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M Marketingové pozadi a cile pruzkumu

Spole¢nost HealthCare Institute je neziskova organizace, ktera pomaha zvySovat kvalitu péce o pacienty
v nemochnicich Ceské republiky ve smyslu ohleduplnosti a porozuméni zdravotnického personalu
a dodrzovani kodexu prav pacientu.

Letos realizovala spole¢nost HealthCare Institute ve spolupraci s Ipsos jiz paty ro¢nik prizkumu mezi
vrcholovymi manazery v Ceském zdravotnictvi. O ucast v prizkumu, ktery byl anonymni, byli pozadani
vSichni feditelé fakultnich, krajskych a méstskych nemocnic a dale také reditelé vSech zdravotnich
pojistoven Ceské republiky.

Hlavni cil prazkumu

» \yvazené a objektivné identifikovat aktualni problémy, s nimiz se musi potykat vedeni nemocnic
a zdravotnich pojiStoven, zejména v nasledujicich oblastech:

kvalita a dostupnost péce,
lidské zdroje,

finance,

zdravotnicky system,

hodnoceni nemocnic.

» Analyzovat, zda doslo ve srovnani s predchozimi roky k néjakému nazorovému posunu.

Ipsos Healthcare
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Metodologie

Sbér dat
= Kvantitativni prlizkum — metodou strukturovaného samovyplfiovaciho dotazniku
» Délka dotazniku — cca 15 minut
» Duben 2013

Cilova skupina
= Reditelé nemocnic a zdravotnich pojistoven Ceské republiky
= Vyzkum je koncipovan jako anonymni, stejné tak je prezentovan

Velikost vzorku
= Reditelé nemocnic — n=68 (z celkového poétu 156 nemocnic, 44% navratnost)

= Feditelé fakultnich nemocnic — n=9
(z celkového poctu 10 fakultnich nemocnic, 90% navratnost)

» Feditelé krajskych/méstskych nemocnic — n=49
(z celkové poctu 146 krajskych/méstskych nemocnic, 40% navratnost)

g0

= Reditelé zdravotnich pojistoven — n=4 (z celkové poétu 7 zdravotnich pojistoven,
57% navratnost)

= [nterval spolehlivosti u obou podskupin se pohybuje v rozsahu +5%

Detailni analyza za nemocnice je zpracovana v kategoriich za:
+ fakultni nemocnice — n=9 (z celkového poctu 10 nemocnic, 90% navratnost)
+ krajské/méstské nemocnice - prispévkové organizace — n=25
(z celkového poctu 50 nemocnic, 50% navratnost)
+ krajské/méstské nemocnice - obchodni spoleénosti — n=34
(z celkového poctu 96 nemocnic, 35% navratnost)

Pozn.: Pripadné disproporce + 1% v souctech procentnich podilt v grafech jsou dany matematickym zaokrouhlovén”ﬁs os Hea |th care

Barometr ¢eského zdravotnictvi 2013 4
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A) Detailni zaverecna zprava celkem
za nemochice a zdravotni pojistovny

Nobody’s Unpredictable
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A1) Kvalita a dostupnost péce

Ipsos Healthcare
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e ¢ ’ z A X NEMOCNICE
Cesky systém ’zdravotnl’ p'ece e
v celoevropském srovnani

Prakticky vSichni feditelé Ceskych nemocnic a vSichni zu€astnéni feditelé zdravotnich pojiStoven povazuji
Cesky systém zdravotni péCe v celoevropském srovnani za kvalitni.

OtN1, P1. Povazujete Cesky systém zdravotni pé€e v celoevropském srovnani za kvalitni?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Kvalita Ceského systému zdravotni

péce v celoevropském srovnani: Podil souhlasnych
odpovédi v roce:
m urdité ano mspiSe ano m spiSe ne m urdité ne E nevyjadfuji se 2012 2011 2010

NEMOCNICE 91%(|91% || 94%
n=68
95% feditell nemocnic povazuje ¢esky systém zdravotni péce za kvalitni
POJISTOVNY 10099 [L00%{ | 88%
n=4
——
100% feditell pojistoven povazuje Cesky systém zdravotni péce za kvalitni
% v grafu i v asovém srovnani vyjadiuji podil feditell lpSOS Hea|thcare
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Celkovy prehled reditelt pojistoven ., siovny
o kvalité péée v nemocnicich ®ee HealthCare Institute

Vétsina feditell pojisStoven uvadi, zZe o kvalité péce prehled spiSe maji, proti minulému roku, kdy doslo
k narustu podilu I€kafl, ktefi si to mysli, se nic nezménilo.

OtP2. Mate celkoveé dobry piehled o kvalité péce v jednotlivych nemocnicich?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Celkovy prehled reditelli pojist'oven

o kvalité péce v jednotlivych nemocnicich: Podil souhlasnych
odpovédi v roce:
m urcité ano mspiSe ano m spiSe ne murcité ne ® nevyjadfuji se 2012 2011 2010

POJISTOVNY 80% || 40% || 50%
n=4
_
—
80% rFeditell pojistoven ma celkovy prehled o kvalité péce v jednotlivych nemocnicich
% v grafu i v €asovém srovnani vyjadfuji podil Feditelt lpSOS Healthcare
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b 4 1 1 NEMOCNICE
Hrozb_a zhorseni o!os’ttvjpnostl e
a kvality zdravotni péce

S ohledem na celkovou aktualni situaci v Ceské republice se vice nez 2/3 feditelli nemocnic obavaji zhordeni kvality
zdravotni péce (71%), feditelé zdravotnich pojistoven tuto obavu vibec nesdileji. Obava ze zhor$eni dostupnosti
zdravotni péce je mezi fediteli nemocnic nepatrné vySSi (77%). Proti minulému roku v8ak nedoS$lo ke zméné vnimani.

OtN5, P3. Myslite si, Ze v disledku celkové aktudlni situace hrozi zhorseni kvality zdravotni péce?
OtN4, P5. Myslite si, Ze v disledku celkové aktudlni situace hrozi zhorseni dostupnosti zdravotni péce?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Podil souhlasnych
odpovédi v roce:
m urcité ano mspiSe ano m spiSe ne m urcité ne ® nevyjadfuji se 2012 2011 2010

zhorSeni kvality

zdravotni péce 70%||57%||63%

I

71% fediteld nembcnic vnima hrozbu zhor$eni kvality zdravotni péce

19% 4% 80% /|| 63% || 69%

NEMOCNICE

n=68 zhor$eni dostupnosti
zdravotni péce

-— ——
77% fediteld nemocnic vnima hrozbu zhorS$eni dostupnosti zdravotni péce

zhorSeni kvality

zdravotni péce 0% || 0% ||13%

POJISTOVNY
n=4

zadny feditel pojistovny nevnima hrozbu zhorseni kvality zdravotni péce

zhorSeni dostupnosti

S . 20%|| 0% || 0%
zdravotni péce

20% rediteld pojistoven vnima hrozbu zhorSeni dostupnosti zdravotni péce

% v grafu i v ¢asovém srovnani vyjadfuji podil Feditelu lpSOS Healthcare
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MozZnosti zlepSeni kvality e
zdravotni péce

VétSina fediteld nemocnic (84%) vidi moznosti zlepSeni kvality zdravotni pé€e v nemocnici, kterou sami fidi. Tyto
moznosti zlepSeni kvality péée celkové i v nékterych oblastech ve vdech nemocnicich Ceské republiky vnimaji také 3
ze 4 teditell pojistoven, pfiCemz vysledky se proti lofiskym letim pfili§ nezménily.

OtN3. Vidite moznosti zlepSeni kvality zdravotni pée ve Vasi nemocnici?

OtP4. Vidite moznosti zlepSeni kvality zdravotni pé&e v nemocnicich v CR celkové nebo v nékterych oblastech?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Moznosti zlepSeni kvality . .
P Podil souhlasnych

zdravotni pece: odpovédi v roge:
murCite ano MspiSeano ®spiSene MurcCité ne M nevyjadiuji se 2012 2011 2010

v nasi nemocnici 10% 194% 88%(92% || 91%
NEMOCNICE
n=68 T Y
84% Fediteld nemocnic vidi moznosti zlepSeni kvality zdravotni péce
celkové 80%/|80% || 63%
POJISTOVNY 75% Feditell pojistoven vidi moznosti zlepSeni kvality zdravotni péce celkové
n=4
80% | |100% | 88%

v nékterych oblastech

—
75% Feditell pojistoven vidi moznosti zlepSeni kvality zdravotni péce v nékterych oblastech

% v grafu i v éasovém srovnani vyjadiuji podil feditell lpSOS Hea|thcare
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\v4 ] )4 4 : NEMOCNICE
Moznostl’zlt::qvosenl dostupnosti oo
zdravotni péece

Také v otazce zlepSeni dostupnosti zdravotni péce vidi Feditelé nemocnic urcité moznosti, podil feditell, ktefi si to
mysli, je opét vysSi nez v lonském roce. Reditelé zdravotnich pojistoven se domnivaji, Ze urcité moznosti zlepSeni
dostupnosti zdravotni péce jsou spiSe v nékterych oblastech, nez v celkovém pohledu.

OtN2. Vidite mozZnosti zlepSeni dostupnosti zdravotni péce ve Vasi nemocnici?
OtP6. Vidite moznosti zlepSeni dostupnosti zdravotni pé&e v nemocnicich v CR celkové nebo v nékterych oblastech?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Moznosti zlepSeni dostupnosti . .
. Podil souhlasnych

zdravotni pece: odpovédi v roge:
murcCité ano MspiSeano MmspiSe ne murCité ne W nevyjadfuji se 2012 2011 2010

v nasi nemocnici 16% 3%4% 64%||48%/||66%
NEMOCNICE
n:68 - ‘-----IIIIIIII -........V
f 4 7@% redltelu nemocplgMdl moznost zlepSeni dostupnosti zdravotni péce v jejich nemocnici
celkové 20%|20% || 38%
POJISTOVNY 25% FediteIL"J pojistoven vidi mozZnosti zlepSeni dostupnosti zdravotni péce celkové
n=4
40%||60%||63%

v nékterych oblastech

100% feditell pojisStoven vidi moznosti zlepSeni dostupnosti zdravotni péce v nékterych

Oblastech-‘-..--lnlnnnnlIll EEEEEEEEEEEE® [N ] llllllllllllllll.. Taa,
statlstlcky vyznamna zména ve srovnani s rokem 2012 _.:

% v grafu i v ¢asovém srovnani vyjadfuji podil Feditelu ]psos Hea'thcare
Barometr Ceského zdravotnictvi 2013 11

...




Zmeéna c¢ekaci doby
na planované vykony

eee HealthCare Institute

Pokud Iékafi odpovédéli na otazku zmény Cekaci doby na planované vykony, ve vétSiné pfipada uvedli, Zze se
Cekaci doba nezménila. Pokud ke zméné doSlo (zejména u operaci kyCelniho a kolenniho kloubu), pak se, na

rozdil od lonského roku, Cekaci doba spiSe prodlouzila.

OtN6. Zménila se za posledni rok ve Vasi nemocnici ¢ekaci doba na planované vykony a aplikace?

Zména cekaci doby
na planované vykony:

® ano, zkratila Hne

operace kycelniho
kloubu

operace kolenniho
kloubu

4% 35%

kardiostimulator FEZAEESZ 3%

kardiostent

operace katarakty 22%

% v grafu i v asovém srovnani vyjadfuji podil feditell

= ano, prodlouzila

21%

® nevyjadfuji se

wut®
'...

n=68

Podil odpovédi

,, Zkratila se“ / ,,nezménila

se“/ ,prodlouzila se“

v roce 2012 /2011 /2010

15% /32% / 3%
11% /35% / 7%
16% / 28% / 6%

19% /32% / 3%
11% /35% / 7%
17% 1 27% | 5%

4% [ 20% / 0%
4% [ 15% / 2%
5%/ 11% / 2%

3% /14% /1%
2% /11% / 0%
2% /11% / 0%

9% / 16% / 4%
6% /17% /9%
9% / 16% / 8%

statlstlcky vyznamna zména ve srovnani s rokem 2012

Ipsos Fieaithcare

ll‘
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Hlavni shrnuti NEMOSNICE
POJISTOVNY e e HealthCare Institute

Kvalita a dostupnost péce

= Reditelé eskych nemocnic i zdravotnich pojistoven povazuiji Eesky zdravotnicky systém v celoevropském
srovnani za kvalitni, tento nazor zastava 95% fediteld nemocnic a vSichni feditelé pojistoven.

= VétSina feditelt zdravotnich pojistoven uvadi, Zze ma prehled o kvalité péce v jednotlivych nemocnicich.

= V souvislosti s celkovou aktualni situaci vnimaji témér tfi Ctvrtiny fediteld nemocnic (71%) mozné zhorSeni
kvality zdravotni péCe, obava ze zhorsSeni dostupnosti zdravotni pécCe je z jejich strany nepatrné vyssi
(77%). Ve srovnani s vysledky s minulym rokem jsou obavy fediteld nemocnic v této oblasti srovnatelné.

= Opacny postoj, stejné jako loni, zaujimaji Feditelé pojistoven. Ani jeden Feditel zdravotni pojistovny
nevyjadfil obavu ze zhorSeni kvality nebo dostupnosti zdravotni péce.

= VétSina fediteld nemocnic i zdravotnich pojistoven se shoduje v nazoru, ze existuji moznosti zlepseni
kvality i dostupnosti zdravotni péce, v zasadé mezi nazory feditelt neni rozdil. V otazce zlepSeni kvality
péce v nemocnici, kterou fidi, vidi tyto moznosti 84 % feditell. V otazce zlepSeni dostupnosti péce
pokracuje tendence narustu podilu Fediteld nemocnic, ktefi si mysli, ze v této oblasti existuji moznosti
ZlepSeni. Zatimco v roce 2011 tento nazor zastavalo 48% Fediteli nemocnic, loni to bylo 64% a letos si jiz
76% Fediteld nemocnic mysli, Ze v jejich nemocnici existuji moznosti zlepSeni dostupnosti zdravotni péce.

= Reditelé pojistoven odpovidali na tuto otazku v souvislosti se zdravotni pééi ve vdech nemocnicich. Prostor
pro zlepSeni kvality zdravotni péCe v nékterych oblastech a také celkové vidi 3 ze 4 fediteld.

= Cekaci doba na operaéni zakroky se ve vé&tsing nemocnic spise nezménila. Pokud ale ke zmé&né doslo
(zejména u operaci ky€elniho a kolenniho kloubu), jedna se €astéji o prodlouzeni ¢ekaci doby. Podil
fediteld nemocnic, ktefi toto prodlouzZeni deklaruji, vyznamné za posledni rok vzrostl.

Ipsos Healthcare
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A2) Lidskeé zdroje
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Barometr ¢eského zdravotnictvi 2013 14



Problém fluktuace zameéstnancu NEMOCNICE

Ve srovnani s minulymi roky stale pokracuje trend poklesu podilu Fediteld nemocnic, ktefi vnimaji problém fluktuace
zdravotnického personalu. Vice je vnimano nebezpedi fluktuace u Iékafu, presto je to v letoSnim roce vyrazné méné
nez loni a v pfedchozich letech — pouze 1/4 feditell povazuje fluktuaci Iékaft ve své nemocnici za problém.

OtN7. Povazujete fluktuaci zaméstnanct za problém ve Vasi nemocnici? n=68
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Problém fluktuace: Podil souhlasnych
odpovédi v roce:
m urdité ano W spiSe ano m spiSe ne murdité ne B nevyjadfuji se 2012 2011 2010

36%]| |41%| | 53%

u lékara ez 15% 49% 28%
* gust®
5 24% feditell nemocnlc "%idi problém fluktuace u lékafi
1%
u zdravotnich sester [BIEZ 49% 44% 12%| | 17%| | 39%

7% tediteld nemocnic vidi problém fluktuace u zdravotnich sester

u pomocného

[0) (0) 0,
zdravotnického personalu (el 2 56% 11%] | 7% | |16%

10% fediteld nemocnic vidi problém fluktuace u pomocného zdravotnického personalu

uostatnlczr()gg?lnlstratlva 1% 299 66% 0% ot .

4% Fediteld nemocnic vidi problém fluktuace u ostatnich zaméstnancu

-
'.','_ statlstlcky vyznamna zména ve srovnani s rokem 2012 _.‘
B L e e sEssmssEEEEEEEEEEEE®

% v grafu i v éasovém srovnani vyjadiuji podil feditell lpSOS Hea|thcare
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Nedostatek personalu NEMOCRICE

Naprosta vétsina feditell nemocnic nepocituje u vétSiny zaméstnanecky kategorii nedostatek personalu. Vyjimku
tvofi kategorie Iékafu, kde 44% feditell vnima nedostatek I€kafu pravé ve své nemocnici, i kdyz opét doslo
k vyraznému poklesu podilu feditelt, ktefi tento problém vnimaiji.

