Vysledky zdravotnickych gt CR 2010-2022

1. Souhrnné vysledky zdravotnickych ucétu

V této &asti publikace jsou uvedeny souhrnné Gdaje ze zpracovani zdravotnickych uéta Ceské republiky za
roky 2010-2022 v rozdéleni podle zdroje financovani, druhu zdravotni péce a typu jejiho poskytovatele.

Béhem poslednich let doslo k nékolika revizim vydaju na zdravotni péci, z toho divodu nejsou Udaje v této
Ize nalézt v kapitole ,Uvod“. Metodika a vysvétleni pojmtl pouzivanych napfi¢ publikaci je uvedena v kapitole
»~Metodicka pFiloha”.

1.1. Celkové vydaje na zdravotni péci

V roce 2022 ¢&inily celkové vydaje na zdravotni pééil v Cesku 597,2 mld. K&. Meziroéné vzrostly ,jen*
0 3,4 %, coz je nejnizsi nartst vydaji od roku 2015. K rekordnimu zvySeni vydajl doslo v roce 2020
v souvislosti s epidemii onemocnéni covid-19, a to 0 18,6 %. V pfedcovidovych letech se vydaje kazdoro¢né
zvySovaly, v roce 2019 byl narlst 0 9,2 %.

Od roku 2010 bylo na zdravotni pégi v Cesku vynaloZeno necelych 5,2 bil. K& z toho pFiblizné polovina za
poslednich pét let.

Pro rok 2023 je odhadovana vySe vydaji na zdravotni péci ve vysi 627 mld. Ké. Meziro¢né by tak doslo ke
zvySeni vydaju o 5 %.

Graf é. 1.1. Vydaje! na zdravotni pééi v Cesku — zakladni ukazatele, 2010-2022
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Zdroj: CSU 2024, Zdravotnické uéty CR 2010 —2022

Na rekordnim narlstu vydaja v roce 2020 se podilely pfedevSim vefejné zdroje, ze kterych bylo vydano
0 87 mld. K¢ vice. Z toho 52 mld. K& pochazelo z vefejného zdravotniho pojisténi a 35 mid. K& z vefejnych
rozpoCtu. V roce 2021 doslo sice opét k narlistu vydajl, jednalo se ale pfedevSim o vydaje z verejného
zdravotniho pojisténi (o 42 mld. K& vice nez vroce 2020), zatimco u vefejnych rozpoctll doslo oproti

1 Zahrnuji pouze bézné (provozni/neinvesti¢ni) vydaje na zdravotni pééi. Nezahrnuji se napf. investiéni vydaje na nakup a modernizaci
pristrojového vybaveni, vystavbu a rekonstrukci zdravotnickych zafizeni, vydaje na zdravotnicky vyzkum, vyvoj a vzdélavani
zdravotnického personalu, které jsou financované ze statniho rozpoctu.
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pfedchozimu roku k poklesu o 2,4 mld. KE. V roce 2022 doSlo k narlGstu vydajd z vefejnych zdroju
0 6,5 mld. K&. Tento oproti pfedchozim rokim relativné nizsi nartst ovlivnil jak pokles vydaju z vefejnych
rozpoCtl (o 8,7 mld. KE méné), tak i nizSi nardst vydaji zdravotnich pojistoven. Vydaje zdravotnich
pojistoven se meziroCné zvysily jen o 15,2 mld. K&, v pfedchozich covidovych letech rostly vydaje pojistoven
daleko vyraznéji. Z hlediska druhu poskytované péce doSlo k nejvy$s§imu navySeni vydajd u ambulantni
|éCebné péce (0 22,6 mid. K&). Naopak o0 17,5 mid. KE méné bylo v roce 2022 zaznamenano u preventivni
péCe, coZz souvisi s pandemii onemocnéni covid 19, nebot v této kategorii byly zahrnuty zdravotni
sluzby/péce tykajici se tohoto onemocnéni (napf. antigenni a PCR testy nebo ockovani).

Celkové vydaje na zdravotni péci se kromé absolutniho vyjadfeni pfedevSim pro mezinarodni srovnani
pomérfuji nejCastéji k hrubému domacimu produktu (HDP). V letech 2010-2019 se podil vydajt
na zdravotni pééi na HDP v Cesku razantné neménil a &nil v praméru 7,4 %. V roce 2020 se zvysil
na necelych 9 % HDP a v roce 2021 dokonce na 9,2 % HDP. Nasledujici rok (2022) doSlo ke sniZeni
na 8,5 % HDP, nicméné stale je podil vydaju na zdravotni pé¢i na HDP vysSi nez v letech pfedcovidovych.

Kromé podilu celkovych vydaja na zdravotni péc¢i na HDP, ktery je ovlivnén vyvojem HDP v jednotlivych
zemich i specifikou jejich ekonomik, se pro mezinarodni srovnani uvadi celkové vydaje na zdravotni péci
pripadajici na jednoho obyvatele, které se v Cesku kazdoroéné zvysuji. Mezi lety 2010 a 2021 doslo ke
zvySeni vydajll na zdravotni péci v pfepoctu na jednoho obyvatele o 26,8 tis. KE na 55,5 tis. K€ v roce 2022.
Mezirocné doslo k relativné zanedbatelnému zvySeni (o 513 K¢).
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Financovani zdravotni péce je zakladnim ukazatelem zdravotnickych uétd. Mezinarodni manual SHA 2011
definuje tfi zakladni zdroje financovani zdravotni péce, a to:

1. Vefejné zdroje - zahrnuji pfedevSim finanéni prostfedky ziskané v rédmci povinného
zdravotniho pojisténi (podrobnéji viz kapitola 2.2. ,Zdravotni pojistovny®) a dale prostfedky z
verejnych rozpocti (podrobnéji viz kapitola 2.1. ,Vefejné rozpocty”), které zahrnuji jak financni
zdroje ziskané na zdravotni péci pfimo ze statniho rozpoétu? nejcastéji z kapitoly Ministerstva
zdravotnictvi a Ministerstva prace a socialnich véci, tak i vydaje mistnich rozpoétd, kam patfi
predevsim krajské rozpocty.

