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Legislativni kroky ke spusténi dlouho ocekdvané a nutné reformy zdravotniho systému v Ceské republice jsou
v plném proudu. Kontroverze jak v laické, tak v odborné spolecnosti vyvoldvaji mnohé zdkony, které k této reformé
povedou. Snad nejmarkantnéjsi kontroverzi je legislativni novum v ceském zdravotnictvi, a to rozdéleni péce na stan-
dardni a nadstandardni.

Predstavy o délici cdre jsou v nasi spolecnosti vnimdny Casto velmi zmatecné a pravdou je, Ze autori této reformy
k jasné definici pojmit moc neprispivaji. Proto, co je standard a co nadstandard, si kazdy miize predstavovat po svém.
Nicméné presto miiZeme standard definovat jako tu péci, kterou pacient pritkazné potrebuje k zachovdni nebo znovu-
ziskdni svého zdravi a nadstandard je urcity luxus, ktery neni medicinsky nezbytny. Casto se slucuje nadstandardni
péce s péct ndkladnou. I ndkladnd péce, jako je treba transplantace srdce, je ta, kterou pacient potrebuje k zachovd-
ni Zivota, a je péci standardni i pres svoji financni ndrocnost. PrestoZe ve spolecnosti panuje velky neklid a obavy, Ze
se nds zdravotni systém bude délit na medicinu pro chudé a bohaté, podle slov ministra zdravotnictvi piijde v pristim
roce asi o 10 poloZek nadstandardnich vykomii. Z témer 4000 zdravotnich vykonit obsaZenych v sazebniku jde v pod-
staté o zanedbatelnou kapku v mori.