OtN8. Pocitujete nedostatek ur&itého typu personalu ve Vasi nemocnici? n=68
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Pocit nedostatku personalu: Podil souhlasnych
odpovédi v roce:

® urcité ano W spiSe ano M spise ne murcité ne W nevyjadruji se 2012 2011 2010

S57%| |67%| | 76%

u lékafu

c::A',Zl% feditelu nemoc.ﬁib:pocit’uje nedostatek lékar

17%)|19%| | 46%

u zdravotnich sester

10% fediteld nemocnic pocituje nedostatek zdravotnich sester

u pomocného
zdravotnického personalu

8% || 4% || 8%

u ostatnich (administrativa
0% || 4% || 2%

apod.)

3% fediteld nemocnic pocituji nedostatek ostatnich zaméstnanct (administrativa apod.)

----llllIllllll EEEEEEEEEEEER LN ] llllllllll........
L]
",

-
o statlstlcky vyznamna zména ve srovnani s rokem 2012, _.‘

LI
SN sssEsEEEsEEEEEmEEEE sEssmssEEEEEEEEEEEE®

Ipsos Healthcare

% v grafu i v asovém srovnani vyjadfuji podil feditell
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P‘r’-eséasy lékaru NEMOCNICE

a zdravotnich sester

PfesCasy u zdravotnického personalu jsou fediteli nemocnic vnimany jako problém pfedevSim u Iékafu, mysli si to
56% feditelll. U sester zastava stejny nazor méné reditell (21%), i kdyz zde doslo k mirnému narastu proti roku 2012.

OtN9. Je ve Vasi nemocnici problém pres€asova prace lékar? n=68
OtN10. Je ve Vasi nemocnici problém prfesCasova prace zdravotnich sester?

Podil souhlasnych
odpovédi v roce:

m urcité ano B spiSe ano m spiSe ne murcité ne ® nevyjadfuji se 2012 2011 2010

PVROB:LEM S
PRESCASY U 60% /| 69%/| | 53%
LEKARU
56% Fediteld nemocnic vnima pfescasy Iékafu ve své nemocnici jako problém
PVROBVLEM S
PRESCASY U 0 0 0
ZDRAVOTNICH 6% 15% 12%(|21%| | 18%
SESTER
21% Fediteld nemocnic vnima prescasy zdravotnich sester ve své nemocnici jako problém
% v grafu i v éasovém srovnani vyjadiuji podil feditell lpSOS Hea Ithcare
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Hlavni shrnuti NEMOCNICE

Lidské zdroje

= V oblasti fluktuace zaméstnancl doSlo ve srovnani s minulym rokem k vyraznému snizeni podilu feditell
nemocnic (z 36% na 24%), ktefi se domnivaji, Ze je u nich v nemocnici fluktuace lékaft problémem.

= Fluktuaci zdravotnich sester povazuje za problém pouze 7% feditelll nemocnic, coz je od roku 2010, kdy

v v

» Fluktuace pomocného zdravotnického personalu a ostatnich zaméstnanct je, stejné jako v minulych
letech, spiSe okrajovy problém.

= S problémem fluktuace zaméstnancl je silné spojena i otazka nedostatku personalu. Tento nedostatek
pocituji feditelé nemocnic nejvice praveé u lékaru, i kdyz i zde doslo k vyraznému poklesu podilu feditelt
nemocnic, ktefi tento problém vnimaiji (z 57% v roce 2012 na 44% v roce 2013). Problém nedostatku sester
vnima 10% Fediteld nemocnic.

» PfesCasy zdravotnického personalu nemocnic jsou vnimany jako problém zejména u Iékafu. V letoSnim
roce tento problém pfipousti 56% feditell nemocnic, coz je srovnatelny podil jako v lofiském roce.
U zdravotnich sester neni tento problém vniman v takové intenzité, i kdyz doslo k nepatrnému riastu podilu
fediteld nemocnic, ktefi fikaji, Ze pfesCasy zdravotnich sester u nich problémem jsou (z 12% v roce 2012
na 21% v roce 2013).

Ipsos Healthcare
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A3) Finance

Ipsos Healthcare

Barometr ¢eského zdravotnictvi 2013 19



4 2 ¢ & 1% NEMOCNICE
Ocekavany_ Ere'nd’ Ye vys! uhrad POJIS('&TOVNY
Za hemocnicni peci

V letoSnim roce jsou feditelé nemocnic spiSe skeptiCti, vétSina z nich (87%) oCekava spiSe negativni trend ve vysi

uhrad, coZ je vyrazné vice nez v lofiském roce. Reditelé zdravotnich pojistoven jsou vyrazngji optimisticti, 1 v&Fi

v pozitivni trend a 2 feditelé ze 4 oCekavaji stagnaci. 1 feditel se domniva, Ze vySe uhrad bude mit negativni trend.
OtN11, P12. Jaky oekavate obecny trend v oblasti vySe uhrad za nemocni¢ni péci v letoSnim roce a v roce 20147

Ocekavany trend Podil odpovédi
ve vy$i uhrad: »pozitivni trend“ /
) »stagnace “/ ,,negativni

® pozitivni trend W stagnace ® negativni trend ® nelze posoudit U roce 20099 11/ 2010

5% /27% | 68%
1%/ 24% | 73%

v roce 2013 0% / 44% | 56%

NEMOCNICE
n=68

5% / 26% / 58%
7% / 35% / 45%

(0)
v roce 2014 L% 2% 1 27% | 53%

40% / 60% / 0%
20% / 80% / 0%
12% / 88% / 0%

v roce 2013

POJISTOVNY
n=4 v roce 2014

40% / 60% / 0%
20% / 80% / 0%
0% /88% / 12%

-
'.','_ statlstlcky vyznamna zména ve srovnani s rokem 2012

% v grafu i v ¢asovém srovnani vyjadfuji podil Feditelu lpSOS Hea |thcare
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, NEMOCNICE
Rozsah n’as’rrvllouvane POJIQ%'OVNY
zdravotni péce

Proti loriskému roku vyrazné narostl podil fediteld nemocnic, ktefi oekavaji pokles rozsahu nasmlouvané péce, letos
je to jiz plna tfetina fediteld nemocnic, o€ekavany pokles je v priméru o 6%. Polovina fediteld nemocnic a 3 ze 4
feditell pojisStoven se vSak domnivaiji, Ze se rozsah nasmlouvané péce nezmeni.

OtN13, P13. Do jaké miry se zménil rozsah nasmlouvané zdravotni péce (pocet vykonl) v roce 2013 ve srovnani s rokem 2012?

Vyvoj rozsahu nasmlouvané Podil odpovédi
zdravotni péce: »pokles“/

® doslo/dojde k poklesu m rozsah nasmlouvané péce se nezmenil  »PeZe Zmeny” /.zvysent
v roce 2012 /2011 /2010

doSlo/dojde ke zvySeni B nevyjadrfuji se

20% /61% / 8%
(0 -6%) (0 +6%)

NEMOCNICE 4% 12% 27% / 56% / 8%
n=68 (0 -3%) (0 +5%)

20% / 61% / 5%
(0 -7%) (0 +7%)

pokles rozsahu nasmlouvané péce zvyseni rozsahu nasmlouvané péce
v priméru o -6% v priméru o +5%

0% / 80% / 20%
(0 +4%)

0% / 80% / 20%
(0 +3%)

0% / 63% / 38%
(0 +2%)

POJISTOVNY
n=4

zvysSeni rozsahu nasmlouvané péce
v pruméru o +1,5%

% v grafu i v &asovém srovnani vyjadfuji podil Feditell lpSOS Healthcare
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i i . NEMOCNICE
Uhrady zdravotnich pojistoven postouny R

V otazce dostate¢nosti uhrad zdravotnich pojisStoven na pokryti nakladd nemocnic se, stejné jako v minulych letech,
nazory fediteld nemocnic a pojisStoven znacné rozchazeji. 90% Feditelll nemocnic se domniva, ze tyto uhrady jsou
nedostatecné, naopak vsichni feditelé pojisStoven vidi tyto uhrady nemocnicim jako dostatecné.

OtN17, P7. Myslite si, Ze Uhrady zdravotnich pojiStoven nemocnicim jsou dostatecné k pokryti naklad nemocnic?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Dostatec¢nost thrad ZP:

Podil odpovédi
»jsou dostatec¢né” /
H ) Sy 4]
murcité ano B spiSe ano mspiSe ne murcité ne B nevyjadrfuji se »hejsou dostatecne

2012 2011 2010

4% [ 92%
NEMOCNICE 18% 9% / 85%
n=68
3%/ 94%
—_—
jsou dostatecné = 7% 90% Fediteld nemocnic vidi Uhrady jako nedostate¢né
100% / 0%
POJISTOVNY 80% / 20%
n=4
100% / 094

———

VSichni feditelé pojistoven vidi uhrady jako dostate¢né

% v grafu i v éasovém srovnani vyjadfuji podil Feditell

Ipsos Healthcare
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Prinos regulac¢nich poplatku NEMOCRICE

65% Feditell nemocnic uvadi, Ze pfinos z regulacnich poplatkt pfevySuje naklady, které jsou spojené
S jejich administrativou, nazor k nim se v €ase pfiliS neméni. Pouze 7% feditell nemocnic Fika, Ze maji s jejich

administraci vice nakladl, nez je jejich vynos.
OtN12. Pokud zhodnotite pFinos regulacnich poplatk ve Vasi nemocnici ve srovnani s naklady na administrativu spojenou s jejich vybérem, fekl/a
byste, Ze:

Prinos regulacnich poplatku

ve Vasi nemocnici: Podil odpovédi

»prevysuje naklady“

B Pfinos z regulacénich poplatkl prevySuje naklady spojené s administrativou S A
/ ,,naklady jsou

B Pfinos i naklady jsou vyvazené vyvazené “ |
® Naklady spojené s administrativou pfevysuji pfinos z regulacnich poplatku »prevysuje prinos*
v roce 2012/ 2011

B Nevyjadfuji se

70% / 22% / 5%

NEMOCNICE 19%
n=68

74% [/ 16% / 3%

Ipsos Healthcare

% v grafu i v asovém srovnani vyjadfuji podil feditell
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. 4 P4 NEMOCNICE
Objem a struktura zdravotni péce &

jako parametr pfi planovani smluvni politiky """

Vice nez dvé tretiny fediteld nemocnic (71%) a vSichni Feditelé pojiStoven se shoduji v nazoru, Ze planovany objem a
struktura zdravotni péce jsou jednim z parametra pfi planovani vzajemné smluvni politiky. Proti loiskému roku je vSak
podil feditelu, ktefi tento parametr pro planovani pouzivaji, vyrazné nizsi.
OtN18. Je planovany objem a struktura zdravotni péce ve Vasi nemocnici jednim z parametrd pfi planovani smluvni politiky s pojiStovnou?
OtP9. Je planovany objem a struktura zdravotni péce v konkrétnich nemocnicich jednim z parametrd pfi planovani smluvni politiky
u Vami fizené pojistovny?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Objem a struktura péce jako Podil souhlasnych
parametr pfi planovani: odpovédi v roce:
m urdité ano B spiSe ano mspiSe ne m urdité ne B nevyjadrfuji se 2012 2011 2010

NEMOCNICE 16% 1% 12% 90% | |83%| | 72%
n=68
'71%red|telu r;(.a'mocnlé'uvazwe planovany objem a strukturu jako jeden z parametrd planovani
POJISTOVNY 100% [100%]| |88%
n=4

—_—
Vsichni feditelé pojiStoven uvazuji planovany objem a strukturu jako jeden z parametr( planovani

- LN I
'.','_ statlstlcky vyznamna zména ve srovnani s rokem 2012 van®

% v grafu i v ¢asovém srovnani vyjadfuji podil Feditelu lpSOS Hea|thcare
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o . ; . NEMOCNICE HCI
Efektivita hospodareni nemocnic postouny I

Tretina (35%) fediteld nemocnic si mysli, ze Ceské nemocnice hospodafi v priméru efektivné. Malou
efektivitu hospodareni vnimaji vSichni feditelé pojistoven a polovina Feditell nemocnic.

OtN21, P8. Myslite si, Ze nemocnice v CR v priméru hospodafi:

Podil odpovédi

Hospodareni nemocnic CR: ,velmi efektivné“ /
,efektivné® /

. . . . ) ] . »,malo efektivné “/
mvelmi efektivné  mefektivné  mmalo efektivné B neefektivné  ®nevyjadiuji se ,heefektivné“

vroce 2012 /2011 /2010

0% / 37% / 50% / 5%
NEMOCNICE 1% 10% 4% 1 26% / 51% / 10%

n=68 0% / 30% / 45% / 8%
. 0% /0% / 100% / 0%
POJISTOVNY 0% /0% / 100% / 0%
n=4 0% / 25% / 75% / 0%
% v grafu i v &asovém srovnani vyjadfuji podil Feditell lpSOS Healthcare
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’ roNAX NEMOCNICE
Uhraqa zd_rav9tn| bece POJIé('&TOVNY
prostrednictvim DRG

Jen minimum nemocnic (6%) vibec nevykazuje zdravotni péci prostfednictvim DRG, pétina Fediteld nemocnic ale na
tuto otazku neodpovédéla. V priméru nemocnice vykazuji 58% objemu zdravotni pé€e formou uhrady pfes DRG, coz
je zhruba srovnatelny podil jako v loriském roce.

OtN22. Kolik procent objemu Vasi zdravotni péce pfiblizné tvofi forma uhrady prostfednictvim DRG?
OtP11. Kolik procent celkového objemu nemocni¢ni zdravotni péce pfiblizné tvofi forma uhrady prostfednictvim DRG?

PRUMERNY PODIL UHRADY PROSTREDNICTVIM DRG
. Z CELKOVEHO OBJEMU NEMOCNICNi ZDRAVOTNIi PECE
Uhrada pres DRG: Priumérny podil uhrady
e y prostiednictvim DRG
v roce 2012 /2011 /2010
58% 50%

H nevyjadfuji se

76% az 100%
zdravotni péce

nevyjadfuji se NEMOCNICE

60%|(27% || 35%

®m 90% zdravotni péce

B 51% az 75% zdravotni
péce
= 70% zdravotni péce

= 26% aZ 50% zdravotni POJISTOVNY

péce

45%1|32% ([ 17%

®m 30% zdravotni péce

B 1% az 25%
zdravotni péce

[ | nevykazujeme ® 8% zdravotni péée
NEMOCNICE POJISTOVNY
n=68 n=4
Pozn.: % zdravotni péce v legendé grafu u pojiStoven odpovida odpovedim jednotlivych
% v grafu i v asovém srovnani vyjadfuji podil feditell Feditel(i pojistoven lpSOS Hea|thcare
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Systém DRG vs. pausalni systém NEMOCRICE

Za posledni rok doSlo k vyraznému poklesu podilu Fediteld nemocnic, ktefi povaZuji systém uhrady prostfednictvim
DRG za vice vyhovujici ve srovnani s pausalnim systémem. Zatimco loni to bylo 65% fediteld, letos je to pouze 49%.

OtN19. Je pro Vas systém uhrady prostfednictvim DRG vice vyhovujici v porovnani se stavajicim pausalnim systémem?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

DRG systém vyhovuje vice
nez systém pausalni:

m urcité ano B spiSe ano m spiSe ne m urcité ne ® nevyjadfuji se ngg:v%la?l\??gggh
2012/ 2011:
NEMOCNICE 12% 65% | 69%
n=68
———
(% 490/; redltelu nemo.(;r.ﬁc -povazuje systém DRG za vice vyhovujici v porovnani se stavajicim pausalnim systémem
o.‘,'_"-s-tz;_tllét-u-:l-(;/ vyznamna zména ve srovnani s rol.«.a;n. .2.(2.1.2. Y
% v grafu i v ¢asovém srovnani vyjadfuji podil Feditelu . lpSOS Hea|thcare
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Planované vyuziti moznosti EMOCNICE
financovani pohledavek

VétSina fediteld nemocnic (68%) neplanuje vyuzit moznosti financovani pohledavek za zdravotnimi
pojiStovnami pro uhrady provoznich vydaju.
OtN20. Planujete v letoSnim roce vyuzit moznosti financovani pohledavek za zdravotnimi pojiStovnami pro Uhrady VasSich provoznich vydaja (prodej /

postoupeni pohledavek)?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Podil souhlasnych
odpovédi v roce

murCité ano mspiSeano mspiSene BurCité ne  mnevyjadiuji se

2012:
NEMOCNICE 5%
n=68
9% fediteld nemocnic planuje vyuzit moznosti financovani pohledavek za zdravotnimi pojiStovnami pro Uhrady
provoznich vydaju
% v grafu vyjadfuji podil feditelt lpSOS Healthcare
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NEMOCNICE

Splatnost faktur PO OUNY HCI

Doba splatnosti faktur od dodavateld nemocnic se proti lofiskému roku ve véts§iné nemocnic (60%) nezménila.
Nicméné vyrazné vzrostl podil nemocnic, kde odhaduji prodlouzeni splatnosti (z 16% v roce 2012 na 34% v roce
2013). Vzajemna fakturace nemocnic a pojistoven se prakticky nezménila.