2. Soukromé zdroje — zahrnuji platby na zdravotni péli neziskovych instituci, dobrovolné
zdravotni pojisténi (cestovni pojisténi) a zavodni (podnikovou) preventivni péce.

3. Primé platby domacnosti - zahrnuji pfimé vydaje pfijemct zdravotni péée (pacientd) nebo
jejich pfipadnou spoluti€ast (podrobnéji viz kapitola 2.3. ,Domacnosti®).

V Cesku je zdravotni péce financovana primarné z vefejnych zdroji (85 % vroce 2022). Zdravotni
pojistovny zaplatily v roce 2022 celkem 71,4 % veskeré zdravotni péée v Cesku. Z vefejnych rozpoétl $lo na
zdravotni pé&i 13,5 % z celkovych vydajii na zdravotni pééi v Cesku. Dale se na financovani zdravotni péée
podilely domacnosti z 14,3 % a nejméné soukromé zdroje z 0,7 % v roce 2022.

Tab. &. 1.1. Vydaje na zdravotni pééi v Cesku podle zdrojii financovani, 2010-2022 (mld. K&)

Na 1
Zdroje financovani 2010 2015 2018 2019 2020 2021 2022 |, ?F’%’(‘)’éz

(v K&)
Verejné zdroje 257,2 287,4 343,1 374,2 461,3 500,9 507,4 47 160
zdravotni pojistovny 2229 249,3 291,8 317,4 369,4 4114 426,6 39 652
statni rozpocet 27,5 31,8 42,8 47,6 78,9 78,1 70,7 6 573
krajské a obecni rozpocty 6,8 6,3 8,4 9,2 13,0 11,4 10,1 935
Soukromé zdroje 2,7 2,6 3,4 3,6 3,6 4,4 4,4 411
neziskové organizace 1,3 1,3 1,6 1,7 1,7 1,8 1,7 160
zavodni preventivni péce—podniky 0,9 0,9 1,2 1,3 1,3 2,3 2,0 188
dobrovolné zdravotni pojisténi 0,4 0,5 0,6 0,7 0,5 0,3 0,7 63
Domacnosti 41,8 49,2 57,1 63,1 57,9 72,1 85,3 7 930
Celkem 301,6 339,3 403,7 440,9 522,8 577,4 597,2 55 501

Zdroj: €SU 2024, Zdravotnické téty CR 2010-2022

2 Ze statniho rozpoctu jsou rovnéz hrazeny platby na zdravotni pojisténi (zde nejsou ve vydajich zahrnuty) za tzv. statni pojisténce (déti,
studenty, osoby na matefské a rodi¢ovské dovolené, dlichodce, uchazeée o zaméstnani aj.). Od 1. 1. 2022 do 31. 8. 2022 bylo pojistné
vyméreno na 1 967 K¢ za jednoho statniho pojisténce. Poté bylo od 1. 9. 2022 do 31. 12. 2022 snizeno na 1 487 K¢&. Primérna mésiéni
platba za rok 2022 dosahla vy$e 1 767 K¢, ¢imz zlstala zachovana na urovni roku 2021.
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Graf é. 1.2. Vydaje na zdravotni pééi v Cesku podle hlavnich zdrojii financovani, 2010-2022
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m Pfimé vydaje ze statniho rozpoctu a z rozpoctu krajii a obci
m Platby ze zdravotniho pojisténi

(1) Zahrnuji programy dobrovolného zdravotniho pojisténi (cestovni pojisténi), neziskové organizace a zavodni preventivni péci
v podnicich.

Zdroj: €SU 2024, Zdravotnické uéty CR 2010-2022
Verejné zdroje

V letech 2010 az 2019 se vefejné zdroje podilely v priméru z 85 % na financovani zdravotni péée v Cesku.
V roce 2020 doslo ke zvySeni tohoto podilu na 88 % z divodu vyskytu pandemie covid-19. Dal$i covidovy
rok 2021 se podil snizil na 87 %. V roce 2022 doslo k dalSimu sniZzeni na 85 %, coz je pfedcovidovy priimér.
Z verejnych zdroji Slo v roce 2022 na zdravotni péci celkem 507,4 mid. Ké — meziroéné o 6,5 mld. K¢ vice,
predchozimu roku zvysily o 87,1 mld. K&. V pfepoctu na jednoho obyvatele Cinily vydaje z vefejnych zdroj
v roce 2022 v priiméru 47,2 tis. K&, coz je 0 542 K& méné nez v roce 2021. Celkové bylo z vefejnych zdrojl
na zdravotni péci od roku 2010 vydano celkem 4,4 bilionu Kg¢.

V ramci vefejného financovani zdravotni péée v Ceské republice pfevlada financovani prostfednictvim
plateb z vefejného zdravotniho pojisténi. Zdravotni pojiStovny vydaly v roce 2022 o 15,3 mld. K¢ vice na
financovani zdravotni péce oproti roku pfedchozimu, a to celkem 426,6 mld. KE. Z vefejnych rozpoctu Slo
vroce 2022 na zdravotni pécdi celkem 80,8 mid. K&, coZ je o rekordnich 8,7 mld. KE méné neZ v roce
pfedchozim.

Soukromé zdroje

Vydaje ze soukromych zdroji pokryvaji kazdorocné necelé 1 % z celkovych vydaju na zdravotni péci.
V roce 2022 Cinily celkové vydaje 4,4 mld. K&.

