Dialog o obecnych tématech byl natoc¢en ve stredu 5. prosince 2012 v dopolednich hodinach v
prostorach pracovny Dr. Chrze ve Slavojové ulici 22, Praha 2.

MS: Co pro vds znamend rok 1989? Co jste si od néj sliboval? Byl jste stomatologem v produktivnim
veku.

PCh: Od roku 1989 si vétsina z nas slibovala, zZe dojde ke spolecenskym zménam, ze dojde k tomu,
po ¢em jsme touzili. To znamena po svobodé osobnosti, kterd je bézna v rozvinutych zemi. Jiz v roce
1989 bylo zaloZeno ObcCanské forum stomatologu. Na tom se nejvice podilel pan doktor Pekérek.
Nésledné byla vytvorena Lékarska komora stomatologu.

MS: Dobrd, spojoval jste tento rok s velkymi nadéjemi. TazZu se proto, Ze mnozi z nds jsou
nespokojeni s tim, jak se uddalosti, politika vyvijeji.

PCh: Soudim, Ze nikdo nemuze byt spokojen v roce 2012 s tim, jak se situace po roce 1989 vyvinula,
protoze nebyla splnéna oc¢ekavani vétsiny obyvatelstva. Musim rici, ze se o tom obtizné hovori, nebot
to hlavné vnimam prostrednictvim oblasti, v niz pusobim, a to je zdravotnictvi. Je zrejmé, Ze mohu
bez obtizi cestovat do zahranici, mohu vyzivat kontakt{, které mam v ramci profese. Drive jsme
cestovali nanejvys do vychodniho Némecka, pripadné do Ruska. Tamni zkuSenosti byly horsi nez

v Ceské republice. Pro nas otevieni hranic znamené hodné.

MS: Hovorite o skoku.

PCh: Ano, nebot se k ndm dostaly moderni technologie. Tim nemyslim pouze zubarské technologie.
Drive jsme jezdili v Trabantech a ve Skodovkach ...

MS: Dnes BMW, ale mnozi z nds u Skodovek ziistali, jejich kvalita se podstatné zvysila ...

PCh: V soucasnosti mame jiné moznosti. Vzdy je néco za néco. Otevrenim trhu se cela ekonomika
dostala a dostava na uplné jinou uroven. Jsou lidé, kteri v ramci konkurenci trhu prace neuspéli, a to
vlastni vinou ...

MS: ... z osobniho selhdni, neschopnosti pracovat v novém systému, ...

PCh: ... také neochoty. To proto, Ze drive méli vSsechno nalinkovano. Védeéli, ze rano nékam prijdou a
tam pro né bude vSe zarizeno. Dnes se museji starat sami o sebe.

... Komunismus ...

MS: Dobrd, nyni bych se trochu vratil pred rok 1989. Soudite, zZe rezim, ktery zde byl, byl odsouzen
k zdhube? Domnivdte se, Ze cilem této ideologie byla snaha o nalezeni cesty ke spravedlivé
spolecnosti?

PCh: Vite, nejsem politolog - a to, co nyni reknu, je pouze mym osobnim nazorem. Soudim, ze
ideologie komunismu, socialismu je scestna. To proto, Ze jiz od samého pocatku je postavena na
Spatnych zakladech.

MS: Napriklad potlacuje individualitu.

PCh: Ano, nejen, Ze ji potladoval, prosazoval scestnou ideu o spole¢ném vlastnictvi. Zédné spole¢né
vlastnictvi nikdy nemuize fungovat jako vlastnictvi soukromé. Vidime to dnes na nemocnicich, které
nejsou v soukromém vlastnictvi, ale ve vlastnictvi statu ...
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MS: Vseobecna fakultni nemocnice ...

PCh: Vime, jak se tam plytva, jak se tam hospodari. Kdybych tak hospodaril ja ve své vlastni
ordinaci, tak jsem jiz davno na ulici jako bezdomovec.

MS: Manyry, které jsme se naucili v minulosti, jednoduse pretrvdvaji. Jednd se o zptisob hospodareni
v minulosti ...