OtN14. Zménila se Vam v sumé doba splatnosti faktur Vasich dodavatelt v roce 2013 v porovnani s rokem 2012?
OtN15. Zménila se doba splatnosti VaSich faktur vystavenych zdravotnim pojiStovnam v roce 2013 v porovnani s rokem 20127?
OtP15. Zménila se doba splatnosti faktur, které Vam vystavuji Vasi poskytovatelé zdravotni péce v roce 2013 v porovnani s rokem 2012?

Splatnost faktur: Podil odpovédi

® vyrazné se zkratila W spiSe se zkratila " je stejna jako v roce 2012 _»stejna jako
v predchozim roce*
B spiSe se prodlouzila vyrazné se prodlouzila B nevyjadfuji se
2012 2011 2010

NEMOCNICE Splatnost faktur od nasich g7
n=68 dodavatelu

76% || 72%]|69%

—  —
V roce 2012 16% Feditel nemocnic deklarovalo ,spiSe se prodlouzila“
a 0% ,vyrazné se prodlouzila®“. To je vyrazn& méné nez v letoSnim roce.

splatnost faktur

NEMOCNICE vystavenych zdravotnim

_ ey . 72% | [83%||81%
n=68 pojistovnam

splatnost faktur

POJISTOVNY vystavenych od
n=4 poskytovatelll zdravotni 80% | |100%] | 88%
péce
% v grafu i v €asovém srovnani vyjadfuji podil Feditelt IpSOS Healthcare
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NEMOCNICE
Zmena splatnosti POUISTOVNY

Zatimco si vSichni feditelé pojiStoven mysli, Ze doba splatnosti uhrad poskytovatelim se nezméni, zhruba 2/5 feditelt
nemocnic (43%) fedpokladaji, Ze dojde k prodlouzeni splatnosti plateb zdravotnich pojistoven, a to v priméru o 19
dni. VétSina ostatnich fediteld nemocnic predpoklada Ze doba splatnosti zlistane stejna.

OtN16, OtP16. Ocekavate v roce 2013 a 2014 néjakou zménu splatnosti plateb zdravotnich pojistoven / uhrad poskytovatelim oproti stavajicimu
stavu? Pokud oCekavate prodlouzeni nebo zkraceni, o kolik dni?

Vyvoj splatnosti v roce 2013 a 2014 Podil odpovédi

»zkraceni “ / ,nezméni
se“ /[ ,prodlouzeni*
m dojde ke zkraceni ®doba splatnosti se nezméni ™ dojde k prodlouzeni ™ nevyjadiuji se vroce 2012

NEMOCNICE ([NEZ 1% / 41% / 46%
n=68 (Jo 3dny) (10 23 dni)

zkraceni splatnosti v priméru Prodlouzeni splatnosti v priméru
0 5 dnli (udaj pouze z 1 nemocnice!) 0 19 dni

POJISTOVNY 0% / 100% / 0%
n=4
% v grafu i v éasovém srovnani vyjadiuji podil feditell lpSOS Hea|thcare
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Reseni pripadného prechodného oS TouNy
nedostatku pi‘"ijmloj e ee HealthCare Institute

Reditelé pojistoven, stejné jako v lofiském roce, by uréité pfi pfipadném prechodném nedostatku pfijmu nefesili tuto
situaci bankovnim uvérem ani postoupenim zavazku. Pfipadny jiny zpusob feditelé sami od sebe neuvadéji.

OtP17. Planujete fesit pfipadny pfechodny nedostatek pfijmu ze zdravotniho pojisténi nékterym z uvedenych zpusobl? n=4
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Podil souhlasnych

- - Y . o odpovédi v roce:
m urcité ano B spiSe ano m spiSe ne murcité ne B nevyjadiuji se

2012
bankovnim Uvérem 0%
zadny z feditelu pojistoven by nefesil pfechodny nedostatek pfijmu bankovnim Gvérem
postoupenim zavazku 0%
zadny z feditelt pojistoven by nefesil pfechodny nedostatek pFijmu postoupenim zavazku
% v grafu vyjadFuiji podil feditel( |p5°5 Healthcare
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Nakup péée pomoci tzv. ,,baliku®  POJISTOVNY

VétSina feditell pojistoven uvadi, ze soucasti kontraktace zdravotni péce je také nakup péce pomoci tzv.
balicku.

OtP10. Je soudasti kontraktace zdravotni péce u Vami fizené pojistovny nakup péce pomoci tzv. balicku?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Nakup péce pomoci
tzv. ,balicku“:
m urcité ano mspiSe ano m spiSe ne m urcité ne B nevyjadfuji se Podil souhlasnych
odpovédi v roce:
2012 2011 2010

POJISTOVNY 1009 [100% | 88%
n=4
E—
3 ze 4 fediteld pojistoven pripoustéji nakup péce pomoci tzv. bali¢ku
% v grafu i v €asovém srovnani vyjadfuji podil Feditelt lpSOS Healthcare
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Zména zustatku na zakladnim fondu Po/ISTOVNY

V letoSnim roce uvadi jenom jeden feditel pojisStoven ze 4 pokles zUstatku zakladniho fondu ve srovnani s rokem
2012, a to pouze o jedno procento. U 2 pojistoven se zUstatek nezméni, jeden feditel se k otazce nevyjadril.

OtP14. Do jaké miry se zménil zGstatek na zakladnim fondu v roce 2013 ve srovnani s rokem 2012?

Zména zustatku Podil odpovedi
. . . »pokles “/
zakladniho fondu: ,beze zmény* /

mdoslo/dojde k poklesu ®zUstatek je stejny ™ doslo/dojde ke zvySeni ® nevyjadfuji se »Zvyseni*

v roce 2012 /2011 /2010

60% / 40% / 0%
(0 -4%)

60% / 40% / 0%
(0 -35%)

50% / 13% / 25%
(0 -14%) (0 +5%)

POJISTOVNY
n=4

pokles zUstatku na zakladnim fondu
v priméru o -1%
(udaj pouze z 1 pojistovny!)

% v grafu i v éasovém srovnani vyjadiuji podil feditell lpSOS Hea|thcare
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Hlavni shrnuti NEMOSNICE
POJISTOVNY e e HealthCare Institute

Finance

= Ve vySi uhrad za nemocnicni pé&ci jsou feditelé nemocnic vyrazné skeptiCti nez loni, 87% z nich oCekava
pro letoSni rok v tomto sméru negativni trend, v pfistim roce negativni trend oCekava 50% Feditelu
nemocnic. 2 ze 4 feditelt pojistoven (50%) se naopak domnivaji, Ze pro letoSek i pfisti rok zistane vysSe
uhrad na stejné urovni, 1 feditel pojistovny dokonce pro letoSni rok oCekava pozitivni trend.

= Polovina feditell nemocnic (50%) a vétSina feditelu pojisStoven (75%) neoCekava zménu rozsahu
nasmlouvané zdravotni péce pro letoSni rok. Pokud je oCekavana néjaka zména, je to v pfipadé nemocnic
Castéji pokles (34% fediteld nemocnic) v pruméru o 6%, v pfipadé pojistoven olekava 1 feditel pojistovny
zvyseni 0 1,5%.

= Nazor na dostateCnost uhrad zdravotnich pojistoven na pokryti nakladi nemocnic se mezi fediteli nemocnic
a pojistoven, stejné jako v loriském roce, diametralné odliSuje. 90% Fediteld nemocnic vidi tyto uhrady jako
nedostatecné, v kontrastu s tim fikaji vSichni feditelé pojistoven (100%), Ze jsou tyto uhrady dostateéné.

= VétSina fediteld nemocnic (65%) zastava nazor, Ze pfinos z regulacnich poplatkl prevySuje naklady, které
jsou spojené s administrativou jejich vybeéru.

= Ve vétSiné nemocnic (71%) a ve vSech pojistovnach patfi planovany objem a struktura zdravotni péce
k jednomu z parametrl pfi planovani vzajemné smluvni politiky mezi nemocnici a pojistovnou. Proti
loriskému roku ale doS$lo k vyraznému poklesu podilu feditelll nemocnic, ktefi tento parametr pfi planovani
vyuzivaji (z 90% na 71%).

= Pouze necelé dveé pétiny fediteld nemocnic (38%) si mysli, ze Ceské nemocnice hospodafi v priméru
efektivné az velmi efektivné, mezi fediteli pojiStoven tento nazor nezastava nikdo.

= Nemocnice vykazuji v priméru 58% zdravotni péce prostifednictvim DRG, tento podil je srovnatelny s
lonskymi vysledky. Tento systém povazuje za vice vyhovujici proti stavajicimu pausalnimu systému pouze
49% reditell nemocnic, coz je vyrazny pokles proti roku 2012, kdy jej za vyhovujici povazovalo 65% z nich.

= Doba splatnosti faktur mezi zdravotni pojiStovnou a nemocnici se sice u vétSiny fediteld nemocnic spise

nezménila (60%), vyrazné ale vzrostl podil téch nemocnic, kde doslo k prodlouzeni (z 16% na 4%I

psos Hea )t'hcare
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A4) Nazory na zdravotnicky systém

Ipsos Healthcare
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Uhrady zdravotni péée o Stouny
\"4 ZéViSIOSti Nna jeji kvalité ®ee HealthCare Institute

VSichni feditelé pojisStoven vidi v ramci pravnich predpist ur€ité moznosti Upravy uhrad v zavislosti na kvalité
poskytované péce v konkrétni nemocnici. VétsSina z dotazanych pojistoven také déla pfi nakupu zdravotni péce
rozdily mezi nemocnicemi pravé z hlediska hodnoceni kvality.

OtP18. Umoznuji Vam pravni pfedpisy upravit Uhradu konkrétni nemocnici v zavislosti na kvalité poskytované zdravotni péce? n=4
OtP19. Diferencujete pfi nakupu zdravotni pé€e mezi nemocnicemi na zakladé Vaseho hodnoceni kvality?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

m urdité ano mspiSe ano m spiSe ne B urdité ne B nevyjadfuji se Podil souhlasnych
odpovédi v roce:

2012 2011 2010

Uprava uhrady konkrétni
nemocnici v zavislosti na
kvalité poskytované zdravotni
pecCe

60%||80% || 63%

N— I
——

Vsichni feditelé pojistoven vidi moznosti individualni Upravy Uhrad v zavislosti na kvalité péce

Diferenciace pfi nakupu
zdravotni péCe mezi
nemocnicemi na zakladé
hodnoceni kvality

60% | [60% | | 63%

~

3 ze 4 feditell pojistoven diferencuji pfi nakupu péce mezi nemocnicemi podle kvality péce

% v grafu i v &asovém srovnani vyjadfuji podil Fediteld IpSOS Healthcare
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Nutnost zefektivnéni NEMOCNICE
ZdravotniCkého Systému POJISTOVNY e e HealthCare Institute

Reditelé nemocnic i pojistoven se shoduiji na nutnosti zefektivnéni celého ¢eského zdravotnického systému, oblasti
nemocni¢ni pé€e i ambulantni péce. V porovnani s minulym rokem vnima ale potifebu zefektivnéni nizsi podil Feditell

nemocnic.

Do jaké miry souhlasite s tvrzenim, ze: OtN23, P20. €esky zdravotnickych systém ma velkou vnitfni rezervu a je tfeba ho zefektivnit.

OtN24, P21. je tieba zefektivnit také oblast nemocnié€ni péce.
OtN25, P22. je tfeba zefektivnit také oblast ambulantni péce.

1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se . .
. . yacr Podil souhlasnych

odpovédi v roce:

m yrcité ano m spiSe ano mspiSe ne murcité ne ® nevyjadfuji se 2012 2011 2010
§ NEMOCNICE 2206 g 80%|[81%||83%
Cesky zdravotnicky systém B e —————
ma velkou vnitfni rezervu a n=68 ANO = 68% feditelt nemocnic
je treba ho zefektivnit. POJISTOVNY 100% |[100%{ | 88%
n=4
ANQO =_100% feditelu pojistoven
NEMOCNICE 24% 1%7% 88%|[85%/| |82%
Je tireba zefektivnit oblast n=68 S TR0 = 67% Feditelll nomocktss
nemocnicni péce. . i
POJISTOVNY 100% |100% |100%
n=4
NEMOCNICE 91%1[91%| | 86%
Je tfeba zefektivnit oblast n=68
ambulantni péce.
POJISTOVNY 100% (100% | 63%
n=4
% v grafu i v asovém srovnani vyjadiuji podil feditell m 100% Feditelii pojistoven lpSOS Hea|thcare
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I I I NEMOCNICE
Prln(EIp Organlzace_ 1 POJIé('&TOVNY
systému zdravotnictvi

Dvé tretiny fediteld nemocnic (67%) a vSichni Feditelé pojisStoven se shodné pfiklanéji spiSe k trznimu principu
organizace systému zdravotnictvi. Ten predstavuje vys$Si moznost participace pacientli, moznost pfipojisténi, rozlieni
standardni a nadstandardni péCe a zaroven vétsi konkurenci zdravotnich pojistoven.

OtN26, P23. Jaky obecny princip organizace systému zdravotnictvi povaZujete za vhodny pro podminky v Ceské republice?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Podil souhlasnych
odpovédi v roce:

Obecné zavedeni duslednéjsich murcité ano B spiSe ano mspiSe ne murcité ne B nevyjadfuji se 2012 2011 2010
trznich principu do zdravotnického .
systému s vy$Si moznosti NEMOCNICE 16% i 15% 77%|| 79% || 86%

participace pacientli, moznosti n=68
pripojisténi a rozliSeni standardni

vs. nadstandardni péée a tim vétsi POJISTOVNY
moznosti konkurence zdravotnich n=4 —

Cev —~—
pojistoven ANO = 100% feditelt pojistoven

ANO = 67% feditel nemocnic

100%9/100%|100%

Centralizace zdravotni pécCe a
centralizace pravomoci smérem ke
statnim organtm, limitovany pocet
pojistoven, nerozliSovani n=68 ANO = 21% fediteld nemocnic
standardni vs. nadstandardni péce POJISTOVNY
a minimalni nebo zadna pfima n=a
spolutcast pacientu. ANO = nikdo z feditelt pojistoven

NEMOCNICE 22% || 13%|| 7%

0% || 0% || 0%

% v grafu i v ¢asovém srovnani vyjadfuji podil Feditelu lpSOS Healthcare
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2 1 1 NEMOCNICE
Rozdelen’ kompetenct
v oblasti luzkovych zarizeni

VétSina feditelt pojisStoven (75%) povazuje za vhodné sméfovat kompetence v oblasti lUzkovych zafizeni smérem ke
zdravotnim pojistovnam. Reditelé nemocnic nemaji pfiliS vyhranény nazor, 48% z nich povazuje za vhodné smérovat
tyto kompetence smérem ke krajskym organim, 35% smeérem k pojiStovnam a 23% smérem ke statnim organuam.

OtN27, P24. Jaky obecny princip rozdéleni kompetenci organizace systému zdravotnictvi povazujete
za vhodny pro podminky v Ceské republice?
1 = urdité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spi8e ne, 4 = urdité ne, 5 = nevyjadiuji se Podil souhlasnych
odpovédi v roce:

m urcité ano m spiSe ano m spiSe ne murcité ne ® nevyjadiuji se 2012 2011 2010

NEMOCNICE 29% 31% 16% 26% || 24% || 26%

Sméfovani kompetenci v oblasti

ldZkovych zafizeni smérem n=68 — ~— ANO =23% fediteli nemocnic
ke statnim orgénl‘]m. POJISTOVNY 20%|| 0% || 25%
n=4
ANO = 1 ze 4 feditell pojistoven
SméFovani kompetenci v oblasti NEMOCNICE 25% 10% 16% 44%1143% | |44%
luzkovych zafizeni smérem n=68 ANO = 48% fediteld nemocnic
ke krajskym organtm. .
JSKym org POJISTOVNY 60% || 40%| | 25%
n=4 —
ANO = 2 z 4 Feditelll pojisStoven
NEMOCNICE 16% 34%1149% || 45%

Sméfovani kompetenci v oblasti _ :
lzkovych zafizeni smérem n=68 ANO = 35% Fediteld nemocnic
ke zdravotnim pojiStovnam. POJISTOVNY

80%||60% || 75%

n=4

ANO =3 ze 4 feditell pojistoven

% v grafu i v éasovém srovnani vyjadiuji podil feditell lpSOS Hea|thcare
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Vstiicnost zdravotnich pojistoven  “®VoN<E

vucéi zavadéni novych vykonti a pristrojt POJISTOVNY

V otazce na vstficnost zdravotnich pojistoven vici jednotlivym nemocnicim pfi zavadéni novych vykonu a pfistroji je
situace podobna, jako v loriském roce. Reditelé nemocnic se ve vétsiné pfipadd domnivaiji, Ze pojisStovny vstficné
nejsou, zatimco feditelé pojistoven nejsou v tomto nazoru jednotni.

