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ABSTRAKT
Nazev prace: Vliv nové pravni Upravy do¢asné pracovni neschopnosti na jeji vyvoj

v Jihoéeském kraji

K 1. 1. 2009 nabyl uc¢innosti zakon ¢. 187/2006 Sb., o nemocenském pojisténi,
ktery nahradil dosavadni roztfiSténou Upravu subsystému nemocenskeho pojisténi
v Ceské republice. Od nové pravni Gpravy nemocenského pojisténi se kromé jinych cili
ocekévala predevsim vy3Si motivace zaméstnancti a zaméstnavateli na sniZovani
neodiavodnéné doc¢asné pracovni neschopnosti.

Hlavnim cilem bakalaiské préce bylo zjistit, zda nova pravni Uprava naplnila
zaméry a zda doSlo k poklesu docasné pracovni neschopnosti zaméstnanci a ke snizeni
pramérné delky docasné pracovni neschopnosti v Jihoc¢eském kraji oproti stavu pied
1. 1. 2009. Pti zpracovani bakalaiské prace byl pouZit kvantitativni vyzkum, analyza
statistickych dat. Ze zjisténych vysledkt vyplynulo, Ze hypotéza ,,Pocet docasnych
pracovnich neschopnosti v Jiho¢eském kraji poklesl oproti stavu pred 1. 1. 2009“
se potvrdila. NaplInéni hypotézy pak koreluje se zaméry zakonodarce v této oblasti,
nebot’ jeji naplnéni v cilech nové pravni Gpravy zamyslel. Realizace nového z&kona
0 nemocenském pojisténi vedla k vyraznému sniZeni poc¢tu pripadua docasné pracovni
neschopnosti. Na zaklad¢ analyzy ziskanych dat bylo prokdzéano, Ze doba trvani jedné
docasné pracovni neschopnosti se prodlouZila ve vSech okresech Jihoceského kraje.
Hypotéza ,,Pramérna délka docasné pracovni neschopnosti v Jihoc¢eském kraji se sniZila
oproti stavu pred 1. 1. 2009 se nepotvrdila.

Vysledky prace dokladuji, Ze prijeti nové pravni Upravy nemocenského pojisténi
vedlo ke stabilizovani systému, eliminovani neZadoucich trenda v nemocenském
pojisténi, omezeni  zneuZivani  davek, zainteresovani  oSetfujicich  lékaid
a zaméstnavateli na sniZzovani poctu piipada docasné pracovni neschopnosti. Tohoto
cile se implementaci nové pravni Upravy podatilo docilit. Zjisténé vysledky mohou tedy
poslouZit Ministerstvu préace a sociélnich véci jako urcita forma zpétné vazby o realizaci

noveé pravni Upravy nemocenského pojisténi a odborné verejnosti.



ABSTRACT

Dissertation Title: Impact of new law regulations in the field of temporary work
incapacity on its development in the Region of South Bohemia

The Public Sickness Insurance Act (Act no. 187/2006 Coll.) which replaced the
existing fragmented law regulations governing the subsystem of the public sickness
insurance regime in the Czech Republic became effective as of 1 January 2009. The
new law regulations in the field of public sickness insurance was expected to bring,
among other aspects, a higher motivation of employees and employers for reduction of
the events of unjustified temporary work incapacity.

The main aim of the Bachelor’s Dissertation was to find out whether the new law
regulation fulfilled the intents and whether the rate of temporary work incapacity of
employees decreased and whether the average duration of temporary work incapacity in
the Region of South Bohemia dropped in comparison with the situation before 1
January 2009. While drawing up the Bachelor’s Dissertation, the author used a
quantitative research and statistical data analysis. It implied from the results found that
the hypothesis “The number of temporary work incapacities in the Region of South
Bohemia dropped in comparison with the situation before 1 January 2009” was
confirmed. The fulfilment of the hypothesis is correlated with the legislator’s intent in
this area because its fulfilment was intended in the objectives of the new law
regulations. The implementation of the new Public Sickness Insurance Act led to a
significant reduction of the number of cases of temporary work incapacity. On the basis
of the analysis of the data acquired it was proven that the time of duration of one
temporary work incapacity was extended in all districts of the Region of South
Bohemia. The hypothesis “The average time of temporary work incapacity in the
Region of South Bohemia dropped in comparison with the situation before 1 January
2009 was not confirmed.

The results of the Dissertation indicate that the adoption of the new law regulation
system of public sickness insurance led to the system stabilisation, elimination of

undesired trends in the sickness insurance system, limitation of misuse of benefits,



involvement of treating physicians and employers in the reduction of the number of
cases of temporary work incapacity. The implementation of the new law regulations
managed to achieve this objective. Therefore the results found can be used by the
Ministry of Labour and Social Affairs as a certain form of feedback relating to
implementation of the new law regulation of the public sickness benefit insurance

system and the professional public.
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UvoD

Cesky socialni systém prochézel v uplynulych letech vyraznymi zménami.
Rok 2009 nebyl vyjimkou, ptinesl dalsi zmeny, a to predevsim v oblasti nemocenského

pojisténi.

K 1. lednu 2009 nabyl u¢innosti zakon ¢. 187/2006 Sb., 0 nemocenském pojisténi,
ve znéni pozdgjSich piedpisi. Jde o novou pravni Upravu nemocenského pojisténi, ktera
nahrazuje piedchozi vice nez 50 let starou pravni Gpravu. Z&kon o nemocenském
pojisténi nahradil dosavadni rozttiSténou Upravu nemocenského pojisténi komplexni
kodifikaci a nahrazuje tfi systémy nemocenského pojisténi - pojisténi zaméstnanci,
prisludnika ozbrojenych sil a bezpecnostnich sbori a osob samostatné vydéle¢né
¢innych. Uginil tak nejen po strance hmotnépravni, organizace provadéni pojistént,
posuzovani zdravotniho stavu, ale i po strnce tizeni ve vécech pojisténi, a to véetné

spravniho trestani.

Prévni Uprava nemocenského pojisténi do 31. 12. 2008 neupravovala temeéi Zadné
nastroje proti zneuzivani davky nemocenského, které by vybalancovaly casto
protichiudné zajmy pojisténcta, zaméstnavateli, zdravotnickych zatrizeni a nositeli
pojisténi. Proto dnem Uc¢innosti z&kona o0 nemocenském pojisténi presla
na zaméstnavatele povinnost zabezpecit své zaméstnance v obdobi prvnich
14 kalendéinich dni trvani jejich docasné pracovni neschopnosti nebo karantény
nahradou mzdy nebo platu, ptipadné nadhradou odmény z dohody o pracovni ¢innosti,
a to za podminek a ve vysi stanovenych v § 192 a7z 194 zékona ¢. 262/2006 Sb.,
zakoniku prace. Souhlasim s prof. TomeSem, Ze takovéto usporddani ma zcela
promyslenou systémovou funkci - bréni zneuzZivani nemocenskych davek
zaméstnavateli v dob¢, kdy se dostanou do ekonomickych potizi. (17) Novy zékon
umoZiuje postihovat i oSettujici Iékafe potvrzujici benevolentné docasnou pracovni
neschopnost. Dokonce pravni Uprava umoznuje odejmout oSettujicimu lékati opravnéni

vystavovat potvrzeni o do¢asné pracovni neschopnosti.



DalSim pozitivnim piinosem je skutecnost, Ze nova pravni Uprava odstranila
dosavadni roztiisténost v mnoha zékonnych i podzakonnych piedpisech, celkoveé
je prehlednéjsi, je upravena souhrnné v jednom zakoné.

Kazdy systém socialniho zabezpeceni je zaloZen na vétsi ¢i mensi mite nékterého
z druht solidarity. V nemocenském pojisténi je treba zduraznit solidaritu mezi zdravymi

a nemocnymi a dale i solidaritu mezi osobami s vysSimi a niz8imi piijmy. Cilem nové
pravni Upravy bylo prave solidaritu mezi osobami s vy$§imi a nizSimi prijmy do urgité
miry omezit, to se podafilo piedevSim zménou vypoctovych parametri davek
nemocenskeho pojisténi zameéstnanch.

Od nového zakona o nemocenském pojisténi se piedevsim ocekava vyssi motivace
zaméstnanci a zameéstnavateld na sniZzovani neoduvodnéné docasné pracovni
neschopnosti. Je tieba viak pogitat s tim, Ze systém nemocenského pojisténi véetné fady
jeho ukazateld je ovliviovan i vnéjSimi okolnostmi, napi. soucasnou globalni
ekonomickou  krizi, zadluzenim zaméstnavatelt i doméacnosti,  vzrastem
nezaméstnanosti aj. Tyto skute¢nosti se mohou projevit ruzné v jednotlivych krajich

Ceské republiky a v jednotlivych okresech v ptisobnosti kraje.

Ve své bakalaiskeé praci jsem proto chtéla oveérit v Jiho¢eském kraji, zda-li nova
pravni Uprava vedla ve své realizaci k napInéni cila, predevsim pokud jde o pokles
docasné pracovni neschopnosti a snizeni pramérné delky docasné pracovni
neschopnosti. V praci jsem se kromé charakteristiky pravni Gpravy nemocenského
pojisténi zametila na zjisténi, zda nova pravni Uprava naplnila zdméry a zda doSlo
k poklesu docasné pracovni neschopnosti a sniZzeni pramérné délky docasne pracovni

neschopnosti.



1. SOUCASNY STAV

1.1. Uvod do problematiky nemocenského pojisténi

Nemocenské pojisténi je soucasti systému sociélniho zabezpecéeni. Spolu
s duchodovym pojisténim tvoii systém socialniho pojisténi. Obsah socidlniho pojisténi
vymezila poprvé umluva ¢. 102 o socialnim zabezpeceni (minimalni standardy) z roku
1952 prijatd Mezinarodni organizaci prace. Vstupem Ceské republiky do Evropské unie
vyvstala nutnost prizpasobit vnitrostatni pravo Ceské republiky pravu komunitarnimu.
Ceska republika je vazana Natizenim Evropského Parlamentu a Rady (ES) &. 883/2004
0 koordinaci systému socialniho zabezpeceni a Natizenim Evropského Parlamentu
a Rady (ES) ¢. 987/2009, kterym se stanovi provadéci pravidla k natizeni (ES)
. 883/2004. (15, s. 25-49; 16, s. 429-438; 13)

<

Pravo na socialni zabezpeceni se zacalo rozvijet ve 20. stoleti. Stat je povinen
realizovat ho tak, aby naplnénim ekonomickych, socialnich a kulturnich prav zajistil
dustojnost a svobodny rozvoj osobnosti ¢lovéka. ,,Toto prave vySlo z myslenky,
Ze je treba celit neodpovednosti jedinciz a donutit je postarat se o sebe v dobe vydeélecné
¢innosti odloZenim ¢4sti spotreby a tak omezit rozsah socialni solidarity jen na ty, kteri

se 0 sebe nemohou takto postarat* (17, s. 160).

Ucelem nemocenského pojisténi je nahrazovat usly pifjem z vydélecné Ginnosti
za dobu, po kterou nemohla pojisténa osoba z davodu nemoci nebo mateistvi
(tehotenstvi) pracovat. Davky nemocenského pojisténi predstavuji penézité, opakujici se
davky (18). Nemocenske pojisténi je povinné s vyjimkou osob samostatné vydéle¢né
¢innych a zahrani¢nich zaméstnanci, které se mohou Ug¢astnit nemocenského pojisténi

dobrovolné.

Systém nemocenského pojisteéni proSel vyznamnymi zménami aZz v poslednim

obdobi. Od 1. ledna 2009 nabyl G¢innosti novy zakon ¢. 187/2006 Sh., o nemocenském



pojisténi, doSlo ke sjednoceni pravni Upravy nemocenského pojisténi, kterd iesi jak
okruh osob G¢astnych nemocenskeého pojisteéni, jejich nadroky ztohoto pojisténi
a stanoveni vySe poskytovanych davek, posuzovani zdravotniho stavu pro UGcely
nemocenskeho pojisteéni, tak organizac¢ni uspoiadani nemocenského pojisténi, jakoz
i fizeni vtomto pojisténi (11). Jednim z hlavnich davodi zmén v nemocenském
pojisténi bylo omezit a zabranit neustdlému nérastu ve vyvoji docasné pracovni

neschopnosti.

Kromé vyznamnych zmén v konstrukci davek zakon o nemocenském pojisteéni
prenesl provadéni nemocenského pojisténi ztzv. velkych organizaci na orgéany
nemocenskeho pojisténi a posilil ochranné prvky proti zneuZivani systému,
mj. i podrobnéjsi Upravou prav a povinnosti pojisténct, zaméstnavatela, oSettujicich
Iékaii a nositele pojisténi. K jeho realizaci byl nezbytny piechod na centralizované
zpracovani dat. Jednalo se tak o zménu, ktera zasahla do fady agend provadénych
v Ceské spravé socialniho zabezpeceni i na jejich okresnich pracovitich, aniz byl
vytvoren prostor pro paralelni testovani nového a starého systému (10).

Okruh osob G¢astnych nemocenského pojisténi pri spinéni podminek stanovenych
zakonem ¢. 187/2006 Sb., o nemocenském pojisténi, je vymezen v ustanoveni § 5
nasledovng:

a) ,,zamestnanci, jimiz se pro Ucely tohoto zakona rozumi:

1. zamestnanci v pracovnim pomeru;

2. prisludnici Policie Ceské republiky, Hasicského zachranného sboru Ceské
republiky, Celni spravy Ceské republiky, Vezenské sluzby Ceské republiky,
Bezpecnostni informacni sluzby a Uradu pro zahranicni styky a informace
a Vojaci z povolani;

3. statni zamestnanci podle sluzebniho zakona;

4. clenové druZstva v druZstvech, kde podminkou ¢lenstvi je jejich pracovni vztah
k druZstvu, jestlize mimo pracovnépravni vztah vykonavaji pro druZstvo praci,

za kterou jsou jim odmeriovani;
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10.

