[Transcript] 5:59 / Pro¢ v Cesku chybéji 1ékari

V Cesku chybi pediatri, zubati i prakti¢ni 1ékati.

Jenom v décké vseobecné medici neschazi na 300 ordinaci.

Nejdal dojizdéji s détmi rodice v Moravskosleském, Karlovarském, ale i stredo¢eském kraji.
Nedostatek 1ékaru hlasi i dal$i obory. Co nebo kdo za to muze?

Proc¢ situace dosla tak daleko, i kdyz se uz dalsi dobuvi oubivajicim poc¢tu lékara v nékterych
specializacich?

A jak se soucasna vlada zasazuje o zlepSeni dostupnosti zdravotnickych sluzeb? Déla pro néj dost?
Je ttery 28. vrezna, tady Jelenka Kabrhalova a 55. 9. Spravodejsky podkdast se znam sprav.
Cesko dél trapi nedostatek 1ékait v nékterych nemocnicich chybi i desitky.

Néktera 1ékarska zarizeni dokonce musi ruset oddéleni.

Problem se schanénim v zubate. V Cesku stomatologa nema 60000 lidi.

Vustopecich stéli pacienti pred ordinaci mistniho dentisty ve 100 metrové fronteé.

Nés nikam nevezmo. Kus jste prijelasné nékde.

Kromé zubartl, ale v nékterych ¢astech Ceska chybi pediatri a praktici.

Iva Pezdékova, reporterka Deniku N, zamérujici se na zdravotnictvi. Dobry den.

Dobry den.

Ivo, vy se dlouhodobé vinujete z stavu zdravotnictvi. Cesko uZ nékolik let zapasi s nedostatkem
1ékart

v nékterych odbornostech zajména se to tyka v tule chvili pediatrie, nebo tfeba zubart, nebo i
praktickych 1ékar.

Vy jste ted ale zistila, Ze celkova Cisla napovidaji jesté o jiném trendu.

Od co jde? MiZete ndm to vysvétlit?

My jsme se podivali nebo vyzadali jsme si ¢isla od stavu zdravotnictvych informaci a statistiky
za uplynulé obdobi za poslednich 9 let, kde se ukazuje, ze poCty uvazka lékaru.

Takze jen jsou to opravdu celé uvazky za téch poslednich 9 let zrozlo asi o 4000.

To znamena, Ze jich ted mame kolem 44000.

TakZe by lékaru vlastné mélo pribyvat?

Takze by lékarta mélo pribyvat a skutecné pribyva, nejsou to jenom statistiky,

ale potvrdzuju to i nemocnicé, kde jsme se zeptali na konkrétni vyvoj a odpovedili nam.

Ano, mame lékaru od desitky, nékde i o vyssi desitky vic nez pred témi 9 lety a ten trend stéle roste.
A jak to jde dohromady s tim, ze tedy chybéji 1ékari v celku urgenitné

a to pripousti i ministerstvo zdravotnictvych prave v téch oblastech,

jaké pediatrie, jakou jsou prakticni 1ékari nebo zubari.

Oni chybi i v téch samotnych nemocnicich, to je dobré rici,

ze si tedy nemocnicich to vypada, ze ich maji o téch vyssi desitky, treba vice,

ale kdyz se ve mene stav mediciny 2014 a ted, tak populace starne.

Populace je vic nemocna. To, co se drivne operovalo, se ted operuje.

A to vSechno potrebuje vice a vice 1ékart. Takze ta nemocnice sicer tfeba ted uz ma vic obsazenych
mist,

ale zase mam mnohem vice pacientt, mnohem vice vykont, takze ono to pozere.

Ty 1ékare tak, ze i ty samotné nemocnicet by treba jesté dalsi 1ékare také potrebovali.

Zvazt v nékterych oborech.

Pojdme se potivat na to, které to jsou a jenom tedy schnout,

takze vy jste zistili, ze presto, ze Cisla nartstaji, doktoru je stejné stéle nedostatek.
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A to jak v nemocnicich, tak i tfeba v soukromych praxich, nebo treba v praktické medicini.

