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Sdruzeni Reforma zdravotnictvi - forum.cz je dobrovolnym sdruzenim ob¢and, jejichz spoleénym cilem je pfiprava navrhu reformy systé-
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Vazeni pratelé reformy ¢eského zdravotnictvi,

Je mi potéSenim i cti pfedlozit Vam v pofadi jiz étvrtou vyroéni zpravu obéanského sdruzeni Reforma zdravotnictvi-forum.cz
za rok 2007, a to v dobé, kdy je prakticky hotov viadni navrh reformy zdravotnictvi postaveny pfedevsim na vysledcich prace
¢lenl naseho sdruzeni.

Vzdy, kdyz Reforma zvefejni svou vyroéni zpravu, tak jediné, co zaujme novinare, jsou farmaceutické firmy, uvedené v se-
znamu sponzord. Nez si media najdou jinou zabavu, uzivame si nékolik dni slavy, kdy jsme obvykle vykresleni jako podivné
bratrstvo, jehoZz hlavnim smyslem je patrné umoznit zajmovym skupinam ve zdravotnictvi korumpovat ministra. Rad bych pro-
to na tomto misté zddraznil nékolik faktl tykajicich se financovani aktivit naSeho sdruzeni. V roce 2007 jsme pfijali od naSich
sponzor(, kterym touto cestou znovu velmi dékuji, penézité dary v hodnoté 330 000 K¢&. Zbytek naseho rozpoétu, ktery v roce
2007 ¢inil témérF 3,5 milionu korun, jsme pokryli z vynost vlastni ¢innosti, pouzili veSkeré vlastni zdroje a navic i zdroje ¢lentl
Sdruzeni. Na financovani nasich aktivit se nepodilely formou dotaci & grantli Zzadné verejné rozpocty.

Rok 2007 byl pro nas prfedevsim rokem dal$iho roéniku mezinarodni konference International Health Summit. Konference
se konala v dubnu 2007, tentokrat pod nazvem ,Zdravotni péce fizena spotfebitelem: zaméfeno na pacienta“, a pfinesla do
Ceské republiky téma vyjadtujici posledni trend vyvoje zdravotnich systémi ve vSech vyspélych zemich. Konference byla velmi
Uspésna, hostila néco malo pres 200 ucastnikll z 12ti zemi, a je mozné fici, ze po tomto roéniku se stala nejvyznamnéjsi kon-
ferenci o zdravotni politice a zdravotnich systémech ve stfedni Evropé. Konference se zu¢astnili i zastupci eskych pacientskych
organizaci. Zalozili jsme tim tradici, kterou chceme zachovat. A kdyz jsme u tradic, opét jsme méli potéSeni spolupracovat
s Jimem Ricem z amerického The Governance Institute, ktery celou konferenci skvéle moderoval. Jsem rad, ze v jeho ocich
jsme profesionalové, ktefi délaji dobfe svou praci.

Protoze pfiprava tak velké konference, jakou je IHS, trva témér rok, zacali jsme jiz v srpnu pracovat na jejim ¢tvrtém roéniku.
| ten, jesté o néco bohatsi svym programem a vétsi po¢tem tGc€astnikud i zastoupenych zemi, je v dobé, kdy piSu toto tvodni slovo,
jiz minulosti.

V kvétnu 2007 jsme ve spolupraci s nékolika zdravotnimi pojistovnami zahajili metodicky i datové naroény projekt s nazvem
+Analyza roku 2006", jehoz cilem bylo analyzovat dopady exekutivnich krokl viady na objem, strukturu zdravotnich sluzeb a vy-
konnost systému verejného zdravotniho pojisténi v roce 2006. Prace na projektu se protahly do roku 2008 a vysledkem je vel-
mi komplexni popis systému vefejného zdravotniho pojiténi, podany v kontextu jeho vyvoje od roku 2000. Ano, podafilo se
nam prokazat vyznamné snizeni vykonnosti systému vefejného zdravotniho pojisténi v roce 2006, vypracovali jsme zplsob,
jak identifikovat oblasti produkce zdravotnich sluzeb zasaZené nejvice populistickymi pfedvolebnimi kroky minulé viady.
Metodické postupy pouzité v tomto projektu hodlame zuzitkovat a pokusit se podobnou analyzu zpracovavat kazdy rok. Bude
zajimavé v této metodice sledovat napfiklad efekty zavedeni poplatkd a dalSich zmén.

Druhym nasim odbornym projektem byly v roce 2007 prace na druhé fazi modelu kombinace zdravotniho spofeni a zdra-
votniho pojisténi. Dokondili jsme optimalizaci schématu spolut¢asti a prodlouzili éasovou fadu modelu. Hlavnim zamérem této
faze vSak bylo otestovat zohlednéni chronického zdravotniho stavu v diferenciaci vefejnych pFispévkl na zdravotni Ucty, tedy
zdravotni sporeni. Pouzili jsme k tomu PCG (pharmacy-based cost group) model pouzivany v Holandsku a USA, model, na jehoz
pfizplsobeni pro ¢eské prostfedi se nase sdruzeni podilelo v roce 2006. Prace na projektu jsme dokonéili v dubnu 2008.
Vysledky, které jsme prezentovali na ¢tvrtém roéniku IHS, jsou velmi povzbuzujici a opravnuji nas k pfesvédcéeni, ze pravé
tudy vede cesta k feSeni zakladnich problémU nejen ¢eského zdravotnictvi.