11.

12.

zamestnanci ¢inni na zaklade dohody o pracovni ¢innosti;

pracovnici v pracovnim vztahu uzavieném podle cizich pravnich predpisii;
soudci;

¢lenové zastupitelstev Gzemnich samospravnych celk: a zastupitelstev méstskych
casti nebo mestskych obvodii Uzemne clenénych statutarnich meést a hlavniho
mesta Prahy, kteri jsou pro vykon funkce dlouhodobe uvolnéni nebo kteri
pred zvolenim do funkce ¢lena zastupitelstva nebyli v pracovnim pomeéru,
ale vykonavaji funkci ve stejném rozsahu jako dlouhodobé uvolneni ¢lenové
zastupitelstva;

poslanci Poslanecké snémovny a senatosi Senatu Parlamentu Ceské republiky
a poslanci Evropského parlamentu, zvoleni na Gzemi Ceské republiky;

c¢lenové vlady, prezident, viceprezident a ¢lenové NejvysSiho kontrolniho Gradu,
clenové Rady pro rozhlasové a televizni vysilani, clenové Rady Ustavu
pro studium totalitnich rezimu, ¢lenové Rady Ceského telekomunikacniho tradu,
financni arbitr, zastupce financniho arbitra, Verejny ochrance prav a zastupce
Verejného ochrance prav;

fyzické osoby, které jsou podle zvlastniho zakona jmenovany nebo voleny
do funkce vedouciho spravniho Gradu nebo do funkce statutarniho organu
pravnické osoby zrizené zvlastnim zakonem, popripadé do funkce zastupce
tohoto vedouciho nebo statutdrniho organu, pokud je timto vedoucim nebo
statutdrnim organem pouze jedind osoba, a jmenovanim nebo volbou temto
osobam nevznikl pracovni pomer nebo sluzebni pomeér, a fyzické osoby, které
podle zvlastniho zakona vykonavaji verejnou funkci mimo pracovni nebo
sluzebni pomer, pokud se na jejich pracovni vztah vztahuje ve stanoveném
rozsahu zakonik prace a nejsou uvedeny v bodech 7 aZ 10;

dobrovolni pracovnici pecovatelske sluzby;

13. pestouni, kteri vykonavaji pestounskou péci v zarizenich pro vykon péstounské

péce podle zvlastniho pravniho predpisu, nebo kterym je za vykon péstounské
péce vyplacena odmena néleZejici péstounovi ve zvldStnich pripadech podle

zvlastniho pravniho predpisu;
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14. odsouzeni ve vykonu trestu odnéti svobody zarazeni do préce;

15. osoby ¢inné v pomeru, ktery ma obsah pracovniho pomeru, avsak pracovni
pomer nevznikl, nebos nebyly splnény podminky stanovené pracovnépravnimi
predpisy pro jeho vznik;

b) osoby samostatné vydelecné cinné™.

Nemocenské pojisténi je zaloZzeno na pojistném systému, tj. na povinném
odvedeni ¢asti prijma pojisténych osob do pojistného systému pro budouci penézita
plnéni pii stanovenych socialnich udalostech. Pravni UGpravu placeni pojistného
na nemocenské pojisténi obsahuje zakon ¢. 589/1992 Sh., o pojistném na socialni
zabezpeceni a prispévku na statni politiku zaméstnanosti, ve znéni pozdéjSich piedpist,

ktery nabyl a¢innosti dnem 1. ledna 1993.

Z prostiedkt pojistného na nemocenské pojisténi je zajistovana vyplata
penéZitych davek v piipad¢ ztraty vydélku v dasledku nemoci, téhotenstvi a mateistvi

a oSetrovného - ze systému nemocenského pojisténi.

Mezi socialni udalosti, které vyvolavaji Zivotni situace s potiebou kratkodobého
zabezpeceni, podle ustanoveni § 1 zakona ¢. 187/2006 Sh., o nemocenském pojisteni,
patii:

docasna pracovni neschopnost k vykonu dosavadniho zaméstnani pro nemoc nebo

Uraz vcetné hospitalizace nebo ve vybranych ptipadech lazenské péce;

karanténa natizena podle predpisa 0 boji proti prenosnym nemocem;

oSetfovani nemocného ¢lena rodiny nebo ve vymezenych pripadech péce o zdravé

déti mladsi nez 10 let;

téhotenstvi a mateistvi.
PiestoZe v nekterych ohledech doznal cely systém fady velkych i menSich zmén,

v Zadném piipadé¢ nevznikl UpIné novy a starému nepodobny systém, s jedinou

vyjimkou - presunem provadéni nemocenského pojisténi zameéstnanci organizaci

11



na organy nemocenského pojisténi. Do té doby provadéla prislusna sprava socialniho
zabezpeceni pouze pojisténi zaméstnanci malych organizaci a osob samostatné
vydéle¢né ¢innych. Z pohledu zaméstnavateli doSlo Kk podstatnym  zménam
Vv povinnostech souvisejicich s provadénim nemocenskeho pojisténi jejich zaméstnanci.
Zaméstnavatelé maji za ukol ohlaSovat skute¢nosti potiebné pro provadéni pojisténi
a stejné jako doposud u nich pojisténci uplatiuji narok na davky. Zameéstnavatelé
pak predavaji organu nemocenského pojisténi podklady nezbytné pro vypocet davek
nemocenskeho pojisténi. Méni se i povinnosti zdravotnickych zatfizeni. Porudenim
¢i neplnénim taxativné zakonem stanovenych povinnosti se fyzické osoby (pojisténci
nebo ptijemce davky, ktery neni pojisténcem, zaméstnanci, osoby samostatné vydélecné
¢inng, fyzickeé osoby jako zaméstnavatelé atd.) dopoustéji prestupkt, za které lze
ukladat pokuty. Pravnické osoby (zaméstnavatelé) a zdravotnicka zafizeni se dopoustéji
porudenim ¢i neplnénim zédkonem stanovenych povinnosti spravnich delikti, za které

jsou stanoveny pokuty.

Nemocenského pojisténi jsou i nadale povinné G¢astni zaméstnanci, na rozdil
od osob samostatné vydéle¢né ¢innych, jejichz nemocenské pojisténi zastava i nadale
dobrovolné. Stejné jako osoby samostatné vydeleéné ¢inné je nové pojisténa skupina
zaméstnancd, a to zahrani¢ni zaméstnanci. Povinnd Ucast na nemocenském pojisténi
vznika u zaméstnance, spliuje-1i tti zdkladni podminky:

vykonava praci na tzemi Ceské republiky v pracovnépravnim vztahu a nebo
jiném obdobném vztahu;
zaméstnani trvalo nebo melo trvat aspon 15 kalendairnich dnt;

minimalni vyse jeho sjednaného piijmu je stanovena na 2 000,- K¢.

V teorii socidlniho zabezpeceni miaze byt systém socialniho zabezpeceni zaloZen

teoreticky na dvou principech, zabezpec¢ovacim a pojistovacim.

V pravni Upravé zaloZzené na principu zabezpec¢ovacim, na strané jedné,

a pojistovacim, na stran¢ druhé, Ize nalézt rozdily jak v hmotné pravni Gpravé systému
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davek a podminek naroka na tyto davky, tak ve zptsobu financovani celého systému.
Princip zabezpecovaci, kde nefunguje p¥ima vazba mezi financ¢nimi vstupy a vystupy
systému, a princip pojistovaci, kde neexistuje ptima vazba mezi pInénim pojistné
povinnosti a realizaci davkovych narokt. V souvislosti stim muZeme hovotit

i 0 socialni solidarite, resp. o mite jejiho uplatnéni, kterd se do obou systému prolina.

K zé&kladnim principam nemocenského pojisténi patii:

jednotnost - systém je koncipovan jako sjednoceny a jednotny pouze s nezbytnymi
odchylkami pro nékteré skupiny pojisténcu, a to jen v rozsahu odavodnéném
charakterem jejich ¢innosti (napi. prislusnici ve sluzebnim poméru, domacti
pracovnici, osoby samostatné vydéle¢né ¢inne). Zahrnuje do jedné pravni Upravy
téi minulé systémy nemocenského pojisténi s posilenim téch prvka, které jsou
pro né spole¢né. Systém nemocenského pojisténi je vnitiné ¢lenén pouze do dvou
¢asti: na nemocenské pojisténi zaméstnanci a na nemocenské pojisténi osob
samotn¢ vydéle¢né ¢innych;

solidarita - systém je zaloZen na solidarit¢ mezi zdravymi a nemocnymi, mezi
osobami s vySSimi a niZ§imi ptijmy stim, Ze tato solidarita je stanovenym

zpusobem ve srovnani s minulym stavem omezena;

prevzeti vetSiny funkenich prvki - z dosavadniho systému se pievzala fada
tradicnich a osvédcenych instituti a feSeni. Nepievzaly se ty instituty, jejichZ
existence byla v Upravé predevsim vzhledem k vyvoji v jinych pravnich odvétvich
jiz nadbyte¢na;

ucast na pojisteni - nemocenskeé pojisténi je povinné pro zaméstnance a osoby jim
postavené na roven a dobrovolné pro osoby samostatné vydéle¢né ¢inné. Statem
zaru¢end ochrana osob vykonavajicich zavislou ¢innosti (zaméstnanca) je v oblasti
nemocenského pojisténi tradicni, vyplyva i z ratifikovanych mezindrodnich smluv
a odpovida povinné Gcasti na pojisténi i v jinych oblastech socidlniho zabezpeceni

kryjicich rizika finan¢nich ztrat téchto osob ze zaméstnani (dichodové pojisténi,
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pripravované (razové pojisténi). Specifiku ¢innosti osob samostatné vydéle¢né
¢innych a charakteru piijma z nich vyplyvajicich je nutno zohlednit i v charakteru
jejich Gcasti na pojisténi, protoze vSak neni davodu jim takovou ochranu pau$éalné
odepfit, je jim tato Ucast zarucena v pripadé jejich volby. Systém je koncipovan
tak, aby umoznil G¢ast na nemocenském pojisténi vsem osobam vydéleéné ¢innym
na Gzemi Ceské republiky. Nemocenského pojisténi jsou za stanovenych
podminek G¢astni i zaméstnanci, jejichz zaméstnavatel ma sidlo mimo Gzemi
Ceské republiky. Kromé piipadt, kdy mé zaméstnavatel sidlo na tzemi Evropské
unie ¢i nékterého ze statt, z nichZz jsou zaméstnanci zaméstnavatele sidliciho
v zahrani¢i Gcastni nemocenského pojisténi jiz podle stavajici pravni Gpravy,

se nove zavadi i kategorie smluvnich zaméstnanct a zahrani¢nich zaméstnanc;

pojistny princip - i kdyZ se systém nazyva pojisténi, projevuji se v ném silné
zabezpecovaci rysy. Zakon posiluje pojistné prvky. Na strané jedné se odstranuji
néktera z existujicich znevyhodnéni, na strané druhé se podle stejné zasady
odstranuji nékteré neodtivodnéné rozsdhlé ochranné prvky, které neodpovidaji
pojeti pojistént;

ochranné prvky systému - minuly systém nebyl dokonale chranén proti zneuZiti,
resp. neduvodnym vydajam. Posileni ochrannych prvki je #eSeno mimo jiné
zménou konstrukce vypocétu vySe davek, zavedenim regresnich nahrad
ve stanovenych ptipadech, pievedenim finan¢niho zabezpeceni zaméstnance
po prvni obdobi pracovni neschopnosti (karantény) na zaméstnavatele, opatienimi

V posuzovani pracovni neschopnosti a vaci osetiujicim lékaram;

soulad s vyvojem mezd - rozSituji se valorizaéni mechanismy, a to nejen v oblasti
stanoveni vySe davek, ale i pfi samotném posuzovani Uc¢asti na nemocenském
pojisténi. Prubézneé zvySovani castek prijmu stanovenych pro Gc¢ast na pojisténi
a pro vypocet davek zajisti soulad s vyvojem pfijmu pojisténct a v otdzce Ucasti
na pojisténi nebude dochazet k tomu, Ze pojisténi budou Ucastni pojisténci, u nichz

vzhledem k malé vysi ptijmu systém neplni zdkladni funkci socialni ochrany.