Pro¢ je viastné nutné diferencovat péci na standardni a nadstandardni? Pro¢ v§em pacientiim neposkytnout veske-
ré posledni vykriky zdravotnické techniky a farmacie? Otdzka je nabiledni. S velmi dynamickym rozvojem novych
medicinskych technologii, které pri zavddeni do praxe jsou vidy financné velmi ndkladné, se rozeviraji niZky mezi
soucasnymi moZnostmi zdravotni péce a objemem financnich prostredkii ve zdravotnim systému. Ten je schopen zaji-
stit v plné mite zdkladni zdravotni péci o nasi populaci, tak aby nedoslo k sniZeni jeji soucasné vysoké tirovné. Nds
obor je primo ilustrativnim pripadem déleni péce na standard a nadstandard. Zde, stejné tak jako v jinych medicin-
skych oborech, je mozno péci délit na socidlni a medicinskou. Ta socidlni je vetejnosti akceptovdna vcelku bez pro-
blémii. JiZ nikdo se nepozastavuje nad existenci nadstandardnich pokoju, které jsou pravidelnou soucdsti nasich oddé-
lent. Platby za pripravu na porod, plavdni v téhotenstvi, otce u porodu a riiznych dalSich novych metod v porodnictvi
nikoho neptekvapuji. Je o né velky zdjem a pacienti za né bezproblémové hradi poZadované cdstky. Lze predpoklddat,
Ze ani dalsi nadstandardni socidlni péce nebude mit mnoho odpiircii. Jde o riizné VIP preventivni zdravotni progra-
my, nadstandardni rehabilitaci, balneoterapii a dalsi druhy ndsledné gynekologické péce. Zvldstni kapitolou socidl-
niho nadstandardu je volba porodnika nebo operatéra pacientkou. Co je standardni povinnosti toho kterého lékare
a co uZ je nadstandard v jeho aktivitdch, je a bude jisté do budoucna kontroverzni otdzkou. JistézZe provedeni radidl-
ni onkologické operace je pro prednostu oddéleni jeho povinnost, a tudiZ se nejednd o pacientitv nadstandard. Na-
opak vedeni spontdnniho porodu stejnym lékatem mimo pracovni dobu je jisté nadstandard. Nicméné stanoveni hra-
nice bude velmi obtizné. I do budoucna lze predpoklddat, Ze tak jak je tomu v soucasnosti, bude i v budoucnu nékdy
volba lékare soucdsti Sedé zdravotnické ekonomiky. Stanoveni medicinského nadstandardu v nasem oboru bude jisté
obtiZny oriSek. Ministerstvo zdravotnictvi v soucasné dobé hovori pouze o cisarském tezu na prdani. Spektrum nasich
vykonii a aktivit, které je mozno zaradit do zdravotnického nadstandardu, je ale daleko pestrejsi. Mnoho z nich je jiz
za nadstandard povazovdno a také je pacientkami hrazeno. Snad nejvice téchto vykonii je v oblasti fetomaterndlni
mediciny. Nikdo se nepodivuje, Ze screening vrozenych vyvojovych vad v prvnim trimestru je vykon hrazeny jako nad-
standard. Standardem je jejich diagnostika ve druhém trimestru. Stejné tak jako 3D nebo 4D zobrazeni plodu pro
rodinné album. Je jen s podivem, Ze si zatim lékari neuctuji prenatdlni diagnostiku pohlavi plodu, coZ je aZ na vzdc-
né vyjimky medicinsky zcela irelevantni iidaj. V nékterych zemich je dokonce prenatdlni diagnostika pohlavi plodu
zdkonem zakdzdna. Také programovany porod se zatim uctuje na vrub zdravotnich pojistoven. Kontroverze vyvoldvd
cisarsky rez na prdni, ktery je typickym projevem medicinského pokrytectvi. Jsme presvédceni, Ze se ve vétsiné porod-
nic provddi, nicméné ne pod hlavickou prdani pacientky, ale z indikace zcela fiktivni diagnozy. Jisté je, Ze jak z krdt-
kodobého, tak z dlouhodobého hlediska neni provedeny cisarsky rez prost zdravotnickych rizik, af u matky, nebo
u ditéte. Nicméné Zddosti pacientek o provedent elektivniho cisarského rezu jsou béZnou soucdsti nasi porodnické pra-
xe, prestoZe jejich pocet zatim nepredstavuje velky medicinsky problém. Pokud se Zena rozhodne o provedeni cisar-
ského Tezu na prdni, ve veétsiné pripadii si to i prosadi. Je proto zbytecné postupovat v téchto pripadech restriktivne,
ale téhotnou je nutné velmi zevrubné sezndmit s moznymi riziky tohoto vykonu a nechat ji podepsat velmi detailni
informovany souhlas. Pro socidlni spektrum Zen Zddajici cisarsky rez na prdni jisté nebude cena vykonu prekdzkou.
Kontroverze vznikaji i v diskusich o epidurdlni analgezii jako o nadstandardnim vykonu. Podle naSeho ndzoru je ten-
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to vykon v pripadech cervikokorpordlni dystokie nebo nadmérné bolestivosti déloZnich kontrakci zcela jednoznacné
standardnim vykonem. Nicméné pokud si rodicka preje zavedeni epidurdlni anestezie ihned na zacdtku porodu jako
analgetickou prevenci, je to jisté péce nadstandardni. Hydroterapie, at uZ jde o relaxaci ve sprse, nebo o porod do
vody, je v soucasnosti pri cendch stocného a vodného jisté péci nadstandardni. Zatim co do vody rodi Zeny za peni-
ze, ve sprSe se zatim hodiny ,,cdkaji* zadarmo. Dalst zprijemnéni porodu riiznymi novymi technikami, jako je aroma-
terapie, vagindlni gely, muzikoterapie a dalsi, jsou jisté porodnické nadstandardy. Otec u porodu je priklad precho-
du 7 péce nadstandardni na standardni. To, co bylo drive nadstandard, se stdvd v nékterych zarizenich standardni
a tatinci budou jisté v budoucnu své Zené pri porodu pomdhat zadarmo. Velké emoce a kontraverze vyvoldvd porod
v domdcnosti. Zatim jde pouze o fikci, nicméné i do budoucna se miiZe porod v domdcnosti zaradit mezi nadstandard-
ni vykony. I u néj je mozno cdstecné eliminovat potencidlni rizika, nicméné za cenu velkych financnich ndkladii. Teo-
reticky neni velkym problémem, aby si porodnik prinesl do domdciho prostredi veSkeré vybaveni nutné k bezpecnému
porodu, od kardiotokografu pres klesté aZ k ampulce mezokainu. Pred domem miiZe Cekat nastartovand sanitka, kte-
rd Zenu s pripadnou komplikaci béhem krdtké doby odveze do nejblizsiho porodnického zarizeni. Za vétsi priplatek je
mozno ve vybavené sanité provést i akutni cisarsky rez. Za daleko vétsi priplatky je mozné Zené splnit i neobvykld prd-
ni, jako je porod pod Zizkovym dubem nebo v Betlémé. Ndaméty tohoto typu jsou v soucasnosti pouze fantazii, ale kdo
vi, co bude za pdr let?