OtN29. Vychazeji Vam obecné zdravotni pojistovny vstfic pfi snaze o zavadéni novych vykon( a pfistroji?
OtP26. Vychazite obecné vstfic snaze jednotlivych nemocnic pfi zavadéni novych vykon( a pfistroji?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Vstricnost pojistoven pri Podil odpovédi
zavadéni novych vykonu a ,jsou vsticné “ /

pristroju: murcité ano B spiSe ano mspiSe ne murcité ne B nevyjadfuji se »nejsou vstricne
2012 2011 2010
5% / 90%
NEMOCNICE 16% / 8294
n=68
0% / 75%
——
jsou vstficné = 10% fediteld nemocnic  85% Fediteld nemocnic fika, ze pojiStovny nejsou vstficné
0% / 80%
POJISTOVNY 650% / 20%
n=4
75% / 13%
> — ——— —
50% Feditell pojistoven fika, zZe jsou vstficni nejsou vstficni = 50% Feditell pojistoven
vuci nemocnicim
% v grafu i v éasovém srovnani vyjadiuji podil feditell lpSOS Healthcare
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Rezervy zdravotnického systému 2 .
Pi‘ehled oblasti POJISTOVNY ee8e HealthCare Institute

NEMOCNICE

OtN28, P25. Ve kterych z nasledujicich oblasti pocitujete nejvétsi rezervy, respektive, kde byste pfipadné usiloval/a o zlepSeni nebo

zmeény v ramci zdravotnického systému na obecné Urovni?

Zkratky pouzité v nasledujicich grafech:

ﬂ Restrukturalizace

2. Optimalizace
3. Elektronizace
4. Plytvani

5. Dil&i opatfeni

6. Uspory

7. Centralni nakupy
8. Spitkové vybaveni

9. Platby dle diagnéz

10. Indikatory kvality péce

11. 1 plateb statu

12. Oddéleni soc. a zdrav.
13. Oddéleni nem. a amb.
14. Efektivnéjsi pofizovani
15. 1ceny prace

16. Rizikové chovani

17. Zneuzivani péce

Q& ISO standardy

—_

. Restrukturalizace rozsahu IGZkové zdravotni péce, v€etné redukce nadbyte¢ného poctu liZek (nevyvazena sit \
nemocnicnich zafizeni).

. Optimalizace struktury zdravotni pé&e a jeji rozloZeni v ramci CR a v ramci kraju.
. Tzv. elektronizace zdravotnictvi — jako prostfedek eliminace nadbyte¢né, duplicitni zdravotni péce.
. Dal8i opatfeni eliminujici plytvani prostfedky v ramci zdravotni péce.

. Ruzna dil¢i opatfeni typu jednodenni chirurgie, stacionare apod.

2
3
4
5
6. Uspory v oblasti nakupu 1ékti a zdravotnickych prostredku.
7. Cast&jsi vyuziti centralnich nakup(, tendr(, vyb&rovych Fizeni na komplexni dodavky apod.
8. Vétsi investice do Spickového vybaveni nemocnic.

9. Komplexni zavedeni plateb podle diagnéz (DRG).

10. Zavedeni jednotnych indikator( kvality pé¢e v nemocnicich, jako jednoho z parametrd pro rozhodovani
zdravotnich pojistoven.

11. ZvySeni plateb statu za statni pojisténce a zvy$eni odvodi OSVC.
12. DUslednéj$i oddéleni socialni a zdravotni péce (napfiklad problematika dlouhodobé péce apod.).

13. Duslednéjsi oddéleni nemocnicni a ambulantni péce - omezeni situaci, kdy nemocnice supluje ambulantni péci
(specialisté zaviraji ordinace brzy, nefunguje dobfe LSPP a musi nastoupit Ustavni pohotovost apod.).

14. EfektivnéjSi pofizovani a financovani novych technologii a specializovanych Spi¢kovych pracovist (napf. CT) .
15. Zvy3eni ceny prace v oblasti nemocnicni péce.

16. Dlraz na eliminaci rizikového zdravotniho chovani populace a jeji zohlednéni v systému zdravotnictvi —
sankcionovani rizikového chovani.

17. Eliminaci zneuzivani — naduzivani zdravotni péce legislativni zakotveni — sankcionovani takového chovani.

18. Zavedeni standardu kvality 1SO a/nebo jiné certifikace v nemocnicich. J

Ipsos Healthcare
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NEMOCNICE

Rezervy zdravotnického systéemu % .
Oblasti S nejVétéimi rezervami POJISTOVNY ®ee HealthCare Institute

V rezervach zdravotnického systému se nejvice liSi nazory ve zvySeni ceny prace, kde vidi feditelé nemocnic vyssi
rezervy nez feditelé pojistoven. Reditelé pojistoven shledavaji vyrazné vétsi rezervy nez feditelé nemocnic v dil&ich
opatfeni vedoucich k zefektivnéni a €astéjSimu vyuzivani centralnich nakupa.

OtN28, P25. Ve kterych z nasledujicich oblasti pocitujete nejvétsi rezervy, respektive, kde byste pfipadné usiloval/a o zlepSeni nebo

zmeény v ramci zdravotnického systému na obecné urovni?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Podil reditelu, kteri odpovédéli ,,urcité ano“ nebo ,,spiSe ano“ v %
(sefazeno podle podilu feditell nemocnic)

® NEMOCNICE (n=68) ® POJISTOVNY (n=4)
100 100 100 100 100 100 100 100 100 100
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NEMOCNICE

Rezervy zdravotnického systému % .
Srovnani poradi nemocnic a pojistoven POJISTOVNY | Kt

Nasledujici grafy ukazuji detailni hodnoceni feditell k nejvétSim rezervam zdravotnického systému jako
celku.

OtN28, P25. Ve kterych z nasledujicich oblasti pocitujete nejvétsi rezervy, respektive, kde byste pfipadné usiloval/a o zlepSeni nebo

zmeény v ramci zdravotnického systému na obecné urovni? n=68: n=4
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se
Poradi nejvétSich rezerv Poradi nejvétSich rezerv
NEMOCNICE POJISTOVNY
podil fediteld nemocnic v % podil FeditelG pojistoven v %

14. Efektivn&j$i pofizovani 91% 1. Restrukturalizace 100%
11. 1 plateb statu 90% 14. Efektivngjsi pofizovani 100%

17. Zneuzivani péde 85% 2. Optimalizace 100%

15. fceny prace 84% 3. Elektronizace 100%

2. Optmaizace 83% 6. Uspory 100%

6. Uspory 29 50 79% 7. Centralni nakupy 100%

13. Oddéleni nem. a amb. 49 29 78% 11. 1 plateb statu 100%
4. Plytvani 32 46 78% 17. Zneuzivani pése 100%

16. Rizikové chovani 75% 10. Indikatory kvality péce 100%

10. Indikétory kvality pése 32 41 73% 5. Dilsi opatfeni 100%
12. Oddéleni soc. a zdrav. 41 31 72% 4. Plytvani 75 75%
3. Elektronizace 31 40 71% 12. Oddéleni soc. a zdrav. 75%
5. Dil¢i opatfeni 13 54 67% 13. Oddéleni nem. a amb. 75%
18. 1SO standardy 24 43 67% 16. Rizikové chovani 75%
1. Restrukturalizace 31 34 65% 18. ISO standardy 75%
9. Platby dle diagnoz 26 34 60% 8. Spickove vybaveni 0% m urdité ano
7. Centralni nakupy 22 28 50% 9. Platby dle diagnoz 0% E spi$e ano
8. Spigkové vybaveni 40%m urgité ano mspise ano 15. Tceny prace 0% lpsos Healthcare
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NEMOCNICE

Rezervy zdravotnického systemu &
éASOVE SROVNANi POJISTOVNY eee HealthCare Institute

Prestoze doslo v poradi nejvétSich rezerv ke zménam, z hlediska miry souhlasu nejsou proti minulému Setreni
prakticky zadné vyznamné zmeény.
OtN28, P25. Ve kterych z nasledujicich oblasti pocitujete nejvétsi rezervy, respektive, kde byste pfipadné usiloval/a o zlepSeni nebo

zmeény v ramci zdravotnického systému na obecné urovni?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Poradi nejvétsich rezerv Poradi nejvétsich rezerv
NEMOCNICE POJISTOVNY
o 2013 2012 2011 ) [ . 2013 2012 2011 )
Casové srovnani Casové srovnani

Pof.  Souhl. Pof.  Souhl. Pof.  Souhl. Pof.  Souhl. Pof.  Souhl. Pof.  Souhl.
14. Efektivnéjsi pofizovani 1 91% 2. 91% 3. 92% 1. Restrukturalizace 1. 100% 1. 100% 3. 100%
11. 1 plateb statu 2. 90% 7. 85% 9. 84% 14. Efektivnéjsi pofizovani 2. 100% 5. 100% 7. 100%
17. Zneuzivani péce 3. 85% 1. 92% 6. 88% 2. Optimalizace 3. 100% 2. 100% 8. 100%
15. 1 ceny prace 4. 84% 8. 85% 8. 84% 3. Elektronizace 4. 100% 3. 100% 13. 80%
2. Optimalizace 5. 82% 3. 88% 1. 93% 6. Uspory 5. 100% 8. 80% 1. 100%
6. Uspory 6. 79% 5. 86% 2. 92% 7. Centralni nakupy 6. 100% 9. 80% 5. 100%
13. Oddéleni nem. a amb. 7. 78% 11. 78% 11. 78% 11. 1 plateb statu 7. 100% 11. 80% 12. 80%
4. Plytvani 8. 78% 6. 85% 4. 89% 17. Zneuzivani péce 8. 100% 13. 80% 11. 100%
16. Rizikové chovani 9. 75% 4. 88% 7. 85% 10. Indikatory kvality péce 9. 100% 10. 80% 9. 100%
10. Indikatory kvality péce 10. 74% 15. 74% 10. 80% 5. Dil¢i opatfeni 10. 100% 4. 100% 6. 100%
12. Oddéleni soc. a zdrav. 11. 72% 9. 81% 12. 78% 4. Plytvani 11. 75% 7. 80% 4. 100%
3. Elektronizace 12. 71% 16. 2% 14. 75% 12. Oddéleni soc. a zdrav. 12. 75% 12. 80% 2. 100%
5. Dil¢i opatfeni 13. 68% 17. 2% 15. 75% 16. Rizikové chovani 13. 75% 6. 100% 10. 100%
18. ISO standardy 14. 66% 13. 76% 16. 70% 13. Oddéleni nem. a amb. 14. 75% 16. 40% 15. 80%
1. Restrukturalizace 15. 65% 10. 78% 5. 88% 18. ISO standardy 15. 75% 14. 80% 14. 80%
9. Platby dle diagnéz 16. 60% 14. 74% 13. 78% 9. Platby dle diagnoz 16. 0% 15. 40% 17. 40%
7. Centralni nakupy 17. 50% 12. 7% 17. 64% 15. 1 ceny prace 17. 0% 17. 20% 16. 60%
E. Spitkové vybaveni 18. 40% 18. 39% 18. 34% ) E Spi¢kové vybaveni 18. 0% 18. 0% 18. 0% J
% souhlasu v tabulce udava podil odpovédi ,urcité ano” + ,spiSe ano” IPSOS Healthcare
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Hlavni shrnuti NEMOSNICE
POJISTOVNY e e HealthCare Institute

Zdravotnicky systém

= VSichni feditelé pojiStoven vidi v ramci pravnich pfedpisu urcité moznosti Upravy uhrad v zavislosti na
kvalité poskytovaneé péce v konkrétni nemocnici.

» PFi nakupu zdravotni péce diferencuji 3 ze 4 feditelt pojistoven mezi jednotlivymi nemocnicemi z hlediska
hodnoceni kvality této péce.

= Reditelé nemocnic i pojistoven se shoduji v otazce nutnosti zefektivnéni celého eského zdravotnického
systému (68%, resp. 100%), stejné jako v potiebé zefektivnit oblast nemocnicni péce (67% feditell
nemocnic, 100% feditell pojistoven) a oblast ambulantni péce (79% fediteld nemocnic, 100% Feditell
pojistoven). Proti roku 2012 vSak doslo k vyraznému poklesu podilu fediteld nemocnic, ktefi tuto potifebu
vnimaji v oblasti nemocniCni a ambulantni péce.

= VétSina fediteld nemocnic (67%) a vSichni feditelé pojistoven se shodné pfiklanégji spise k trznimu principu
organizace systému zdravotnictvi. Ten pfedstavuje vy§Si moznost participace pacientl, moznost
pripojisténi, rozlisSeni standardni a nadstandardni péCe a zaroven vetsSi konkurenci zdravotnich pojiStoven.

= V otazce rozdéleni kompetenci v oblasti lizkovych zafizeni povazuje 75% Feditell pojisStoven za vhodné
smeérovat tyto kompetence do rukou zdravotnich pojisStoven, zatimco nemocnice se v nazorech liSi. Tretina
(35%) fediteld nemocnic povazuje za vhodné sméfovat kompetence do rukou zdravotnich pojistoven, 48%
fediteld nemocnic vidi jako vhodné sméfovat kompetence smérem ke krajskym organum a 23% feditelu
nemocnic by sméfrovalo kompetence do rukou statnich organda.

= 2 ze 4 feditelt zdravotnich pojistoven a 85% fediteli nemocnic se domniva, Ze pojisStovny nejsou vstficné
vuci jednotlivym nemocnicim pfi zavadéni novych vykonu a pfistroju.

= Reditelé nemocnic vidi nejvétsi rezervy, kde jsou Zadouci zlepSeni nebo zmény zdravotnického systému na
obecné urovni, v efektivnéj§im pofizovani novych technologii a ve zvySeni plateb statu za statni pojisténce

a OSVC. Ipsos Healthcare
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A5) Hodnoceni nemocnic

Ipsos Healthcare
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4 4 NEMOCNICE
Nutnost opatreni =~
vedoucich k zefektivnéni

Necelé 3/4 fediteld nemocnic (74%) souhlasi s nazorem, zZe také v jejich nemocnici je potieba zavést opatfeni
vedouci k zefektivnéni. Nazor feditelt pojiStoven v tomto ohledu je jesté vyraznéjsi, vSichni fikaji, Ze takova opatfeni
je nutné zavést v nékterych nemocnicich a 2 ze 4 feditell si mysli, Ze je nutné opatfeni zavést ve vSech nemocnicich.

OtN30. Do jaké miry souhlasite s tim, Ze opatfeni vedouci k zefektivnéni jsou tfeba také ve Vasi nemocnici?
OtP27. Do jaké miry souhlasite s tim, Ze opatfeni vedouci k zefektivnéni jsou vhodna ve v8ech nemocnicich, které maji smlouvu
s Vasi pojistovnou?
OtP28. Do jaké miry souhlasite s tim, Ze opatfeni vedouci k zefektivhéni jsou vhodna v nékterych nemocnicich, které maji smlouvu s Vasi
pojistovnou?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spide ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Nutnost opatieni vedoucich

k zefektivnéni: Podil souhlasnych

odpovédi v roce:

murditt ano EmspiSeano mspiSene  murCité ne  mnevyjadfuji se 2012 2011 2010
7%
NEMOCNICE v nasi nemocnici 13% 1% 65% || 73%||84%
n=68
- ~
74% Fediteld nemocnic vidi potfebu opatfeni vedoucich k zefektivnéni v jejich nemocnici
ve vSech nemocnicich 80% ] 100% | 75%
POJISTOVNY 50% Feditelll pdjistoven vidi potfebu opatfeni vedoucich k zefektivnéni ve véech nemocnicich
n=4

100% [40% || 75%

v nékterych nemocnicich

~—

Vsichni feditelé pojisStoven vidi potfebu opatfeni vedoucich k zefektivnéni v nékterych
% v grafu i v &asovém srovnani vyjadfuji podil Fediteld nemochnicich lpSOS Healthcare
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. sv 7w NEMOCNICE
Rezervy v oblasti nemocnicni péce &

Piehled oblasti POJISTOVNY

OtN31. Ve kterych z nasledujicich oblastech pocitujete nejvétsi rezervy, resp. kde byste usiloval/a o zlepSeni nebo zmény ve Vasi nemocnici?
OtP29. Ve kterych z nasledujicich oblastech pocitujete nejvétsi rezervy v oblasti nemocni¢ni péce u Vasich smluvnich partneri?

Zkratky pouzité v nasledujicich grafech:

C Mzd 1. Oblast odménovani lékafl, zdravotnického personalu - zlepSeni mzdovych \
' y podminek.
2. | fixnich nakladl . SniZovani fixnich nakladu a v oblasti Uspor za dodavatelské sluzby.

w

. Vétsi efektivita prace . Vétsi efektivita prace a optimalizace pracovnich procest v nemocnici.