14



Zvysovani ¢astek podle stanovenych pravidel zabrani nahodilosti pti rozhodovani
a zajisti pravni jistoty pojisténca;

finanéni vyrovnanost systému - ptijmy z pojistného a vydaje na davky budou
v z&sadé vyrovnané. Piijmy z pojistného na nemocenské pojisténi by mély piné

hradit vydaje na davky nemocenského pojistent;

ucast zamestnavatele na finanénim zabezpeceni zamestnance - na finan¢nim
zabezpeceni zaméstnance v dobé trvani pracovni neschopnosti a karantény se noveé
podileji i zaméstnavatelé. V zahrani¢i osvédcenym zpusobem pieneseni ¢asti
odpovédnosti za finan¢ni stav systému na zaméstnavatele je opatieni, aby
zaméstnavatelé hradili vydaje v prvnich tydnech pracovni neschopnosti ze svych
naklada. Tim se decentralizuje a vyrazné zvysi i efektivnost spolec¢enské kontroly
proti zneuZivani systému. Zameéstnavatelé budou po dobu prvnich dvou tydni
pracovni neschopnosti (karantény) poskytovat zaméstnancam nahradu mzdy
za ty dny, za které jim uchazi ptijem. Jde o Upravu, kterd existuje ve vétSing

¢lenskych statia EU;

snizeni sazby pojistného pro zamestnavatele - sazba pojistného na nemocenskeé
pojisténi se sniZuje tak, aby vybrané pojistné postacovalo na Uhradu davek
(nemocenské od 15. dne pracovni neschopnosti, oSetfovné, penézitd pomoc
v mateistvi a vyrovnavaci piispévek v tehotenstvi a matefstvi). Uspora
ze sniZzeného pojistného by méla postacovat zaméstnavatelim i s nadpramérnou
nemocnosti uhradit vydaje spojené s vyplatou ndhrady mzdy za prvni dva tydny
pracovni neschopnosti. Nezbytnost tohoto kroku byla doporu¢ovana experty
mezinarodnich organizaci jiZz pti zahajeni praci na socialni reformé v letech
1990 - 1991, nebot vtrzni ekonomice jde o jedno z nezbytnych opatieni

k zabranéni néruastu pracovni neschopnosti;

moznost ,,pripojisteni‘ - zaméstnavatelam s poctem zaméstnancu niZzsim nez 51
se dava od 1. 1. 2011 moznost, aby si zvolili stanovenou vyssi sazbu pojistného

na nemocenske pojisteni, pii které jim bude nositel pojisténi uhrazovat polovinu
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naklada vynaloZenych na nahradu mzdy pii docasné pracovni neschopnosti

(karanténg), kterou v kalendainim mésici svym zaméstnancium zuctovali;

organizace ve vécech nemocenského pojisténi je nové obsaZzena ptimo v zakoné
0 nemocenském pojisténi. ZajisStuje se tim komplexnost a piehlednost pravni
Upravy systému nemocenského pojisteéni. Z&kladni zménou v provadeéni
nemocenskeho pojisténi je pieneseni provadeni pojisténi vSech pojisténca primo
na organy nemocenského pojisténi. Zaméstnavatelé budou v systemu
nemocenského pojisténi  plnit  Glohy v oblasti evidenéni a oznamovaci.

Organiza¢ni usporadani provadéni nemocenského pojisténi se neméni;

podminky pro posuzovani pracovni neschopnosti - zvySuje se odpovédnost Iékait
za posuzovani pracovni neschopnosti. Zakon vychazi a navazuje na minulou
pravni Upravu, ke které pridava fadu novych prvka stim, aby posilily stabilitu
systému a prispély k ovlivnéni nezddoucich trendi v nemocenském pojisténi.
Uzce je provéazana posudkova ginnost oettujicich lékai, zdravotnickych zatizenti,
lékaiské posudkové sluzby socialniho zabezpeceni se systéemem davkovym.
Upravuji se prava a povinnosti vSech subjekta zG¢astnénych v procesu posuzovani
zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pro ucely nemocenskeho pojisténi,
tj. organi nemocenského pojisténi, zejména jeho Iékait, zdravotnickych zatizeni,
oSetfujicich ~ lékafa,  pojisténct  izaméstnavateli.  Tyto  mechanismy
by pii praktickém provadéni systému mely piispét k postiZzeni projeva piipadného

nedavodného vyuZivani nebo zneuzZivani nemocenského pojistent;

Fizeni v nemocenském pojisteni - zahrnutim Gpravy fizeni pifimo do zakona
0 nemocenském pojisténi je dosazeno potiebné komplexnosti pravni Upravy, ktera
zahrnuje celou problematiku nemocenského pojisténi od hmotné pravni Upravy
obsahujici ustanoveni komu, za jakych podminek a v jaké vysi vznika narok
na davky nemocenskeho pojisténi pies strdnku organizacni upravujici ukoly
a pravomoci jednotlivych subjektt aZ po stranku procesni. Rizeni ve vécech

nemocenskeho pojisténi zde probiha podle spravniho #adu stim, Ze v zékong
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jsou obsazeny pouze ty odchylky od spravniho fadu, které jsou vzhledem

k charakteru tizeni ve vécech nemocenského pojisteni nezbytné;

princip rovného zachazeni - U(prava vychazi duasledné z principt rovného
zachézeni smuZi a Zenami v oblasti nemocenského pojisténi a ze zékazu
diskriminace. Pro pojisténce obou pohlavi plati stejné podminky Gcasti
na nemocenském pojisténi i stejné podminky, za kterych jim z tohoto pojisténi
nalezi davky nemocenského pojisténi. U vyrovnavaciho prispévku v téhotenstvi
a materstvi nelze povaZovat za nerovnost mezi pohlavimi to, Ze muzi plati pojistné
na socialni zabezpeceni stejnou sazbou, i kdyZz narok na tuto davku nemaji.
Tento rozdil je tieba povazovat pouze za diferenci, nikoli viak za diskriminaci.
Navic néklady na tuto davku jsou minimalni. U penéZité pomoci v matetstvi doslo
k odstranéni nerovnosti Zen a muzu tim, Ze se umoZznuje, aby se Zena, Ktera
porodila dité, vystiidala v naroku na tuto davku se svym manZelem nebo otcem
ditéte. Pokud se jedné o poskytovani této davky z davodu pievzeti ditéte do trvalé
péce, necini z&kon rozdil mezi pohlavimi osob, které dité pievzaly, s tim,

Ze o tuto davku maze pozadat kterakoli z opravnénych osob. (8)

1.2. Pravni Uprava do¢asné pracovni neschopnosti v letech 2008, 2009 a 2010

Dynamika zmén pravni Upravy nemocenského pojisténi je znacna. V dalsi ¢asti
prace proto analyzuji vybrané ¢asti pravni Upravy k meritu prace po jednotlivych letech
2008, 2009 a 2010. Zmeny pak logicky maji vliv nejen na délku docasné pracovni
neschopnosti, ale i davkové naroky. Tyto permanentni zmény pak maji svaj vliv

w7,

na obtiZnost redlného srovnani, véetné objektivniho kritéria a métitka ¢i srovnani.
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1.2.1. Pravni Gprava docasné pracovni neschopnosti v roce 2008

Docasné pracovni neschopnost

V roce 2008 upravovala docasnou pracovni neschopnost a jeji posuzovani
oSetiujicimi Iékafi vyhladSka Ministerstva prace a socialnich véci ¢. 31/1993 Sb.,
0 posuzovani doc¢asné pracovni neschopnosti pro Ucely socidlniho zabezpeceni, ktera
byla v u¢innosti od 1.1.1993 do 31.12.2008. Na z&kladé této vyhlasky uznal lékar

obc¢ana prace neschopnym v nésledujicich pripadech

- Jjestlize vySetienim zjistil, Ze zdravotni stav nedovoluje ob¢anovi z davodu jeho
nemoci nebo Urazu vykonavat jeho dosavadni zaméstnani nebo dosavadni
samostatnou vydélec¢nou ¢innost;

- vpfipad¢, kdy byl obc¢an piijat do Ustavni péce nebo mu byla poskytnuta
komplexni lazenské péce;

- vpripad¢, kdy byl ob¢an piijat do Ustavni péce jako doprovod s nezletilym
ditétem;

- v pripad¢, kdy obcan jako uchaze¢ o zaméstnani nebyl z davodu nemoci nebo
Urazu schopen plnit povinnosti uchazece o zaméstndni nebo vykonavat préci,
kterou mu Gfad prace zprostredkoval;

- vpripad¢, kdy ob¢an nemohl vykondvat dosavadni zameéstnani (samostatnou
vydéle¢nou ¢innost) z divodu ztraty ¢i poSkozeni ortopedické pomucky;

- vpripad¢, kdy Zena, kterd neméla narok na penéZitou pomoc v téhotenstvi

a mateistvi, a to od poc¢atku 6. tydne prede dnem ocekavaného porodu.

Uznal-li 1ékat zaméstnance ¢i osobu samostatné vydélecné ¢innou docasné prace
neschopnymi k vykonu svého dosavadniho zaméstnani, ndlezelo jim pti spInéni dalSich
podminek podle zakona ¢. 54/1956 Sh., o nemocenském pojisténi zameéstnancu a podle

zakona ¢. 100/1988 Sh., o socialnim zabezpecéeni, nemocenske.
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Podminky naroku na nemocenské

Obecnou podminkou vzniku ndroku na nemocenské byla G¢ast na nemocenském
pojisténi zaméstnanct nebo osob samostatné vydéle¢ng &innych (dale jen OSVC)
v dobé vzniku pracovni neschopnosti nebo vdobé kdy po skongeni Gcasti
na nemocenském pojisténi zaméstnanec/OSVC pobiral nemocenské, podporu
pti oSetrovani c¢lena rodiny nebo penéZitou pomoc v matetstvi nebo ke splnéni

podminek pro narok na nemocenské doslo v tzv. ochranné Ihuté.

Ochrannd lhzta ¢inila od 1.1. 2008 na zakladé ucinnosti zakona ¢. 261/2007, Sb.,
o stabilizaci vefejnych rozpocta, ktery novelizoval zdkon ¢. 54/1956 Sbh., 7 dna
od skoncéeni zaméstnani. Nadale platila z&sada, Ze byl-li zaméstnanec zaméstndn méng
nez 7 kalendarnich dnt, ¢inila ochranna lhita jen tolik dnd, kolik dna byl naposledy
zaméstnan (1). Do 31. 12. 2007 cinila ochranna lhuta 42 dnu.

Osoby samostatné vydelecne ¢inné musely pro narok na nemocenské spliovat
jeste dalsi specifické podminky, dané zakonem ¢. 100/1988 Sb.:

- podminkou vzniku naroku na nemocenské bylo, Zze OSVC musela mit zaplacené
pojistné na nemocenské pojisténi za dobu od vzniku Ucasti na nemocenském
pojistéeni do kalendainiho mésice, ktery predchazel kalendainimu mésici,
ve kterém vznikla jeji pracovni neschopnost

- 1cast na nemocenském pojisténi OSVC musela trvat alespon po dobu ti mésict

ptrede dnem vzniku pracovni neschopnosti.

Spole¢nou podminkou pro narok na nemocenské pro zaméstnance a OSVC bylo,
Ze nesméli po dobu pracovni neschopnosti vykondvat zaméstnani nebo samostatnou

vydéle¢nou ¢innost.
Délka poskytovani nemocenského

Doba poskytovani nemocenského proSla v prabéhu roku 2008 nekolika

legislativnimi zménami. Do 30. 6. 2008 se nemocenské poskytovalo na zakladé¢
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zakona ¢. 261/2007 Sh., o stabilizaci veiejnych rozpocta, aZz od 4. kalendainiho dne
pracovni neschopnosti. Od 1. 7. 2008 se opétovné na zékladé zakona ¢. 166/2008 Sh.,
ktery novelizoval zékon ¢. 54/1956 Sh., nemocenské poskytovalo jiz od prvého dne

pracovni neschopnosti.

Nemocenské se poskytovalo do skonéeni pracovni neschopnosti nebo do uznani
invalidity ¢i ¢astec¢né invalidity. Nejdéle se nemocenské poskytovalo po tzv. ,,podpiirci
dobu“. Jeji maximalni délka ¢inila jeden rok stim, Ze se do ni zapocitavala obdobi
predchozich pracovnich neschopnosti (7). Po skonéeni podpurci doby mohlo byt
nemocenskeé poskytovano pouze na zakladé rozhodnuti ptislusné spravy sociélniho
zabezpeceni za predpokladu, Ze bylo mozno ocekavat, Ze zaméstnanec v kratké dobé
opét nabude pracovni schopnosti. Takto bylo mozno poskytovat nemocenské nejdéle
po dobu jednoho roku od uplynuti podpurci doby.

ZvIastni uprava podpurci doby se vztahovala na poZivatele starobniho a pIného
invalidniho diachodu, u kterych se nemocenské poskytovalo pouze po dobu
81 kalendéafnich dni a pii vice pracovnich neschopnostech pouze rovnéz
81 kalendarnich dna v jednom kalendarnim roce. Nemocenské se poskytovalo

za kalendaini dny.

Vyse nemocenského

VySe  nemocenského  poskytovaného vdobé pracovni  neschopnosti
zaméstnance/OSVC prosla v roce 2008 také nekolika zménami, které byly zptsobeny
novelami zakona ¢. 54/1956 Sb.

e V dobé do 29. 6. 2008 ¢inila vySe nemocenského:
4. - 30. den PN - 60 % denniho vymeétovaciho zakladu (déle jen DVZ)
31.-60. den PN - 66 % DVZ
od 61. dne PN - 72 % DVZ
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e V dobé od 30. 6. 2008 do 31. 8. 2008 byl v u¢innosti zakon ¢. 166/2008 Sh., ktery
zmeénil dobu poskytovani nemocenského od prvého dne pracovni neschopnosti
namisto ode dne c¢tvrtého, avdak neupravil vysSi poskytovani nemocenského
za 1. az 3. den pracovni neschopnosti. VySe nemocenského tak ¢inila:

1.-30.den PN - 60 % DVZ
31. -60. den PN - 66 % DVZ
od 61. dne PN - 72 % DVZ

e Vdobé od 1. 9. 2008 vstoupil v platnost zakon ¢. 305/2008 Sh., ktery napravil
legislativni chybu zadkona ¢. 166/2008 Sh. a ktery upravil vysSi poskytovaného
nemocenského takto:

1.-3.den PN -25% DVZ
4.-30.den PN - 60 % DVZ
31. -60. den PN - 66 % DVZ

od 61. dne PN - 72 % DVZ

Denni vyméiovaci zéklad byl pramérnou vysi hrubého piijmu ptipadajici
na kalendarni den. Do hrubého piijmu se zahrnovaly pouze piijmy, které byly
zapocitatelné pro odvod pojistného nasocidlni zabezpeceni a pouze piijmy
ze zaméstnani/OSVC vykonavaného v dobé vzniku pracovni neschopnosti. Rozhodnym
obdobim, ze kterého se zjistoval ptijem, byl zpravidla obdobi 12 kalendainich mésict
pred vznikem pracovni neschopnosti. Denni vymérovaci zéklad byl dale redukovan
dvéma redukenimi hranicemi. V roce 2008 se zapocitaval do vySe 550,- K& ve vysSi
90 %, od 551,- K¢ do 790,- K¢ se zapocgitdval 60 % a k ¢astce nad 790,- K¢

se neprihliZelo.