PCh: Rekl bych, Ze to bude trvat nékolik generaci, ne? ,srosteme“ s novym ekonomickym systémem.
To proto, ze mnoho lidi tomu nerozumi a nedokaze se s tim smirit.

MS: Neprimo naznacujete, Ze mnozi lidé by chtéli kapitalisticky Zit a socialisticky pracovat.
PCh: To nelze ...
MS: ... hlavné z dlouhodobého hlediska.

PCh: Ano. Kdyz se mé nékdo na toto taze, ddvam priklad. Nastupoval jsem jako mlady zubni 1ékar a
dostaval jsem 1950 korun hrubého mési¢né. Hoch, ktery nebyl ni¢im vyucen ¢i byl délnikem na
draze, délal posunovace v agrochemickém podniku, kde ukazoval a maval praporkem, meél vyssi plat,
nez jsem mél ja.

MS: Je to z toho diivodu, Zze komunisté preferovali délnickou tridu.
PCh: Nemyslim si, Ze to bylo pouze tim. Jsem presvédcéen, ze hodnoty v systému byly pokrivené.
... Demokracie a kapitalismus ...

MS: Soudite, Ze jedinou moznosti zménit nesvobodné a stdatem pldnované spolecenstvi na moderni
svobodné zrizeni byl prechod na demokracii v oblasti politické spravy a obnoveni volné souteze
v oblasti hospodarské?

PCh: Zcela jisté. Jsem o tom hluboce presvédcen. Na druhou stranu - vSe musi mit své mantinely.
Neni mozné si demokracii vykladat jako anarchii, coz se déje pravé v soucasnosti, kdy si mnoho lidi
demokracii vyklada jako néco jiného, co neodpovida puvodnimu obsahu. Navic do hry vstoupila
globalizace, coz je také fenomén, ktery rozvijejicim se demokraciim a statum, které chtéji prejit na
demokratické zrizeni, opravdu nenahrava.

MS: Myslite si, Ze globalizace u nds nemd patricny dopad?

PCh: Jsem presvédcen, Ze nema.

MS: Jak se to podle vds projevuje? Napriklad nedrzime krok s tim, co je ve svete?

PCh: Nejen. Staci, kdyZ se podivate na ¢esky prumysl. Zjistite, Ze ackoliv byl velmi rozvinuty a
fungoval i za socialismu, byt s mnoha chybami, Sel do zdhuby. Zahranicni firmy z nés udélaly levnou
pracovni silu.

MS: Da se rici, Ze jsme se stali takovou obéti, ba ,koristi” globalizace.

PCh: Tak bych to vidél.

MS: Za to muze zptsob, jakym se provddéla transformace hospoddrstvi - napriklad privatizace, diky
niz jsme mohli navdzat na svétovou ekonomiku. Jsou zde pripady, jako je Skoda Auto, ale i
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odstrasujici pfipady CKD Holding, Plzetiskd Skoda nebo Poldi Kladno.

PCh: Presné to jsem mél na mysli. Nedomnivam se vsak, Ze to byla otdzka konceptu. Problém je
v tom, Ze lidé, kteri nastoupili do funkci, neméli zkuSenosti, jak se problémam branit.

MS: Lidé, kteri nam v pocdtcich vlddli, byli ekonomové. Transformujici zeme prijaly Washingtonsky
konsensus, jenz byl pravé zalozen na liberalizaci, deregulaci, privatizaci, malém stdatu. Dd se rici, Ze
jsme se otevreli tak, Zze mnohé bylo dovoleno ...

PCh: Ano, byli jsme hodné otevreni. Na zaCatku néjaké regulace byt mély. Transformace byla
postavena predevsim na privatizaci bankovnich ustavu, které dnes vydélavaji miliardy. Soudim, Ze je
to na ukor obyc¢ejnych lidi. Vy$e poplatku v bankéch je naprosto nesmyslna.

MS: Ano, jde to do takovych vysek, ze ceské banky vydélavaji velky obnos svym matkam.

PCh: Zde nezustavaji prostredky, které by zde mély a mohly slouzit. Z tohoto pohledu si nemyslim,
Ze to bylo z pocatku nastaveno dobre. Velky podil na tom mél Vaclav Klaus ...