4. Uspory vydaijti . Uspory vydaijti na naklady na Iéky a zdravotnické prostiedky.

a ~r W DN

. Posileni investi¢nich prostfedku do kvality zdravotni péce (napf. pfistrojové vybaveni
apod.).

($)]

. T investic do kvality

6. Posileni investi¢nich prostfedkl do zvySeni dostupnosti zdravotni péce, tam, kde

6. 7 investic do dostupnosti .
jsou rezervy.

7. DilCi opatfeni 7. Ruzna dilci opatieni typu jednodenni chirurgie, stacionafe apod. v nemocnicich.

8. Skladba lizek 8. I'\:evstruktura!lza’ge skladby luzek (prfevod z akutni péce na péci naslednou, redukce
lGzek akutni péce).

9. Prostfedi 9. Zkvalitnéni prostfedi a segmentu "hotelovych" sluzeb celkové.

10. Komunikace s pacienty 10. Zkvalitnéni komunikace zdravotniho personalu s pacienty.

11. Komunikace personalu 11. Zkvalitnéni komunikace v ramci zdravotniho personalu.

12. Komunikace s managementem | 12. Zkvalitnéni komunikace zdravotniho personalu s managementem nemocnice.

Q& Prava pacientt Dodrzovani prav pacientl )

Ipsos Healthcare
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. av 7 v NEMOCNICE
Rezervy v oblasti nemocnicni péce )

Oblasti s nejvétSimi rezervami POJISTOVNY

Reditelé nemocnic vidi ve srovnani s fediteli pojistoven vyrazné vétsi rezervy v otazce posileni investic do kvality
zdravotni péce (pfistrojové vybaveni) a ve zlepSeni mzdovych podminek.

OtN31. Ve kterych z nasledujicich oblastech pocitujete nejvétsi rezervy, resp. kde byste usiloval/a o zlepSeni nebo zmény ve Vasi nemocnici?
OtP29. Ve kterych z nasledujicich oblastech pocitujete nejvétsi rezervy v oblasti nemocni¢ni péce u Vasich smluvnich partnerd?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Podil reditelu, kteri odpovédéli ,,urcité ano“ nebo ,,spiSe ano“ v %
(sefazeno podle podilu fediteld nemocnic)

® NEMOCNICE (n=68) ® POJISTOVNY (n=4)
100 100 100 100 100 100
100%

90%
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70%
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50%
40%
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20%
10%

88

Podil feditelt
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Rezervy v oblasti nemocniéni péée """

i
Srovnani poradi nemocnic a pojistoven POJISTOVNY | Kt

Nasledujici grafy ukazuji detailni hodnoceni feditelt k nejvétSim rezervam v nemocnicich.

OtN31. Ve kterych z nasledujicich oblastech pocitujete nejvétsi rezervy, resp. kde byste usiloval/a o zlepSeni nebo zmény ve Vasi nemocnici?
OtP29. Ve kterych z nasledujicich oblastech pocitujete nejvétsi rezervy v oblasti nemocni¢ni péce u Vasich smluvnich partnerd?

1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se n=68: n=4
Poradi nejvétSich rezerv Poradi nejvétsich rezerv
NEMOCNICE POJISTOVNY
odil Feditelt v % odil Feditelti v %
11. Komunikace personalu 46 41 87% 10. Komunikace s pacienty 75 25 100%
3. Vé&tsi efektivita prace 38 44 82% 3. Vé&tsi efektivita prace 50 50 100%
9. Prostredi 19 Y4 76% 13. Prava pacientt 25 75 100%
12. Komunikace s - 0

managementem 32 43 75% 8. Skladba Ilzek 25 75 100%
1. Mzdy 26 75% 7. DilCi opatfeni 100%

5. 1 investic do kvality [ 53 75% 11. Komunikace personalu 50 25 75%

2. | fixnich nakladu [EE 53 71% 9. Prostredi 75%

4. Uspory vydaju |2 37 61% 2. | fixnich nakladu 75%

. L 12. Komunikace s
50%
13. Prava pacientt 15 37 52% managementem 25 0
6. 1 investic do dostupnosti s 32 47% 5. 1 investic do kvality 2504
7. Diléi opatieni [ 35 47% 6. 1 investic do dostupnosti 2506 ®urcité ano
murcité ano m spige ano
8. Skladba lUZzek [ 31 38% m spide ano 1. Mzdy 0%

Ipsos Healthcare
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Rezervy v oblasti nemocniéni péée ™"

éAS OVE S ROVNAN i POJISTOVNY ®ee HealthCare Institute

V Casovém srovnani sice doslo ke zméné poradi jednotlivych oblasti, z hlediska miry souhlasu a s ohledem na pocet
zuCastnénych feditelt ale neni mezi jednotlivymi odpovédmi vyznamny rozdil.
OtN31. Ve kterych z nasledujicich oblastech pocitujete nejvétsi rezervy, resp. kde byste usiloval/a o zlepSeni nebo zmény ve Vasi nemocnici?

OtP29. Ve kterych z nasledujicich oblastech pocitujete nejvétsi rezervy v oblasti nemocni¢ni péce u Vasich smluvnich partnerd?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Poradi nejvétsich rezerv Poradi nejvétsich rezerv
NEMOCNICE POJISTOVNY
( ) (
. 2013 2012 2011 . 2013 2012 2011
Casové srovnani Casové srovnani

Pof.  Souhl. Pof.  Souhl. Pof. Souhl. Pof.  Souhl. Pof.  Souhl. Pof. Souhl.
10. Komunikace s pacienty 1. 88% 2. 84% 2. 89% 4. Uspory vydajl 1. 100% 3. 100% 8. 80%
11. Komunikace personalu 2. 87% 1. 91% 1. 89% 10. Komunikace s pacienty 2. 100% 6. 100% 1. 100%
3. Vétsi efektivita prace 3. 82% 3. 81% 3. 84% 3. Vétsi efektivita prace 3. 100% 2. 100% 3. 100%
9. Prostfedi 4. 76% 7. 72% 4. 82% 8. Skladba luzek 4. 100% 5. 100% 6. 80%
1. Mzdy 5. 75% 4. 78% 6. 75% 13. Prava pacientt 5. 100% 7. 100% neméreno
5. 1 investic do kvality 6. 75% 5. 78% 8. 73% 7. Dil¢i opatfeni 6. 100% 4. 100% 5. 100%
12. Komunikace s 7. | 75% 6. | 76% 5. | 78% 11. Komunikace personalu 7. | 75% 9. | 80% 4. | 100%
managementem
2. | fixnich nakladd 8. 71% 8. 65% 7. 73% 2. | fixnich nakladd 8. 75% 1. 100% 2. 100%
4. Uspory vydaijti 9. 60% 9. 59% 9. 65% 9. Prostfedi 9. 75% 8. 80% 9. 60%
13. Prava pacientu 10. 51% 11. 53% neméreno 12. Komunikace s managem. 10. 50% 10. 80% 7. 80%
7. Dil&i opatfeni 11. 47% 10. 53% 10. 57% 5. 1 investic do kvality 11. 25% 12. 20% 11. 20%
6. 1 investic do dostupnosti 12. 47% 12. 43% 11. 45% 6. 1 investic do dostupnosti 12. 25% 13. 20% 12. 20%
8. Skladba luzek 13. 38% 13. 30% 12. 44% 1. Mzdy 13. 0% 11. 40% 10. 40%
- J . J/
% souhlasu v tabulce udava podil odpovédi ,urcité ano® + ,spiSe ano” lpSOS Healthcare
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Dodrzovani pravnich predpist NEMOCNICE
ve vztahu k pacientim

eee® HealthCare Institute

Reditelé nemocnic jsou v leto$nim roce vyraznéji optimistiéti ve vnimani dodrzovani pravnich piedpist ve vztahu
k pacientim. Zatimco loni jejich dodrZzovani povazovala za problém skoro polovina z nich, nyni je to pouze 28%.

OtN32. Vnimate v soucasnosti s ohledem na platnost novych zakonl (napf. Zakon o zdravotnich sluzbach) dodrzovani pravnich predpist ve vztahu
k pacientiim jako problém ve Va$i nemocnici?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Podil souhlasnych
odpovédi v roce
2012 :

myuréitt ano EmspiSeano ®mspiSene  murCité ne  ®mnevyjadfuji se

45%

NEMOCNICE YA
n=68

—
-‘--..---- IIIIIII......

\'.'.' 28% redltelu nemocnlc,ynlma dodrzovani pravnich pfedpisu ve vztahu k pacientim jako problém

L
'.','_ statlstlcky vyznamna zména ve srovnani s rokem 2012

% v grafu vyjadruji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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Novela obcanského zakoniku NEMOCNICE HCI

VétsSina feditell se spiSe neobava moznych problému s novelou ob&anského zakoniku zasahujiciho do
vztahu lékar — pacient. Pouze 26% feditelll to vnima jako mozny problém.
OtN33. Dne 1.1.2014 nabude ucinnosti novy ob&ansky zakonik, ktery bude obsahovat také ¢asti zasahujici do vztahu IékaF — pacient. Vnimate jako

poskytovatelé zdravotni péce tyto ¢asti jako problém pro Vasi nemocnici?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spide ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

m urcité ano mspiSe ano m spiSe ne m urcité ne B nevyjadfuji se

NEMOCNICE
n=68
26% fediteld nemocnic vnima novelu obanského zakoniku (€asti o vztahu lékar — pacient) jako problém pro
jejich nemocnici.
% v grafu vyjadfuji podil feditelt lpSOS Healthcare
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Hlavni shrnuti NEMOSNICE
POJISTOVNY e e HealthCare Institute

Hodnoceni nemocnic

= Reditelé vnimaji potfebu opatfeni vedoucich k zefektivnéni nejen v ramci celého zdravotnického systému,
ale také v ramci samotnych nemocnic. Tfi Ctvrtiny fediteld nemocnic (74%) vidi rezervy a s nimi spojenou
nutnost opatfeni vedoucich k zefektivnéni také v nemocnici, kterou sami fidi. Potfebu opatfeni, ktera
povedou ke zefektivnéni v nékterych nemocnicich, pocituji vSichni feditelé pojistoven.

= Reditelé nemocnic pocituji nejéastéji potfebu zlepSeni nebo zmény zejména v komunikaci v rdmci svého
zdravotniho personalu (87%) a v komunikaci zdravotniho personalu s pacienty (88%).

= Reditelé pojistoven vidi potfebu zmén u svych smluvnich partner( v celé fadé oblasti.

= Celkové nedoslo ve vnimani potfeby zlepSeni v nemocnicich k vyraznéjSimu posunu, nutnost zmén je stale
naléhava jak ze strany fediteld nemocnic, tak ze strany feditell pojiStoven.

= NejmensSi rezervy pocituji feditelé nemocnic v oblasti restrukturalizace skladby l0zek (38% Feditelu
nemocnic), v oblasti investic do zvySeni dostupnosti zdravotni péce (47% Fediteld nemocnic) a dil€ich
opatfeni typu jednodenni chirurgie atd. (47% fediteld nemocnic).

= Reditelé pojistoven pocituji nejmensi rezervy v oblasti zvySovani mezd a investic do zvyseni kvality a
dostupnosti zdravotni péce.

= V otazce dodrzovani pravnich pfedpisu souvisejicich s pravy pacientd doslo k vyraznému poklesu podilu
feditell, ktefi v této oblasti vnimaji urcité problémy (z 45% v roce 2012 na letoSnich 28%). V souvislosti s
chystanou novelou obCanského zakoniku, ktera bude zasahovat do oblasti |€kar — pacient, feditelé
nemocnic nesdileji néjaké vyraznéjSi obavy.
Ipsos Healthcare
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NA PARTNERSTVI ZALEZI

Ipsos Healthcare

H C I K B The Healthcare Research Specialists
ee® HealthCare Institute

Typy nemaocnic:

Fakultni nemocnice

Krajské/méstské nemocnice —

B) Detailni zaverecna zprava prispévkove organizace
za hemochnice po dle j eJ ich typ u Krajské/méstské nemocnice —

obchodni spole¢nosti

Nobody’s Unpredictable



o8 e HealthCare Institute

B1) Kvalita a dostupnost péce

Ipsos Healthcare
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Cesky systém ’zdravotm’ p'ece LTV
v celoevropském srovnani

Cesky systém zdravotnické péce je v celoevropském srovnani témér vemi fediteli véech typl nemocnic
shodné povazovan za kvalitni.

OtN1. Povazujete Cesky systém zdravotni péce v celoevropském srovnani za kvalitni?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Kvalita éeského systému zdravotni
péce v celoevropském srovnani:

® urcité ano B spiSe ano E spiSe ne m urcité ne ® nevyjadfuji se

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE
n=25

OBCHODNIi SPOLECNOST 3% 6%
n=34

% v grafu vyjadruji podil Fediteld Ipsos Healthcare

Barometr ¢eského zdravotnictvi 2013 57



Hrozba zhors.enl kvallty’ - LTV
a dostupnosti zdravotni péce

Hrozbu zhorSeni dostupnosti zdravotni péCe vnimaji vyrazné vice feditelé méstskych a krajskych nemocnic
nez reditelé fakultnich nemocnic.
OtN4. Myslite si, Zze v dusledku celkové aktualni situace hrozi zhorseni dostupnosti zdravotni péce?

OtN5. Myslite si, Zze v dusledku celkové aktualni situace hrozi zhorseni kvality zdravotni péce?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

murcité ano mspiSe ano m spiSe ne m urcité ne ® nevyjadfuji se

FAKULTNiI zhorseni dostupnosti zdravotni péCe B 33% 44% 11%

NEMOCNICE

n=9 zhorsSeni kvality zdravotni péCe [ELZEEMNEZ 67% 11%

PRISPEVKOVA ZhorSeni dostupnosti zdravotni péce 34% 36% 4% 3%

ORGANIZACE

n=25 zhorsSeni kvality zdravotni péce 36% 44% 12% | 8%

OBCHODNI zhorseni dostupnosti zdravotni péce 44% 32% 24%

SPOLECNOST

n=34 zhorSeni kvality zdravotni péce 38% 38% AR 39
% v grafu vyjadfuji podil fediteld lpSOS Healthcare
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Moznc?stl zlepsenl’dgsvtupnostl LTV
a kvality zdravotni péce

V otazce zlepSeni kvality vidi shodné vétSina feditell vSech typl nemocnic urcité moznosti (66% fediteld FN, 88%
feditell PO a 85% feditelu OS). VétSina feditell ze vSech typl nemocnic vnima také moznosti ve zlepSeni
dostupnosti (66% Feditelll FN, 72% Feditell PO a 83% Feditelt OS).

OtN2. Vidite mozZnosti zlepSeni dostupnosti zdravotni péce ve Vasi nemocnici?
OtN3. Vidite mozZnosti zlepSeni kvality zdravotni pée ve Vasi nemocnici?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Moznosti zlepSeni kvality
a dostupnosti zdravotni péce:

m yrcité ano m spiSe ano m spiSe ne m urcité ne ® nevyjadfuji se

FAKULTNiI zlepSeni dostupnosti 22% 44% 22% 11%

NEMOCNICE

n=9 zlepSeni kvality 33% 33% 22% 11%

PRISPEVKOVA Zlepseni dostupnosti £ 64% 16% 4% 8%

ORGANIZACE

n=25 ZlepSeni kvality £z 80% 4% 4% 4%

OBCHODNI ZlepSeni dostupnosti 21% 62% 15% 3%

SPOLECNOST

n=34 zlepSeni kvality 26% 59% 12% 3%
% v grafu vyjadfuji podil feditell lpSOS Healthcare
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Zména ekaci doby na planované vykony ~ tvev
- Operace kyéelniho a kolenniho kloubu ®ee HealthCare Institute

V nemocnicich, které se vyjadfily ke zméné Cekaci doby na planované operace kycelnich a kolenich kloubt, spise
prevazuje podil téch, kde se Cekaci doba za posledni rok nezménila. Pokud ke zméné doslo, byva to Castéji
prodlouzZeni této ¢ekaci doby.

OtN6. Zménila se za posledni rok ve Vasi nemocnici ¢ekaci doba na planované vykony a aplikace?

Zména ¢ekaci doby

na planované vykony: ® ano, zkratila se mnezménila se ¥ ano, prodlouzila se ® nevyjadfuji se
FAKULTNI NEMOCNICE 11% 44% 22% 22%
Operace n=9
kyCelniho PRISPEVKOVA ORGANIZACE L) 32% 20% 44%
kloubu n=25
OBCHODNIi SPOLECNOST ¢l 32% 15% 50%
n=34
FAKULTNI NEMOCNICE 11% 44% 22% 22%
n=9
Operace
kolenniho PRISPEVKOVA ORGANIZACE L7 36% 28% 32%
kloubu n=25
OBCHODNIi SPOLECNOST ¢l 32% 15% 50%
n=34
% v grafu vyjadfuji podil Feditelt Ipsos Healthcare

Barometr ¢eského zdravotnictvi 2013 60



Zmeéna cekaci doby na planované vykony
— kardiostimulator, kardiostent, katarakta

TYPY
NEMOCNIC

eee HealthCare Institute

Ke zméné Cekaci doby na aplikaci kardiostimulatoru, kardiostentu a operaci katarakty se feditelé méstskych
a krajskych nemocnic spiSe nevyjadfovali (nejcastéji proto, Ze tyto zakroky neprovadéji). Mezi fakultnimi nemocnicemi
opét plati to, ze se Cekaci doba spiSe nezménila.