ReZim praceneschopného pojisténce
Zaméstnanci v dobé docasné pracovni neschopnosti byli povinni dodrZovat
stanoveny lécebny reZzim, tzn. poskytovat soucinnost pti zdravotnim vykonu

a kontrole prabéhu lécebného procesu, fidit se pokyny piislusného lékaie a zdrZet
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se vieho, co ztéZuje obnoveni pracovni schopnosti. Dale byli povinni vyZéadat si
predchozi souhlas oSettujiciho |ékaie ke zméné pobytu v dobé trvani pracovni
neschopnosti, a to na dobu nepiesahujici téi dny. Pokud se jednalo o dobu delSi nez tfi
dny, byl oSettujici lékaF povinen vyZadat si piedbéZny pisemny souhlas piislusné
okresni spravy socidlniho zabezpeceni. Dale byli zaméstnanci povinni piedkladat
prislusnému organu socialniho zabezpeceni doklady potiebné k posouzeni a kontrole

pracovni neschopnosti.

V piipad¢, Ze prislusnd okresni sprava socialniho zabezpeceni zjistila,
Ze praceneschopny porusil 1ééebny rezim, stanoveny lékaiem, mohla svym rozhodnutim
praceneschopnému zameéstnanci snizit nebo odejmout nemocenské. Mél-li zaméstnanec
rodinné piislusniky, mohlo mu byt nemocenské pouze snizeno, a to nejvice o ¢&tvrtinu.
Nemocenské bylo moZno docasné snizit nebo odejmout nejdiive ode dne porudeni

povinnosti, a to jen za dobu, za kterou nebylo jesté vyplaceno.

1.2.2. Prévni Gprava doc¢asne pracovni neschopnosti od 1. 1. 2009

Docasné pracovni neschopnost

Od 1. 1. 2009 upravuje do¢asnou pracovni neschopnost a jeji posuzovani zédkon
¢. 187/2006 Sbh., o nemocenskem pojisténi. ,,Za docasnou pracovni neschopnost
se podle této pravni Upravy povaZuje stav, ktery pojistenci neumoZziuje pro poruchu
zdravi nebo jiné v tomto zakoné stanovené diivody

- vykonavat dosavadni pojistenou cinnost a trva-li porucha zdravi déle neZ
180 kalend&snich dni, i jinou neZ dosavadni pojistenou ¢innost,

- plnit povinnosti uchazece o zaméstnani, vznikla-li docasna pracovni neschopnost
v ochranné lhite nebo trva-li docasna pracovni neschopnost po skonceni
dosavadni pojistene cinnosti, a to i kdyZ pojistenec neni uchazecem o zaméstnani“
(8, s. 109-110).
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OSettujici lékat rozhodne o vzniku doc¢asné pracovni neschopnosti pojisténce:

- zjisti-li vySetienim, Ze mu jeho zdravotni stav pro nemoc nebo Uraz nedovoluje
vykonavat dosavadni pojisténou ¢innost;

- jde-li o vznik doc¢asné pracovni neschopnosti v ochranné lhité, pokud zdravotni
stav zabranuje pojisténci plnit povinnosti uchazece o zaméstnani, ato i kdyz
pojisténec neni uchaze¢em o zaméstnani;

- byl-li pojisténec prijat do Ustavni péce v nemocnici nebo odborném lé¢ebném
Ustavu nebo kteremu byla na zdkladé verejného zdravotniho pojisténi poskytnuta
komplexni lazenské péce;

- byl-li pojisténec prijat do zdravotnického zatizeni jako pravodce nezletilého ditéte
ptijatého do lizkové pece, s vyjimkou pojisténce, ktery ma narok na vyplatu
penézité pomoci v materstvi;

- pokud pojisténec nemuze pro posSkozeni nebo ztratu ortopedické nebo
kompenza¢ni pomtcky vykondvat dosavadni pojisténou ¢innost, poptipadé, jde-li
0 vznik docasné pracovni neschopnosti v ochranné Ihuaté, plnit povinnosti
uchazece o zaméstnani, a to i kdyZ pojisténec neni uchaze¢em o zaméstnani;

- v dobé naroku na vyplatu penézité pomoci v mateistvi, jestlize zavazné
dlouhodobé onemocnéni znemoZiuje pojisténci pecovat o dité. Dlouhodobym
onemocnénim se pro Ucely tohoto zakona rozumi takové onemocnéni, které podle
poznatka lékaiské védy ma trvat déle neZ jeden mésic;

- pokud se jednd o pojisténku, kterd doloZi potvrzenim organu nemocenského
pojisténi, Ze nema narok na penéZitou pomoc v mateistvi z Zadné pojisténé
¢innosti. OSetiujici Iékai v tomto piipadé rozhodne o vzniku doc¢asné pracovni
neschopnosti od poc¢atku Sestého tydne pied ocekdvanym dnem porodu (8,
s. 110-111).

Docasnd pracovni neschopnost za¢ina dnem, v némz ji oSettujici lékai zjistil.
V odavodnénych piipadech muZe Iékai uznat pojiSténce docasné prace neschopnym

drivejsim dnem, nejvyse vsak tii kalendaini dny piede dnem, v némz do¢asnou pracovni

neschopnost zjistil. Za delSi obdobi zpétné miZe uznat do¢asnou pracovni neschopnost
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pouze na zakladé predchoziho pisemného souhlasu Iékare okresni spravy socialniho

zabezpeceni.

V dobé docasné pracovni neschopnosti oSetiujici lékai prabézné posuzuje,
zda pojisténci jeho zdravotni stav umoZznuje vykonavat dosavadni pojisténou ¢innost
a zda doSlo k obnoveni pracovni schopnosti. Nova pravni Uprava uklada oSetiujicimu
Iékati po uplynuti 180 kalendarnich dni trvani pracovni neschopnosti posoudit pracovni
schopnost pojisténce i ve vztahu k jiné nez dosavadni pojisténé cinnosti a rovnéz
k moZnosti plnit povinnosti uchazec¢e o zaméstnani. Po uplynuti 180 kalendainich dna
pracovni neschopnosti oSetfujici lékar zaroven posuzuje, zda je zdravotni stav
pojisténce stabilizovany. Za stabilizovany je povazovan takovy zdravotni stav, ktery
se ustalil na urcité drovni zdravi a pracovni schopnosti, kterd& umoZznuje pojisténci
vykonavat dosavadni nebo jinou pojiSténou cinnost bez zhorSeni zdravotniho stavu,
a ktery dalSi Iéceni jiZz podstatné nemtZe ovlivnit. UdrzZeni stabilizace zdravotniho stavu
muze byt pfitom podminéno zavedenim urcité Ié¢by nebo pracovnim omezenim. Pokud
je zdravotni stav stabilizovany na urovni, kterd znamena pokles schopnosti soustavné
vydéle¢né ¢innosti nad 33 % nebo nad 66 %, jsou potieby pojisténce kryty ze systému

duchodového pojisténi.

K ukon¢eni pracovni neschopnosti dochézi tedy nové v ptipadé, Ze po uplynuti
180 dna trvani docasné pracovni neschopnosti je pojisténec schopen vykonavat i jinou

neZ dosavadni pojisténou ¢innost, resp. plnit povinnosti uchazece o zamestnani.

Podminky naroku na nemocenské

Zéakladni podminkou vzniku ndroku na nemocenské je, Ze ke vzniku docasné
pracovni neschopnosti dojde v dobé nemocenskeho pojisténi nebo v dobé preruseni
pojisténi. Pojisténi se preruSuje po dobu, po kterou zaméstnanec nevykondva préci

z davodu:
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- rodicovské dovolené (krom¢ doby, za kterou ma narok na penéZitou pomoc
v materstvi), a to dnem nastupu na rodicovskou dovolenou;

- neplaceného pracovniho volna, které zaméstnavatel poskytl zaméstnanci na jeho
Zadost, aniz by na takové volno mél zaméstnanec narok, trvalo-li toto volno
nepietrzité po dobu delsi nez 30 kalendarnich dni po sobé jdoucich (v takovém
ptipadé se pojisténi prerusuje zpétné prvnim dnem, ve kterém zameéstnanec prestal

vykonavat praci z divodu tohoto pracovniho volna).

Narok na nemocenské vznika také tehdy, jestlize ke vzniku doc¢asné pracovni
neschopnosti nebo natizeni karantény doSlo po zaniku pojisténi v ochranné lhute.
Ochranna Ihata ma zajistit, aby pojisténec nezustal bez prostiedkt v dobé, kdy jedno
zamestnani skonc¢ilo a do nového jeSté nenastoupil. Ochrannd lhita pro narok
na nemocenské ¢ini 7 kalendainich dnt od skonceni zaméstnani. Byl-li zaméstnanec
naposledy zaméstndn krat$i dobu, ochrannd lhuta trva jen tolik dna, kolik trvalo
posledni pojisténi. Ochrannd Ihata je tedy upravena pravnim piedpisem stejné jako
v roce 2008.

Narok na nemocenské vznika vSak podle nové pravni Upravy pojisténci, ktery
byl uznan docasné prace neschopnym nebo kterému byla nafizena karanténa, pouze
za podminky, trva-li docasna pracovni neschopnost nebo nafizena karanténa déle
nez 14 kalendatnich dni (22). Zaméstnancam nalezi od 1. 1. 2009 za obdobi prvnich
14 kalendarnich dnu pracovni neschopnosti podle pracovnépravnich piedpisi nahrada
mzdy. N&hrada mzdy se poskytuje jen za dobu, v nizZ trva pracovni vztah. | v ptipadg,
Ze nahrada mzdy nendleZi, nemocenskeé se poskytuje od 15. dne trvani do¢asné pracovni
neschopnosti aZz do jejiho ukonéeni. To plati i pro OSVC, kterym naleZi nemocenské

takeé aZz od 15. dne trvani pracovni neschopnosti.
Osoby samostatne vydelecné c¢inné a zahranicni zameéstnanci museji pro narok

na nemocenské spliovat jesté dalsi podminku, a tou je podminka ,,¢éekaci doby*. Cekaci

dobou se rozumi Ucast na pojisténi jako osoby samostatné vydélecné ¢inné ¢i jako
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zahrani¢niho zaméstnance alespon po dobu 3 mésict bezprostiedné piedchazejicich dni
vzniku doc¢asné pracovni neschopnosti. Tato podminka je srovnatelnd s podminkou
stanovenou predchozi pravni UGpravou, pouze je rozSitena téZ na zahrani¢ni

zameéstnance.

Spole¢nou podminkou pro zaméstnance, zahraniéni zaméstnance a OSVC pak
zustdva, Ze nesmi po dobu pracovni neschopnosti vykonavat zaméstnéni, ¢innost

pro zahrani¢niho zaméstnavatele nebo samostatnou vydélecnou ¢innost.

Délka poskytovani nemocenského

Doba, po kterou pojisténec nemocenskeé pobird, se nazyvd podpiréi doba (2).
Podpur¢i doba u nemocenského zacind 15. kalendarnim dnem docasné pracovni
neschopnosti nebo karantény a koné¢i dnem ukonceni do¢asné pracovni neschopnosti
nebo karantény. Podpur¢i doba pro nemocenské ¢ini nejdéle 380 kalendatrnich dni ode
dne vzniku docasné pracovni neschopnosti nebo natrizené karantény. ,,Zvlastni Uprava
podpiir¢i doby se vztahuje na poZivatele starobniho a plného invalidniho dichodu,
kterym se nemocenské poskytuje od 15. dne docasné pracovni neschopnosti po dobu
nejvySe 70 kalenddrnich dni, nejdéle vSak do dne, kterym konci pojiStend cinnost.
P vice docasnych pracovnich neschopnostech v jednom kalenda/nim roce
se nemocenske vyplaci v tomto roce nejvyse po dobu trvani zamestnani, nejvyse po dobu
70 kalendérnich dna, tzn. Ze se zapocitavaji i predchozi dny, za které bylo v daném roce

vyplaceno nemocenské* (9, s. 139). Nemocenskeé se stale poskytuje za kalendaini dny.
Vyse nemocenského
VySe nemocenského poskytovaného v dob¢é docasné pracovni neschopnosti

za kalendaini den ¢&ini

- 60 % redukovaného denniho vyméiovaciho zakladu od 15. do 30. kalendarniho

dne trvani do¢asné pracovni neschopnosti nebo nafizené karantény;
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- 66 % redukovaného denniho vyméiovaciho zakladu od 31. kalendainiho dne
trvadni docasné pracovni neschopnosti nebo nafizené karantény do 60.
kalendainiho dne trvani doc¢asné pracovni neschopnosti nebo narizené karantény;

- 72 % redukovaného denniho vymétovaciho zakladu od 61. kalendarniho dne
trvani doc¢asné pracovni neschopnosti nebo natizené karantény;

- 100 % redukovaného denniho vymeétrovaciho zakladu po celou dobu trvani
docasné pracovni neschopnosti nebo nafizené karantény v piipadech, kdy
pojisténec byl uznan prace neschopnym v duasledku prokazatelného podilu
ve vefejném z4jmu na provadeéni zachrannych praci nebo likvidacnich praci
(pozér, povoden, vichiice, aj.) jako ¢len Sboru dobrovolnych hasi¢a obce
povolané Hasi¢skym zachrannym sborem CR. (8)

Davky nemocenského pojisténi se vypocitavaji z denniho vymérovaciho zékladu;
rozhodnym obdobim pro zjisténi piijma je zpravidla obdobi 12 kalendainich mésici
pred vznikem doc¢asné pracovni neschopnosti. ,,Jestlize socialni udalost u zameéstnance
vznikla v obdobi, kdy od vzniku pojisteni zamestnance do konce kalendasniho mésice,
ktery predchézi kalenda/nimu meésici, v nemz socialni udalost vznikla, neuplynulo
12 kalendé/nich mesici, je rozhodnym obdobim obdobi od vzniku pojisteni zaméstnance
do konce kalenda/niho mesice, ktery predchézi kalendas/nimu mesici, v nemz socialni
udalost vznikla* (22). Denni vymeéiovaci zdklad se u nemocenského redukuje tak,
Ze z ¢éastky do prvni redukeni hranice 786,- K& se pocitd 90 %, z ¢astky nad prvni
redukeni hranici do druhé redukéni hranice 1 178,- K& se pocitd 60 %, z ¢astky
nad druhou redukéni hranici do tieti redukeni hranice 2 356,- K& se pocita 30 %
a k ¢éstce nad treti redukeni hranici se neptihlizi. ,,Vysi redukcnich hranic platnych
od 1. ledna kalenda/niho roku vyhlaSuje Ministerstvo préce a socialnich veci ve Shirce
zakonu sdelenim* (22). zakon déle teSi i dalsi situace, pti kterych se zjistuje jiné

rozhodné obdobi.