Tam bych to presné rozdélila, vlastné ten trend toho, Ze je 1ékaru na ty uvazky vice,

nam potvrdili jenom velké nemocnicé, to znamena statni, tam kde o tom rozhoduje ministerstvo,
nebo krajské, to znamena nékolity malé regionalni nemocnicé.

Malé regionalni nemocnicé, kdyz jsme si jich zeptali, tak si nechali to otdzku polozit jesté dvakrat,
nebo trikrat nechtéli vérit tomu, Ze skute¢né té lékaru vic, protoze do téch malych nemocnic, té
lékari nejdou.

Je to uplné z jenoduchého divodu, protoze tam potrebujou bazalni medicinu, chirurgii, internu,
lidi, kteti jsou schopni slouzit sluzby, ten 4-20 hodinovy tydeni provoz.

A tam specializovani 1ékari jako je treba revmatolog nebo karyochirurg, ze své postaty on je
prespecializovany.

V té malé okresni nemocnici potrebuji v uvozovkach obycejné 1ékare, kteri jsou schopni poskytnout
bazalni medicinu

na akutni stavy lidi, kteri potrebuji.

To uz jsme u téch profesni skupin, kterych se to nejvic dotyka.

Pojdme se u toho trochu zastavit, tak které obory lékartvi jsou na to nejhur, co se tice pravé toho,
kolik maji 1ékar.

A se zlistareme u téch nemocnic, tam potvrzuji to i mladi 1ékari, ted co sleduji na co se budouci
lékari nejvi zhlasi,

tak je to treba anesteziologie, je velky zajem o anesteziologie, coz je dobre, protoze bez
anesteziologa neudélate zadnou operaci.

Je zajem treba o tak specializované obory, jako diabetologie, karyochirurgie.

A naopak to, co stale hledaji, nemocnici je infektologie nebo geriatrie, coz je obrovsky problém s tim,
jak stane populace.

Je 80-90 lety, potrebuje prave geriatrickou péci a to potvrzuji vSechny nemocnici, ze odborniky
nemaji.

A to bude jeSté vétsi problém, neni to atraktivni pro 1ékare.

No pojdme vysvetli ty divody, pro¢ jsou nékteré obory atraktivnéjsi, nékteré méné atraktivni.

Tak v uvodu jsme rekli, ze celkové 1ékaru chybi velky pocet k vile tomu, Ze starne populace.

To asi neni jenom Ceské specifikii, ale kdyz se divame na ten rozpad, po tom posmérovani lékaru,
co se ukazuje, pro¢ jsou nékteré obory atraktivnéjsi, nékteré méné atraktivni.

Jé jsem si na toto téma volala se zdruzenim vladi lékari, kteri pravé si nedavno udélali takvy prizkum
mezi témi absolventy, kteri odchéazeji do praxe.

Ptali se, co je pro néj rozhodujici a pro néj rozhodujici, jak ¢asto se s tim oborem setkaji.

A protoze se setkavaji prakticky neustéle treba z tou anestesiologi.

S dalSimi obory kardiochyrorgie, kardiologie je to atraktivni, je tam adrenalin.

Té 1ékari maji pocit, ze kdyZ uz stodovali medicinu, tak budou délat v tu upravdovou.

A naopak s témi obory, se kterymi se béhem toho studia moc nesetkaji, a to je treba détska
psychiatrie.

Tam mi praveé rikali, Ze oni v rdmci toho 6. letého studia se s tim setkaji tra na 3-4 hodinovou
prednasku.

Takze oni ani nevi, co to obnasi a uz to jim trosku zavira dvere.

To stejné je treba hygiena epidemiologie.

Ja jsem mél neddvno rozhovor vlastné s jedinou absolventkou tohoto oboru z celé ceské republiky.
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Takze jsme ji méli jako takového exota, ze ona vystudovala tenhle ten obor, kam se nikdo neherne,
protoze je to takové trochu odtazité od toho kazdodenniho 1éCeni lidi a téch duvodu je celéa rada.
Buzeme jesté zminit ivo, jak je to regionalné, kde je nedostatek lékaru nejmarkantnéjsi v tuhle chvili?
Obecné znamo, Ze hlavné v téch byvalych sudetech, to znamena pri hranicni oblasti,

ale je docela zajimavé, Ze pod letéch dat, co my jsme dostali, kdyz to treba prevedli na pocet obyvatel
na jednoho lékare,

tak i stredo Cesky kraj takova ta Cast, jako je Rakovnicko.