OtN6. Zménila se za posledni rok ve Vasi nemocnici ¢ekaci doba na planované vykony a aplikace?

Zména ¢ekaci doby
na planované vykony:

Aplikace FAKULTNI NEMOCNL(:DQE
kardio- PRISPEVKOVA ORGANIZACE
stimulatoru ) =25
OBCHODNI SPOLECNOST
n=34
FAKULTNI NEMOCNICE

Aplikace n=

kardiostentu PRISPEVKOVA ORGANIZ,S‘\:Cz)sE

OBCHODNI SPOLECNO%;I'
n=

FAKULTNI NEMOCNICE
PRISPEVKOVA ORGANIZACE
OBCHODNI SPOLECNOST

n=

Operace
katarakty

% v grafu vyjadfuji podil feditell

E ano, zkratila se

E nezménila se

11% 62%
18% 4%
9% 3%
78%
8%
67%
12% 20%
18% 6%

= ano, prodlouzila se

E nevyjadfuji se

33%
80%
88%

22%
88%

100%

11% 22%
68%
76%

Ipsos Healthcare
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Hlavni shrnuti NEMOGNIC

Kvalita a dostupnost péce

= Prakticky vsSichni feditelé nemocnic bez ohledu na jeji typ povaZzuji Cesky systém zdravotnické pécCe
v celoevropském srovnani za kvalitni. Nejvice s timto nazorem souhlasi feditelé fakultnich nemocnic (44%
urcité souhlasi, 56% spiSe souhlasi).

» Hrozbu zhorSeni kvality zdravotni péCe vnimaji pfedevsim feditelé krajskych a méstskych nemocnic
(Feditelé PO 80%, feditelé OS 76%), podobné je to u hrozby zhorSeni dostupnosti.

= V otazce zlepSeni kvality vidi ur€ité moznosti pfedevsim feditelé krajskych a méstskych nemocnic (88%
fediteld PO a 85% feditell OS). V otazce zlepSeni dostupnosti feditelé vSech typu nemocnic vidi nepatrné
mensi moznosti nez u kvality.

= Cekaci doba na planované operacni vykony se v nemocnicich, které na tuto otazku vyzkumu odpovidaly, za
posledni rok spiSe nezménila, pokud ano, tak doslo spiSe k jejimu prodlouzeni, a to napfi¢ vSemi typy
nemocnic.

Ipsos Healthcare
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B2) Lidské zdroje

Ipsos Healthcare
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Problém fluktuace zameéstnancu TYPY

L .. i NEMOCNIC
u lékaru a zdravotnich sester

Problém fluktuace Iékaru je vniman spise Fediteli nemocnic OS, nicméné i oni jej nevnimaji nijak zasadné.
U hodnoceni fluktuace zdravotnich sester panuje mezi fediteli shoda v tom, Ze to problém spiSe neni.

OtN7. Povazujete fluktuaci zaméstnanct za problém ve Vasi nemocnici?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Problém fluktuace: m urdité ano B spiSe ano = spise ne m urdité ne ® nevyjadiuji se

FAKULTNi NEMOCNICE 11% 37% 67%
n=9

U lékail PRISPEVKOVA ORGANIZACE [ S WLZ 64% 20%
n=25

OBCHODNI SPOLECNOST 2% 18% 44% 24%
n=34

FAKULTNI NEMOCNICE 33% 62%
, n=9
U zdravotnich

sester PRISPEVKOVA ORGANIZACE PL% 60% 36%
n=25

OBCHODNI SPOLECNO%T 3% 9% 44% 44%
n=

% v grafu vyjadruji podil Fediteld Ipsos Healthcare

Barometr ¢eského zdravotnictvi 2013 64



Problém fluktuace zameéstnancu TYPY
NEMOCNIC eee HealthCare Institute

u pomocného zdrav. personalu a ostatnich

Problém fluktuace pomocného zdravotnického personalu a ostatnich zaméstnancu feditelé nemocnic spise

nepocituji.
OtN7. Povazujete fluktuaci zaméstnanct za problém ve Vasi nemocnici?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se
Problém fluktuace: ® urcité ano W spiSe ano m spiSe ne m uréité ne ® nevyjadruji se
i 0 0 0
U pomocného FAKULTNI NEMOCNr!SgE 11% 22% 74%
zdravotnického )
personalu PRISPEVKOVA ORGANIZACE Lzl 44% 48%
n=25
OBCHODNI SPOLECNOST 12% 29% 59%
n=34
FAKULTNI NEMOCNICE 44% 87%
n=9
U ostatnichpRiSPEVKOVA ORGANIZACE [ 36% 56%
n=25
OBCHODNI SPOLECNOST 3% 21% 76%
n=

Ipsos Healthcare

% v grafu vyjadfuji podil feditell
Barometr eského zdravotnictvi 2013
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Nedostatek personalu u lékaru a TYPY
V' 4 NEMOCNIC s e#® HealthCare Institute
zdravotnich sester

V otazce nedostatku lékarl jsou mezi Fediteli rozdily, tento problém vnimaji pfedevsim feditelé OS (58%), feditelé FN
nedostatek |ékaill nepocituji, v pfispévkovych organizacich tento problém vnima 36% Iékafu. S nedostatkem
zdravotnich sester se feditelé spiSe nepotykaiji.

OtN8. Pocitujete nedostatek ur&itého typu personalu ve Vasi nemocnici?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Pocit nedostatku personalu: ® urdité ano m spie ano = spie ne ® urditd ne ® nevyjadfuiji se
FAKULTNi NEMOCNICE 11% 67% 22%
=9
U Iékafi "
PRISPEVKOVA ORGANIZACE 12% 24% 40% 14%
n=25
OBCHODNI SPOLECNOST 29% 29% 35% 6%
n=34
FAKULTNi NEMOCNICE 11% 33% 62%
=9
U zdravotnich "
sester PRISPEVKOVA ORGANIZACE PL% 60% 36%
n=25
OBCHODNI SPOLECNO:%%T 2% 9% 62% 24%
n=
% v grafu vyjadfuji podil Feditelt Ipsos Hea Ithcare
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Nedostatek personalu u pomocného vy
y 4 V 4 NEMOCNIC eee HealthCare Institute
zdrav. personalu a ostatnich

Problém nedostatku pomocného zdravotnického personalu a ostatnich zaméstnancu feditelé nemocnic

prakticky nepocituji.

OtN8. Pocitujete nedostatek ur&itého typu personalu ve Vasi nemocnici?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Pocit nedostatku personalu: ® urdité ano m spide ano ® spie ne m urdité ne ® nevyjadfuiji se
U pomocného FAKULTNINEMOCNICE  JREZR 33% 56%
=9
zdravotnického "
personalu PRISPEVKOVA ORGANIZACE % 36% 60%
n=25
OBCHODNI SPOLECNOST [eRQ 35% 56%
n=34
FAKULTNI NEMOCNICE 11% 33% 56%
n=9
U ostatnich .
PRISPEVKOVA ORGANIZACE §ELY%) 32% 64%
n=25
OBCHODNI SPOLECNOST 26% 74%
n=34

Ipsos Healthcare

% v grafu vyjadfuji podil feditell
Barometr eského zdravotnictvi 2013
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Prescéasy lékaru AR

a zdravotnich sester

PresCasy lékarl jsou vnimany jako problém mezi fediteli vSech typl nemocnic, ale mnohem intenzivnéji ho
vnimaji feditelé PO. PresCasy zdravotnich sester naopak reditelé jako problém spiSe nevnimaiji.

OtN9. Je ve Vasi nemocnici problém pres€asova prace lékar?
OtN10. Je ve Vasi nemocnici problém prfesCasova prace zdravotnich sester?

m urcité ano m spiSe ano mspiSe ne m urcité ne ® nevyjadfuji se
FAKULTNI NEMOCNICgE 11% 22% 56% 11%
n=
PRESCASY )
U LEKARU PRISPEVKOVA ORGANIZACE 36% 36% 24% 4%
n=25
OBCHODNIi SPOLECNOST 26% 24% 44% 398%
n=34
X x FAKULTNI NEMOCNICE 11% 44% 37%
PRESCASY =0 0 . 0
U ZDRAVOTNICH
SESTER PRISPEVKOVA ORGANIZACE 28% 66% 28%
n=25
OBCHODNI SPOLECN0384T 9% 9% 59% 21% 3%
n=
% v grafu vyjadfuji podil Feditelli |p505 Healthcare
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Hlavni shrnuti NEMOGNIC

Lidské zdroje

= Problém fluktuace Iékaft a zdravotnich sester je vniman fediteli nemocnic odlisné. Reditelé FN nevnimaiji
jako problém fluktuaci zdravotnich sester, fluktuaci Iékafa vnima jeden feditel FN. Reditelé krajskych a
méstskych nemocnic vidi fluktuaci jako vétsi problém, pfesto je podil fediteld, ktefi tuto situaci vnimaiji,
relativné niz8i — problém fluktuace Iékafu pocituje 16% Feditell PO a 20% feditell OS), u fluktuace sester
je to jeSté méné — 4% reditell PO, 12% feditelu OS).

= Z fluktuace zamé&stnanct vyplyva i pocit nedostatku personalu v dané nemocnici. Reditelé krajskych
a méstskych nemocnic tento nedostatek vnimaji zejména u lékafl (36% fediteld PO a 58% fediteltd OS),
zatimco ve fakultnich nemocnicich tento problém vnima jenom jeden feditel. Nedostatek zdravotnich sester
v letoSnim roce reditelé spiSe nevnimaji.

= Prescasy lékarl jsou vnimany jako problém nejvice fediteli pfispévkovych organizaci (72% feditelt PO,
50% feditelu OS a 33% feditell FN). PfesCasy zdravotnich sester vidi jako problém relativné nizsi podil
fediteld, nejvy$si podil je to mezi pfispévkovymi organizacemi (28%).

Ipsos Healthcare
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B3) Finance

Ipsos Healthcare
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Trend ve v¥§| uhravd TRy
za nemocnhic¢ni péci

Reditelé nemocnic o&ekavaiji ve vysi thrad za nemocniéni péci za letodni rok spise negativni trend — 56% Fediteld FN,
88% rFeditell PO a 94% fFediteld OS. Ani pro pFisti rok necekaji feditelé vyrazny posun a hodnoti situaci spiSe
negativné.

OtN11. Jaky oCekavate obecny trend v oblasti vySe Uhrad za nemocniéni péci v letoSnim roce a v roce 2014?

Oc¢ekavany trend

ve vysi uhrad: B pozitivni trend B stagnace ¥ negativni trend B nelze posoudit
NEMOCNICE
n=9 v roce 2014 56% 11% 33%
PRISPEVKOVA VY roce 2013 8% 88% 4%
ORGANIZACE
n=25 v roce 2014 24% 64% 12%
SPOLECNOST
n=34 v roce 2014 9% 29% 50% 12%

% v grafu vyjadfuiji podil feditel(i |pSOS Healthcare
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Rozsah n’as’rrvllouvane LA
zdravotni péce

Rozsah nasmlouvané péce se v porovnani s lofiskym rokem ve vétSiné nemocnic spiSe nezménil (56% FN, 56% PO
a 44% OS). Pokud ke zméné doslo, jedna se prevazné o pokles rozsahu nasmlouvané péce v priméru o 2 — 7%.

OtN13. Do jaké miry se zménil rozsah nasmlouvané zdravotni péce (pocet vykon(l) v roce 2013 ve srovnani s rokem 2012?

Vyvoj rozsahu nasmlouvané g go3jo/dojde k poklesu m rozsah nasmlouvané péce se nezménil
zdravotni péce: . _ . o
= doslo/dojde ke zvyseni ® nevyjadfuji se

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

pokles rozsahu nasmlouvané péce v priméru o -2%

PRISPEVKOVA ORGANIZACE

n=25
pokles rozsahu nasmlouvané péce v priméru o -7%

OBCHODNIi SPOLECNOST
n=34

pokles rozsahu nasmlouvané péce v priiméru o -6% zvyseni rozsa}huvnasmlouvane pece
Vv prumeru o +5%

% v grafu vyjadruji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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’ . TYPY
Uhrady zdravotnich pojistoven NEMOCNIC

Témeér vSichni feditelé nemocnic se shoduji v tom, Ze uhrady zdravotnich pojistoven nejsou dostatecné k pokryti
nakladd nemocnic — mysli si to 100% fediteld FN a 88% Fediteld PO a 89% fediteld OS. Nejsilngji s timto nazorem
souhlasi feditelé pfispévkovych organizaci, kde 84% z nich uvadi, Ze tyto uhrady urcité nejsou dostatecné.

OtN17. Myslite si, Ze uhrady zdravotnich pojistoven nemocnicim jsou dostateéné k pokryti nakladt nemocnic?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Dostate¢nost uhrad ZP:

murcité ano EspiSe ano mspiSe ne murcité ne B nevyjadfuji se

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE [RIZ3 V)

n=25

OBCHODNI SPOLECNOST
n=34

% v grafu vyjadruji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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v s v » ° TYPY
Prinos regulacnich poplatku NEMOCNIC

Reditelé vdech typli nemocnic se shoduji v tom, Ze pfinos regulacnich poplatkil pfevySuje naklady spojené s jejich
administrativou, pfipadné Ze jsou vyvazené. Pouze minimum feditell povazuje naklady za prevySuijici pfinos
z regulacnich poplatkd.

OtN12. Pokud zhodnotite pFinos regulacnich poplatk ve Vasi nemocnici ve srovnani s naklady na administrativu spojenou s jejich vybérem, fekl/a
byste, Ze:

PFinos regulaénich poplatk ® Pfinos z regulacnich poplatkd pfevySuje naklady spojené s administrativou

ve Vagi nemocnici: B Pfinos i naklady jsou vyvazené
= Naklady spojené s administrativou pfevysuji pfinos z regulacnich poplatku
m Nevyjdfuji se

FAKULTNi NEMOCNICE

n=9
PRISPEVKOVA ORGANIZACE 12% 8%
n=25
OBCHODN{ SPOLECNOST 15% 6% 12%
n=34
% v grafu vyjadfuji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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Objem a struktura zdravotni péce TYPY

. o . . , o NEMOCNIC
jako parametr pri planovani smluvni politiky

Podil Feditelu, ktefi pfipousti, Ze planovany objem a struktura zdravotni pé¢e jsou pouzivany jako jeden z parametrd
smluvni politiky, je vyrovnany napfi¢ vSemi typy nemocnic (66% fediteld FN, 64% fediteltl PO, 76% feditelt OS).

OtN18. Je planovany objem a struktura zdravotni péce ve Vasi nemocnici jednim z parametrd pfi planovani smluvni politiky s pojiStovnou?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Objem a struktura péce jako

parametr pfi planovani: v . . e o
W urcité ano W spiSe ano mspiSe ne murcité ne W nevyjadruji se

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE
n=25

OBCHODNIi SPOLECNOST
n=34

% v grafu vyjadtuji podil Feditel( Ipsos Healthcare
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. . w , . TYPY
Efektivita hospodareni nemocnic NEMOCNIC

K efektivité hospodarfeni nemocnic jvsou nejméné optimisti¢ti feditelé obchodnich spolecnosti, pouze 30% z nich
povazuje hospodareni nemocnic v CR za efektivni. Za efektivni povaZuje hospodareni ¢eskych nemocnic 44%
fediteld PO a 56% fediteldl FN.

OtN21. Myslite si, Ze nemocnice v CR v priméru hospodati:

Hospodareni nemocnic CR:
mvelmi efektivné  mefektivné  mmalo efektivné  mneefektivné  ®nevyjadiuji se

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE

n=25
OBCHODNI{ SPOLECNOST 8%  15%
n=34
% v grafu vyjadfuji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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Uhracvla zd_raV9tn| péce TRy
prostrednictvim DRG

Primérny podil uhrad vykazovany pfes DRG je ve vSech typech nemocnic srovnatelny. Mezi pfispévkovymi
organizacemi je vSak nejvyssi podil téch, které vykazuji vétSinu (vice nez 3/4 zdravotni péce) timto zplsobem.

OtN22. Kolik procent objemu Vasi zdravotni péce pfiblizné tvofi forma uhrady prostfednictvim DRG?