Neziskové organizace vydaly na zdravotni péci 1,7 mid. K&. Vétsi ¢ast vydaju neziskovych organizaci
spojenych se zdravotnictvim jde na socialni sluzby, které nejsou do celkovych vydaju na zdravotni péci
zahrnovany. Konkrétné se v roce 2022 jednalo o ¢astku 22 mid. K&.

~ .
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Pro podnikovou sféru je Uuc¢ast na financovani zdravotni péce spiSe vedlejsi, i kdyz (z pohledu pravnich
norem) nutnou aktivitou. V roce 2022 Cinily vydaje za zavodni preventivni péci celkem 2 mld. K¢&.

Dobrovolné zdravotni pojisténi zahrnuje v Cesku pouze cestovni poji§téni® a jeho podil na celkovych
nakladech na zdravotni pégi byl v Cesku zcela zanedbatelny, konkrétn& se jednalo o &astku 678 mil. K&.
Meziro¢né doslo ke zvySeni vydajl o 356 mil. K&, coz je narlst o skoro 60 %. Pokles vydaju v pfedchozich
letech souvisel s omezenym cestovanim béhem pandemie onemocnéni covid-19 a tim padem nizSi mirou
sjednavani cestovniho pojidténi. V roce 2022 se hodnoty vratily do normalu.

Tab. €. 1.2. Vydaje na zdravotni péci ze soukromych zdroju za roky 2010-2022 (mil. K¢)

Na 1
obyv.
Zdroj financovani/Druh zdravotni péce 2010 2015 2018 2019 2020 2021 2022 V.
2022
(v KE)
Soukromé zdravotni pojisStovny 427 478 602 684 512 322 678 63
Neziskové organizace 1333 1252 1633 1665 1704 1785 1727 160
Podniky - zavodni preventivni péce 901 915 1197 1251 1345 2 329 2 022 188
Celkem 2 661 2 645 3431 3 600 3560 4 436 4 427 411

Zdroj: CSU 2024, Zdravotnické uéty CR 2010-2022

Podil vydajii na zdravotni péc¢i pochazejicich z pfimych plateb domacnosti na celkovych vydajich
na zdravotni péci byl v roce 2022 celkem 14,3 %. Absolutni vydaje domacnosti na zdravotni péci v roce
2022 cinily 85,3 mid. KE€. Mezirocné doslo ke zvySeni o 13,2 mld. K& coz bylo predevSim zplsobeno
zvySenim vydaju za lé€ebnou ambulantni pééi a za IéCiva a ostatni zdravotnicky material. Na obé tyto
kategorie jde z kapes domacnosti nejvice penéz (napf. se jedna o platby u stomatologli za nadstandardni
sluzby a material). Dale si domacnosti zvlastnich prostfedkd hradi platby za lazeriské pobyty,
nadstandardné vybavené pokoje v nemocnicich nebo platby za rizna potvrzeni napf. u praktickych lékar
a regulaéni poplatky za pohotovostni sluzby.

Podrobnéjsi informace tykajici se vydaji zdravotnich pojistoven, domacnosti a vydaji z vefejnych
rozpoc¢tl jsou uvedeny v samostatnych kapitolach.

3 Obyvatelé Ceska nemohou k hrazeni zdravotni pé&e s vyjimkou cestovniho pFipojisténi vyuZivat dobrovolné zdravotni pFipojisténi.
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1.3. Vydaje na zdravotni péci podle druhu poskytnuté péce
Druhy vyznamny pohled na problematiku zdravotni péce souvisi s druhem poskytované péce.

7 v

Zdravotni péci se rozumi péce poskytovana akreditovanymi institucemi nebo jednotlivci, ktefi vyuzivaji
lékafskych, zdravotnickych a oSetfovatelskych znalosti a technologii. Cilem zdravotni péce je napfiklad
podpora zdravi, prevence onemocnéni, léeni nemoci a snizovani pfed€asné umrtnosti, pée o osoby
s chronickymi nemocemi, péCe o osoby se zdravotnim postiZzenim, invalidy a handicapované.

Zdravotni péce o pacienta zahrnuje standardni kroky lécebného procesu — stanoveni diagnézy,
formace lécebného planu, pfedepsani Iéku &i terapie, diagnostiku a lékafské hodnoceni, provedeni 1éCby
a hodnoceni vysledkd. Osobni zdravotni pé€e zahrnuje lé¢ebnou, rehabilitacni, dlouhodobou zdravotni péci,
podplrné sluzby (laboratofe, zobrazovaci metody a dopravu pacientll) a v neposledni fadé i léky
a terapeutické pomdcky.

Do zdravotni péce patfi podle metodiky SHA i sluzby, které jsou zaméfeny na zlepSeni celkového
zdravotniho stavu populace &i efektivity systému zdravotnictvi. Tyto sluzby jsou cileny na celou populaci
(nebo ¢asti populace) a maji zlepSit celkové zdravotni standardy nebo efektivitu a vykonnost systému
zdravotnictvi. Patfi sem napfiklad nékteré preventivni programy.

Graf é. 1.3. Vydaje na zdravotni pééi v Cesku podle druhu poskytnuté péée, 20102022
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(1) Zahrnuji Iéky na predpis, volné prodejné Iéky a dal$i zbozi kratkodobé spotfeby napf. obvazy, elastické kompresivni punéochy,
inkontinenéni pomucky. Nezahrnuje, dle manualu SHA, vydaje na Iéky spotfebované pfimo ve zdravotnickych zafizenich.

(2) Zahrnuje dopravu pacientd, laboratorni sluzby a zobrazovaci metody.

(3) Zahrnuje spravu systému zdravotni péce a ostatni zdravotni péci jinde nezafazenou.
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Zdroj: €SU 2024, Zdravotnické téty CR 2010-2022

V Cesku sméfuje priblizné polovina vydajtl na Iééebnou pééi, konkrétné to bylo 53 % v roce 2022. Dalsi
vyznamna c¢ast z celkovych vydaji jde na léky a zdravotnické prostiedky (16 %) a na dlouhodobou
zdravotni péci (13 %). Mensi ¢ast pak na preventivni péci, dopliikové sluzby nebo rehabilitacni péci
(u vSech 5 %). Vydaje na spravu systému zdravotni péce ¢ini priblizné jen 2 % celkovych vydaja.