Tam tieba, kdyz jsem délala reportaz o hledné hospict, tak on je na rozdil tfeba od iho ¢eského kraj
a toho po hranici,

toho Sumavského, tam je to docela dobre pokryté, toho hospicovou domaci péci,

ale tfeba Rakovnicko tam nemuZou sehnat praktického lékare, zubare, 1ékare,

ktery by pokryval tu hospicovou péci, je to tam takové hluhé a je to vlastné zase spoujené s tim,

Ze tam neni ani reva dalsi infrastruktury, protoze tam nejsou ani Skoly treba nékde a nejezdi tam
autobusy

a prosté tam neni dostatek lidi, takze tam neni ani dostatek 1ékaru.

No a u téchto dalSich obodd, tak ted se mluvi nejvic pravé o pediatry, o zubarich a o praktickych
lékarich,

vyjasnilo se vam tam, pro¢ lékart neni dostatek, nebo proc jsou tahle profesni smérovani
neatraktivni,

pro mladé 1ékare, jestli to tak tedy je.

U téch praktickych lékaru je to asi proto, Ze co my jsme teba s nékym mluvili,

oni nemaji pocit, Ze pak mohou dal rust, zase jsme u toho, kdyz vystuduji na chirurga,

tak on pak muze byt ¢akadioch chirurg nebo miize byt orthoped.

U toho praktického 1ékare oni maji takvi ten pocit, ze v dam budou odriznuti,

od té opravdové mediciny, budou zavaleni papirama, uz vlastné to, co délaji ve 30, tak budou délat v
50.

A treba kolegové z krithu v mediciné se na né nebudou divat s takvym respektem,

jako na spoluzéka, ktery je na klinice na orthopedy.

Takze tu hraje roli néjaka hypotetickd povédc myslych treba konctich absolventu, studentu.

D4 se mluvit i o tom, jak velkou roli hraje zpusob vzdélavani.

Ano, oni totiz maji nevyhodu, protoze musi jit svoji praxi ziskavat primo do ordinaci,

kde se oni stard prakticky lekar, ktery je vétSinou osobecel, pracuje na sebe.

A vedle své préce, které méa hodné, mé spoustu svych pacient,

se ma jesté starat o mladého neskuseného lekare, které ho ma zaskolovavat, de facto ze svého.
Kdyz mlady lekar po mediciné prijde do nemocnice, tak tam si ho vSichni tak néjak podéli,

a jde to s Casu, nebo s penésté nemocnice.

Takze to, co Casto rikaji, ze ani neni dostatek ochotni Skolitelu,

mladé lekari se zasvétit do té prace practického lekare, kterd je strasné potrebna,

protoze jak moc dokaze practicky lekar zachytit ten problém,

tak tak moc pak ulevi nemocnicim a dal$im nasletnym oboram.

Rakovnik, Bohumin, Karlovy Vary, Kutna Hora nebo Freedland

jsou to rlizné regiony, ale resi stejny problém.

Nedostatek practickych lekart, a to jak pro dospélé, tak i pro déti.

PraktiCti lekari se ve svych ordinacich nezastavi.
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Pristu nékteri uz musi kvuli vysokému véku.

Neni totiz vimkou, ze navenkové ordinace vedou i 70.

pro které je tézké sehnat za sebe nahradu.

Nase pani doktorka odesla do dichodu, samozrejmeé,

takze jsme tchanili, kdo je tady v nejbliz§im okoli,

prosté kdo néas vezme.

Driv dojizdéli do novych hradi, kam to maji nejbliz.

Po odchodu lekarky ted, ale musi do 25 km vzdaleného suhdola.
Jeseniku hrozi nedostatek practickych lekar.

Rada z nich je v diichodovém véku, a mladsi lekafi do regionu neprichazeji.
Desitky lidi tydné zadaji o registraci v této ordinaci.