MS: ... a jeho prilisné ocekdvani od trhu. Pokud bychom prirovnali hospoddrstvi k pacientovi, pak je-
li pacient nemocen, nemiize poddvat stejny vykon jako jeho zapadni kolegové.

PCh: Zcela jisteé.
... Zdravotnictvi ...

MS: Nyni bych presel k otdzce zdravotnictvi. Nez se budeme zabyvat soucasnosti, zeptal bych se
vds, co soudite o zdravotnim systému pred rokem 1989? Co bylo pro néj charakteristické?

PCh: Vyznacnou vlastnosti systému bylo, Ze byl postaven na entusiasmu zdravotniki, na jejich umu,
vire v socialni citéni. Dnes se to pretaci na druhou stranu, coz téz neni dobré. Svét spoléha na
moderni technologie, coz také neni uplné v poradku. Jsem presvédcen, Ze je nutné nalézt spravny
pomér mezi poslanim, moznostmi technologii a pristupem zdravotnika k pacientovi. At chceme, ¢i
ne, povolani zdravotnika je poslanim.

MS: Soudite, Ze byl v minulosti resort zdravotnictvi podfinancovdn? Lidé, kteri v nem pracovali
neprimo ,dotovali” tento systém?

PCh: Zdravotnictvi bylo jisté podfinancovano. Hlavné nam chybély mnohé postupy a technologie,
které ve sveté byly zcela bézné. To ndm znemoznovalo diagnostikovat pri¢inu nemoci. Chybély ném i
1éky, které se na Zapadeé vyrabély, a tato skutec¢nost ovliviiovala kvalitu 1éCby. To je charakteristika
obecné roviny. Mohu dat priklad. Mél jsem kamarada, kterému bylo padesét let. Doslo u néj

k totalnimu selhani ledvin. Na Zapadé by byl zcela bez problému zarazen do programu umélé
ledviny. Sice to neni plnohodnotny Zivot, ale pfece jen je to Zivot. V Ceskoslovensku se sesla komise,
v niZ sedél jeden zdravotnik, nékdo z méstského tradu, nékdo z KSC a tito lidé rozhodovali o tom,
zdali tento padesatilety ¢lovék bude do programu zarazen, ¢i nebude. Kdyz rozhodli, Ze do programu
zarazen nebude, tak ¢lovék zemrel. Dle mého pohledu je to nejhrizné;jsi, co si ze zdravotnictvi
pamatuji. Dotklo se to primo mé. Musel jsem manzelce mého kamarada vysvétlovat, ze bohuzel je
nedostatek pristroji a jejich kapacita je natolik vytizend, ze jej do 1éCby zaradit nemohou. Pokud si
toto promitnu do soucasné doby a vidim mnoho pacientt, u kterych se zvazuje, zda jim lze v ramci
ekonomickych moznosti zdravotnického zarizeni doprat nejlepsi 1éCbu, nebo ne, tak se mi vzdy vraci
tento zazitek z mych zacatku v mediciné. Jsem presvédcen, Ze nase zdravotnictvi nepostupuje
zplsobem, jenz by byl z mého pohledu spravny. Stranicky boj politickych stran se natolik
zpolitizoval, ze nemuze vést k dobrému. Soudim, Ze na néj nékteri pacienti nasledné doplati.
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MS: Dobrd, ale komise takovéhoto druhu jiz neexistuji.

PCh: Ano, jiz nefunguji. Ve zdravotnictvi je ale neustéle nedostatek financnich prostredku. To proto,
ze kazdy stat zdravotnictvi néjakym zptusobem reguluje. Budto je reguluje tim, Ze se pacienti

k nékladné 1écbé nedostanou, nebo tim, Ze pacientovi v ramci zdravotniho systému garantuje pouze
zakladni oSetreni hrazené z verejného zdravotniho pojiSténi a pacient ma moznost se na ostatni péci
pripojistit nebo ji hradit primo. Musi se vsak podilet na ...

MS: ... financovdni a mél by byt uvédomen, jaké jsou financni vylohy.