Mdme stanovené doporucené postupy v péci o Sestinedélku po dobu hospitalizace. Cokoliv, co je nad rdmec téch-
to vySettent, jiZ lze hodnotit jako nadstandard, at uZ jde o vySetreni laboratorni, ultrazvukovd, nebo dalsi.

1 v oblasti reprodukcni gynekologie je Siroké pole pro urceni nadstandardni péce. Nejddle z nds postoupili kolego-
Vé 7 center asistované reprodukce, kde jsou presné stanoveny iikony hrazené ze vSeobecného zdravotniho pojisteni
a ty, které si hradi pacientka sama. Nikdo se jiz nepodivuje nad skutecnosti, Ze si antikoncepci hradi Zena sama, a to
i v pripadech, kdy je nasazovdna jako lécba, jak je tomu napriklad v pripadé endometriozy. TaktéZ neni sporu o tom,
Ze interrupci ze socidlnich diivodii si hradi Zena sama a ze zdravotni indikace je vykon hrazen pojistovnou. Za témi-
to metodami pldnovaného rodicovstvi zatim pokulhdvd hrazeni sterilizace. Je jisté, Ze sterilizace ze zdravotni indika-
ce bude naddle hrazena pojistovnami, zatimco sterilizace jako definitivni zdbrana koncepce bude zarazena mezi nad-
standardni vykony. I pestré spektrum rekonstrukcnich nebo kosmetickych vykonit na rodidlech Zeny, jako jsou zadni
plastiky, labioplastiky nebo odstranéni nesuspektnich koZnich lézi, budou jisté diferencovdny na medicinské a nad-
standardni, i kdyZ hranice bude vidy velmi neostrd. PrestoZe v neddvné minulosti byly pokusy nékterych pracovist
zaradit laparoskopické vykony mezi nadstandardni, jsou ve stdvajici praxi gynekologické operativy povaZovdny za
standard. Naopak robotickd chirurgie je zatim nadstandardni oblasti, cozZ se ale v priibehu nékolika let miiZe zménit.

Pro stanovovdni nadstandardni péce v onkogynekologii je vzhledem k zdvaznosti diagnoz pouze maly prostor.
V iivahu by pripadaly pouze preventivni operace z diivodu kancerofobie pacientky, jako jsou konizace hrdla u L SIL
nebo hysterektomie.

Stejné omezeny prostor je v oblasti urogynekologie. V této oblasti by mély byt tahuprosté pdsky u indikovanych
pacientek naprostym standardem, stejné tak jako sitkové operace. I inkontinencni pomiicky by mély byt hrazeny
z verejného zdravotniho pojisténi. Nadstandardem by méely byt pouze v tom pripadé, zZe Zena bezdiivodné odmitd navr-
Zenou operaci.