Po skonceni jedné z mistnich prakticek, tak stale

zustava kolem 13 sed lidi bez svého lekare.

Porubnou situaci zazely véseniku uz pred dvé malety.

Jeden doktor zemrel a 5 tisic lidi se razem odsidlo bez lekarské pomoci.
Praktik z Mikulové se staral od vojnasobek pacienti, nez je obvyklé.

A nékteri uz ¢tvrt roku marné hledaji novou ordinaci.

A ji lidi jsem se ptali si na hodou nevijov, kazdy se ndm smal rikal, no to je tézky.
Ono se ve vztahu k praktickym lékarum lovilo o tom,

jestli by mohl pomoci to, kdyby tieba v ordinacich dostaval vétsi

z odpoveédnost vyssi zdélany zdravotnicky personalné 1ékar,

ale treba zdravotni sestry nebo zdravotnici,

kteri projdou vysim odbornym vzdélanim.

Jak je to treba zorganizovano Casto v zahranici.

V Némecku ve spojenych statech panuje schoda.

V odbornych kruzich jestli by treba takového opatreni mohl pomoci

a ulevit tém praktickym lékarum, tak aby stéle mohli obsluhovat

velky pocet v zdkaznikil, v hozovkach pacientl

a zaroven by vystacil ten pocet 1ékari, ktery ji mame.

V ordinacich praktického lékare je trosku problémini,

a zpon co my jsme se vzdycky bavili s témi konkrétnimi 1ékari v praxi.
Oni jsou zavaleni pravétou ubijejici,

nekonec¢nou s medicinou nespolecného, majici praci.

To znamena neskutecné mnozstvi papiru, razitkovan a podobné, takze oni rikali,
ze kdyby méli tfeba vic penéz v ramci prijimu ordinaci,

tak by si jesté vedle sestry, ktera déla ty vykony mé ritlak,

nabira crp, vySetreni z krvé a podobné.

Pravé na to jesté prijali treba néjakou administrativni silu,

ktera za né toto bude vyrizovat.

To, co vy jste zménovala, je spi§ v nemocnicich tam ty sestry,

tak to je ve spojenych statech, tak to je v nékterych zapadni zemi, Ze sestra muze délat nékteré
ukony, které u nds muze délat jenom lékar.

Ono je treba podcarou, rekneme si to v téch nemocnicich ¢asto déla,
protoze pravé tam neni dostatek 1ékaru a tfeba na tom ani neni $patné,
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protoze uz ma vysokou Skolu, neskou maji nejméné magistersky titul castokrat,

ale oficidlné to byt tfeba nemuze.

Takze to, co vy rikate, bych spis vidéla u téch sestr v nemocnicich.

Kdy 1ékari maji vedle téch uvazkl v nemocnicich, jesté svoje vlastni soukromé ambulantni odborné
praxe.

Muze to néjak skreslovat ta celkova Cisla, o kterych jste mlovila v thodu?

Nemeélo by, protoze my jsme se ptali na ty uvazky, ty tedy narostli, ale realné ano.

My jsme ptali uz asi pred rokem ¢lanek o tom, ze z nékterych velkych nemocnic
odchazi celé tymy, treba z Orthopediazmotola, odchézi cely 1ékarsky tym pracovat do Isker,
cozZ je soukromé zdravotnické zarizeni tyvelého premiéra André Babise.

Vlastné 1ékari, kteri si takto domluvi tu praxe, tak to operuji si v nemocnici,

jsou tam oficidlné na cely uvazek a potom odchdazi do soukromé nemocnice,

do soukromé ambulance nebo do soukromého zarizeni. To samé je treba u cevni chirurgie na
Vinohradech

také odchdazi do soukromého. My pritom nevime a nemocnice toto nechtéji rikat,
jestli té 1ékari profesori ¢asto jsou opravdu té nejskusené;jsi,

jsou v té nemocnici na cely uvazek. My nevime treba, protoze neoperovali to koleno
nebo tu Kichel v Motole, tak okolik se protahne ¢ekaci doba téch pacientd,

které prichazeji do Motola. A pokud se bavime o statni, aby statni zdravotnici

z toho mélo néjaky prijem, tak je samozrejmé zajem, aby se ty vykony délali v Motole.
A toto jsou informace, které nemame. A podarilo se vam zjistit,

