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Váš dopis zn./ze dne Naše značka (uveďte v odpovědi) Vyřizuje/linka V Praze dne 28. prosince 2017

Věc: Stanovisko a připomínky Rady seniorů  ČR k návrhu vyhlášky, kterou se mění vyhláška

č.376/2011 Sb., kterou se provádějí některá ustanovení zákona o veřejném zdravotním pojištění  

__________________________________________________________________________________

Vážený pane ministře,

Rada seniorů České republiky, jako reprezentant cca 2 420 000 příjemců starobních penzí, děkuje za

možnost připomínkovat návrh právního předpisu, který považuje za zásadní pro kvalitativní vzestup

českého zdravotnictví. Nacházíme se zřejmě  v obdobné situaci jako v roce 1990, kdy účinnější, ale

dražší léčebné metody kvalitu života ve zdraví ve vyspělých  okolních zemích běžně  prodlužovaly,

bývalý československý stát měl ale priority jiné. Tehdy nová politická reprezentace rozhodla, že pro

vyspělou techniku, nové léčebné metody a kvalitativně  účinnější  léčivé přípravky vyčlení  dostatek

finančních prostředků. Výsledkem je skokový nárůst délky života české populace. Cílem navrhované

právní  úpravy  má  být  uplatnění  přísnějších  požadavků  pro  vstup  vysoce  inovativních  léčivých

přípravků na český trh cen léčiv a také do nastaveného systému úhrad léčiv z  veřejného zdravotního

pojištění. A to tak, aby jejich přínos a pokrok v léčbě byl jednoznačný a nezpochybnitelný a současně,

aby byly vyloučeny duplicity. Tento záměr Rada seniorů ČR podporuje za předpokladu, že nová

právní  úprava  nezkomplikuje  dostupnost  inovativní  léčby  českým  seniorům! Bohužel  máme

špatné zkušenosti se zdravotními pojišťovnami při úhradách léků s vyšší přidanou hodnotou, proto je

opodstatněná  ostražitost  a  opatrnost.  Naše  zásadní  připomínky  se  týkají  navržených  změn  ve

stanovování cen a také nové definice podmiňující vstup vysoce inovativních léčivých přípravků  do

českého zdravotního systému. Věříme, pane ministře, že připomínky Rady seniorů ČR zohledníte,

nedokonalý návrh právního předpisu necháte přepracovat a jeho rizika odstranit.  

Zásadní připomínky:

§ 7:

Navýšení hodnoty rozdílu mezi průměrem druhé a třetí nejnižší ceny výrobce vůči nejnižší ceně

při výpočtu maximální ceny z 20 % na 30 %.

Zdůvodnění, že navrhované snížení ceny inovativního léčebného přípravu neohrozí jeho dostupnost na

českém  trhu  léčiv,  nepovažujeme  za  objektivní  a  odpovídající  realitě.  Již  při  současných  cenách

představuje  paralelní  vývoz  léků  do zahraničí  velký problém,  který vyřešen  není.  Další  snižování

úředních cen na základě porovnávání referenčního koše cen léků se zeměmi, které mají zcela odlišné

principy stanovování cen a mohou se v nich projevovat sezónní výkyvy, riziko vývozu léků z Česka do



zemí s vyššími cenami ještě zvýší. Tedy navrhovaná právní úprava je riziková a systémově omezující

pokrok  v českém zdravotnictví.  Rada seniorů  ČR v této  souvislosti  důrazně  odmítá též  současnou

praxi, kdy úhrady léků jsou přenášeny na seniorskou populaci, což současná výše starobních důchodů

u většiny příjemců neumožňuje. Stále častěji evidujeme případy, kdy se osamělá starší seniorka musí

rozhodovat, zda zakoupí předepsané léky a dodrží naordinovanou léčbu, nebo uhradí nájem, či nakoupí

kvalitní potraviny. Ze všech těchto důvodů požadujeme dikci § 7 ponechat v současném znění.

§ 16:      

Navýšení  rozdílu  mezi  průměrem druhé a  třetí  nejnižší  ceny výrobce vůči  nejnižší  ceně  pro

navýšení úhrady.

Navrhované  úprava  sníží,  pro  nepřiměřené  platby  pacientů  za  léky,  podstatným  způsobem jejich

dostupnost  seniorské  populaci.  Jde  o  zásadní  systémový  nedostatek  novely,  který  důrazně

odmítáme.  

§ 40:

Nová dikce odborně vědeckého testování a rozhodování o inovativním léčivém přípravku

Se zpřísněním a upřesněním definice unikátního inovativního léčivého přípravku Rada seniorů  ČR

souhlasí.  Podstatné  ale  je,  aby  nově  navrhovaná  procedura  posuzování  účinků  vysoce

inovativních přípravků  nezpomalila  jejich vstup do českého zdravotnictví. Tyto obavy experti

Rady seniorů ČR uvádějí. Rada seniorů ČR zásadně odmítá navrhované úpravy spočívající ve zrušení

současného  institutu  posuzování  „vzniku  závažných  lékových  interakcí  u  většiny  pacientů“  při

rozhodování o vysoce inovativním léčivém přípravku. Jak dokazují provedená šetření a průzkumy jsou

rizika lékové interakce z  důvodu velkého počtu předepisovaných léků u seniorské populace výrazná.

Po  neřešení  tohoto  závažného  problému  prostřednictvím  tzv.  Elektronického  receptu,  což  jsme  u

příslušné právní úpravy požadovali, na lékovou interakci ministerstvo zdravotnictví rezignuje též při

nastavení právní úpravy podmínek inovativní léčby! Tento stav je pro Radu seniorů ČR nepřijatelný!

Z uvedených důvodů požadujeme navrhovanou dikci § 40 přepracovat.   

K ostatním  navrhovaným  úpravám  vyhlášky  č.376/2011  Sb.,  neuplatňuje  Rada  seniorů  ČR  žádné

zásadní připomínky. Pracovníkem odpovědným za vypořádání připomínek je předseda Rady seniorů

České republiky Zdeněk Pernes. Tel: 606 655 087.

 

 

Za akceptování opodstatněných výše uvedených připomínek a požadavků předem děkujeme.

                                            S úctou

                                                                                                                        Dr. Zdeněk Pernes

                                                                                                                             předseda

                                                                                                                               RS ČR

 