PCh: MzZe to byt feSeno formou bonusl - malusi. MuzZe to byt vyfazeni néjaké péce ze zdravotniho
pojisténi. To vSak zaleZ{ na tom, jakou politiku se stat rozhodne aplikovat. Zadny stat na svété kromé
Spojenych arabskych emiratt neni schopen ufinancovat celou moderni medicinu.

... Financovani ...
MS: Lehce jsme se dostali k financovdni zdravotni péce.
PCh: Vite, musel jsem o financich mluvit, to spolu souvisi.

MS: Pokud se ¢lovék podivd na graf vyvaoje vydajii do zdravotnictvi, zjisti, Ze v roce 1990 do
zdravotnictvi priteklo 32 miliard korun. V roce 2011 je to 288 miliard korun. Posledni léta, tedy 2009
- 2012 je stagnace z diuvodu hospoddrského tutlumu. Namitdte, Ze penéz ve zdravotnictvi je mdlo,
pricemz 288 miliard je to velmi mnoho prostredkil.

PCh: Nestaci to a nestaci to z mnoha davodu. Nestaci to proto, Ze neni spravné postavena koncepce
toho, co by mélo byt z verejnych finan¢nich prostredki hrazeno.

MS: Ve zdravotnictvi neexistuji ,standardy”.
PCh: Je otazkou, co si mnozi z nas predstavuji pod pojmem standard.

MS: Standard je koncept, jenz rikd, na co tcastnik zdravotniho pojisténi mad ndrok a také na co
ndrok nemd.

PCh: Za téchto podminek s vami souhlasim. Jsou standardy péce a jsou i standardy lécby. Je potreba,
aby se véci nesmésovaly. SpiSe nez o standardech bych hovoril o rozsahu poskytované péce
z verejného zdravotniho pojisténi.

MS: Pokud se divdte do uplynulych vice jak dvaceti let, dojdete k presvédceni, ze k tomuto nasi
predstavitelé nechtéji prikrocit?

PCh: V nasem staté neustale pravice soupetri s levici a nejsou s to se dohodnout. Ze zdravotnictvi se
opravdu stalo ohromné politikum. Je to nastroj politického boje. Jen kdyz si Clovék vzpomene na
minulé volby v roce 2010, cely volebni program socialnich demokratu byl postaven na sporu o
zavedeni regulacnich poplatkt. Soudim, zZe je to plné nesmyslné, nepochopitelné. To proto, Ze jsem
presvédcen o tom, zZe pacient musi byt do ,hry“ o své zdravi zapojen.

MS: To proto, Ze se jinak stdvd pouhou figurkou mezi lékarem, zdravotni pojistovnou.

PCh: Zdravotnictvi u nas se prirovnava ke svédskému stolu, kam si kazdy prijde, sahne si pro to, co
se mu libi a dostane to.
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MS: Ano, ale je nutné rici, Ze se asi ne vée na Svédském stole sni, ...
PCh: ... a proto dochazi k plytvani.

MS: Nu, ale jak vy byste si predstavoval financovadni systému? Napriklad profesor Vladimir Benes,
neurochirurg rikd, Ze penéz ve zdravotnictvi je dostatek, snad pouze se s nimi spatné naklada.
Moznd je na viné Clovek, jenz se o své zdravi nedostatecné stard. V roce 1989 jsme na tom byli tak,
Ze jsme figurovali na prvnich mistech v nemocnosti kardiovaskuldrniho systému. Dd se rici, Ze se
clovék o sebe nestaral a pak prisel k lékari s prosbou, aby se postaral.

... Penize a pristroje ...

PCh: Docela bych souhlasil s profesorem Benesem. Jsem presvédcen, Ze ma dobry nazor. Ve
zdravotnictvi je mnoho finan¢nich prostredki, avsak pouze za podminky, Ze se politici v ramci celého
politického spektra rozhodnou zdravotnictvi reformovat a tim urci, jaké ho chtéji mit. To, ze se ve
zdravotnictvi plytva, je evidentni. Nemocnice - a tim se nechci nékoho dotknout - jestlize dostanou
dalSich dvacet miliard, nenapadne je nic lepsiho, nez si najmout misto jednoho zahradnika tri, aby
tamni nemocni¢ni prostredi bylo pékné, a zacnou bezhlavé nakupovat rizné pristroje, protoze se to
bude libit panu primari.