Tabulka é. 1.3. Vydaje na zdravotni pééi v Cesku podle druhu péée v letech 2010-2022 (mld. K&)

Na 1 obyv.
Druh péce 2010 2015 2018 2019 2020 2021 2022 v r. 2022
(v K&)
Lé&ebna péée? 149,8 171,9 205,7 225,5 274,5 293,9 317,2 29 484
lGzkova 75,0 85,4 103,1 112,0 149,7 155,6 156,0 14 498
denni 4,2 4,9 5,8 6,3 7,3 7,5 7,8 725
ambulantni 70,4 81,4 96,6 106,9 117,1 130,5 153,1 14 226
Dlouhodobé péée? 34,4 40,7 53,4 58,9 67,1 73,3 75,9 7 056
lGzkova 28,8 34,1 44,7 49,2 55,3 60,2 62,2 5778
denni 15 1,7 2,2 2,5 2,8 3.2 33 306
domaci 4,1 4,9 6,4 7,1 9,0 9,9 10,5 972
Rehabilitaéni péée® 13,1 16,3 20,6 234 21,8 24,6 30,6 2844
IGzkova (vCetné lazeriské) 6,6 8,7 11,4 13,0 10,7 12,4 16,6 1547
ambulantni 6,6 7,6 9,1 10,4 11,1 12,3 13,9 1296
Preventivni péée? 9,1 10,5 12,9 14,0 20,5 48,6 31,1 2889
z toho Programy pro v€éasné
odhaleni nemoci 0,9 1,0 1,3 1,2 7,4 19,7 6,4 595
z toho Imunizaéni programy 1,4 1,7 2,0 2,3 2,3 16,3 12,4 1152
Dopliikové sluzby 15,7 17,9 21,7 23,8 29,2 28,1 28,8 2677
Laboratorni sluzby® 7,1 8,2 9,8 10,9 12,6 12,7 13,5 1251
Zobrazovaci metody® 1,6 1,8 2,3 2,5 2,7 2,9 3,3 307
Doprava pacientt 7,1 7,9 9,7 10,5 13,9 12,6 12,0 1119
Léky a zdrav. prostredky 67,8 70,9 76,4 80,8 91,9 90,4 96,3 8 952
Léky a zdravotnicky material® 59,6 61,2 66,2 69,9 80,6 77,1 83,1 7726
Terapeutické pom0cky 8,2 9,7 10,2 10,8 11,3 13,3 13,2 1226
Sprava systému zdravotni péée” 8,6 8,6 9,2 10,0 10,8 11,7 11,9 1103
Ostatni nebo nerozliSeno 3,0 2,5 3,9 4,5 7,0 6,8 54 497
Celkem 301,6 339,3 403,7 440,9 522,8 577,4 597,2 55 501

(1) Zahrnuje i doméci Ié&ebnou pégi, vydaje na ni jsou véak v CR zanedbatelng, v roce 2022 dosahly 377 mil. K&.

(2) Zahrnuje Sirokou $kalu sluzeb Iékafské a osobni péce, které jsou spotfebovavany s prvotnim cilem ulevit od bolesti a utrpeni
a zmens$it nebo zvladnout zhorseni zdravotniho stavu pacientli se stupném dlouhodobé zavislosti.

(3) Zahrnuje vydaje na zdravotni péci poskytovanou v zafizenich rehabilitatni péce (vCetné lazenskych) zamérenych na odstranéni
zdravotnich omezeni a potizi pocitovanych pacientem a opétovné docileni odpovidajiciho zdravotniho stavu.

(4) Zahrnuje imunizaéni programy (i ockovani proti onemocnéni covid-19), programy pro v€asné odhaleni nemoci (napf. screeningy
zhoubnych nadort, testy na covid-19), programy pro sledovani zdravotniho stavu (napf. rdzné preventivni prohlidky) a informacéni a
poradenské programy.

(5) Nezahrnuje vydaje za laboratorni sluzby a zobrazovaci metody provadéné jako soucast Iécebné péce.

(6) Nezahrnuje vydaje na léky spotfebované pfimo v lGzkovych zdravotnickych zafizenich (napf. tzv. centrové léky), které jsou v této

tabulce dle metodiky SHA 2011 soucasti vydaju za lécebnou péci. Tyto vydaje jsou uvedeny jako souéast vydajl na léky celkem
v kapitole 3.3.

(7) Zahrnuje pfedevSim spravu zdravotnich pojiStoven a dale spravu rezortu zdravotnictvi, tj. provoz Ministerstva zdravotnictvi,
hygienickych stanic, SZU, SUKL nebo UZIS.

Zdroj: CSU 2024, Zdravotnické uéty CR 2010-2022

12 2010-2022



Vysledky zdravotnickych tétd CR 2010-2022
Lécebna péce

Meziro¢né doslo k navyseni vydaja na lééebnou péci o 23,3 mld. Ké (o 8 %), ¢imz vydaje na léCebnou
péci prekroCily hranici 300 mld. Ké. Vydaje na l|éCebnou pécli tak vroce 2022 CcCinily rekordnich
317,2 mld. Ké. Za obdobi 2010-2022 byly celkové vydaje na 1éCebnou péci 2,6 bil. KE. V roce 2022 Cinily
vydaje na jednoho obyvatele na IéCebnou péci 29,5 tis. KE.