Velkym prostorem pro nadstandardni péci je balneoterapie. Je faktem, Ze balneoterapie neslouzi v mnoha pripa-
dech k lécbé pacientii, ale jde spise o levnou dovolenou. Indikaci k balneoterapii v nasem oboru hrazenych z pro-
stiedkii vSeobecného zdravotniho pojisténi je jisté poskromnu, jestli viibec néjaké existuji. Je moZné uvaZovat
o komplikovanych stavech po rozsdhlych operacich pdnevnich zdnétlivych procesii nebo po radikdlni onkologické
lécbé. Nadstandardni péci by podle naSeho ndzoru mélo byt i konzultacni vySetieni druhym odbornikem, tzv.
second opinion.

Nastartovand diskuse, co je standard, a co jiZ je nadstandard, je a bude stdle pokracujici kontroverze a seznamy
nadstandardnich vykonii se budou dynamicky ménit. S rozvojem medicinské védy budou vznikat nové nadstandardni
vykony. Nicméné to, co je nadstandardem nyni, bude za nékolik let standardem.

Navrhy vykont a postupt, které vybor CGPS CLS JEP povaZuje za nadstandard.
V soucasnosti naprostd vétsina z nich neni v CR hrazena z vefejnych prostfedku a stejna situace je ve vét§iné zemi
EU i mimo ni.

1. Vykony provedené na prdni pacientky, bez zdravotni indikace:
a) sterilizace,
b) umélé ukonceni té€hotenstvi,
¢) zavedeni a extrakce nitrodéloZni antikoncepce,
d) aplikace depotni antikoncepce,
e) inzerce a extrakce antikoncep¢niho implantétu,
f) kosmetické vykony na zevnich rodidlech (labioplastiky, excize nesuspektnich koZnich 1ézi).
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Vv,

2. VySetieni provedend ve vy§§i frekvenci, nez je doporuceno, nebo bez lékarské indikace:
a) ultrazvukové vySetieni v gravidité nad rdmec doporu¢eného postupu,
b) 3D, 4D ultrazvukové vysetieni v gravidité,
c¢) fotodokumentace, videozaznam, DVD nahrdvka vySetieni na pfani pacientky.

3. VySetreni, kterd medicinsky benefit mit mohou, ale pro financéni ndrocnost nejsou v soucasnosti plosné hraze-

na z verejnych prostiedkii v CR ani ve vétsiné zemi EU:

a) screening vrozenych vyvojovych vad plodu v prvnim trimestru gravidity (ultrazvukové vySetfeni a vySetieni
biochemické),

b) screening tyreopatii gravidnich ¢i prekoncepéné,

c) pouziti HPV testu v rdmci preventivni prohlidky u gynekologa,

d) provedeni operacniho vykonu s vyuZzitim robotické chirurgie (1ze uvazovat o tihradé této metody u presné spe-
cifikovanych onkologickych diagnéz).

4. Splnéni nékterych poZadavki pacientky:
a) vysetfeni ¢i oSetfeni mimo ordinac¢ni hodiny nebo mimo dobu, kdy je operacni sal vyuzivan k planovanym ope-
racim,
b) provedeni vykonu konkrétnim vyzadanym lékafem, pokud ZZ disponuje vice lékarfi, ktefi maji k vykonu
potfebnou kvalifikaci (operacni zékrok, diagnosticky vykon, vedeni porodu a dalsi),
¢) vySetfeni na pfani pacientky u 1ékare, u néjZ se nechce registrovat.

Dale doporucujeme thradu pacientkou jednordzovych plasti na hysteroskop pfi ambulantni hysteroskopii. V tom-
to pfipadé existuje alternativa, kterd by byla plné hrazena z verejnych prostiedk.
Diskusi je mozno vést o cisafském fezu na pfani pacientky. V&tsina ¢leni vyboru CGPS CLS JEP je pro zafazeni této
operace k nadstandardu, ndvrh mé ale fadu oponentt.
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