Vyse nemocenského za kalendarni den ¢ini 50 % naroku nemocenského, jestlize

si pojisténec privodil do¢asnou pracovni neschopnost - zavinénou Ucasti ve rvacce
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(rvackou se zde rozumi vzajemné napadeni ¢i zapas dvou nebo vice osob, nejde-li
0 sebeobranu nebo pomoc napadenému), jako bezprostiedni nasledek své opilosti nebo
zneuZziti omamnych prostiedki nebo psychotropnich latek, nebo pti spachani dmysiného

trestného ¢inu nebo Umysling zavinéného prestupku.

Do 31. 12. 2008 v téchto pripadech nemocenské nenaleZelo. Okresni sprava
socialniho zabezpeceni mohla nemocenské dobrovolné pfiznat, a to az do vyse tii
ctvrtin, jestlize mél zaméstnanec rodinné prislusniky, v ostatnich pripadech do vyse
poloviny nemocenského za kalendaini den. Ve stavajici pravni Upravé se pojem rodinny
prisludnik jiz nepouZziva a tudiz se k témto osobam se neptihliZi. Narok na nemocenské
v téchto piipadech nélezi pouze v poloviéni vysi. Novym davodem pro omezeni vyse
nemocenskeho je vznik docasné pracovni neschopnosti v disledku pachani umysing
zavinéného piestupku (napt. ten, kdo umysiné poskodil nebo zni¢il véci v cizim
majetku, nebo se o takové jednani pokusil). Pokud by se pojisténec zranil pti Gmysiném
poSkozovani ciziho majetku a byl uznan doc¢asné prace neschopnym z davodu zranéni,

nahrada mzdy i nemocenské by mu nalezela pouze v polovi¢ni vysi. (8)

Kraceni nebo odnéti nemocenského. Jestlize pojisténec porusil rezim docasné
prace neschopného pojisténce, maze mu byt nemocenské docasné kraceno nebo odnato,
nejdéle vSak na dobu 100 kalendainich dnti ode dne porudeni tohoto rezimu, ne vSak
déle nez do skonceni docasné pracovni neschopnosti, pii niz doSlo k poruseni tohoto
rezimu. Bylo-li jiZz nemocenské vyplaceno, c¢astky vyplacené na nemocenském
se povazuji za pieplatek na davce. ,,Pojisténec je povinen tyto vyplacené ¢astky uhradit
platci davky. Opravneni organu nemocenského pojisteni kratit nebo odejmout
nemocenské zanika uplynutim 3 mesici ode dne, kdy doSlo k poruSeni rezimu docasné
prace neschopného pojistence. Tato lhita vSak neplyne po dobu 7izeni o kraceni nebo

odneti nemocenského a po dobu rizeni o Zalobe.** (8, s. 101).

Nemocenské je mozno krétit nebo odejmout, a to bez ohledu na skute¢nost, zda

byla uloZena pokuta za prestupek nebo porddkova pokuta podle zakona o nemocenském
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pojisténi. V zakoné vyslovné neni uveden zpiasob kraceni nemocenského, tudiz
Ize nemocenské krétit v procentnim vyjadieni za kalendarni den nebo v pevné castce
za kalendaini den.O kraceni nebo odnéti nemocenského rozhoduje organ nemocenského
pojisténi. Podané odvolani proti rozhodnuti o kraceni nebo odnéti nemocenského nema
odkladny G¢inek. Nemocenské lze kratit nebo odejmout i v piipadé, Ze jiz bylo
vyplaceno; zpétné 1ze nemocenské kratit nebo odejmout, a to jen ke dni porudeni rezimu
docasné prace neschopného pojisténce. Nemocenské muze byt krdceno nebo odnato
i k pozdéjSimu dni, avSak maximalni doba kraceni nebo odnéti 100 dnd se pocita
ode dne poruSeni tohoto rezimu. ,,Povinnost uhradit ¢astky vyplacené na nemocenském,
které se povaZuji za preplatek, je objektivni“ (8, s. 102). V obdobi prvnich
14 kalendarnich dni doc¢asné pracovni neschopnosti nemize orgadn nemocenského
pojisténi kratit nebo odejmout nemocenské za poruSeni rezimu docasné prace
neschopného pojisténce; zaméstnavatel maze piipadné za toto poruSeni snizit
nebo neposkytnout nahradu mzdy nebo platu podle zédkoniku prace. ,,Lhita 3 mésicii
ode dne, kdy k poruseni rezimu docasné prace neschopného pojistence doslo, je lhitou
objektivni a propadnou* (8, s. 102).

ReZim do¢asné prace neschopného pojisténce
Rezim docasné prace neschopného pojisténce stanovi pti rozhodnuti o vzniku
docasné pracovni neschopnosti oSetiujici 1ékat. V souladu se zménou zdravotniho stavu

pojisténce jej maze zmenit.

,.Rezim docasné prace neschopného pojistence zahrnuje

- stanoveni lécebného rezimu,

- povinnost pojistence zdrZovat se v dobé docasné pracovni neschopnosti v miste
pobytu, dodrZovat rozsah a dobu povolenych vychazek,

- povoleni vychazek, vcetne jejich rozsahu a doby, pokud zdravotni stav pojistence
a stanoveny lécebny reZim tyto vychazky nevylucuje,

- povoleni zmeny mista pobytu v dobé docasné pracovni neschopnosti, pokud

zdravotni stav pojiStence a stanoveny lécebny rezim tuto zmenu nevylucuje,
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- provadeni pracovni rehabilitace, pokud ji zabezpecuje Grad prace.* (22; 4).

Mistem pobytu doc¢asné prace neschopného pojisténce je misto, které sdélil
pojisténec oSetiujicimu lékai pri vzniku doc¢asné pracovni neschopnosti, nebo misto,

na které doc¢asné prace neschopny pojisténec zménil pobyt.

V dob¢ pracovni neschopnosti rozhoduje oSetfujici Iékai o povoleni vychazek
nebo zmeény jejich rozsahu a doby a déle 0 zméné mista pobytu. O zméné mista pobytu
rozhoduje pouze na zakladé Zadosti doc¢asné prace neschopného pojisténce. ,,Pokud
docasné prace neschopny pojistéenec pozada o povoleni vychazek nebo zmeny jejich
rozsahu a doby c¢i o povoleni zmény mista pobytu v dobé docasné pracovni neschopnosti
a oSetrujici 1ékar vychazky nebo jejich zmenu ¢i zmenu mista pobytu nepovoli, vyda
oSetrujici Iékar rozhodnuti o tomto nepovoleni, jen pokud pojiStenec vydani tohoto
rozhodnuti poZaduje. P7i nesouhlasu se zapornym rozhodnutim Iékare o povoleni zmeny
pobytu nebo o zmené vychazek muize pojisténec dovolavat prezkoumani tohoto
rozhodnuti lékae podle zadkona o péci o zdravi lidu. Zmenit misto pobytu v dobé
docasné pracovni neschopnosti smi pojistenec pouze s predchozim souhlasem
oSetrujiciho 1ékae. Zmenu mista pobytu z diivodu pobytu v cizine mize oSetrujici lékar~
povolit jen po predchozim pisemném souhlasu prislusného organu nemocenskeho
pojisteni. O souhlas organu nemocenského pojiSteni Zada tento organ pojistenec.
O zménu mista pobytu pojiStenec nezada a oSetrujici lIekas o ni nerozhoduje, jestlize jde
0 zmenu mista pobytu v souvislosti s poskytovanim Ustavni péce nebo lazerniské péce.
(8, s. 114). Zmeénu hlasi pojisténec pii propousténi z Ustavni péce nebo lazenské péce
oSettujicimu lékati.

»Stanoveni reZimu prace neschopného pojiStence mé zajistit Ucelné cerpani
ndhrady mzdy a nemocenského.” (8, s. 114). Soucasti tohoto reZimu je povinnost
zdrZzovat se v dobé docasné pracovni neschopnosti na adrese ozndmené oSetiujicimu
Iékaii. Zaméstnavatel maze kontrolovat dodrZzovani rezZimu doc¢asné prace neschopného,

a to pouze v prvnich 14 kalendarnich dnech trvani doc¢asné pracovni neschopnosti.
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Od 15. dne trvani docasné pracovni neschopnosti kontroluje dodrzovani lécebného
rezZimu orgdn nemocenského pojisténi. Organ nemocenského pojisténi muze
za nedodrZeni lé¢ebného rezimu, vcetné zmeény pobytu bez jejiho véasného ozndmeni

této zmeny, uloZit zaméstnanci pokutu do vySe az 20 000,- K¢. (22)

Pojisténec, ktery je docasné prace neschopny, je povinen:

- dodrzovat rezim docasné prace neschopného pojisténce;

- umoznit organu nemocenského pojisténi a ve stanoveném rozsahu téz
zaméstnavateli kontrolu dodrZzovani rezimu docasné prace neschopného
pojisténce, pii kontrole je docasné prace neschopny pojisténec povinen prokazat
svou totoZnost a predloZit rozhodnuti o vzniku docasné pracovni neschopnosti;

- dostavit se v urceném terminu k oSetiujicimu lékafi nebo k Iékafi organu
nemocenskeého pojisténi ke kontrole posouzeni zdravotniho stavu a docasné
pracovni neschopnosti;

- predkladat lekati orgdnu nemocenského pojisténi doklady potrebné ke kontrole
posouzeni zdravotniho stavu a do¢asné pracovni neschopnosti a za tim Ucelem téz
prokazat svou totoznost;

- podrobit se na vyzvu organu nemocenského pojisténi vysetieni zdravotniho stavu
lékafem organu nemocenského pojisténi a vySetieni ve zdravotnickém zatizeni,
které urci organ nemocenského pojisténi, je-li to potrebné ke kontrole posuzovani;

- 0znadmit orgdnu nemocenského pojisténi, popiipadé zaméstnavateli, pokud
kontrolu provedl zaméstnavatel, davody své nepiitomnosti v misté pobytu v dobé
kontroly dodrzovani rezimu docasné prace neschopného pojisténce,
a to nejpozdéji v pracovni den nasledujici po dni této kontroly, popiipadé po dni,
kdy se o ni dozvedél;

- dostavit se do urceného terminu po ukongéeni Ustavni péce nebo komplexni
lazenské péce k oSettujicimu lékati ke kontrole do¢asné pracovni neschopnosti,
popiipadé brani-li mu vaZzné duvody, projednat s oSetiujicim Iékafem v této Ihaté

jiny termin;
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sdélit oSetrujicimu lekari pii uznani doc¢asné pracovni neschopnosti misto pobytu,
na kterém se bude v dob¢ doc¢asné pracovni neschopnosti zdrZovat;

pozadat predem oSettujiciho lékafe o povoleni zmény mista pobytu v dobé
docasné pracovni neschopnosti, pokud jej chce zménit;

hlasit oSetfujicimu Iékafi zmény Uudaji o dosavadni pojisténé cinnosti
a 0 zamestnavateli;

doloZit oSettujicimu lékati dobu, po kterou bude trvat oprava nebo potizeni nové
ortopedické nebo kompenzaéni pomuicky, popi. pokud jde o vznik docasné
pracovni neschopnosti v ochranné Ihaté, Ze nemiZe plnit povinnosti uchazece
0 zamgstnani, a to i kdyZ pojiSténec neni uchaze¢em o zaméstnani;

odevzdat pti ukonceni docasné pracovni neschopnosti oSetiujicimu lékati
rozhodnuti o vzniku do¢asné pracovni neschopnosti;

sdélit odettujicimu lékati, kdo je jeho zaméstnavatelem nebo zda je OSVC anebo
zda je zahrani¢nim zaméstnancem, mé-li vice zaméstnavatela, sdéluje vSechny
své zaméstnavatele;

predat oSetfujicimu Iékafi pisemné potvrzeni orgdnu nemocenskeho pojisténi,
Ze nema narok na penézitou pomoc v mateistvi z Zadné pojisténé cinnosti, ma-Ii
byt uznana doc¢asna pracovni neschopnost pojisténky, a to od pocatku Sestého
tydne pied ocekavanym dnem porodu;

sdelit oSetiujicimu lékati registrujiciho lékare a kontakt na ného;

predat neprodlen¢ zaméstnavateli rozhodnuti o wvzniku doc¢asné pracovni
neschopnosti a rozhodnuti o ukonceni doc¢asné pracovni neschopnosti (karantény),
potvrzeni o dob¢ jejiho trvani a rozhodnuti 0 zméné reZzimu docasné prace
neschopného pojisténce a informovat zaméstnavatele predem o zméné mista
pobytu v obdobi prvnich 14 kalendainich dni doc¢asné pracovni neschopnosti,
popiipadé nalezi-li pojisténci po uplynuti tohoto obdobi v dobé doc¢asné pracovni
neschopnosti nadale zapocitatelny ptijem, téZ v obdobi, po které mu v dobé

docasné pracovni neschopnosti nalezi tento prijem. (14; 8)
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1.2.3. Prévni Gprava doc¢asné pracovni neschopnosti od 1. 1. 2010

