Odůvodnění

1. obecná část


Návrh vyhlášky vychází z § 45 odst. 1 zákona č. 258/2000 Sb., o ochraně veřejného zdraví a o změně některých souvisejících zákonů, který mimo jiné zmocňuje upravit rozsah nákladů spojených s činností při  předcházení vzniku a šíření infekčních nemocí nehrazených ze zdravotního pojištění provádějícím předpisem, přičemž tyto náklady jsou dle výše uvedeného ustanovení zákona hrazeny z prostředků státu.


Tento právní stav vychází z faktu, že jednou ze základních povinností státu je vytvářet podmínky na ochranu veřejného zdraví. Do oblasti ochrany veřejného zdraví se krom jiného řadí opatření proti vzniku a šíření infekčních onemocnění.


Touto vyhláškou se upravují náklady spojené s opatřeními proti vzniku a šíření onemocnění tuberkulózy, neboť jde o výjimečně rozsáhlou činnost nehrazenou z prostředků zdravotního pojištění. Tato činnost je přitom specializovaná a má natolik úzkou vazbu na specializaci plicní, že ji nelze od této specializace oddělit, aniž by to bylo ke škodě již dlouhodobě zavedenému systému prevence před tímto infekčním onemocnění. Tím, že se tato činnost týká celé populace, přesahuje rámec běžné spolupráce a je proto na místě jí hradit ze státních prostředků.


Soubor opatření proti vzniku a šíření onemocnění tuberkulózou je označován jako „systém kontroly a dohledu nad tuberkulózou“. Součástí tohoto souboru opatření je prevence, vyhledávání, diagnostika, diferenciální diagnostika, léčba a dispenzarizace nemocných tuberkulózou a ostatními mykobakteriózami, určování a vyšetřování osob – kontaktů s tuberkulózou.


Tyto činnosti jsou prováděny zdravotnickými zařízeními v oboru tuberkulóza a respirační nemoci. V některých případech byla tato činnost hrazena z prostředků okresních úřadů na základě individuálních dohod. Ve většině případů nebyla hrazena vůbec. Tento stav ohrožuje další existenci kontroly a dohledu nad tuberkulózou a z tohoto důvodu je třeba zavést financování této činnosti. 


Činnosti systému kontroly a dohledu nad tuberkulózou jsou z větší části finančně kryty úhradami zdravotních pojišťoven za zdravotní výkony provedené a vykázané zdravotnickými zařízeními. Část nákladů těchto činností ale není z veřejného zdravotního pojištění hrazena. 


Sem patří:

a) úhrada poštovného za zasílání pozvánek na pravidelné očkování proti tuberkulóze a               kontrolu jizev a na provedení tuberkulinového testu (dále jen kalmetizace), dále za zasílání žádostí o předávání a předávání zdravotní dokumentace, včetně opakovaného zvaní na kalmetizaci. Poměrně rozsáhlou činností je systém zvaní dětí na očkování a provedení tuberkulinového testu a s tím spojené náklady na poštovné. V případě novorozenců (populační ročník cca 90 000 dětí) se asi 40 % musí zvát opakovaně. Ze zkušeností je známo, že asi polovina populačního ročníku (45 000 dětí) má negativní
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jizvu a tudíž je je třeba pozvat ve dvou letech a provést u nich tuberkulinový test. Téměř všechny tyto děti se podle výsledku testu očkují proti tuberkulóze a opět se kontroluje jizva. Asi 1/3 těchto dětí se musí pozvat písemně na kontrolu jizvy, neboť se nedostaví v dohodnutém termínu. U 11-ti letých dětí (pop. Ročník cca 120 000 dětí) provádí tuberkulinový test, a dle jeho výsledku, aplikace očkovací látky proti tuberkulóze. Jedenáctileté děti je tedy třeba pozvat k provedení tuberkulinového testu, asi 40% z nich se musí zvát opakovaně. Z praxe je známo, že u 40% z těchto dětí je tuberkulínový test negativní a tyto děti se dále přeočkovávají a provádí se kontrola jizvy. Opět je třeba uvažovat asi 1/3 z přeočkovaných dětí, které se ke kontrole jizvy nedostaví v dohodnutém termínu a je třeba je písemně pozvat,
b)  telefonní poplatky na dohledávání dětí, které podléhají kalmetizaci a do spádové oblasti          lékaře oboru tuberkulózy a respiračních nemocí se nově přistěhovaly, včetně zajišťování údajů o provedené kalmetizaci u těchto dětí,