V roce 2007 se také ménilo sloZzeni naseho sdruzeni. Odesel Rado Chalupka, jehoz pracovni as nyni piné patfi jedné z me-
zinarodnich konzultaénich firem, a Sdruzeni pfijalo nové ¢leny — Henu Madarovou, Jaroslava Svejkovského, Lenku Satrovou
(nyni jiz se jmenuje Novotna, hodné Stésti, Lenko) a Dana Hodyce.

Sdruzeni Reforma zdravotnictvi-forum.cz se za rok 2007 velmi zménilo. Podafilo se nam splnit vétsinu cill, s kterymi jsme
do tohoto roku vstupovali. Na aktivni komunikaci a propagaci vysledkd nasi ¢innosti nam vsak uz nezbyly sily. | kdyz jsme pod-
statnym zplsobem zkvalitnili nase webové stranky, nedafi se nam aktivné komunikovat s verejnosti. Citim, ze pravé ted,
v poloviné roku 2008, nastava ¢as, abychom se pokusili znovu a s vétS§imi ambicemi pfesvédcit, ze nase navrhy jsou nejen
ucinnym feSenim, ale Ze jsou zaroven feSenim, které — snad jako jediné z moznych — disledné pIni zadani dlouhodobé zajistit
v§eobecnou dostupnost zdravotnich sluzeb. Kdo jen trochu rozumi ekonomice zdravotnictvi, tak vi, ze takové feseni je
zaroven tou nejlepsi zpravou pro vSechny, ktefi se na zdravotnictvi ekonomicky podileji, protoze vede k rychlému rastu celého
sektoru a jeho podilu na HDP.

Pfibéh Reformy pokracuije, spolu s pfibéhem reformy ¢eského zdravotnictvi.
Jesté jednou dékuji vSem, ktefi k tomu v roce 2007 pfispéli.
V Praze, v ¢ervenci 2008

Tomas Machacek
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1. KONFERENCE - 3. INTERNATIONAL HEALTH SUMMIT

V dubnu 2007 usporadalo sdruZeni v Praze v hotelu Pyramida jiz potfeti mezinarodni konferenci na téma ,ZDRAVOTNI PECE RIZENA SPOTRE-
BITELEM: ZAMERENO NA PACIENTA®, které se zucastnilo vice nez 200 odbornik z 12 zemi svéta. Konferenci zahajoval Tomas Julinek, zakladaji-
ci ¢len naseho sdruzeni, tentokrat poprveé v roli ministra zdravotnictvi.

Cilem konference bylo predstaveni soucasnych trendd posilovani role pacientd a jejich rozhodovani pfi Gerpani zdravotni péce. Konferenci pred-
chézel workshop o sou¢asném vyvoji zdravotnich systéma ve stfedni Evropé s dlrazem na postaveni a roli konzumentd zdravotniho pojisténi a zdra-
votnich sluzeb.

Mimoradnym pfinosem pro konferenci byla ucast profesora Johna R. Kimberlyho, ktery vyu€uje management zdravotni péce a sociologii
na Wharton School of the University of Pennsylvania. Konferenci jiz tradi€né moderoval viceprezident The Governance Institute, James A. Rice
z Clark Consulting — Healthcare Group z USA.

Konference ma jiz ustaleny format, ve kterém maji své misto i paralelng bé&zici interaktivni seminare pro uzsi skupiny Gc¢astniki. Uvodni workshop
poskytl Ucastnikdm aktualni informace o situaci ve vybranych zemich stfedni Evropy. Vystupy z konference naleznete na nasich strankdch
www.healthreform.cz.

2. ANALYZA r. 2006
Zacatkem kvétna r. 2007 zacalo sdruZeni pracovat na analyze vykonnosti systému vefejného zdravotniho pojisténi v r. 2006.

Cilem projektu bylo kvantifikovat zmény v objemu a struktufe produkce systému v porovnani s pfedchozimi obdobimi a dat tyto zmény
do souvislosti s opatfenimi viady.

Projekt, svym rozsahem na hranici moznosti naseho sdruZeni, provdzelo mnoZstvi metodickych a kapacitnich problémda, kvdli kterym jsme
nebyli schopni projekt dokoncit v roce 2007.

Diky usili a kompetenci zejména nasich externich spolupracovnikl, pani Ing. Hany Boxanové a pana Dr. Stanislava Vachka, jimZ na tomto
misté vyslovuji veliké podékovani, se podafilo vytvorit metodiku, ktera dovoluje postihnout a sledovat strukturalni a objemové zmény v systé-
mu a kterou hodlame vyuzivat pfi hodnoceni vykonnosti systému verejného zdravotniho pojisténi nadale jiz kazdy rok.