Lécebnou péci Ize rozdélit na Ilzkovou, denni, domaci a ambulantni. Ambulantni |é¢ebnou péci Ize dale
rozdélit na specializovanou, vSeobecnou, stomatologickou a ostatni ambulantni Ié€ebnou péci jinde
nezafazenou. Vydaje na I0zkovou |éCebnou péci a ambulantni lé¢ebnou péci byly vroce 2022 témér
vyrovnané. Na ambulantni Iééebnou péci Slo o 2,9 mid. KE méné nez na luzkovou. V pfedchozich dvou
letech byl rozdil v fadu desitek miliard korun ve prospéch luzkové péce. Nicméné v dobé pfed covidem-19
byl primérny rozdil 4,6 mid. K&. V roce 2022 bylo na lGzkovou lécebnou péci vydano celkem 156 mid. K&.
V pfepoctu na jednoho obyvatele to pfedstavuje 14,5 tis. K¢&.

Ambulantni lééebna péce muze byt poskytovana v nemocnicich nebo praktickymi Iékafi a specialisty v
soukromych zdravotnickych zafizenich €i jednotlivych ordinacich. Vydaje na ambulantni 1é€ebnou péci
vroce 2022 cinily 153 mld. K&, mezirocné o rekordnich 22,6 mid. KE vice. V priméru 14,2 tis. KE
na jednoho obyvatele Ceska.

Z celkovych vydaju na ambulantni lé€ebnou péci jde nejvétsi cast (84,6 mid. KE) na specializovanou
ambulantni pééi. Jedna se o pédi, ktera je poskytovana nejCastéji specialisty v nemocnicich nebo

v samostatnych ordinacich Iékard. V prGméru se jednalo o ¢astku 7,9 tis. K& na jednoho obyvatele.

Graf é. 1.4. Vydaje na lééebnou pééi v Cesku podle jejiho typu, 2010-2022

a) absolutné v mid. K¢ b) strukturav %
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m Lizkova B Ambulantni specializovana = Ambulantni vSeobecna

Ambulantni stomatologicka = Ostatni (1)

(1) Zahrnuje denni Ié€ebnou péci, domaci IéCebnou péci a ostatni ambulantni [é¢ebnou pédi jinde nezafazenou.
Zdroj: CSU 2024, Zdravotnické uéty CR 2010-2022

Mezi dal$i ambulantni Ié€ebnou péci patfi vSeobecna ambulantni pé€e poskytovana nejcastgji praktickymi

lékafi pro déti a dorost nebo praktickymi Iékafi pro dospélé, za kterou bylo v roce 2022 vydano celkem
36,4 mid. K¢.

~ .
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Vysledky zdravotnickych tétd CR 2010-2022

Vydaje na stomatologickou ambulantni pé¢i v roce 2022 vzrostly meziroéné o 24 %, coz je nejvysSi narlst
od roku 2010. Celkové vydaje za tuto péci byly 31,9 mld. KC.

Za denni lé€ebnou péci bylo v roce 2022 vydano celkem 7,8 mld. K& Nejmensi ¢ast vydaju na lécebnou
péci tvofi vydaje za domaci lééebnou péc€i (377 mil. KE v roce 2022).

Léky a prostiedky zdravotnické techniky

Na léky* a zdravotnické prostiedky bylo uz druhym rokem vynaloZzeno 16 % z celkovych vydajl
na zdravotni péci. Primérné vydaje na IéCiva a zdravotnické vyrobky vztazené na jednoho obyvatele
dosahly v roce 2022 necelych 9 tis. KE. Léky a zdravotnicky material (Iéky, dezinfekce, obvazy, naplasti,
teploméry atd.) tvofily v roce 2022 celkem 86 % vydajl této skupiny a ¢inily 83,1 mld. KE. Po snizeni vydajl
v pfedchozim roce se vydaje vroce 2022 meziro¢né zvysily o 6 mld. K& Na vydaje na terapeutické
pomticky (bryle, naslouchadla, berle, invalidni voziky, apod.) §lo v roce 2022 necelych 13,2 mid. K¢, coz je

3.3. ,Vydaje za léky”.
Dlouhodoba zdravotni péce

Za dlouhodobou zdravotni péci bylo v roce 2022 vydano necelych 76 mid. KE. Za obdobi 2010-2021
bylo na tuto péci vynalozeno celkem 639,3 mid. KE. V pfepoctu na jednoho obyvatele byly primérné

socialni pédi jsou k dispozici v kapitole 3.2. ,Vydaje na dlouhodobou péci*.
Dopliikové sluzby

Dopliikové sluzby, do kterych se fadi laboratorni sluzby, zobrazovaci metody a doprava pacientu, tvori
dlouhodobé 5 % z celkovych vydaju na zdravotni péé&i. Struktura vydaju na jednotlivé druhy dopliikovych
sluzeb se dlouhodobé pfili§ neméni.

Graf €. 1.5. Vydaje na dopliikové sluzby v oblasti zdravotni péée v Cesku, 2010-2022

a) absolutné v mid. K¢ b) struktura v %
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\ m Doprava pacientll m | aboratorni sluzby (1) m Zobrazovaci metody (2)

(1) Laboratorni sluzby zahrnuji pfedevsim testy z klinické biochemie a mikrobiologie, testy krevni srazlivosti, genetiky, ale také
z cytologie, ktera je nezbytnou soucasti gynekologickych prohlidek.
(2) Do kategorie zobrazovaci metody patfi napf. klasické, ale i kontrastni RTG snimkovani, ultrazvukova diagnostika, vySetfeni pomoci
pocitatové tomografie (CT), zobrazovani magnetickou rezonanci.
Zdroj: CSU 2024, Zdravotnické téty CR 2010-2022

4 Zahrnuje Iéky na predpis a volné prodejné léky, nezahrnuje léky spotiebované piimo ve zdravotnickych zafizenich.

14 2010-2022



Vysledky zdravotnickych tétd CR 2010-2022

Celkem 47 % z vydaju na doplikové sluzby sméfovalo vroce 2022 na laboratorni sluzby a to
13,5 mld. Ké. Na dopravu pacientd putovalo 12 mid. KE. Podle metodiky SHA se vydaje na zdravotnickou
zachrannou sluzbu nerozliSuji zvlast, ale jsou zahrnuty v celkovych vydajich na dopravu. Zbyla ¢ast vydaju
(3,3 mld. K¢) byla vynaloZzena na zobrazovaci metody.