c)  administrativní potřeby jako jsou pozvánky na kalmetizaci, nové kalmetizační karty, tři typy poučení pro rodiče o kalmetizaci (souhlas rodičů s provedením tuberkulinového testu, poučení pro rodiče o aplikaci tuberkulinu, poučení pro rodiče o očkování proti TBC),

d)  administrativní činnosti spojené s prevencí tuberkulózy reprezentující polovinu pracovní doby kalmetizační sestry a spočívající v čase kalmetizační sestry stráveném při vyhledávání karet, vypisování kalmetizačních karet, vypisování pozvánek, telefonických konzultacích s jinými odbornými lékaři z důvodů přešetření event. kontraindikace kalmetizace a dále při organizaci a zajišťování kalmetizace, vedení dispenzáře TBC nemocných a osob se zvýšeným rizikem TBC (např. osoby v kontaktu s onemocněním TBC),

e) 
doprava kalmetizační sestry z pracoviště do místa, kde je na základě souhlasu rodičů prováděna kalmetizace (např. do školy či do ordinace praktického dětského lékaře),

f) 
vzniklé ztráty tuberkulinu a očkovací látky při jejich aplikaci dané krátkou dobou použitelnosti vícedávkové ampule,

g) 
kontrola léčby antituberkulotiky spočívající v podání pokračovací tabletové antituberkulózní léčby pod dohledem zdravotnického personálu. Režim léčby je denní či 3 krát v týdnu po dobu alespoň 16 týdnů.


Náklady na rozsah výše uvedených činností zdravotnických zařízení v oboru tuberkulóza a respirační nemoci, které nejsou hrazeny z prostředků zdravotního pojištění si vyžádají zvýšení státního rozpočtu pro okresní úřady o částku 34 mil. kč za rok.

Podrobnou kalkulaci uvádí níže uvedená tabulka:
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I. Poštovné

a)
novorozenci – kontrola jizvy

1) první zvaní - 90.000 x známka …………………..  90.000 x 5,40 =      486.000,-kč

2) druhé a další zvaní – 40 % - 36.000 x známka …..  36.000 x 5,40 =      194.400,- kč

Celkem ………………………………………………………………….680.400,-kč

b)   
2-leté děti 


1) první zvaní – 45.000 x známka …………………..  45.000 x 5,40 =     243.000,-kč


2) druhé a další zvaní – 40 % - 18.000 x známka …...  18.000 x 5,40 =       97.200,-kč


3) druhé zvaní na kontrolu jizvy – asi 1/3 z 45.000 …   15.000 x 5,40 =       81.000,-kč


Celkem ……………………………………………………………..…..421.200,-kč
c)
11-leté děti


1) první zvaní – 120.000 x známka ………………… 120.000 x 5,40 =     648.000,-kč


2) druhé a další zvaní – 40 % - 48.000 x známka …..    48.000 x 5,40 =     259.200,-kč


3) druhé zvaní na kontrolu jizvy – asi 1/3 z 120.000 ...  60.000 x 5,40 =    324.000,-kč


Celkem ……………………………………………………...………..1.231.200,-kč

d)
zvaní na doručenku


asi 5% ze všech zvaní (a1, b1, b3, c1,c3 = 330.000) - 16.500 x 14,80 =   244.200,-kč

e)
různé dopisy


vyžádání kalmetizačních karet, zaslání kalmetizačních karet, komunikace s policií,   vedením registru atd.


200 známek / l ordinaci …… 200 x  5,40 – 9,00 = 200 x 7,20 = 1.440 kč/ ordinaci


Celkem pro 200 ordinací v ČR1) ……. 200 x 1.440,-  ….……….288.000,-kč

f)
zvaní kontaktů


Počet kontaktů 60.000. …… 1. vyšetření ……….60.000 x 5,40,- ………324.000,-kč


                                               2. – 4. vyšetření …120.000 x 5,40,- ………648.000,-kč


Celkem……………………..………………………………….………. 972.000,-kč

Celkem poštovné ČR / rok                   …………………………...……..3.837.000,-kč

II. Telefon

Na l ordinaci za rok 20.000 – 40.000 ( v závislosti na tom, zda se jedná o městský či venkovský okres atd. )

Celkem pro 200 ordinací v ČR                 200 x 30 000,-                     6.000.000,-kč

