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Zapis z obhajoby disertacni prace JUDr. Véry Prazmové

Predstaveni komise

Predsedkyné zkuSebni komise, doc. PhDr. Adéla Moj?iovd, Ph.D., pfedstavila studentce, JUDr. VéFe
Prazmové, viechny jeji Eleny a oponenty disertaéni prace. Nasledné doktorandka zahdjila prezentaci
své prace s nazvem ,Dopady regulacnich poplatku ve zdravotnictvi na vefejné zdravotni pojisténi”.

Prezentace

Teoreticka Cast prdce se zabyvd mj. financovanim zdravotni péce ve vybranych zemich EU, napr.
v Nizozemi, Némecku, Francii, Rakousku, Velké Britanii ¢i Slovensku a Ceské republice. V Ceské
republice byly regulaéni poplatky poprvé zavedeny v roce 2008.

Cilem prace bylo zmapovat dopad regulacnich poplatkli na &etnost navitév pacienti u lékafe a na
naklady hrazené z vefejného zdravotniho pojiténi v jednotlivych odbornostech zdravotni pé&e véetné
nakladd na léciva. Doktorandka predstavila dvé hypotézy. V metodice se zaméfila na kvantitativni
vyzkum, provedla obsahovou analyzu dat ZP MV CR.

Navstévy byly testovany pomoci jednovybérového t-testu. Z 22 sledovanych ambulantnich odbornosti
byly zjistény nasledujici vysledky: v 16 pfipadech do$lo k statisticky vyznamnému poklesu
v primérném poctu navitév, ve 4 pripadech doslo ke statisticky vyznamnému nardistu a ve 2 pfipadech
byly zjiStény statisticky nepriikazné zmény. Vysledky JUDr. Prazmova prezentovala v nazornych grafech
a tabulkach.

Poté byly porovnany primérné ndklady na jednoho pojiéténce v dané odbornosti vroce 2007
s primérnymi ndklady za sledované obdobi (tj. 2008-13). Testovani prob&hlo opét pomoci
jednovybérového t-testu, pficemz z 22 sledovanych ambulantnich odbornosti bylo zjiéténo, e v 15
pfipadech doslo k statisticky vyznamnému naristu nakladl, ve 4 pfipadech dodlo ke statisticky
vyznamnému poklesu ndkladd a ve 3 pfipadech byly zjistény statisticky nepriikazné zmény. Vysledky
predstavila studentka prostfednictvim barevnych grafii a tabulek.

Zavérem zhodnotila 1) navitévy - z 22 odbornosti vykazalo 16 statisticky vyznamny pokles, tzn. H1
potvrzena a 2) naklady —z 22 odbornosti vykazalo 15 statisticky vyznamny nardst, tedy H2 vyvricena.

Doc. Celedova (oponentka) zhodnotila velmi dobrou trovers prace a poloZila tfi dotazy:

1) Zhodnoceni Ceského systému zdravotniho pojisténi ve srovnani se zemémi uvedenymi
v disertacni praci?
Odpoveéd: Vynikajici droven zdravotnictvi vzhledem k tomu, kolik penéz do zdravotnictvi
putuje.
2) Jakym zplsobem Ize dosahnout sniZovéni vydajd na zdravotni péci?
Odpovéd: Prevence je velice dlleZita z hlediska Uspor. Déle posileni role praktickych lékaf.
3) Vysvétleni terminu rationing...?
Odpovéd: Znamena alokaci omezenych zdroj.



Dle doc. Chvatalové (oponentky) je zvolené téma stale aktudlni, a¢ se tak moZna nezdd. Za velice kladné
povazuje mezindrodni srovnani (7 statd i jiné), velky pfinos ma také vyzkumnd &4st. Oponentka neklade
Zadné doplAujici otazky.

Prof. Krebs (oponent) neni pfitomen. Doc. MojziSova pFeéte celé znéni oponentského posudku a také
tfi poloZené dotazy:

1) Nemél by byt ochranny limit u regulagnich poplatk( stanoven spise procentem z roénich pfijma
a ne pevnou ¢astkou?

Odpovéd: To by bylo logické, ale... pevnad &astka byla vyhovuijici. Jednalo by se pak o tzv.
»solidaritu na druhou”.

2) Jaké argumenty by disertantka uvedla p¥i opétovném zavedeni regulaénich poplatk(i?
Odpovéd: Predeviim nemél byt zruSen regulaéni poplatek za 1 den hospitalizaéni péce.
Poplatky mohly byt modifikovany ne zrueny. Napf. poplatek 30,-K& za recept neni pfinosny.

3) Jakou zemi povaZuje autorka z hlediska financovéni zdravotni péce za nejvice inspirativni pro
CR?

Odpoveéd: DlleZité je zhodnotit podobné zvyky a tradice, presto je velice té7ké odpovédét.
Studentka by vzala nejlépe néco z kazdé zemé.

Prof. Kahoun (Skolitel) zkonstatoval, Ze zévéry koresponduji s Zivotni praxi studentky.

Rozprava komise

Prof. Slany

Okomentoval, Ze i pFes snizeni navstév doslo ke zvy3eni néklad(i. Déle poznamenal, Ze za obdobi prvni
republiky fungoval pokladensky systém. Studentka souhlasi, podle ni pfispival klep$i kontrole
pojistovnam i pfehledu pacient&im.

Doc. Svestkova
Doporucuje otisknout vysledky ve Zdravotnickych novindch. Praci hodnoti jako kvalitni. Konstatuje, ze
v CR je velky pocet lGzek, aviak naslednd péce (véetné rehabilitace) neexistuje.

Doc. Semberova
Poznamenava, Ze vysoké 3koly by mély byt napojeny na lidi, ktefi pracuji venku, tzn. propojeni
s odbornou praxi.

Tajné hlasovani sedmi élent komise.