Rehabilitacni péci Ize rozdélit do dvou kategorii a to na ambulantni a Iizkovou. Od roku 2010 do roku 2019
mirné prevazovaly vydaje na lizkovou rehabilitatni pé¢i nad ambulantni. Nicméné v roce 2020 se pomér
vydajl zménil a poprvé prevazovala ambulantni rehabilitaéni péce nad lizkovou. V roce 2021 byl pomér
vydaju 1:1. Pravdépodobné v dusledku pandemie onemocnéni covid-19 klesly v roce 2020 celkové vydaje
na rehabilitaéni péci. V dalSim roce se mezirocné zvysSily o 13 % a vroce 2022 dokonce o 24 %. Na
lizkovou rehabilitacni pécéi, kam spada predevsim lazeniska péce, bylo vroce 2022 celkem vydano
necelych 16,6 mld. Ké. Ackoliv byla lGZkova rehabilitatni péce z nejvétsi &asti hrazena zdravotnimi
pojistovnami (9 mld. KE), ve velké mife si pfispivaji i pacienti sami. V roce 2022 Slo z plateb domacnosti
na lizkovou rehabilitaéni péci 6,6 mid. K&

Graf é. 1.6. Vydaje na rehabilitaéni pééi v Cesku podle jejiho typu, 2010-2022

a) absolutné v mid. Ké b) struktura v %
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Zdroj: €SU 2024, Zdravotnické téty CR 2010-2022

Druhym typem rehabilitaCni péCe je ambulantni rehabilitaéni péce, kdy pacienti dochazeji na procedury
do ambulantnich zafizeni bez moZnosti ubytovani. Celkem bylo vroce 2022 za tuto péci vydano
13,9 mild. Ké&. U ambulantni rehabilitatni péfe mnohonasobné prevazovalo financovani zdravotnimi
pojistovnami (necelych 12 mid. K&) nad platbami domacnosti (necelé 2 mid. K&). Zbytek (761 mil. KE) bylo
hrazeno z vefejnych rozpoctl.

Pomér vydaji na riizné typy preventivni péce se v poslednich letech méni. Oproti pfedchozimu roku, kdy
bylo v ramci preventivni péce nejvice penéz vydano za programy pro v€asné odhaleni nemoci, $lo v roce
2022 nejvice prostfedkd na imunizaéni programy. Do nich se fadi jak pravidelna (povinna) oCkovani tifeba
proti zaskrtu, tetanu nebo Cernému kasli, tak i doporu¢ena a dobrovolna ockovani napf. proti Zloutence,
chfipce ¢i covid-19. Meziro€né tyto vydaje klesly o 3,9 mld. K& na 12,4 mld. K& v roce 2022. Od roku 2010 do
roku 2020 byly vydaje na imunizac¢ni programy zhruba o deset miliard nizS§i a dosahovaly maximalné
2,3 mld. K&. V roce 2022 dosahovaly primérné vydaje za o¢kovani pfipadajici na 1 obyvatele ¢astky 1152
KE. V pfedchozich letech (kromé roku 2021) to bylo v priméru 162 K¢&.

Programy pro sledovani zdravotniho stavu obyvatelstva zahrnuji aktivni monitoring celkového
zdravotniho stavu i jeho dil€ich aspektu. Preventivni programy z této skupiny se zaméfuji na urcita obdobi

~ L4
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Zivota, jako je téhotenstvi (pfedporodni a poporodni péce), rust a vyvoj ditéte nebo na skupiny senior(.
Zahrnuji zubni a vSeobecné preventivni prohlidky. V roce 2022 bylo za tyto programy vydano celkem
9,9 mid. K& Programy pro sledovani zdravotniho stavu obyvatelstva byly nejvétsi mérou hrazeny
z vefejného zdravotniho pojisténi (6,9 mid. K&), dale byly financovany i podniky v ramci preventivni péce
zaméstnancl (2 mld. K&).

Programy pro véasné odhaleni nemoci zahrnuji rizné typy screeningl, diagnostické testy a lékarské
prohlidky. Zdravotni pojistovny hradi néktera preventivni vySetfeni napf. screening zhoubnych nadoru,
screening sluchu u novorozencl nebo preventivni prohlidky ze zakladniho fondu vefejného zdravotniho
pojisténi. Do této skupiny patfi i PCR a antigenni testy na odhaleni nemoci covid-19. V roce 2022 bylo na
programy pro v€asné odhaleni nemoci vynalozeno celkem 6,4 mld. Ké (595 K& na 1 obyvatele).

Informaéni a poradenské programy jsou zaméfeny zejména na informovani jednotlivcd o konkrétnich
zdravotnich problémech, jejich podminujicich faktorech a jejich specifickych rizicich. Do roku 2018 se vydaje
na tuto péci pohybovaly do 2 mid. K& Pomysina hranice 2 mld. K& byla pfekro¢ena v roce 2019. V roce 2021
a 2022 Cinily vydaje 2,4 mld. K& (220 K¢ na jednoho obyvatele v roce 2022).

Graf é. 1.7. Vydaje na preventivni pééi v Cesku podle jejiho typu, 2010-2022

a) absolutné v mid. Ké b) struktura v %
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Zdroj: €SU 2024, Zdravotnické téty CR 2010-2022
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Treti pohled na vydaje na zdravotni péci zodpovida otazku, kde je zdravotni péce poskytovana. Bude-li
napfiklad Iékarna, specializovana ambulance nebo Ié€ebna dlouhodobé nemocnych soucasti SirSiho
subjektu nemocnice, pak se veskeré vydaje spotfebované v tomto zafizeni objevi ve vydajich nemocnice.
Podle druhu péce pak lze poznat, za jakou péci byly penize vydany, coz v pfipadé Iékarny v nemocnici
mohou byt napfiklad Iéky na pfedpis, u ambulance ambulantni IéCebna péfe a u léCebny dlouhodobé
nemocnych dlouhodoba Iizkova péce.