MS: Moznd za to pan primdr obc¢as dostane vsimné, ...

PCh: Vite, nerad vidim, kdyz nékdo priliS akcentuje, Ze se poskytuji néjaké provize. Mné by se také
libilo, kdybych ve své ordinaci mél takzvany panoramaticky rentgen sam pro sebe. Mohu jej mit
tehdy, kdyz si na panoramaticky rentgen vydélam. Musim si spocitat, jestli se mi provoz tohoto
rentgenu zaplati, a to spravnym zpusobem. Pravé v okamziku, kdy jako primar ziskdm od svého
reditele prislib k ndkupu pristroje a on mi nasledné rekne, ze pristroj je vyuzity strasné malo treba
na 10 procent, tak tam zacnu posilat kazdého pacienta. To vede k prodrazovani zdravotni péce.

MS: Soudite, Ze toto je jeden z problémtu ¢eského zdravotnictvi?
PCh: Zcela jednoznacné.
MS: To proto, ze jsou déldny zbytecné vykony.

PCh: Zcela jisté se délaji vykony, které jsou zbyteéné. Napriklad vySetieni na pocitacové tomografii
je mozné provést v nemocnicich, které jsou navzajem vzdalené tricet kilometru. Je otézkou, jestli to
opravdu stoji zato. Nejde jen o zakoupeni pristroje, ale také o jeho provoz. U néj musi byt
kvalifikovany persondl, opravy také néco stoji. Zkratka - jeho pouziti se velmi prodrazuje. To vede

k zatézi verejnych rozpoctu. Pred rokem 1989 jsme neméli tak Spatné zdravotnictvi. PéCe o pacienty
byla postavena predevsim na znalostech lékaru, byli zvykli premyslet. Svym premyslenim museli
nahradit nedostatek pristroju. Dnes, a to je to, co jsem chtél rici z pocétku, se snazime dat vétsi
prostor technice, nez kolik by si zaslouzila. To proto, Ze kazda technika je pouze pomocny nastroj,
abych jako lékar mél leh¢i rozhodovani, které vzdy zistava na lékari. Musim udélat syntézu vSech
poznatku, které se mi podari dat dohromady, a na zékladé toho spravné rozhodnout a nespoléhat se
pouze na pristroje.

MS: Vybavenim jsme dohnali Zapad, ale bohuzel vykonnost hospoddrstvi neni takovd, abychom si to
mohli dovolit. Ceskd republika se stala dobrym mistem pro spole¢nosti podnikajici ve zdravotnictvi.

PCh: Zcela jisté, protoze v zahranicni jsou drahé pristroje, drahé technologie, drahé mozky
soustredény v lékarskych centrech. Tam dochézi pacienti, kteri tuto 1écbu, vySetreni nutné potrebuji.
Napriklad nemocnice v Koliné a Nymburku jsou od sebe vzdaleny tricet kilometr a maji pocitacovou
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tomografii.
MS: Takovy pacient by mohl byt transportovdn do jedné z nich, kde by pristroj byl.
... Jaké zdravotnictvi? ...

PCh: Nasledneé to vyjde lacingji nez provoz CT ve dvou zarizenich. Zde vidime, Ze nejsme s to se
dohodnout na tom, jaké zdravotnictvi chceme mit.

MS: Nu, ale diskuse se zde vedou od roku 1989. Vidclav Klaus v rdmci svych teoretickych konceptil
Jjiz v pocdtcich transformace akcentoval zvySeni spoluti¢asti napriklad vytvorenim individudlnich
uctt, aby pacient védél, jak nakladnou péci ¢erpd, aby to bylo transparentni.

PCh: Individualni uc¢ty funguji v jediném statu - a to je Singapur.
MS: Nutno dodat, Ze je to prosperujici stdat s jednou z nejvyssich zZivotnich tirovni na sveéte.