1)Počet ordinací v ČR dle Ročenky ÚZIS
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III.   Doprava sestry

Na 1 ordinaci 1.000 – 2.000 km za rok – tj. 5.000 – 10.000 kč za rok ……průměr  7.500,- kč

Celkem pro 200 ordinací v ČR                 200 x 7.500,-                       1.500.000,-kč

IV. Administrativní potřeby

Pozvánky á 1,00 kč  - první zvaní, druhé zvaní, zvaní na kontroly jizev,  …....…..406.000,-kč


kontakty – zvaní 2x až  4x   - celkem  180.000 ks ………………………..180.000,-kč

Souhlas rodičů á 1,00 kč ……  ……………………………………………………165.000,-kč

Poučení o aplikaci tuberkulinu á … 1,- kč ………………  …………………...…..165.000,-kč

Poučení o aplikaci očkovací látky proti tuberkulóze á  1,00 kč  …...……… …….105.000,-kč

Různé dopisy, obálky, xeroxový papír atd. …………………………………...……50.000,-kč

Celkem za administrativní potřeby pro ČR/rok                                  1.071.000,-kč

V.    Ztráty při aplikaci tuberkulinu a očkovací látky

Na l ordinaci ztráty 20.000 – 30.000 kč / rok

Celkem pro 200 ordinací                           200 x 25.000,-                    5.000.000,-kč

VI. Kontrolovaná léčba antituberkulotiky

Průměr 1 – 2 pacienti ( l ordinaci

Cena l aplikace 16,50 kč. ………………. 16,50kč x 80 aplikací …………………....1 320,-kč

.



         16,50kč x 48 aplikací ……………………  792,-kč

Průměrné náklady na 1 ordinaci  …………………………………………………… 1 716,-kč

Celkem pro 200 ordinací v ČR / rok                                                        343.200,-kč

VII. Administrativní práce sestry a z části i lékaře, která není   hrazena ze zdravotního pojištění

Na 1 ordinaci  ………………………………………………………………………80.000,- kč

Celkem pro 200 ordinací v ČR / rok                                                   16.000.000,-kč
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Celkem  za ČR / rok                       33.751.200,-kč

Zabezpečení činností uvedených v návrhu vyhlášky je podmíněno účelovým zajištěním rozpočtových prostředků pro rok 2002 ze státního rozpočtu ve výši 34 mil. kč/rok. Požadavek na zvýšení rozpočtu kapitoly 380 – Okresní úřady o 34 mil. kč bude zahrnut do návrhu státního rozpočtu počínaje rokem 2002 jako účelové zvýšení příspěvku na činnost okresních úřadů.

Hospodářský a finanční dosah předpokládá tedy zvýšený nárok na státní rozpočet ve výši 34 mil. kč, který bude pokryt tím, že bude zahrnut do návrhu rozpočtu kapitoly 380 – Okresní úřady pro rok 2002. Správcem této kapitoly je od 1. ledna 2001 Ministerstvo financí, které musí tento požadavek uplatnit v návrhu státního rozpočtu na rok 2002. Dopad do občanské a podnikatelské sféry nepřinese žádné nároky.

Vzhledem ke skutečnosti, že předpokládaná vyhláška stanoví rozsah nákladů v oblasti předcházení vzniku a šíření infekčních onemocnění hrazené z prostředků státního rozpočtu zdravotnickým zařízením, se rozhodnutí č. 2119/98 ES, kterým se zakládá síť epidemiologického dohledu a kontroly přenosných nemocí ve Společenství, návrhu vyhlášky přímo nedotýká a vyhlášku lze tudíž považovat za slučitelnou s právem ES.

2. zvláštní část

K § 1 – vymezuje se výčet činností, které jsou součástí dohledu nad tuberkulózou a které    by podle předkládaného návrhu vyhlášky měly být hrazeny státem, neboť nejsou hrazeny v rámci zdravotního pojištění.

K § 2 – definují se podmínky smluvního vztahu a náležitostí smlouvy mezi zdravotnickým zařízením provádějícím dohled nad tuberkulózou a okresním úřadem. Dále je formulován způsob a intervaly vyplácení úhrad.

K § 3 -  
termín účinnosti se stanoví k datu …………….


Tento text Odůvodnění…. Má zapracované připomínky z připomínkového řízení z V.-VI. 2001 dle Stanoviska výboru ČPFS ČLS JEP

MUDr. Nykodýmová, MUDr. Balý
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