ve spolupraci s MZP k vy&isleni ndklad( s kone¢nym
cilem predloZeni na vladu.

Zadost o zaslani pracovni verze seznamu priorit EU fondd.

NAM?2 informuje o svoldni Vyboru v prlibéhu ¢ervna — aby byly projednany vysledky navrh a
vysledky obsahovych doporuceni.

EFI - feditelka Mgr. Grygarova — informuje o moznostech realizace projektd, diky nimz mohou byt
plnény oblasti ze Zdravi 2030.
Prezentace k realizaci projekti — prezentace je pfilohou tohoto zapisu.

Dodateény schvalny bod programu — Vyhodnoceni narodni politiky kvality Ceské republiky 2023-
2030 v oblasti zdravotnictvi — strategicky dokument pod Radou kvality CR, kterou zastituje MPO —
prezentuje Mgr. Lenka Hynstova — prezentace je soucdsti tohoto zapisu

- Zaméreni oblasti kvality, kam spadad i vefejné zdravotnictvi.



VlIada stanovila pribézné podavani reportu o plnéni.
Zadost o vyplnéni tabulky — vyhodnoceni NPK CR 2023-2030 za rok 2023. Je tfeba i doplnit vyhled na
roky 2024 a 2025.

Dalsi jednani Ridiciho vyboru bude svolano v éervnu 2024 a bude upfesnéno s dostateénym
c¢asovym predstihem