kdyz jste oslovovali velké nemocnice, kde vSude 1ékari ty soubéhy maji

a do jaké miry je to, pro kterou nemocnici akceptovatelné liSice néjak ta praxe
ceskou republikou. VétSinou je to v téch velkych méstech, takze Praha, Brno, Liberéc,
treba jsme se bavili i s reditelem Jehlavské nemocnice, ktery tento problém

uplné nem4, takze je to i po téch regionech, ale ta tendence,

ono je to zase pochopitelné, ono je otdzka miry, pokud jsem v té nemocnici

vénul se pacientim a pak treba jesté mam vedlegy nekologii

jesté néjakou praxe na néjaky mensi uvazek, kde treba se setkdm

s jinym typem prace, tak zase je pochopitelné, ze ten lékar treba chce néco vyskouset.
A muze z toho benefituvat i ten pacientum?

A muze z toho presné, protoze je k gynekologu mélo, takze pro¢ ne,

ale ted je to otazka, a to je prave to, co jsem rikala, necekaji potom zbytecné

pacienti na operace ve statnich nemocnicich, kterych vlastné maji téch lékara
dostatek. Pro¢ na né cekaji?

Ty nemocnici samozrejmé rikaji, ze vSechno v poradku,

Ze neni zadny problém, Ze stihaji to i to, a mozna to taky je,

ale zaroven nedaji data, okolik treba poté, co zacala tato suproma klinika funguva,
tak kde se tam prestovali, jestli teba nepokles pocet vykonu,

jestli tam maiji stéle stejny pocet vykonu, jako driv,

a abychom byli spravenlivy, tak se to z dalekanetyka,

jenom isker jsou to i dalSi suprome, nemocné se vberou nékteré,

tam také odchdazi rada lékaru si posvét, do poledni sluzbé

jeste obervat od poledné.
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Nedostatek déckych praktickych lékaru resili odbornici na kongresu v Praze.

Tisice rodi¢t v Ceskou jen téZko hledaji pomoc.

Populace pediatru starne a uz ted podle statistik chybi pres 300 ordinaci.
Jedna z cestby podle ministra zdravotnictvi mohlavé pres efektivnéni systému

vzdélavani budoucich pediatru.
Vzdélavaci program pro praktické 1ékare pro déti a dorost

je dneské jeden spolecny proti, co jsou v Praxi a proti, co jsou v nemocnicich.

A zdat, které dneska mame k dispozici, tak vychpliva,
ze to vedlo ke snizeni, jakoby zdjmu téch lékaru

o ten obor prakticky lékar pro déti a dorost.

Podle ministra zdravotnictvi kiiby k 1ékaru

prispéli i znény vzdélavani pred 6 lety

a vyzoval jednani o moznych upravach.

Pojdme se podivat na to, jak na tohle vSechno reaguje stat v tuhle chvili.

To, zZe je to dlouhodovy problém se vyt dlouhou dobu.
Ted aktualné se k tomu znovu vyadroval

ministr zdravotnictvi vlastim Milvalek zatoknula 9,

ktery tvrdi, Ze chce do léta predstavit navrch zmény,
jak celit pravé nedostatku 1ékaru.

On mluvil hlavné o pediatrii, postupuje vlada,

adekvatné déla v soucasné krizové situaci doost.

To je velmi dobra otazka.

Protoze vlastné s téch vyjatfeni mam trochu pocit,

ze toto ministersto narozdil tfeba od predchazejicich ministra
nebo ministra zdravotnictvi Alema Vojtécha.

Tam takova ta aktivni snaha néco délat,

byla z mého pohledu vétsi.

Minister Valek na hodné otaze, které dostané odpovida,
ze nemuze zasahovat do stévajiciho systému

fungovani zdravotnictvi on sam,

protoze tady mame zdravotni pojstovny.

Zdravotni pojStovny nakupuji péci,

zdravotni pojstovny jsou za to zodpovené.

Takze v prvni hradé hodné vlastné se zrikate
odpovédnosti na tkor pojStoven.