Tabulka é&. 1.4. Vydaje na zdravotni pééi v Cesku podle typu poskytovatele v letech 2010-2022 (mld. K&)

Na 1
D . obyv.
ruh péée 2010 2015 2018 2019 2020 2021 2022 | 5000
(v KE)
Nemocnice 130,3 148,9 179,3 195,6 238,6 263,8 2779 25 831
VSeobecné nemocnice 113,8 129,0 154,2 168,3 210,5 230,3 2437 22 645
Specializované nemocnice” 12,1 14,9 18,8 21,0 21,1 25,2 25,7 2 386
Psychiatrické nemocnice 4,4 5,0 6,2 6,2 7,1 8,3 8,6 800
Lazkova zafizeni dlouhodobé
péée? 19,8 23,8 32,4 35,8 41,9 45,0 46,3 4308
Zarizeni oSetfovatelské péce 118 132 16,7 18,5 215 23.1 23,3 2167
Lécebny pro mentalné postizené,
psychiatrické a zavislé 8,0 10,6 15,6 17,4 20,4 21,9 23,0 2139
Zafizeni ambulantni péce 64,4 74,4 87,8 96,8 104,7 1205 1340| 12453
tatné ordi Iékaf
Samostatné ordinace lekaru 35,2 40,9 48,6 53,5 58,6 66,9 72,9 6776
Samostatné ordinace stomatologud 14,5 16,8 19,5 21,4 21,2 26,7 31,6 2939
ostatni ¥ 14,7 16,7 19,7 21,8 24,9 26,8 29,5 2739
Zarizeni poskytujici doplnkové
sluzby 12,1 13,8 17,0 18,5 23,7 27,2 25,5 2369
Doprava pacientt a zachranna
sluzba 6,4 7,2 8,8 9,6 12,7 11,5 12,0 1115
Laboratofe® 5,7 6,6 8,1 9,0 11,0 15,7 13,5 1254
Lékarny a vydejny prostredkt
zdravotnické techniky 56,1 59,0 63,4 67,7 72,0 76,7 70,7 6 574
Lékarny®
ekamny 491 50,7 55,0 58,8 623 66,0 59,7 5552
Prodejci zdravotnického zboZi a
pfistroji a ostatni prodejci © 7,0 8,3 8,4 8,9 9,7 10,7 11,0 1022
Sprava systému zdrav. péée”
prava systemu zdrav. p 8.6 8.6 9.2 10,0 10,8 11,7 11,9 1103
Ostatni nebo nerozliseno® 10,2 10,8 14,6 16,5 31,1 32,6 30,8 2 864
Celkem 301,6 339,3 403,7 440,9 522.8 5774 597,2 55 501

(1) Zahrnuje nemocnice zaméfené na konkrétni obory (napf. onkologii nebo kardiologii) mimo psychiatrické nemocnice. Napfiklad
Masaryklv onkologicky ustav nebo Institut klinické a experimentalni mediciny (IKEM).

(2) Zahrnuje napf. domovy pro seniory s oSetfovatelskou péci, zafizeni hospicového typu ¢i lééebny pro dlouhodobé& nemocné.

(3) Zahrnuje ambulantni centra (zdravotnicka stfediska), ostatni poskytovatele ambulantni zdravotni péce (napf. samostatna pracovisté
fyzioterapeutl, dentalnich hygienistl, dietologh atd.) a poskytovatele domaci zdravotni péce (napf. geriatrické sestry a domaci
oSetfovatelska péce nebo agentury domaci péce).

(4) Nezahrnuje laboratore, které jsou soucasti nemocnic.
(5) Nezahrnuje Iékarny, které jsou soucasti nemocnic.

(6) Zahrnuje zafizeni, jejichz hlavni ¢innosti je maloobchodni prodej zdravotnickych vyrobkl dlouhodobé spotfeby a zdravotnickych
pomucek (napf. pomucky pro nedoslychavé, dioptrické bryle a dalSi optické pomucky a protézy) Siroké vefejnosti pro individualni nebo
domaci spotfebu a vyuziti. Patfi sem také zafizeni, jejichz hlavni €innosti je vyroba zdravotnickych pomucek, ale i Upravy, opravy
a distribuce Siroké verejnosti. Dale zahrnuje ostatni prodejce jinde nezarazené.

(7) Zahrnuje pfedevSim spravu zdravotnich pojistoven a dale spravu rezortu zdravotnictvi, tj. provoz Ministerstva zdravotnictvi,
hygienickych stanic, SZU, SUKL nebo UZIS.

(8) Zahrnuje poskytovatele preventivni péce, organizace poskytujici zdravotni péci jako sekundarni ¢innost (napf. peovatelska sluzba,
osobni asistence a denni stacionare), zahrani¢ni poskytovatele a ostatni poskytovatele jinde nezarazené.

Zdroj: €SU 2024, Zdravotnické téty CR 2010-2022
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V Ceské republice je zfizen Narodni registr poskytovatelt zdravotnich sluzeb (NRPZS), ktery nabizi
kompletni prfehled o vSech poskytovatelich zdravotnich sluzeb, bez ohledu na jejich zfizovatele.
Poskytuje udaje o profilu a rozsahu péce poskytované jednotlivymi zdravotnickymi zafizenimi,
obsahuje kontaktni idaje na dana zdravotnicka zafizeni a dalSi podrobnéjsi informace. Spravcem
a provozovatelem registru je Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (UZIS CR).