Jesté v prabéhu roku 2009 nabyl U¢innosti, a to od 1. 12. 2009, zakon ¢. 302/2009
Sh., ve znéni pozdéjSich Uprav, kterym se méni zadkon o nemocenském pojisténi.
Zékonem byly zménény nékteré povinnosti oSetfujiciho Iékare a zaméstnavatele a take
doSlo ke zmeéné tiskopist pro uplatnovani naroku na davky nemocenskeého pojisténi.
U tiskopisu ,,Rozhodnuti o doc¢asné pracovni neschopnosti“ doslo ke sniZeni poc¢tu dila
tiskopisu ze Sesti na pét dili. OSetiujici l1ékar jiZz nema povinnost zakladat
do zdravotnické dokumentace prace neschopného pojisténce rozhodnuti o docasné
pracovni neschopnosti. Lékar dale nebude povinen odeslat piedepsany tiskopis 0 vzniku
a 0 ukonceni doc¢asné pracovni neschopnosti na prislusnou OSSZ nejpozdéji nasledujici
pracovni den po dni, kdy bylo rozhodnuti o wvzniku nebo ukon¢eni pracovni
neschopnosti vydano, ale je tak ucinit nejpozd¢ji treti pracovni den od takového

rozhodnuti.

Od 1. 1. 2010 nastala u¢innost ustanoveni 8 126 zakona ¢. 187/2006 Sh., ve znéni
pozdéjSich predpist, ktera do pravni Upravy vnasi novy institut, kterym organy
nemocenskeho pojisténi  budou uplatiovat nahradu na vyplacenych davkach
nemocenského pojisténi vaci tomu, kdo zpuasobil v dasledku svého protipravniho
jednéni zjisténého soudem nebo sprdvnim Gradem, Ze doSlo ke skute¢nostem
rozhodnym pro vznik naroku na davku. Do statniho rozpoctu se tak budou vracet
prostiedky, jejichz vyplatu zpusobila fyzicka nebo pravnicka osoba svym protipravnim
jednanim (napi. vyplacené nemocenské, kdy docasnd pracovni neschopnost byla
zpusobena ve rvacéce, pii napadeni jinou osobou nebo poSkozeni zdravi, které zaloZilo
docasnou pracovni neschopnost, bylo zpasobeno hrubym poruSenim piedpisa

0 bezpec¢nosti prace zaméstnavatelem).
Vyznamnou zménou, ktera byla piijata zdkonem ¢. 362/2009 Sh., kterym se meéni

nékteré zakony v souvislosti s ndvrhem zakona o statnim rozpoétu Ceské republiky

na rok 2010 je zména vySe nemocenského. Ta ¢ini za kalendaini den v obdobi
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od 1. 1. 2010 do 31. 12. 2010 60 % denniho vymétovaciho zakladu. V tomto obdobi
se tedy vySe nemocenského nebude odvozovat v zavislosti od doby trvani docasné
pracovni neschopnosti ani od skute¢nosti, Ze se jedna o ¢lena Sboru dobrovolnych
hasici, ktery se podilel ve vefejném zajmu na provadéni zachrannych praci.
Toto protikrizové opatieni, od kterého se ocekava snizeni vydaja ze statniho rozpoctu

bude mit nesporny vliv i na vyvoj do¢asné pracovni neschopnosti.
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2. CILPRACE AHYPOTEZY

2.1. Cil prace

Hlavnim cilem bakalaiské préce je zjistit, zda nova pravni Uprava naplnila zaméry
a zda doSlo k poklesu docasné pracovni neschopnosti zaméstnanct a ke snizeni
pramérné delky docasné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji oproti stavu
pred 1. lednem 2009.

2.2. Hypotézy

Na zékladé stanoveného cile své préce jsem zvolila tyto hypotézy:

Hypotéza 1:
Pocet docasnych pracovnich neschopnosti zaméstnanci v Jihodeském kraji

poklesl oproti stavu pied 1. lednem 2009

Hypotéza 2:
Pramérna délka docasné pracovni neschopnosti v Jihodeském kraji se sniZila

oproti stavu pied 1. lednem 2009

Operacionalizace hypotéz:
pocet docasnych pracovnich neschopnosti v Jihoceském kraji poklesl - sniZil
se 0 vice nez 20 %,
pramérna délka docasné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji se sniZila -

- poklesla o 6 dni.
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3. METODIKA

3.1. Pouzitd metodika

Pro naplnéni cile bakaldrské prace byl pouZit kvantitativni vyzkum, analyza
statistickych dat.

Data byla zisk&na na z&kladé sekundarni analyzy dat. Shér dat probihal v prabéhu
mésict listopad 2008 aZ Gnor 2009 na pracovisti Ceské spravy socialniho zabezpeceni

Ceské Budgjovice.

Po analyze dat z let 2008 a 2009 kazdého roku zvlast, byla provedena komparace
takto ziskanych dat. Data byla zpracovana do tabulek a grafa.

3.2. Charakteristika vyzkumneého souboru

Na zéklad¢ zakona ¢. 106/1999 Sb., o svobodném pfistupu k informacim,
pozadala autorka pracovniky pracoviste CSSZ Ceské Budgjovice o poskytnuti Udaji
0 docasnych pracovnich neschopnostech za jednotlivé OSSZ Jihoceského kraje
v uvedenych letech, o poskytnuti idaji o poctech tizeni ve véci vyplaty nemocenského
po uplynuti podpurci doby a vySi vyplacenych davek nemocenského pojisténi

v Jihoceském kraji.

Vyzkumny soubor tvotila interni statistika pracoviste CSSZ Ceské Budgjovice
zameiend na evidenci docasné prace neschopnych dle trvani a dle vékové struktury
za jednotlivé OSSZ, kterd byla ziskana z centrélni aplikace nemocenského pojisteni,
rozbor rozhodovaci ¢innosti ve vécech nemocenskeého pojisténi za jednotlive OSSZ
v ramci regionu, ktery slouzi pro centralni statisticke vystupy a Ucetni uzaverky v letech
2008 a 2009.

36



4. VYSLEDKY

Tabulka 1 - Ukonéené doc¢asné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji podle okresa

Okres 2008 2009 s
Ceské Budgjovice 43 718 30519 69,81
Cesky Krumlov 14 561 9031 62,02
Jindtichav Hradec 20916 13421 64,17
Pisek 16 668 10917 65,50
Prachatice 13 459 8 826 65,58
Strakonice 16 317 10 263 62,90
Tabor 24 739 16 094 65,06

Celkem 150 378 99 071 65,88

Zdroj: CSSZ/vlastni vyzkum

Pro lepsi piehlednost jsou data z tabulky 1 zndzornéna v nasledujicim grafu.

Graf 1 - Ukoncéené docasné pracovni neschopnosti v Jiho¢eském kraji podle okresi
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Tabulka 1 obsahuje pocet ukonéenych docasnych pracovnich neschopnosti
v Jihoceském kraji v letech 2008 a 2009 podle jednotlivych okrest. V roce 2009
se snizil pocet ukoncenych docasnych pracovnich neschopnosti v Jihoceském kraji
oproti roku 2008 o 55 307, tj. 0 34,12 % (tabulka 1). Poc¢et ukon¢enych docasnych
pracovnich neschopnosti se snizil ve vSech okresech Jihoceského kraje. Nejvétsi
relativni pokles poctu ukonéenych piipadt doc¢asné pracovni neschopnosti v roce 2009
ve srovnani s rokem 2008 vykazuje okres Cesky Krumlov, kde predstavoval Gbytek
ukoncenych docasnych pracovnich neschopnosti témét 38 %, tj. 5 530 piipada (graf 1).

Tabulka 2 - Ukoncené docasné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji podle véku

Vek 2008 2009 205%‘7266‘08

do 20 let 3895 1738|  44.62
20 - 29 let 38 199 2110|6312
30 - 39 let 38 549 25101] 6511
40 - 49 let 31731 21293| 6710
50 - 59 let 32674 22930| 7018
nad 60 let 5 330 3899 73,15
Celkem 150 378 99071 6588

Zdroj: CSSZ/vlastni vyzkum

V tabulce 2 je uveden pocet ukoncenych docasnych pracovnich neschopnosti
v Jihoceském kraji v letech 2008 a 2009 podle veékové struktury. Nejvyssi relativni
pokles ukon¢ené docasné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji byl zaznamenan
u veékové skupiny pojisténci do 20 let, kdy se pocet ukoncéenych pracovnich
neschopnosti v roce 2009 snizil o 2 157, tj. 0 55,38 % oproti roku 2008 (tabulka 2);
pocet ukon¢enych doc¢asnych pracovnich neschopnosti se snizil o 1 431, tj. 0 26,85 %;
dale pak skupina pojisténcti od 50 do 59 let véku, u které se pocet pripada ukoncéené
pracovni neschopnosti sniZil 0 9 744, tedy 0 29,82 %.
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Tabulka 3 - Ukoncené docasné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji podle pohlavi

Okres 2008 2009 Index-muZi| Index-Zeny)

muZi zeny muZzi Zeny |2009/2008 2009/2008
Ceské Budgjovice | 21021 | 22697 | 14398 | 16121 0,68 0,71
Cesky Krumlov 7279 7282 4577 4 454 0,63 0,61
Jindtichaiv Hradec | 10942 | 9974 7194 6 227 0,66 0,62
Pisek 8320 | 8348 | 5348 | 5569 0.64 0.67
Prachatice 6713 6 746 4294 4532 0,64 0,67
Strakonice 8218 8099 5000 5 263 0,61 0,65
Tabor 12359 | 12380 7969 8125 0,64 0,66
Celkem 74852 | 75526 | 48780 | 50291 0,65 0,67

Zdroj: CSSZ/vlastni vyzkum

Z tabulky 3, ukon¢ené docasné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji podle

pohlavi v letech 2008 a 2009, je ziejmé, Ze pocet ukoncené docasné pracovni

neschopnosti se snizil u muzi o 35 %, u Zen o0 33 %. K nejvy3Simu relativnimu poklesu

ukongenych pracovnich neschopnosti Zen dodlo v okrese Cesky Krumlov, o 2 828

(tj. 0 39 %) piipadd méné oproti roku 2008 a v okrese Jindrichuv Hradec o 3 747

(tj. 0 38 %) pripadi mené oproti roku 2008. Naopak k nejvy3simu relativnimu nartstu

ukonéenych pracovnich neschopnosti u muzi do3lo v okrese Ceské Budgjovice,

ato 0 6 723, tj. 32 %.
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Tabulka 4 - Pramérna délka docasné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji podle

okrestu
Primérna délka Primérna délka
do¢asné pracovni | doéasné pracovni
Vek n_eschop_nogi ngschoppo,sti Index
v jednotlivych v jednotlivych 2009/2008
okresech v roce okresech v roce
2008 2009
Ceské Budgjovice 40,80 50,67 124,19
Cesky Krumlov 36,62 48,88 133,49
Jindtichiiv Hradec 40,17 49,92 124,27
Pisek 36,32 41,64 114,67
Prachatice 51,06 69,13 135,39
Strakonice 41,77 52,91 126,67
Tabor 40,02 48,40 120,96
Pramér 40,70 50,92 125,09

Data z tabulky 4 jsou pro piehlednost zndzornéna v grafu 2.

Zdroj: CSSZ/vlastni vyzkum

Graf 2 - Praimérna délka doc¢asné pracovni neschopnosti v Jihoc¢eském kraji podle

okresu
80,00
69,13
70,00
60,00 .
50,67 49,92 51,06 pZaL
43,88 |

50,00

40580 i 4017 6 28 A 40,02

: | 36,32
40,00 - @ rok 2008
O rok 2009
30,00
20,00
10,00
0,00 -l
Ceské Cesky  lJindiichav ~ Pisek  Prachatice Strakonice  Tébor
Budé¢jovice Krumlov Hradec

40

Zdroj: vlastni




Tabulka 4 znézornuje pramérnou délku doc¢asné pracovni neschopnosti
v Jihoceském kraji v letech 2008 a 2009 podle jednotlivych okresi. Doba jedné docasné
pracovni neschopnosti se prodlouzila ve vSech okresech Jihoceského kraje. Pramérné
trvala 50,92 dni, coZ je o 10,22 dny vice oproti dobé trvani jedné docasné pracovni
neschopnosti v roce 2008. NejdelSi pramérnd doba trvani jedné docasné pracovni
neschopnosti byla dosaZzena v okrese Prachatice, doséhla na 69,13 dna (prodlouzeni
0 35,39 % oproti roku 2008), naopak nejkratSi dobu stonali lidé v okrese Pisek,
pramérna doc¢asné pracovni neschopnost v ni trvala pouze 41,64 dnu, coZ je prodlouzeni

jedné docasné pracovni neschopnosti pouze o 14,67 % oproti roku 2008 (graf 2).