PCh: Ano, je prosperujici. Individualni tcet je postaven na tom, ze si sporim, postihne mé nemoc a
. v v 4 v ] 7 7 7 Vv v . v v 7 Ve ]

z povinne usporenych prostredku se hradi ma lécba. Kdyz na ni prostredky nestaci, tak mam smulu,

jelikoZ ji za mé nikdo nezaplati. Bud naleznu vlastni zdroje, nebo mam jednoduse smalu.

MS: Dobrd, ale dalo by se Tici asi toto: ,Jsme v Evropé. Ta je solidarni, tak my to, mily paciente,

doplatime.” Zdroven bychom méli dodat, Ze se za to budes ridit radami lékart, jelikoZ ses do této
situace dostal i vlastnim pricinénim.

PCh: Nemam nic proti individudlnim Gctam, i kdyz tak, jak o nich prednasel pan profesor Klaus, mi
prilis neimponovalo. Systému, které jsou osvédcené, je vice a je jedno, zdali j jsou postaveny na
individualnim uctu, nebo tak, jak to maji v Némecku. Jejich systém je zalozen na povinnych odvodech
podle vySe prijmu a na dal$im dobrovolném pojisténi. To je téZ regulacnim prvkem. Jsou soukromé i
statni pojistovny. Je Holandsky model. Ten je velmi liberalni a zatim se osvédcuje. Jak bylo receno,
modelu je dost, avSak my jsme zvolili model ze vSech nejhorsi. To proto, Ze jsme pacientim nabidli
veskerou péci ze zdravotniho pojisténi. To jednoduse nejde.

MS: Zdravotni pojisteni? Co si budeme rikat, ona je to spise zdravotni dar.

PCh: Nevim, nakolik jste se zabyval zdravotnim pojiSténim. Samotné pojisténi bylo zavedeno
Bismarckem. Za prvé jej zavedl jako nastroj své politické moci. Za druhé chtél zmirnit negativni
dopady prumyslové revoluce. JednodusSe potreboval délniky néjakym zpusobem ,nechat zit” proto, ze
je potreboval. Drive to fungovalo tak, Ze bud jste penize mél, nebo vas 1ékar oSetril za jinou uplatu na
dokonce na dluh. Vztahy byly tplné jiné. Driv to byl vztah mezi pacientem a lékarem. Dnes je to
vztah bezejmenny. Mam sice smlouvu se zdravotni pojiStovnou. Ta v$ak vibec neni schopna
zkontrolovat, zda pacient péci potreboval. Pacient nema zadny vztah k pojistovné, vyjma toho, ze ji
posila své penize.

MS: Ano, je to vztah cisté formdlni. Pojistovna penize zasila lékari i zdravotnimu zarizenti ...
PCh: Mnohdy nevi, za¢ mé plati.

MS: Die vds je to skoda.

PCh: Ano, myslim si, ze prioritni by mél byt vztah mezi 1ékarem a pacientem, méli by diskutovat o

péci bez ohledu na to, kdo ji bude platit. Zdroj thrad by mél byt véci druhotnou. Rozhodné by to ale
méla byt takova platba, ktera umozni rozvoj zdravotnického zatizeni, a ne pouhé preziti, tak jak je
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tomu v soucasné dobé u nas ve stomatologii.

MS: Velmi byste privital, kdyby se pacienti financné spolupodileli.

PCh: Ve stomatologii je pouze otazkou, kdy se na tom budou politici schopni shodnout.
... Efektivita a zateéz ...

MS: Dobrd, méli bychom se od pajisténi vratit k financim. Souhlasil byste, aby pro zefektivneni
zdravotniho systému existovaly lécebné regiondlni celky? To znamend, Ze by v konkrétni oblasti byla
jedna velkd nemocnice, kde by se délaly zdkroky, poté dolécovaci ustavy ...

PCh: Jisté. Tak, jak se dnes hovori o restrukturalizaci lazkového fondu, tomu velmi fandim. Obavam
se, ze hlavné kvuli politickym stretum nebude dotazena do patricného konce, a nebude mit patricny
efekt.

MS: Nemelo by se tedy usilovat o zvyseni sazby zdravotniho pojisténi, kterou odvddi zaméstnavatel a
zaméstnanec?