PRUMERNY PODIL UHRADY PROSTREDNICTViM DRG

Uhrada pres DRG: Z CELKOVEHO OBJEMU NEMOCNICNIi ZDRAVOTNI PECE
53% 59% 58%

® nevyjadiuji se
AOL)

76% az 100%
zdravotni péce

B 51% az 75% zdravotni
péce

m26% az 50% zdravotni
péce

B 1% az 25%
zdravotni péce

® nevykazujeme

FAKULTNIi NEMOCNICE PRISPEVKOVA ORGANIZACE OBCHODNIi SPOLECNOST
n=9 n=25 n=34

% v grafu vyjadruji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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” v ” - ” TYPY
Systém DRG vs. pausalni systém NEMOCNIC

Ve vétsiné krajskych a méstskych nemocnic feditelim vyhovuje systém DRG vice nez stavajici pausalni systém.
Nejméné souhlasné stanovisko vyslovili feditelé FN (33% souhlasnych odpovédi).

OtN19. Je pro Vas systém uhrady prostfednictvim DRG vice vyhovujici v porovnani se stavajicim pausalnim systémem?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

DRG systém vyhovuje vice
nez systém pausalni:
murcité ano EspiSe ano mspiSe ne murcité ne ® nevyjadfuji se

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE
n=25

OBCHODNIi SPOLECNOST
n=34

% v grafu vyjadtuji podil Feditel( Ipsos Healthcare
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Fflanovan'e yyuzm rr!oznostl TRV
financovani pohledavek

VétSina feditell vSech typl nemocnic neplanuje vyuzit moznosti financovani pohledavek za zdravotnimi
pojiStovnami pro uhrady provoznich vydaju.
OtN20. Planujete v letoSnim roce vyuzit moznosti financovani pohledavek za zdravotnimi pojiStovnami pro Uhrady VasSich provoznich vydaja (prodej /

postoupeni pohledavek)?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

murcité ano B spiSe ano mspiSe ne murcité ne ® nevyjadfuji se

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE
n=25

OBCHODNI SPOLECNOST [P R
n=34

% v grafu vyjadruji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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TYPY

Splatnost faktur NEMOCNIC HCI

VétSina fediteld nemocnic vnima dobu splatnosti faktur od dodavatel( srovnatelné s rokem 2012 (78% feditell FN,
52% fFeditell PO a 62% Fediteld OS). Stagnaci doby splatnosti faktur vystavovanych ZP uvadéji vSichni feditelé FN,
76% fediteld PO a 79% fediteld OS.

OtN14. Zménila se Vam v sumé doba splatnosti faktur Vasich dodavateld v roce 2013 v porovnani s rokem 2012?
OtN15. Zménila se doba splatnosti Vasich faktur vystavenych zdravotnim pojistovnam v roce 2013 v porovnani s rokem 20127

mvyrazné se zkratila B spiSe se zkratila ¥ je stejna jako v roce 2012
B spiSe se prodlouZila vyrazné se prodlouzila ® nevyjadfuji se
Doba FAKULTNI NEMOCNICE 78% 11%
splatnosti n=9
fakiur pRispEVKOVA ORGANIZACE 52% 24%
od dodavatel(i n=25
OBCHODNIi SPOLECNOST [ 62% 29%
n=34
i 0
Doba FAKULTNI NEMOCNIS; 100%
splatnosti faktur ]
. PRISPEVKOVA ORGANIZACE 76% 18% 8%
vystavenych .
pojistovnam . .
OBCHODNIi SPOLECNOST [ 79% 18%
n=34
% v grafu vyjadfuji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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w . TYPY
Zmena splatnosti NEMOCNIC

VétSina fediteld nemocnic si mysli, Ze dojde k prodlouzeni splatnosti plateb zdravotnich pojiStoven. Fakultni
nemocnice odhaduji prodlouzeni v priméru o 6 dnu, pfispévkové organizace o 25 dnu. V obchodnich spoleénostech
prevazuje podil fediteld, ktefi ne€ekaji Zzadnou zménu, tfetina ¢eka prodlouzeni v priméru o 15 dna.

OtN16. Ocekavate v roce 2012 a 2013 néjakou zménu splatnosti plateb zdravotnich pojistoven oproti stavajicimu stavu? Pokud oCekavate prodlouzeni
nebo zkraceni, o kolik dni?

Vyvoj splatnosti:

m dojde ke zkraceni B doba splatnosti se nezméni = dojde k prodlouzeni ® nevyjadfuji se

FAKULTNi NEMOCNICE

n=9
Prodlouzeni splatnosti v priméru
0 6 dnu

PRISPEVKOVA
ORGANIZACE

n=25 Prodlouzeni splatnosti v priméru
0 25 dnl
OBCHpDNi
SPOLECNOS
n=34
zkraceni splatnosti v priméru Prodlouzeni splatnosti v priiméru
0 5 dni (udaj pouze z 1 nemocnice!) 0 15 dnut
% v grafu vyjadruji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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Hlavni shrnuti NEMOCNIC

Finance

= Reditelé nemocnic o&ekavaji ve vysi ihrad za nemocniéni pédi za letosni rok spie negativni trend — uvadi
to 56% feditell FN, 88% feditell OS a 94% feditelt PO. Ostatni ¢ekaji spiSe stagnaci.

» Rozsah nasmlouvané péce se v porovnani s lofiskym rokem ve vétSiné nemocnic spise nezménil (56% FN,
56% PO a 44% OS). Pokud ke zméné doslo (ve zhruba tfetiné nemocnic), jedna se prevazné o pokles
rozsahu nasmlouvané péce v rozmezi 2 — 7%.

= Témér vSichni feditelé nemocnic se shoduji v tom, Ze uhrady zdravotnich pojiStoven nejsou dostatecné
k pokryti naklad nemocnic — mysli si to 100% fediteld FN, 88% feditelt PO a 89% feditelu OS. Nejsilnégji
vnimaji tuto nedostatecnost feditelé PO, kde vyjadfilo silny souhlas s timto tvrzenim 84% Feditel.

» K efektivité hospodareni vSech Ceskych nemocnic jsou nejméné optimisticti freditelé obchodnich
spolecnosti, pouze 30% z nich povazuje jejich hospodareni za efektivni. Za efektivni povazuje hospodareni
Ceskych nemocnic pouze 44% feditelu PO a 56% feditelt FN.

= Fakultni nemocnice letos odhaduji kolem 53% podilu zdravotni péce, ktera je vykazovana prostfednictvim

v v

povazuji tento systém za vyhovujici (pouze 33%). Reditelé krajskych a mé&stskych nemocnic vykazuji pres
DRG v priméru kolem 58 — 59%.

= VétSina fediteli nemocnic hodnoti dobu splatnosti faktur od dodavatelu jako stejnou v porovnani s lonskym
rokem (78% fediteltd FN, 52% fediteld PO a 62% fediteld OS). Mezi fediteli OS je nejvysSi podil téch, ktefi
Cekaiji, ze se tato splatnost prodlouzi. Stagnaci doby splatnosti faktur, které jsou vystavovany zdravotnim
pojistovnam, uvadeéji vSichni feditelé FN, 76% Fediteld PO a dokonce 79% feditelt OS.

Ipsos Healthcare
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B4) Nazory na zdravotnicky systém

Ipsos Healthcare
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Nutnost zefektivnéni TYPY
n ) 4 ) 4 NEMOCNIC eee HealthCare Institute
zdravotnického systéemu

VétSina Fediteld OS souhlasi s potfebou zefektivnit Eesky systém zdravotnictvi obecné, stejné jako oblast nemocnicni
a ambulantni péce. Reditelé FN a PO se v nejvétsi mife shoduji na potfebé zefektivnit oblast ambulantni systém
celkové.

Do jaké miry souhlasite s tvrzenim, Zze: OtN23. €esky zdravotnickych systém ma velkou vnitini rezervu a je tfeba ho zefektivnit.
OtN24. je tfeba zefektivnit také oblast nemocni€ni péce.
OtN25. je tfeba zefektivnit také oblast ambulantni péce.
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

m urcité ano m spiSe ano m spiSe ne m urcité ne B nevyjadfuji se
. o ) FAKULTNi NEMOCNICE
Cesky zdravotnicky systém n=9
ma velkou vnitfni rezervu a PRISPEVKOVA ORGANIZACE [0 12% | 8%
je treba ho zefektivnit. n=25
OBCHODNI SPOLECN0384T 12% 6%
n=

FAKULTNi NEMOCNICE

Je tieba zefektivnit oblast o , n=9
nemocnicni péée. PRISPEVKOVA ORGANIZACE
n=25
OBCHODNI SPOLECNO§4T 12% 3%6%
n=

FAKULTNi NEMOCNICE

Je tireba zefektivnit oblast n=9
ambulantni péce. PRISPEVKOVA ORGANIZACE 20% 8%
n=25
OBCHODNI SPOLECNOST 9% 3% 6
n=34
% v grafu vyjadfuji podil Feditelt lpSOS Hea|thcare

Barometr ¢eského zdravotnictvi 2013 84



Princip organizace NEMSeNIC

systému zdravotnictvi

Reditelé nemocnic bez ohledu na jejich typ se pfiklangji spise k trznimu principu organizace systému zdravotnictvi
(66% feditell FN, 68% fediteld PO a 67% fediteld OS). Takovy systém je pfedstavovan vySSi moznosti participace
pacientl, moznosti pfipojisténi, rozliSeni standardni a nadstandardni péce a zaroven vétsi konkurenci pojistoven.

OtN26. Jaky obecny princip organizace systému zdravotnictvi povaZujete za vhodny pro podminky v Ceské republice?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

®murcité ano B spiSe ano m spiSe ne murcité ne ® nevyjadfuji se
Obecné zavedeni duslednégjSich

trznich principu do zdravotnického FAKULTNI

systému s vy$$i moznosti NEMOCNICSI)E

participace pacientl, moznosti  prispeykovA

pripojisténi a rozliSeni standardni ORGANIZACE 16% 4%
vs. nadstandardni péce a tim vétsi n=25

moznosti konkurence zdravotnich OBCHpDNi

pojistoven SPOLECNO?J

n=

Centralizace zdravotni pécCe a

centralizace pravomoci smérem ke FAKULTNI 11% 11% 22%
statnim organim, limitovany pocet NEMOCNLSQE
pojisStoven, nerozliSovani PRISPEVKOVA
standardni vs. nadstandardni pée ORGANIZACE
a minimalni nebo zadna pfima n=25
spoluucéast pacientu. OBCHODNI e AL
SPOLECNOST
n=34
% v grafu vyjadfuji podil feditelt Ipsos Healthcare
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Rozdéleni kompetenci
v oblasti lUzkovych zafizeni

TYPY
NEMOCNIC

eee HealthCare Institute

V otdzce sméFovani kompetenci nemaiji Feditelé nemocnic vyhranény nazor. Reditelé PO spise preferuji sméFovani
kompetenci smérem ke krajskym organim. Reditelé OS ¢aste¢né do rukou pojistoven, Castecné ke krajskym
organum. FN by spiSe sméfovaly tyto kompetence smérem ke zdravotnim pojiStovnam a statnim organtm.

OtN27. Jaky obecny princip rozdéleni kompetenci organizace systému zdravotnictvi organizace systému zdravotnictvi povazujete
za vhodny pro podminky v Ceské republice?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

Sméfovani kompetenci v oblasti
lGZzkovych zafizeni smérem
ke statnim organim.

Sméfovani kompetenci v oblasti
lGZzkovych zafizeni smérem
ke krajskym organim.

Smérfovani kompetenci v oblasti
lGZzkovych zafizeni smérem
ke zdravotnim pojiStovnam.

% v grafu vyjadfuji podil feditell

m urcité ano m spiSe ano

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE
n=25

OBCHODNI SPOLECNO?A:I'
n=

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE
n=25

OBCHODNI SPOLECNOST
n=34

FAKULTNi NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE
n=25

OBCHODNI SPOLECNOST
n=34

8% 4%

m spiSe ne

m urcité ne B nevyjadfuji se

11% | 11%

16% 4% 20%

11% 11%

16%

Ipsos Healthcare
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Vstricnost zdravotnich pojistoven NEAGAGE
vUci zavadéni novych vykonu a pristroju

eee® HealthCare Institute

V otazce vstficnosti zdravotnich pojistoven vuci zavadéni novych vykonl a pfistroju v konkrétnich nemocnicich jsou
feditelé FN, PO a OS velmi skepticti. Vstficnost vnima pouze kolem 10% Feditelt napfi€ rlznymi typy nemocnic. Vice
nez tretina feditelt krajskych / méstskych nemocnic dokonce silné nesouhlasi s tim, Ze by pojiStovny byly vstficné.

OtN29. Vychazeji Vam obecné zdravotni pojistovny vstfic pfi snaze o zavadéni novych vykon( a pfistroji?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Vstricnost pojist'oven pri
zavadéni novych vykonu
a pristroju: ® urcité ano m spiSe ano m spiSe ne m urcité ne ® nevyjadiuji se

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE

n=25

OBCHODNI SPOLECNOST
n=34

% v grafu vyjadruji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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Rezervy zdravotnického systéemu TYPY
Prehled oblasti

NEMOCNIC

eee HealthCare Institute

OtN28. Ve kterych z nasledujicich oblasti pocitujete nejvétsi rezervy, respektive, kde byste pfipadné usiloval/a o zlepSeni nebo

zmeény v ramci zdravotnického systému na obecné Urovni?

Zkratky pouzité v nasledujicich grafech:

ﬂ Restrukturalizace

2. Optimalizace

. Elektronizace

. Plytvani

. Dil¢i opatfeni

. Uspory

. Centralni nakupy

. Spickové vybaveni

© 0o N o o b w

. Platby dle diagn6z
10. Indikatory kvality péce

11. 1 plateb statu

12. Oddéleni soc. a zdrav.
13. Oddéleni nem. a amb.
14. Efektivnéjsi pofizovani
15. 1ceny prace

16. Rizikové chovani

—_

. Optimalizace struktury zdravotni pé&e a jeji rozlozeni v ramci CR a v ramci kraju.
. Tzv. elektronizace zdravotnictvi — jako prostfedek eliminace nadbyte¢né, duplicitni zdravotni péce.

. Dalsi opatreni eliminujici plytvani prostfedky v ramci zdravotni péce.

. Castgjsi vyuziti centralnich nakupd, tendrd, vybérovych Fizeni na komplexni dodavky apod.
. Vétsi investice do Spi¢kového vybaveni nemocnic.
. Komplexni zavedeni plateb podle diagn6z (DRG).
0.

11.
12.
13.

14.
15.
16.

17. Zneuzivani péce 17. Eliminaci zneuzivani — naduzivani zdravotni péce legislativni zakotveni — sankcionovani takového chovani.
Q& ISO standardy 18. Zavedeni standardd kvality 1SO a/nebo jiné certifikace v nemocnicich. /

. Restrukturalizace rozsahu liZzkové zdravotni péce, v€etné redukce nadbyte¢ného poctu lUZek (nevyvazena sit \

2
3
4
5
6. Uspory v oblasti nakupu Iékl a zdravotnickych prostfedk.
7
8
9
1

nemocnic¢nich zafizeni).

RuUzna dil¢i opatfeni typu jednodenni chirurgie, stacionare apod.

Zavedeni jednotnych indikatord kvality pé€e v nemocnicich, jako jednoho z parametr(i pro rozhodovani
zdravotnich pojistoven.

Zvyseni plateb statu za statni pojisténce a zvy$eni odvodd OSVC.
Duslednéjsi oddéleni socialni a zdravotni pé€e (napfiklad problematika dlouhodobé péce apod.).

Duslednéjsi oddéleni nemocnicni a ambulantni pée - omezeni situaci, kdy nemocnice supluje ambulantni péci
(specialisté zaviraji ordinace brzy, nefunguje dobfe LSPP a musi nastoupit Ustavni pohotovost apod.).

Efektivnéjsi pofizovani a financovani novych technologii a specializovanych Spi¢kovych pracovist (napf. CT) .
ZvySeni ceny prace v oblasti nemocnicni péce.

Diraz na eliminaci rizikového zdravotniho chovani populace a jeji zohlednéni v systému zdravotnictvi —
sankcionovani rizikového chovani.

Ipsos Healthcare
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Rezervy zdravotnického systéemu TYPY

i . NEMOCNIC
Fakultni nemocnice

Reditelé fakultnich nemocnic vidi nedastéji rezervy eského zdravotnického systému zejména v optimalizaci,
zvysSeni ceny prace a plateb statu, Ci v elektronizaci zdravotnictvi.