To ale neni pravda, protoze je to ministerstvo zdravotnictvi,
které ma posledni slovov uhradové vyldzce.

To znand je to ministerstvo, které muze zasahnout do to,
které nemocnici plati, jak terej obory jsou financované,
kolik dostané zlbni lékar za vyciSténi kanalku,
samoziejmé stanovuje pojStovna, ale velkou Cast

to slova ma ministerstvo zdravotnictvi.

A za druhé, kdyz uz se ptate na néjaké podrobné otazky,
tak dost Casto soucasny minister ma tu odpoveéd,
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ze nemuze zasahovat do dolného trhu ve zdravotnictvi.

To je treba moje otazka, jak bude resit to,

ze je nedostatek 1ékarti v malych nemocnicich

a naopak ty velké poziraji vétSinu téch zdravotnikd,

jestli toto nechce néjak resit.

A ministerstvo by na to samozrejmeé nastroje mohlo mit
prez rizné motivacni programy a podobné.

A co na to tedy minister rika,

ze nemize zasahnout, protoze to ma resit volny trh?

Ano, to byla ta odpovéd na nasi otazku,

ale zase je pravda, Ze se ministerstvo snazi

tedko treba spolecné s vSeovesnou zdravotnim pojstovnou
zubni 1ékare, aby Sli do téch takzvanych preferovanych oblasti.
A kdyz nékdo prijde tedy do té preferované oblasti,

tak dostane 500 tisic korun,

kréat tam je néjaky koeficient postu pojsténcu.

To uz zkousel i ministervoj téch, bohuzel to tak velké lakardlo neni.

Ono treba jenom, Ze za kazdého dalsiho registrovaného pojSténce

dostane zubni 1ékar 1300 korun, tak to pro né neni zddna motivace.

Dneska zubni 1ékari odchazeji odpojstéven,

a prave to by mohl néjak stat zajistit.

Aby se nestalo, Ze postupneé od téch pojStéven,
tak jak uz nyni odchazeji zubari,

tak zaCnou odchézet i dalsi 1ékari.

A jakou roli v tomhle hraji tedy ty samotné zdravotni pojStévny,
tak pokud i minister se odvolava na to,

Ze to jsou oni, které jsou tim hlavnim naraznikem
nebo jednateleme vstahuvuci lékaru,

délaji pojstévny dost proto,

aby bylo pro lékare lakavé,

usadit se v podimenzovaném kraji

nebo viibec mit smlovu s pojstévnou,

tak aby z toho mohli benefituvat pacienti,

kter plati pojstévni a skrst pojStévny,

by se méli byt chopni 1éCit zdarma.

To je presné ono, co jsem rikala,

ze uhodné téch vykonu u zubnich lékaru

je opravdu demotivujici ta sasba od pojsStévny.
Treba tzv. endodencie véz¢isténi zubnich kanélku

s pojstévnou na plati 280 korun, jenom ten jeden vrtak na vécisténi jednoho kanalku stoji néjakych

200 korun,

takze ty pojstévny nepokryj ten jo vykon.
Ale ta druha otdzka je,

jestli uz stat nenechal to dojit tak daleko,
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Ze umoznil masivni odchod,

protoze téch lékaru odpojstévnych zubnich odchazi opravdu velka mnozstvi,

stanovujici ceny, které jsou absolutné

jako by predimenzované za vytrzeni zubu 6-8 tisic korun.

Délaji to treba i zubni 1ékari,

ktery maji smovu s pojStévnou a bohuzan narazime na to,

zZe pojstévna toto nemize néjak ovlivnit,

jak jste se ptala, co proto muze udéla pojstévna,

ta nemuze donutit, aby lékari u ni zustavali.

A ministerstvo by to néjakym zakonem udélat mohl.

My jsme se ptali o Zlancu,

nékteri nam rikali z KDU,

tusim, Ze se budou o néco takového pokouset,

treba pan primator Bohuslav Svoboda byvaly Sef zdravotniho vyboru, ndm rekl narovinu, ze toto
délat nechce,

ze nemuze nikohot donutit, takze se nemyslim,

Ze by na tom byla schoda a mozna toto bude problém.