Tabulka 5 - Pramérna délka docasné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji podle

vekové struktury

Pramérné délka Pramérné délka
docasné pracovni docasné pracovni Index
Veék neschopnosti dle neschopnosti dle
‘oo . 2009/2008
vékoveé struktury v | vékove struktury v
roce 2008 roce 2009
do 20 let 19,96 24,00 120,24
20 - 29 let 30,25 35,60 117,69
30 - 39 let 36,63 46,77 127,68
40 - 49 let 41,27 50,88 123,29
50 - 59 let 56,50 69,87 123,65
nad 60 let 60,06 73,13 121,76
Pramér 40,70 50,92 125,09

Zdroj: CSSZ/vlastni vyzkum

V tabulce 5 je uvedena primérna délka docasné pracovni neschopnosti
v Jihoceském kraji v letech 2008 a 2009 podle vékové struktury. Pramérna deélka
docasné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji podle vékové struktury vzrostla
u veékové skupiny nad 60 let, ze 60,06 na 73,13 dni (tj. narast o 21,76 % oproti roku
2008) a veékové skupiny od 50 do 59 let na 69,87 dni (narust o 23,65 %). Nejkratsi dobu
pramérné docasné pracovni neschopnosti vykazuje vékova skupina do 20 let, pouze
24 dni, narast oproti roku 2008 o 4,04 dny.
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Relativné nejvyssi narast pramérné délky docasné pracovni neschopnosti vykazuje

vékova skupina od 30 do 39 let, narast o 27,68 %, tj. 0 10,14 dny a nejvyssi relativni

pokles pramérné délky docasné pracovni neschopnosti je ziejmy u vékové skupiny
od 20 do 29 let, narust z 19,96 na 24 dni.

Tabulka 6 - Pramérna délka docasné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji podle

pohlavi

Okres 2008 Index-muzi Index-zeny

muzi zeny muzi zeny 2009/2008( 2009/2008
Ceské Budgjovice 38,7 42,75 49,29 51,90 1,27 1,21
Cesky Krumlov 34,76 38,47 45,08 52,78 1,30 1,37
Jindtichtiv Hradec | 37,57 43,02 45,87 54,59 1,22 1,27
Pisek 32,85 39,78 38,21 44,94 1,16 1,13
Prachatice 47,72 54,38 65,87 12,22 1,38 1,33
Strakonice 38,79 44,80 01,11 54,62 1,32 1,22
Tabor 3739 | 4264 | 4436 | 52,37 1,19 1,23
Pramér 38,10 43,28 48,02 53,73 1,26 1,24

Tabulka 6 znazoriuje pramérnou délku docasné pracovni

Zdroj: CSSZ/vlastni vyzkum

neschopnosti

v Jiho¢eském kraji podle pohlavi. Z tabulky je ziejmé, Ze praimérna délka docasné

pracovni neschopnosti se prodlouzila u muzi o 9,92 dny (o 26 %) oproti roku 2008,

u Zen o 10,45 dny, tj. prodlouzeni pramérné délky doc¢asné pracovni neschopnosti

0 24 %.

Nejvice se pramérnd délka docasné pracovni neschopnosti prodlouzila u muzua
v okrese Prachatice, a to ze 47,72 dni na 65,87 dni, tj. prodlouZzeni o 18,15 dny (38 %).

Naopak nejméné u muzi v okrese Pisek, pouze 0 12,30 dny, tj. 0 16 %. NejvysSi narast

pramérné délky docasné pracovni neschopnosti u Zen je v okrese Cesky Krumlov, kde

doSlo k prodlouzeni o 14, 31 dny, tj. 0 37 %. Naopak nejmén¢ se prodlouZila praimérné

délka docasné pracovni neschopnosti u Zen v okrese Pisek, jako u muzi, a to pouze

05,16 dny, tj. 13 %.
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Tabulka 7 - Porovnéni zékladnich ukazateli do¢asné pracovni neschopnosti

Porovna,nl zakladnlch_ukazatelu docasné 2008 2009 Rozdil
pracovni neschopnosti

Pocet ukoncc_enych pripadi docasné pracovni 150 378 99 071 .51 307
neschopnosti

Pocet prostonanych dna 6120991 | 5044492 | -1076 499
Prﬁmérn,a delka trvani jedné docasné 40,7 50.92 1022
pracovni neschopnosti

Zdroj: CSSZ/vlastni vyzkum

Tabulka 7 zndzoriuje porovnani zakladnich ukazatela docasné pracovni
neschopnosti v Jihoceském kraji v letech 2008 a 2009. V roce 2009 se v Jihoceském
kraji snizil pocet ukonéenych pracovnich neschopnosti oproti roku 2008, a to o0 51 307
ptipadd, tj. 0 34,12 %. Meziro¢né ubylo prostonanych dnu. Celkem jich bylo 5 044 492,
to je 0 17,59 % méné¢ neZ v roce 2008, kdy jich bylo evidovano celkem 6 120 991. Doba
trvani jedné docasné pracovni neschopnosti se prodlouzila, trvala 50,92 dni,

coZ je 0 25,09 % déle nez v roce 2008.

Tabulka 8 - Rizeni o vyplaté nemocenského po uplynuti podptréi doby v Jihoceském

kraji
Okres 2008 2009 Lilei2
2009/2008
Ceské Budgjovice 277 396 1,43
Cesky Krumlov 65 114 1,75
Jindtichav Hradec 125 109 0,87
Pisek 38 25 0,66
Prachatice 41 53 1,29
Strakonice 77 93 1,21
Tabor 64 50 0,78
Celkem 687 840 1,22
Zdroj: CSSZ/vlastni vyzkum
Tabulka 8, fizeni o wvyplat¢ nemocenského po uplynuti podpurci doby

v Jihoceském kraji, predstavuje nérist poctu zahajenych tizeni o vyplaté nemocenského
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po uplynuti podpur¢i doby v Jihoceském kraji. V roce 2009 zahdjily okresni spravy
socidlnino zabezpeceni tizeni o prodlouzeni vyplaty davek v 840 piipadech,
coZ je navysSeni oproti roku 2008 0 22 % (tj. o 153 fizeni). Kladna rozhodnuti maji

urc¢ité velky dopad na prodlouzeni praimérné délky doc¢asné pracovni neschopnosti.

Tabulka 9 - Objem vyplacenych davek nemocenského pojisténi v Jihoceském kraji

Objem vyplacenych davek
0SSZ nemocenského pojisténi (v K<) Rozdil
2008 2009
Ceské Budgjovice 535 420 547 584 143 666 48 723 119
Cesky Krumlov 106 705 425 110 755 391 4 049 966
Jindrichiv Hradec 156 226 273 151 037 036 -5 189 237
Pisek 113 530 744 116 995 886 3465 142
Prachatice 88 312 776 120 370 107 32 057 331
Strakonice 154 078 090 157 894 134 3816 044
Tabor 207 937 720 217 758 356 9 820 636
Celkem 1362 211575| 1458 954576 96 743 001

Zdroj: CSSZ/vlastni vyzkum

Tabulka 9, objem vyplacenych davek nemocenského pojisténi v Jihoceském kraji
v roce 2008 a 2009, popisuje narist objemu vyplacenych davek v roce 2009, které
se oproti roku 2008 zvysily o0 96 742 001,- K¢, cozZ je o 7,1 %. Pouze okres Jindrichav
Hradec vykazuje sniZeni objemu vyplacenych davek o 3,32 %. V ostatnich okresech
Jihoceského kraje se objem vyplacenych davek zvysil.
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5. DISKUSE

Z prubéhu implementace zakona o nemocenském pojisténi a z vysledkt ¢innosti
Ceské spravy socialniho zabezpeéeni v této oblasti Ize dovozovat, Ze prechod na novou
pravni Gpravu nemocenského pojistéeni od 1. 1. 2009 byl Gspésny. Systém
i pres pocate¢ni problémy piedevSim v softwarovém vybaveni je funkéni, davky
pojisténi jsou realizovany v zakonném terminu a v souladu s pravni Upravou.
V Jihoceském kraji byla teSena pouze 1 stiznost. Dale lze konstatovat, Ze doSlo
k naplInéni zékladnich cila nové pravni Gpravy a ve vztahu k tématu me bakaldiské

prace doslo k vyraznému sniZeni po¢tu docasné pracovni neschopnosti.

Otazkou k diskusi v8ak z pohledu naplnéni zakladnich cili nové pravni Upravy
nemocenského pojisténi je, zda u zaméstnancu stale jesté existuje solidarita v situaci,
kdy neplati Zadné pojistné na nemocenské pojisténi. Do 31. 12. 2008 odvadél
zamestnavatel pojistné na nemocenské pojisténi za zaméstnance ve vysi 1,1 %,
od 1. 1. 2009, podle G¢inné pravni Gpravy zékona ¢. 589/1992 Sbh., zaméstnanci
odvadéji pouze pojistné na dachodové pojisténi. V tomto smyslu jde prakticky o statni
davku a princip pojisténi pak neni realizovan. Jina situace je v oblasti pojisténi osob
samostatné¢ vydélecné ¢innych, které si samy platbou urcéuji vySi mési¢niho
vymerovaciho zdkladu bez ohledu na vysi piijmu. Obecné plati, Ze osoby samostatné
vydéle¢né ¢inné maji narok na nemocenské po uplynuti téi mésict ucasti na pojisteni.
Pii uhrazeni priblizné 3 000,- K¢ je mozné, dle soucasné pravni Upravy, dosahnout
maximalni vysi nemocenského. Z tohoto pohledu nebylo principu omezeni solidarity

u nemocensky pojisténych osob samostatné vydéle¢né ¢innych dosazeno. (11)

Po provedené sekundarni analyze dat z evidence docasnych pracovnich
neschopnosti z let 2008 a 2009 na pracovisti Ceské spravy socialniho zabezpedeni
jsem provedla komparaci zjisténych vysledkt. V bakalaiské praci prokazuji, Ze v roce
2009 se sniZil pocet ukoncenych docasnych pracovnich neschopnosti v Jiho¢eském kraji

oproti roku 2008. Ztejmy je vliv nové pravni Upravy na pocet piipadia docasné pracovni
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neschopnosti. V roce 2009 bylo v Jiho¢eském kraji evidovano 5 044 492 prostonanych
dng, tj. 0 1 076 499 (18 %) prostonanych dnti mén¢ oproti roku 2008 (tabulka 7). V roce
2009 bylo ukon¢eno 99 071 piipadia docasné pracovni neschopnosti, tedy o 51 307
ptipadi méné nez v roce 2008, tj. sniZeni 0 34,12 % (tabulka 7). Nejvyssi pokles poétu
ukoncené docasné pracovni neschopnosti v Jiho¢eskem kraji se tykd vékové skupiny
do 20 let, u které se pocet ukonéenych docasnych pracovnich neschopnosti snizil
0 55,38 % (tabulka 2). Naopak nejméné se sniZil pocet ukoncenych pracovnich
neschopnosti u veékové skupiny pojisténci nad 60 let a dale u skupiny pojiSténca
ve véku od 50 do 59 let (tabulka 2). Vy3Si pokles ukonceni docasné pracovni
neschopnosti podle pohlavi vykazuji muzi, poc¢et ukoncenych doc¢asnych pracovnich
neschopnosti se sniZil oproti roku 2008 0 35 % (tabulka 3).

Z vySe uvedeného Ize vyvodit, Ze hypotéza 1 ,,Pocdet docdasnych pracovnich
neschopnosti v Jihoceském kraji poklesl oproti stavu pied 1. 1. 2009 se potvrdila.
Naplnéni hypotézy pak koreluje s cilem prévni Upravy v této oblasti, nebot’ jeji napInéni

zakonodarce v cilech nové pravni Gpravy zamyslel.

DalSim zjisteénim je stav, kdy pocet doc¢asnych pracovnich neschopnosti v roce
2009 poklesl oproti roku 2008 0 34,12 %, tj. 0 vice nez tietinu.

Pfi¢iny tohoto poklesu Ize spatiovat v nasledujicim:

1. Vliv na sniZeni poétu ukoncenych pracovnich neschopnosti ma mimo jiné
skute¢nost, Zze od 1. 1. 2009, podle nového zékona o nemocenském pojisténi,
prvnich 14 dni docasné pracovni neschopnosti dostane zaméstnanec od svého
zaméstnavatele nahradu mzdy, a to za pracovni dny a jen v dobé trvani pracovniho
vztahu. N&hrada mzdy se vyplaci od ¢tvrtého pracovniho dne. Od 15. kalendainiho
dne docasné pracovni neschopnosti vyplaci nemocenské okresni sprava socialniho
zabezpeceni, PraZzskéa sprava socialniho zabezpeceni nebo Méstska sprava socialniho
zabezpeceni Brno. (5) Takto nastaveny systém brani zneuZivani nemocenskych

davek.
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2. Pocet pojisteénct v doc¢asné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji vyrazné ubyl.
Z ¢eho to vyplyva? Podle vyjadieni péti vybranych posudkovych lékait okresnich
sprév socialniho zabezpeceni v Jihoceském kraji doSlo k zabranéni nadbytecného
zneuZivani hlavng kratkodobych pracovnich neschopnosti. Rada pojisténca
v ordinacich ptimo Zada oSetiujiciho lékaie, aby jim nepsal pracovni neschopnost,
radéji si berou dovolenou, neplacené volno, ¢ast jich nemoc dokonce piechazi.
Tim se ale i béZné onemocnéni muze stat zavaznéjSim. V mnoha piipadech to viak
muZze mit za nasledek daleko delSi a komplikovangjsi prabéh nasledného l1éceni. (12)
Pacienti velmi casto vyuZivaji kratkého volna nebo dovolené. Pacienti nevyuZivaji
pracovnich neschopnosti hlavné z financnich davoda a zobavy ze ztraty
zaméstnani.