OtN28. Ve kterych z nasledujicich oblasti pocitujete nejvétsi rezervy, respektive, kde byste pfipadné usiloval/a o zlepSeni nebo n=9
zmeény v ramci zdravotnického systému na obecné urovni?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se
Poradi nejvétsich rezerv
FAKULTNI NEMOCNICE

2. Optimalizace 44 56 100%

15. 1ceny prace 44 44 88%
3. Elektronizace 67 11 78%
11. 1 plateb statu 78%
1. Restrukturalizace 44 7%

14. Efektivnéjsi pofizovani 44 77%
17. Zneuzivani péce 77%

12. Oddéleni soc. a zdrav.
16. Rizikové chovani

10. Indikatory kvality péce
4. Plytvani

18. ISO standardy

13. Oddéleni nem. a amb.
6. Uspory

5. Dil¢i opatfeni

9. Platby dle diagnoéz
7. Centralni nakupy 33% B urdité ano

22% H spiSe ano

% v grafu vyjadruji podil feditely & SPiCkove vybaven

Ipsos Healthcare
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Rezervy zdravotnického systéemu TYPY
vr , | NEMOCNIC
Prispevkové org. a obchodni spol.

eee HealthCare Institute

Reditelé pfispévkovych organizaci vnimaji nejéasté&ji jako oblast s nejvétsimi rezervami efektivngjsi pofizovani novych
technologii. Reditelé obchodnich spoleénosti vnimaiji nejintenzivngji zvySeni plateb statu a efektivngjsi pofizovani
novych technologii.

OtN28. Ve kterych z nasledujicich oblasti pocitujete nejvétsi rezervy, respektive, kde byste pfipadné usiloval/a o zlepSeni nebo

zmeény v ramci zdravotnického systému na obecné urovni? n=25: n=34
% v grafu vyjadfuji podil feditell 1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spise ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se
} If’ofgdi nejvétéich rezerv Poradi nejvétéich rezerv
PRISPEVKOVE ORGANIZACE OBCHODNI SPOLECNOSTI
14. Efektivngj$i pofizovani 96% 11.1 plateb statu 97%
17. Zneuzivani péce 88% 14. Efektivngjsi pofizovani 91%
1.1 plateb statu 84% 6. Uspory 88%
13. Oddéleni nem. a amb. 84% 17. Zneuzivani péce 85%
4. Pljtvani 84% 15. 1oeny prace 85%
15. tceny prace 80% 13. Oddé&leni nem. a amb. 82%
6. Uspory 80% 2. Optimalizace 82%
2. Optimalizace 76% 10. Indikatory kvality péce 44 35 79%

16. Rizikové chovani

18. 1SO standardy

44 32 76% 4. Plytvani 32 47 79%
16 60 76% 16. Rizikové chovani 29 47 76%

5. Dil¢i opatfeni WA 60 72% 12. Oddéleni soc. a zdrav. 38 38 76%
12. Oddéleni soc. a zdrav. 40 28 68% 3. Elektronizace 32 41 73%
10. Indikatory kvality péce 24 44 68% 5. Dil&i opatfeni 71%
8. Spickove vybaveni 24 40 64% 9. Platby dle diagnéz 70%
3. Elektronizace [ 3 48 64% 1. Restrukturalizace 64%
1. Restrukturalizace [ 40 64% 18. ISO standardy 61% murdité ano
9. Platby dle diagnoz [ 8 32 5206 Wurdité ano 7. Centralni nakupy 590, Mspide ano

7. Centralni nakupy 24 20 44% mspide ano 8. Spickové vybaveni [ 24 27%

Ipsos Healthcare
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Hlavni shrnuti NEMOCNIC

Zdravotnicky systém

= VétSina Fediteli nemocnic souhlasi s tim, Ze je potfeba zefektivnit Cesky systém zdravotnictvi obecné,
stejné jako je nutné zefektivnéni oblasti nemocnicni, a zejména ambulantni péce. V nazoru na tuto

vivs v

= Reditelé nemocnic bez ohledu na jejich typ se jasné priklangji spise k trznimu principu organizace systému
zdravotnictvi (66% Fediteld FN, 68% feditelld PO a 67% Feditelu OS). Takovy systém je pfedstavovan vysSi
moznosti participace pacientl, moznosti pfipojisténi, rozliseni standardni a nadstandardni péce a zarover
veétSi konkurenci zdravotnich pojistoven.

= V otazce sméfovani kompetenci, tedy zda smérem ke zdravotnim pojistovnam, statnim organtim nebo
krajskym organim nemaiji feditelé nemocnic vyhranény nazor. U feditelt pfispévkovych organizaci je
patrnéjSi tendence smérovat tyto kompetence smérem ke krajum.

= V otazce vstficnosti zdravotnich pojistoven vaci zavadéni novych vykonu a pfistroji v konkrétnich
nemocnicich jsou feditelé PO a OS nejvice skepticti, vice nez tfetina feditelu tvrdi, Ze urité nejsou
vstficné. Vstficnost pojistoven vnima zhruba 1/10 feditelt ve vSech typech nemocnic.

= Reditelé fakultnich nemocnic vidi nej¢asté&ji rezervy eského zdravotnického systému zejména
v optimalizaci struktury zdravotni péCe a zvySeni cen prace.

= Reditelé pFisp&vkovych organizaci vnimaji nejéastsji jako oblast s nejvétsimi rezervami efektivngjsi
pofizovani a financovani novych technologii. Reditelé obchodnich spole&nosti vnimaji nejintenzivng;i
nutnost zmén v oblasti zvyseni plateb statu za statni pojisténce a zvyseni odvodd OSVC.

Ipsos Healthcare
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B5) Hodnoceni nemocnic
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Nutnost opatreni NERGAE

vedoucich k zefektivnéni

Reditelé krajskych a mé&stskych nemocnic (80%) vnimaji nutnost opatieni, ktera povedou k zefektivnéni
Vv jejich nemocnici, 0 néco vice nez feditelé fakultnich nemocnic (66%).

OtN30. Do jaké miry souhlasite s tim, Ze opatfeni vedouci k zefektivnéni jsou tfeba také ve Vasi nemocnici?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se

Nutnost opatieni vedoucich

k zefektivnéni:
®murcité ano B spiSe ano m spiSe ne ®murcité ne B nevyjadfuji se

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE 8% 12%
n=25
OBCHODNi SPOLECNOST 15% 6%
n=34
% v grafu vyjadfuji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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Rezervy v oblasti nemocnicni péce TYPY

- - NEMOCNIC
Prehled oblasti

OtN31. Ve kterych z nasledujicich oblastech pocitujete nejvétsi rezervy, resp. kde byste usiloval/a o zlepSeni nebo zmény ve Vasi nemocnici?

Zkratky pouzité v nasledujicich grafech:

C Mzd 1. Oblast odménovani lékafl, zdravotnického personalu - zlepSeni mzdovych \
' y podminek.
2. | fixnich nakladl . SniZovani fixnich nakladu a v oblasti Uspor za dodavatelské sluzby.

w

. Vétsi efektivita prace . Vétsi efektivita prace a optimalizace pracovnich procest v nemocnici.

4. Uspory vydaijti . Uspory vydaijti na naklady na Iéky a zdravotnické prostiedky.

a ~r W DN

. Posileni investi¢nich prostfedku do kvality zdravotni péce (napf. pfistrojové vybaveni
apod.).

($)]

. T investic do kvality

6. Posileni investi¢nich prostfedkl do zvySeni dostupnosti zdravotni péce, tam, kde
jsou rezervy.

(o}

. 7 investic do dostupnosti

~

. Dil¢i opatfeni 7. Ruzna dilci opatieni typu jednodenni chirurgie, stacionafe apod. v nemocnicich.

8. Restrukturalizace skladby IUzek (pfevod z akutni péce na péci naslednou, redukce

8. Skladba ltzek lizek akutni péde).

9. Prostfedi 9. Zkvalitnéni prostfedi a segmentu "hotelovych" sluzeb celkové.
10. Komunikace s pacienty 10. Zkvalitnéni komunikace zdravotniho personalu s pacienty.
11. Komunikace personalu 11. Zkvalitnéni komunikace v ramci zdravotniho personalu.

12. Komunikace s managementem | 12. Zkvalitnéni komunikace zdravotniho personalu s managementem nemocnice.

Q& Prava pacientt Dodrzovani prav pacientl )

Ipsos Healthcare
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Rezervy v oblasti nemocnicni péce TYPY
i ] NEMOCNIC
Fakultni nemocnice

eee HealthCare Institute

Vétsina feditelt fakultnich nemocnic vnima nejvétsi rezervy ve vétsi efektivité prace, komunikaci s pacienty a
komunikaci zdravotniho personalu.

OtN31. Ve kterych z nasledujicich oblastech pocitujete nejvétsi rezervy, resp. kde byste usiloval/a o zlepSeni nebo zmény ve Vasi nemocnici?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se n=9

Poradi nejvétsich rezerv
FAKULTNi NEMOCNICE

3. Vétsi efektivita prace 33 56 89%
10. Komunikace s pacienty 67 11 78%
11. Komunikace personalu 56 22 78%
12. Komunikace s
managementem 2 A 78%
9. Prostfedi 22 56 78%
1. Mzdy 78%
2. | fixnich nakladu 78%
13. Prava pacientl 44%
8. Skiadba luzek [N ~ 33%
5. 1 investic do kvality [l 33%
4. Uspory vydaijti 22%
6. 1 investic do dostupnosti 22%
murcité ano
7. Diléi opatrent 22% m spide ano
% v grafu vyjadfuji podil feditell lpSOS Hea|thcare
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Rezervy v oblasti nemocnicni péce TYPY
vr , ) NEMOCNIC
Prispevkové org. a obchodni spol.

eee HealthCare Institute

Pro feditele pfispévkovych organizaci jsou nejvétsi rezervy v investicich do kvality, v komunikaci s pacienty,
personalu a vétsi efektivité prace. U obchodnich spoleénosti je to vedle komunikace s pacienty a personalem také
komunikace managementu, a také oblast mezd.

OtN31. Ve kterych z nasledujicich oblastech pocitujete nejvétsi rezervy, resp. kde byste usiloval/a o zlepSeni nebo zmény ve Vasi nemocnici?

1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spide ne, 4 = urcité ne, 5 = nevyjadfuji se n=25: n=34
Poradi nejvétsich rezerv Poradi nejvétsich rezerv
PRISPEVKOVE ORGANIZACE OBCHODNI SPOLECNOSTI
5. 1 investic do kvality 32 56 88% 10. Komunikace s pacienty 59 32 91%
10. Komunikace s pacienty 40 48 88% 11. Komunikace personalu 50 41 91%
o s . 12. Komunikace s o
3. Vétsi efektivita prace 36 48 84% managementem 38 44 82%
11. Komunikace personalu 36 48 84% 3. Vétsi efektivita prace 41 38 79%
9. Prostiedi ¥4 60 72% 1. Mzdy 26 53 79%
1. Mzdy 36 68% 9. Prostiedi 24 79%
6. 1 investic do dostupnosti |8 48 68% 2. | fixnich nakladu 79%
4. Uspory vydaijti 32 32 64% 5. 1 investic do kvality KK 77%
12. Komunikace s . e
managementem 24 40 64% 4. Uspory vydajl 24 68%
13. Prava pacienttd [l 44 64% 7. Dilgi opatieni [E 50%
2. | fixnich naklada [T 40 56% 13. Prava pacientd 44%
- it
7. Diléi opatieni [B 44 520 8. Skladba luzek |8 4106 " orCIOENO
murcité ano m spiSe ano
8. Skladba lizek 36%  mspie ano 6. 1 investic do dostupnost 39%
% v grafu vyjadfuji podil feditell psos Healthcare
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Dodrzovani pravnich predpist LTYPY
ve vztahu k pacientim

eee® HealthCare Institute

Dodrzovani pravnich pfedpist ve vztahu k pacientiim v nemocnicich je vnimano jako problém zhruba tfetinou Feditell
nemocnic, rozdily mezi typy nemocnic nejsou tak vyrazné.

OtN32. Vnimate v soucasnosti s ohledem na platnost novych zakonl (napf. Zakon o zdravotnich sluzbach) dodrzovani pravnich predpist ve vztahu

k pacientiim jako problém ve Va$i nemocnici?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

murcité ano B spiSe ano mspiSe ne murcité ne ® nevyjadfuji se

FAKULTNI NEMOCNICE
n=9

PRISPEVKOVA ORGANIZACE 16% 4%

n=25

OBCHODNIi SPOLECNOST ¢
n=34

% v grafu vyjadruji podil Fediteld Ipsos Healthcare
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v p - ” TYPY
Novela obcanského zakoniku NEMOCNIC HCI

Ani ve vnimani novely obCanského zakoniku neni mezi fediteli nemocnic vyrazny rozdil. Nepatrné Iépe vnimaiji situaci
feditelé OS, kde 21% fediteld odhaduje, Ze novela bude znamenat problém pro jejich nemocnici.

OtN33. Dne 1.1.2014 nabude ucinnosti novy ob&ansky zakonik, ktery bude obsahovat také ¢asti zasahujici do vztahu IékaF — pacient. Vnimate jako
poskytovatelé zdravotni péce tyto ¢asti jako problém pro Vasi nemocnici?
1 = urcité ano, 2 = spiSe ano, 3 = spiSe ne, 4 = urlité ne, 5 = nevyjadiuji se

murcité ano B spiSe ano mspiSe ne murcité ne ® nevyjadfuji se

FAKULTNi NEMOCNICE

n=9
PRISPEVKOVA ORGANIZACE 8% 12%
n=25
OBCHODNIi SPOLECNOST [BFL: 9% 8% 18%
n=34
% v grafu vyjadfuji podil feditelt lpSOS Healthcare
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Hlavni shrnuti NEMOGNIC

Hodnoceni nemocnic

= Nutnost opatfeni, ktera povedou k zefektivnéni v jejich nemocnici, vnimaji dvé tretiny feditelt fakultnich
nemocnic (66%) a vétSina feditelu pfispévkovych organizaci (80%) i fediteld obchodnich spole€nosti (80%).

» Pro feditele fakultnich nemocnic je nejCastéji vnimanym tématem, kde jsou nutné zmeény nebo zlepSeni
v ramci jejich nemocnice, vétsi efektivita prace, komunikace personalu, a také komunikace s pacienty.

» Také pro feditele obchodnich spole€nosti a pfispévkovych organizaci patfi komunikace s pacienty
a komunikace v ramci zdravotniho personalu, vedle oblasti zvySovani efektivity prace mezi nejCastéji
zmiriované oblasti, kde jsou nutné zmény (79% — 91%). Reditelé obchodnich spole&nosti, na rozdil od
prispévkovych organizaci, vyraznéji také vyzdvihuji potfebu zlepSeni komunikace s managementem.

Ipsos Healthcare
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Kontakty

Ipsos — mezinarodni prizkumna spole¢nost

WWW.IPS0S.CZ

Michal Kudernatsch
General Pharmaceutical Director CR&SR

= tel: +420 603 448 256

= e-mail: michal.kudernatsch@ipsos.com

Po absolvovani studia sociologie na Filozofické fakulté UK nastoupil do Sociologického ustavu AV, kde
pusobil na pozici védeckého pracovnika a nasledné puasobil v oblasti vyzkumu trhu.

V roce 1993 zaloZil vyzkumnou agenturu pro oblast vyzkumd trhu v ramci farmaceutického pramyslu CR a
SR. V roce 2007 uspésné dokonCil jeji spojeni s nadnarodni spoleCnosti Ipsos, kde je zodpovédny za
vyzkumy v oblasti farmacie a zdravotnictvi. Vedle koncepcniho fizeni oddéleni se dlouhodobé vénuje rozvoiji
oddéleni a vyuziti nejmoderngjSich vyzkumnych metod a technologii v ramci vyzkumua farmaceutického
prumyslu a zdravotnictvi.

Ipsos Healthcare
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Kontakty

HealthCare Institute — organizace zabyvajici se zvySovanim kvality a
efektivity ve zdravotnictvi

www.hc-institute.orq

Daniel Vavrina
predseda

= tel: +420 608 878 400

= e-mail; d.vavrina@hc-institute.orqg

Spolecnost HealthCare Institute (zaloZzena r. 2006) je neziskova organizace, ktera se zabyva zvySovanim
kvality a efektivity ve zdravotnictvi a pomaha zvySovat kvalitu péCe o pacienty v nemocnicich Ceské republiky.

V roce 2013 realizuje jiz osmé porovnavani kvality ¢eskych nemocnic z pohledu Spokojenosti pacientd,
Spokojenosti zaméstnancu nemocnic a Finan¢niho zdravi nemocnic. Také pofada stfedoevropskou odbornou
konferenci ,Efektivni nemocnice” se zamérfenim na strategii nemocnic, letos koncem listopadu 2013 v Praze.
Mezi Ugastniky patfi zfizovatelé a vrcholovy management nemocnic a zdravotnich pojistoven z regionu CR,
SR a Polska véetné& odbornik(i na management ve zdravotnictvi ze statd EU (Svédsko, Holandsko, SRN).

Ipsos Healthcare
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eee® HealthCare Institute

NA PARTNERSTVI ZALEZI

ZDRAVOTNICKE
= NOVINY HOSPODARSKE NOVINY

Na tomto projektu spolupracoval HealthCare Institute s agenturou Ipsos a s témito odbornymi
partnery:

Komerc¢ni banka

1. lékarska fakulta Univerzity Karlovy
KPMG

Zdravotnické noviny

Hospodarské noviny

Ipsos Healthcare
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