Vystupy analyz jsou jiZz v interaktivnim tvaru k dispozici na webu sdruzeni, bohuzel se nam nepodafilo zakladni zjisténi analyzy dostatecné
publikovat a seznamit s nimi relevantni vefejnost.

3. MODEL KOMBINACE ZDRAVOTNIHO POJISTENI A ZDRAVOTNIHO SPORENI, Il. FAZE

V roce 2007 jsme zadali testovat dUsledky zavedeni rizikové ocenénych pfispévkl na Uéty zdravotniho spofeni v naSem modelu kombina-
ce zdravotniho poji§téni a zdravotniho sporeni. PouZili jsme k tomu model predikujici naklady zdravotni péce na zakladé znalosti preskripce
Iékd, tzv. pharmacy-based cost group model, ktery jsme lokalizovali podle holandského vzoru v roce 2006.

Vysledek velmi presvéddivé dokazuje, Ze za predpokladu dotovani osobnich zdravotnich Uctld z vefejnych zdrojd podle rizika nakladd, je naprosta
vétsina populace schopna kontrolovat prostfednictvim svych zdravotnich Uétd vyznamnou ¢ast vedkerych nakladl systému verejného zdravotniho
pojisténi bezpeénym zplsobem, ktery je nevystavuje neakceptovatelnému finanénimu riziku. Prace na této fazi modelu budou dokonceny
v roce 2008.

4. KOMUNIKACE REFORMY

V roce 2007 jsme aktualizovali naSe webové stranky www.healthreform.cz. Dali jsme jim ponékud CerstvéjSi vzhled a prostfednictvim nich publi-
kujeme vSechny nase vystupy. Neméli jsme ale bohuzel ani zdroje ani kapacity k tomu, aby nase Sdruzeni mohlo ¢elit negativni kampani, kterou
proti nam vedou odpdrci reformniho konceptu.

5. PRIPRAVA 4. ROCNIKU KONFERENCE INTERNATIONAL HEALTH SUMMIT

V ¢ervnu 2007 byly zahajeny pfipravy k usporadani jiz ¢tvrté mezinarodni konference, s terminem konani v dubnu r. 2008, tentokrat pod nazvem
,NAKUPOVANI ZDRAVOTNI PECE: CESTA K EFEKTIVITE“. Pro konferenci se nam podafilo ziskat vyznamné partnery a zajistit tak konferenci

vangjsich odbornikd v oboru zdravotniho pojisténi, CEO Kaiser Permanente, pana George Halvorsona.

6. AKTIVNI UCASTI NA KONFERENCICH:

18. 06. Praha - 3. odborna konference B.I.D. ,(ManaZerské) Rizeni nemocnic 2007*
18. 09. Praha - 6. strategicka konference o aktualnim vyvoji ¢eského zdravotnictvi, Institute for International Research
23. 10. Praha — seminar, Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi, Modely zdravotniho pfipojisténi
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A) VYKAZ ZISKU A ZTRATY

(zaokrouhleno na tis.)

VYNOSY

2 414 000 K¢

PFijmy z vlastni ¢innosti celkem

e (Castnické poplatky IHS 2007

e reklamni sluzby v souvislosti s IHS 2007
Penézni dary celkem (od soukromych subjektt)
e na podporu ¢innosti sdruzeni *

® na usporadani IHS 2007 **

Aktivace (pfiprava konference IHS 2008)

Ostatni pfijmy

Abbott Laboratories, Santé, s.r.o.

Firmy, které podpofily v roce 2007 &innost Sdruzeni (max. 150 000 K&/ kalendarni rok):

** 3. International Health Summit podpofila v roce 2007 firma Novartis s.r.o.

NAKLADY

1 940 000 K¢
1290 000 K&
650 000 K&
330 000 K¢&
180 000 K¢
150 000 K¢

142 000 K¢&

2 000 K¢

3 470 000 K¢

Naklady projektu Analyza roku 2006

Naklady konference International Health Summit 2007

Naklady na pripravu konference International Health Summit 2008
Naklady projektu Model rozsahu zékladniho zdravotniho pojisténi
Naklady na projekt Komunikace reformy

Néaklady na konkrétni projekty CELKEM:

Néaklady na zaji§téni chodu sdruzeni:

Piimé
néaklady

147 000 K&

2 446 000 K¢
77 000 K&

45 000 K¢

75 000 K&
2790 000 K¢

282 000 K¢

Nepfimé
naklady Celkem
23 000 K¢& 170 000 K&
121 000 K¢& 2 567 000 K&
65 000 K¢& 142 000 K&
3 000 K¢ 48 000 K¢
28 000 K¢& 103 000 K¢&

240 000 K¢ 3 030 000 K¢

158 000 K¢& 440 000 K&

CELKEM 3 072 000 K& 398 000 K& 3 470 000 K¢
B) ROZVAHA (zaokrouhleno na tis.)
AKTIVA 352 000 K&
Kratkodoby majetek celkem 352 000 K¢&
PASIVA 352 000 K&
Vlastni zdroje celkem — 32 000 K¢
Cizi zdroje 384 000 K¢