3. Pokles c¢erpani nemocenskych davek zputsobila rovnéz jejich vyrazna redukce.
Dle z&kona o nemocenském pojisténi denni vymeiovaci zaklad pro vypocet davek
nemocenského pojisténi se redukuje piedevsim u vysokopiijmovych pojisténct
- ¢astka do 786,- K& se po celou dobu pobirani nemocenského zapocitava z 90 %,
¢astka od 786,- K¢ do 1178,- K& se pocitd ze 60 % a c¢astka od 1178,- K&
do 2 356,- K¢ se zapogitava z 30 %.

Realizace nového zdkona o nemocenském pojisténi vedla k vyraznému snizeni
poctu pripadu doc¢asné pracovni neschopnosti, a to zejména diky piimému finanénimu
zainteresovani zaméstnavateli a sniZzeni hmotného zabezpeceni pojisténci v prvnich
dnech docasné pracovni neschopnosti. (12) S ohledem na vySe uvedené je nutné
konstatovat, Ze systém nemocenského pojisténi je ovliviiovan vnéjSimi okolnostmi, jako
je napt. soucasnd globalni ekonomické krize, zadluzovani zaméstnavateli i doméacnosti,
nartst nezaméstnanosti. To muZze mit za nasledek i odlisné vysledky v jednotlivych

okresech Jihoceského kraje.

Druhou hypotézou, kterou jsem si stanovila, bylo, zda priamérna délka doc¢asné

pracovni neschopnosti v Jiho¢eskem Kraji se sniZila oproti stavu pied 1. 1. 2009.
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Na zékladé analyzy ziskanych dat bylo prokazano, Ze doba trvani jedné docasné
pracovni neschopnosti se prodlouZila ve vSech okresech Jihoceského kraje (tabulka 4).
Oproti roku 2008 se pramérnd délka trvani jedné docasné pracovni neschopnosti
prodlouZila 0 10,22 dny. tj. 0 25,09 % (tabulka 4). Pramérné trvala 50,92 dni. NejdelSi
pramérna doba trvani jedné docasné pracovni neschopnosti byla dosaZena v okrese
Prachatice, dosahla na 69,13 dne (prodlouzeni o 35,39 % oproti roku 2008), naopak
nejkratSi doba trvani jedné doc¢asné pracovni neschopnosti byla zjisténa v okrese Pisek,
pramérna docasna pracovni neschopnost zde trvala pouze 41,64 dni, cozZ je prodlouzeni
jedné docasné pracovni neschopnosti pouze o 14,67 % oproti roku 2008 (tabulka 4).
Nejdel§i pramérnou dobu jedné docasné pracovni neschopnosti vykazala vékova
skupina nad 60 let, z60,06 dni na 73,13 dni (narust o 21,76 % oproti roku 2008)
a vékova skupina od 50 do 59 let, kde se pramérna délka prodlouZila o 23,65 % oproti
roku 2008, tedy na 69,87 dni (tabulka 5). V praméru nejkratSi dobu docasné pracovni
neschopnosti vykazuje skupina pojisténct do 20 let, neschopnost trvala pouze 24 dni.
Relativné nejvyssi pokles prumérné délky docasné pracovni neschopnosti je ziejmy
u vékové skupiny od 20 do 29 let, nérast z 30,25 dni na 35,60 dni, tj. pouze o 17,69 %
vice oproti roku 2008.

Ze zjisténych dat Ize konstatovat, Ze podstatny vliv na prodlouZeni pramérne
délky docasné pracovni neschopnosti mélo i zvySeni poctu fizeni o vyplaté davek
nemocenského po uplynuti podpar¢i doby. Podle vyjadieni posudkovych Iékaia
se nemocenské vyplacelo na zaklad¢ Z&dosti pojisténct po dobu stanovenou
v rozhodnuti organi nemocenského pojisténi. Organy nemocenského pojisteéni
vyplacely nemocenské v ptipad¢, Ze se dalo ocekavat, Ze pojisténec v kratké dobg,
nejdéle v3ak v dobé 350 kalendainich dnti od uplynuti podpurci doby, nabude pracovni
schopnost, a to i kjiné nez dosavadni pojisténé cinnosti. Takto mohl pojisténec
postupovat i opakovang, pticemz pii jednotlivém prodlouzeni vyplaty nemocenského
nesméla byt doba tohoto prodlouZzeni delSi nez 3 meésice. Podle § 27 zakona
0 nemocenskem pojisténi se tedy mohlo nemocenské vyplacet celkem nejdéle po dobu

350 kalendainich dnu od uplynuti podparéi doby. V Jihoceském kraji bylo v roce 2008

48



kladné vytizeno 687 Zadosti, v roce 2009 jich bylo o 153 vice, tedy 840 (tj. narust
0 22 %) (tabulka 8). Nejvyssi narust poctu fizeni o vyplaté davek nemocenského
po uplynuti podparéi doby vykazuje okres Cesky Krumlov, a to navyseni ze 65 na 114,
tj. 0 75 % vice oproti roku 2008 a okres Ceské Budgjovice, kde doslo k narastu o 43 %,

tedy o 119 vice oproti roku 2008.

Pii¢iny prodlouZeni délky docasné pracovni neschopnosti Ize spatiovat v ndsledujicim:

1. U pojistenct zejména s nizsSimi prijmy je ztrdcena motivace k navratu do préce,
naopak u zameéstnanct s vySSimi piijmy je snaha pracovat za kaZzdou cenu.
(CSSZ,2008a). Vyplata davek nemocenského pojisténi je tedy substituentem jiného
ptijmu, napf. davky v nezaméstnanosti.

2. Pojisténci s vysSimi prijmy casto feSi kratkodobou nemoc zpravidla na ukor
dovolené. Tito pojisténci se pti dlouhodobégjsi nemoci mohou dostat do zna¢nych
potizi vzhledem ke struktuie svych vydaja (napi. puajcky, hypotéky aj.).
Tato skupina pojisténcu platila pojistné az do roku 2008 z neomezeného prijmu
(v krajnich ptipadech pii pfijmu nad 300 000,- K& mésiéné pojisténec dokonce
hradil pravidelné na nemocenské pojisténi mesicné vice nez ¢inila maximalni vyse
nemocenske). (11)

3. Souhlasim s prof. TomeSem, Ze nemocenské nezneuZivaji jen zaméstnavatelé, ale
také pojisteénci pro vykonani soukromé préace. Lékati se piiliS nebrani této praxi,
protoZe zpravidla neodpovidaji za hospodaieni s prostredky nemocenskeho
pojisténi. Maji vSak zajem na udrZeni Klienta/pacienta, protoZze podle poctu
Klientt/pacientt jsou odménovani zdravotni pojistovnou.

V n¢kterych zemich mohou neschopnost uznavat jen lékafi v pravnim poméru
(zaméstnaneckém nebo smluvnim) s nemocenskou pojistovnou. Jinde piiznavani
neschopnosti kontroluji revizni lékati nemocenské pojistovny. Nékde jsou zavedeny
kontroly nemocenské pojistovny nad dodrzovanim lécebného tadu pacienty
a porudeni se raiznym zptsobem tresta. (17)

DalSim problémem je konkurence nemocenského pojisténi s podporou

v nezaméstnanosti. Kazdd nemoc ma svoji inkuba¢ni dobu, proto musi byt
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pojisténec chranén po urcitou dobu po skonceni pojistného (zaméstnaneckého)
poméru - tzv. ochranna Ihata. Ve vétsing piipadech se zaméstnanci/pojisténci, ktefi
maji byt nebo byli propusténi, nechaji uznat prace neschopnymi jiz v ochranné
Ihateé, jelikoz nemocenské je vySSi nez podpora v nezaméstnanosti a poskytuje
se zpravidla po delSi dobu (17). Cilem nemocenského je tedy v ur¢ité mire zachovat
Zivotni standard pojisténce po dobu nemoci, zatimco podpora v nezaméstnanosti

je vyrazné nizsi nez minimalni mzda.
Z vySe uvedeného vyplyvda, Ze hypotéza 2 se nepotvrdila. Primérna délka

do¢asné pracovni neschopnosti v Jiho¢eském kraji se prodlouZila oproti stavu
pred 1. 1. 2009 o0 10,22 dny.
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ZAVER

Pravni Uprava nemocenského pojisténi doznéla v poslednich letech zna¢nych
zmeén; v soucasné dobé se neustale meni tak, aby co nejlépe vyhovovala aktualnim
potiebdm. Do 31. prosince 2008 existovaly v Ceské republice tfi systémy, které
upravovaly oblast nemocenského pojisténi, tj. systém nemocenského pojisténi
zaméstnanci, systém nemocenské péce v ozbrojenych silach a systém nemocenského
pojisténi osob samostatné vydélecné cinnych. Systémy plnily svou zdkladni socialni
funkci, presto obsahovaly fadu vyznamnych probléma. V nékterych piipadech neplnily

dusledné svij cil.

Z uvedenych duavodt bylo nutné vytvofit novou pravni Upravu nemocenského
pojisténi, kterd by odstranila rozttisténost a nejednotnost dosavadni pravni Upravy.
Dnem 1. ledna 2009 nabyl G¢innosti zakon ¢. 187/2006 Sh., o nemocenském pojisténi,
ve znéni pozdgjSich predpisu, ktery komplexné teSi problematiku nemocenského

pojisténi.

V bakalaiské praci jsem chtéla ovérit, zda nova pravni Uprava naplnila zaméry
a zda doSlo k poklesu docasné pracovni neschopnosti zaméstnanci a ke snizeni
pramérné délky docasné pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji. V roce 2009
se pocet ukonéenych docasnych pracovnich neschopnosti v Jiho¢eském kraji sniZil
oproti roku 2008 ze 150 378 na 99 071 ptipadu, tj. 0 34,12 %. Pocet piipadi docasné
pracovni neschopnosti se sniZil zejména vlivem nové pravni Gpravy. V Jihoc¢eskem kraji
bylo v roce 2009 evidovano témer o 18 % prostonanych dnia méng oproti roku 2008.
Nejvyssi pokles poc¢tu ukoncenych docasnych pracovnich neschopnosti v Jihoc¢eském
kraji se tykal vékoveé skupiny do 20 let, u které se snizZil z 3 895 na 1 738, tj. 0 55,38 %.
Naopak u veékove skupiny pojisténci nad 60 let se pocet ukonéenych pracovnich
neschopnosti sniZil z 5 330 na 3 899, tj. pouze 0 26,25 %. Hypotéza 1 ,,Pocet docasnych
pracovnich neschopnosti v Jihoc¢eském kraji poklesl oproti stavu pred 1. 1. 2009“

se potvrdila. Naplnéni hypotézy koreluje s cilem prévni Upravy v této oblasti. DalSim
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zjisténim je stav, kdy pocet docasnych pracovnich neschopnosti v roce 2009 poklesl
oproti roku 2008 o vice nez tietinu. Druhd hypotéza, zda primérnd délka docasné
pracovni neschopnosti v Jihoceském kraji se sniZila oproti stavu pied 1. 1. 20009,
se nepotvrdila. Pramérna délka trvani jedné docasne pracovni neschopnosti
v Jihoceském kraji se prodlouZila oproti stavu pred 1. 1. 2009 ze 40,70 dni na 50,92 dni,
tj. 0 10,22 dny. Na zé&klad¢ analyzy ziskanych dat bylo prokdzéano, Ze doba trvani jedné
docasné pracovni neschopnosti se prodlouzila ve vSech okresech Jihoceského kraje.
NejdelSi pramérna doba trvani jedné docasné pracovni neschopnosti byla dosaZena
v okrese Prachatice. Naopak nejkrat$i doba trvani do¢asné pracovni neschopnosti byla
zjisténa v okrese Pisek. Relativné nejvyssi pokles primérné delky docasne pracovni
neschopnosti byl zaznamenan u vékové skupiny od 20 do 29 let, u které doslo
k prodlouzeni doby trvani jedné docasné pracovni neschopnosti o 17,69 %,
tj. prodlouzeni z 30,25 dni na 35,60 dni. Podstatny vliv na prodlouzeni pramérne délky
docasné pracovni neschopnosti mélo i zvySeni poctu ftizeni o vyplaté davek

nemocenského po uplynuti podpurci doby.

Lze tedy konstatovat, Ze prijeti nového zdkona o nemocenském pojisténi vedlo
ke stabilizovani systému a eliminovani nezadoucich trendi nemocenského pojisténi.
Ocekavalo se piedevSim omezeni zneuzivani davek a zainteresovani Iékare
i zamé&stnavatele na sniZzovani pracovni neschopnosti. Tohoto cile se implementaci nové

pravni Upravy podatilo docilit.

Z vyse uvedeneho vyplyvd, Ze tato bakalaiska prace se zamétila na aktualni téma
které zatim nebylo obdobnym zpisobem zkoumano. Zjisténé vysledky mohou tedy
poslouZit Ministerstvu prace a sociélnich véci jako urcitd forma zpétné vazby k nové

pravni Upravé nemocenskeho pojisténi a odborné verejnosti.
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