A kdyz mluvite z odbodniky, kteri stoji mimo ty statni struktury,

z eksperty, treba na ekonomiku zdravotnictvi, co vam rikaji o ni o té zdkladni premise,
kterou jste zménovala u ministra valka,

aby do velké miry s témi problémy mél néjak nalozit volny trh, a Ze neni potreba do toho tedy
zasahovat.

Ja jsem teda na toto tema s zddnym ekspertem nemluvila, ale selskym rozumem si reknete,
Ze tak jako tady méame zajiSténej prece hasi¢e, mame tady zajistény polici,

tak by tady néjakym zplisobem a spolni zékladni pécCe zdravotni,

meéla byt zajiSténa a mél byt garantovat stat,

samoziejmeé, ze ne do kazdého absolutniho detailu,

nemuze zajistovat na malych vesnicich praktického lékare nebo pediatra,

ale stace nemuze zbavit zodpovédnosti za néceho, jako je zdravotny péce,

samoziejmé za nékteré otazky regulace trhu a podobné v prumyslu,

samoziejmeé, ale tak jak mame ty tri ¢isla na ty zakladni pohotovozni linky,

na hasice, na policisti a na 1ékare, tak toto by opravdu mél garantovat stat.

Hypoteticky vzato, pokud by se ten soucasny trend nepodarilo zvratit, co nas ¢eka do buddc,
no a co se mame pripravit, co se tyce zdravotny péce?

Na dvé véci. Jednak na daleko vétsi 1ékari na dalku, co uz je ted,

protoze treba prakticni 1ékari dostavaji platby odpojstoven,

i kdyz s vami vedou rozhovor na tema vasi zdravotny potizi na dalku,

jsou dokonci za tot bonifikovani vice nez kdyz byste se tam prisla ukazat,

coz je taky zajimavé, takze stale vice toho bude na dalku, treba takhle to chce vyresSit ministerstvo
v pripadé Karlovarského kraje, kde neni ongocentrum,

ze pomohou plezensti 1ékari s plezenské fakultni nemocnice Karlovarskym onkologum

a bude tam obcas budou jezdit, a nebo si budou vyménovat tfeba ty snimky néjak telemedicinu.
Takze 1ékaru fyzicky bude mélo, ale budou schopni teba z vétsi dalky z Prahy posilat nékam snimky
a diskutovat s nimi na dalku, takze vétsi podilt telemediciny.
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No a to, co uz vidime ted, také ty ndznaky budem si ¢im da tim vic toho hradit ze svého.
At uz tedy to reknu otevrené a zavedou se skutecné néjaké doplatky,

nebo tak, jak uz to vidime, neni tfeba nejen v tom zménovaném zuvnim lékarsti, ale tfeba.
V rehabilitaci, kde ty uhrady odpojstovani jsou tak malé,

ze nam rikali ted rehabilitaCni 1ékari, Ze za spoustatéch vykond,

kdy cloveék prijde na fyzioterapi, si uz musi lidé doplacec se svého,

protoze ty platby odpojstovani nepokryji ty vydaje.

Takze vlastné zména celého systému, i kdyz tak nebude pojmenovana.

Ano, plizivé, postupné zmény, které politicky jsou neprichodné, tak aby se rekli na hlas,
tak uz ted vlastné vidime a opravdu za posledni mésice ich pribyva tak markantné,

Ze za par mésicl dal$ich nebo za par let se tady na to budeme skute¢né muset pripravit,
pokud treba neprijde néjaka vétsi zména.

I vdimezdékova, reportérka Deniku N zamérujici se na zdravotnictvi.

Dékujeme.

Dékuji.

A to je vSe z uterniho vydani podcastu 559.

Ke vSem nasSim epizodam se muzete vratit kdykoliv na sezndm zpravach, v podcastovych aplikacich i
na platformé podcasty.cz.

PiSte ndm naSe adresa je za minuto 6, zavinac sz.cz.

Dékujeme za vSechny vase typy, postrehy a komentare.

Ty ndm muzete zanechat i na sociélnich sitich.

Utet za minuto 6 najdete i na Instagramu a na Twitteru.

To byla Lenka Kabrhalova. Tésim se zitra.
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