Graf é. 1.8. Vydaje na zdravotni pééi v Cesku podle typu poskytovatele, 2010-2022

a) absolutné v mid. K¢é b) struktura v %
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B Zafizeni ambulantni péce (1)

m Lékarny a vydejny prostfedku zdravotnické techniky (2)
Luzkova zafizeni dlouhodobé péce (3)

m Zafizeni poskytujici doplfikové sluzby (4)

m Ostatni poskytovatelé nebo nerozliSeno (5)

(1) Zahrnuje napf. samostatné ordinace lékarl, samostatné ordinace stomatologli, ambulantni centra a poskytovatele domaci zdravotni
péce (napf. agentury domaci péce).

(2) Nezahrnuje lékarny, které jsou soucasti nemocnic.

(3) Zahrnuje napf. domovy pro seniory s osSetfovatelskou péci, zafizeni hospicového typu ¢i lé¢ebny pro dlouhodobé nemocné.

(4) Zahrnuje poskytovatele dopravy pacient(, zdravotnickou zachrannou sluzbu a laboratore.

(5) Zahrnuje spravu systému zdravotni péce, poskytovatele preventivni péce, organizace poskytujici zdravotni péci jako sekundarni
¢innost a ostatni poskytovatele jinde nezarazené.

Zdroj: €SU 2024, zdravotnické téty CR 2010-2022
Nemocnice

TéméF polovina celkovych vydaji na zdravotni péci v Cesku sméfuje dlouhodob& na zdravotni pé&i v
nemochnicich. V roce 2020 doslo poprvé k pfekroceni hranice 200 mlid. K¢ a také k nejvysSimu meziro¢nimu
narlstu od roku 2010 (o 22 %). Tento narlst souvisel s pandemii onemocnéni covid-19, nebot dochazelo
napfiklad k bonifikaci nakladl za hospitalizované pacienty s diagnézou covid-19. V roce 2021 se vydaje
zvySily o 10,5 % na 263,8 mld. K&, coz bylo v priméru 25,1 tis. KE na jednoho obyvatele. Nasledujici rok
v nemocnicich vroce 2022 ¢inily 277,9 mid. KE. Ztoho 243,7 mid. KE pfipadalo na vsSeobecné
nemocnice, 25,7 mld. KE na specializované nemocnice (napf. specializované nemocnice zaméfrené na
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konkrétni obory, porodnice nebo specialni sanatoria) a zbyvajicich 8,6 mld. K& nalezelo psychiatrickym
nemocnicim.

Druhé nejvy$$i vydaje byly zaznamenany u poskytovateli ambulantni péce. Podil téchto vydajl
na celkovych vydajich za zdravotni péci se od roku 2010 pohyboval okolo 22 %. K nejvy$Simu meziroénimu
nardstu doSlo vroce 2021 (o 15,1 %). Druhy nejvysSi narGst o 11,2 % nastal vroce 2022 a vydaje
v zafizenich ambulantni péce tak &inily 134 mid. K& Z toho 54 % vydaja poskytovateld ambulantni péce
pfipadalo na samostatné ordinace Iékaru, 24 % na samostatné ordinace zubnich Iékafd, 13 % na ambulantni
centra, 3 % na poskytovatele sluzeb domaci péce a 6 % na ostatni poskytovatele ambulantni péce, kam
spadaji napfiklad ordinace logopeda nebo psychologa.

Lékarny a vydejny prostfedku zdravotnické techniky se v roce 2022 podilely z 11,8 % na celkovych vydajich
na zdravotni péci (70,7 mld. K€), coz je nejméné od roku 2010. Mezirocné dosSlo ke snizeni vydaju o
necelych 6 mld. K&. Do této kategorie patfi specializované provozovny, které se zaméfuji na maloobchodni
prodej farmaceutickych vyrobkl a lékafskych nastrojli nebo zdravotnickych prostfedkd, jako jsou dioptrické
bryle, naslouchatka, ortopedické a protetické pomucky. Provozovny rovnéz zajistuji montaz a opravy téchto
vyrobku. Pfiéemz samostatné Iékarny se v roce 2022 podilely na vydajich kategorie poskytovatelt Iékarny
a vydejny prostfedkd zdravotnické techniky z 84 % (59,7 mlid. K¢).

Celkem 46,3 mld. K¢ Slo v roce 2022 do ltizkovych zafizeni dlouhodobé péce (necelych 8 % z celkovych
vydaju na zdravotni péci). Pfevazné byly tyto vydaje spotfebovany v zafizenich oSetrovatelské
dlouhodobé péce nebo Iééebnach dusevniho zdravi a pro osoby ohrozené zavislostmi.

Vydaje za poskytovatele doplrikovych sluzeb Cinily v roce 2022 celkem 25,5 mld. K&. Z toho celkem
53 % pfipadalo na sluzby v laboratofich a 47 % na poskytovatele dopravy pacient a zachranné sluzby.

Tato kategorie zahrnuje vladni instituce, které spravuji vramci své c&innosti mnozstvi strategickych
dokumentl z oblasti zdravotnictvi, normy pro Iékafe a ostatni zdravotnicky personal a pfidélovani licenci
poskytovatelim zdravotni pé&e (napf. Ministerstvo zdravotnictvi, zdravotni odbory krajskych arad(, Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky) a v neposledni fadé zdravotni pojistovny. Vydaje na poskytovatele
spravy a financovani zdravotnictvi byly v roce 2022 celkem 11,9 mid. Ké.

Mezi poskytovatele preventivni pé€e se fadi organizace uskuteCiujici pfedevdim kolektivni preventivni
programy a kampané v oblasti vefejného zdravi zaméfené na konkrétni skupiny fyzickych osob nebo
na celou populaci. V roce 2022 ¢inily vydaje této kategorie poskytovateld celkem 3 mid. Ké.
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