PCh: Soudim, Ze to, co plati zaméstnanec a zaméstnavatel je dostate¢na suma. Nedostate¢né jsou
platby statu za jeho pojiSténce, kterych je mnoho.

MS: To je pojisténi za diichodce, studenty qj. ...

PCh: Céastka za statni pojisténce je velmi nizké a zarovei to jsou skupiny, které ¢erpaji mnoho
zdravotni péce.

MS: Ano, v postproduktivnim véku clovek setkdvd s Iékarem vice a vice. Tam zrejmé vidite
nerovnovdhu. Jinak by byl tUcet za zdravotnictvi vyrovnany. Stat md rici, Ze bud' budeme redukovat
vydaje, ¢i navySovat prijmy prostrednictvim dani, pokud chce dodrzet zdvazky, které na sebe uvalil.

PCh: Ve statech jako Svédsko, tam platite na danich neskute¢né penéz.

MS: Tam je dokonce mezni sazba dané tak vysokd, Ze pokud se clovek diky své aktivité dostane do
vysokych prijmovych pdsem, plati vice a ziistane mu méné nez tomu, kdo neni tak aktivni, presto to
nemad tak demotivujici efekt.

... Regulace a politika ...
PCh: Ano, ale kdyz pacient prijde k zubnimu 1ékarti, zaplati 100 svédskych korun.
MS: Desetindsobek toho, kolik u nds cini regulacni poplatek.

PCh: Tyto penize prinesou dalsi penize do zdravotnictvi, ale maji regulacni prvek. To, co je u nas,
neni regulacnim poplatkem.

MS: Povazujete to za smésné. Dobrd, ale sdm vidite, kolik o tomto fenoménu bylo napsdno. Nékdo to
povazuje dokonce za asocidlni.

PCh: Nékteri povazuji regulacni poplatky za asocidlni, staly se dobrym nastrojem v politickém boji.
Kdyz hovorite s politikem osobné, tak mluvi uplné jinak. Diky své funkci musim hovorit s politiky.
Musim hovorit se vSemi a nemohu si vybirat. Kdyz hovorim napriklad s politiky ze socidlni
demokracie mezi Ctyrma oCima, vubec nezpochybnuji regulacni poplatky, dokonce tvrdi, ze jista
regulace zde musi byt, Ze je nutné pacienta vtahnout ekonomicky do systému jesté vice. Pak vystoupi
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na plénu v Poslanecké snémovné a tam proti regula¢nim poplatkim hrimaji, protoze se staly
predmeétem politického boje. Je to populismus. Kdyz se zeptate jakéhokoliv pacienta, zdali mé chut
néco dalsiho platit, tak vam rekne, zZe ne. To proto, Ze otdzka sama o sobé je nevhodné polozena.

MS: Rikd se, ze platit miize, pokud o néj bude dobre pecovdno.

PCh: To vam rekne asi 10 procent z téch, kterych se zeptate. Ostatné vyzkumy to tak ukazuji. Jsou
lidé, kteri nad otdazkou uvazuji a nékteri téz ne ... Opravdu, kdyz jim polozite otdzku: ,Chcete, abyste
platili amalgamové plomby?“ VSichni vam reknou, Ze ne. Kdyz jim polozite otazku: ,Vite, ze

v systému neni dost penéz, zZe neni na onkologickou 1é¢bu, byli byste pro to, aby se vam dostalo
dobré onkologické péce i za cenu, ze vdm nebudou hrazeny amalgamové vyplné?“ Lidé vam na tuto
otazku odpovi: ano.

MS: Diilezitou pri zkoumadni této skutecnosti hraje jazyk.
PCh: Ano, je dulezité, jak je otazka polozena.

MS: Jsou to politici, kteri maji mit jisty koncept a neodpovidat s takovym ,rozptylem”. Na jednu
stranu ano, na druhou ne ...

PCh: Oni to tak nevidi. Védi vsak, ze maji korytka jista a je treba se k nim dostat. Pouziji k tomu
jakykoliv populismus.

MS: Z vaseho pohledu jsou politici témi, kdo usiluji o vlastni prospéch, a nestaraji se o to, co by
spolecnost potrebovala.

PCh: Ano, naSi politici jsou neskutecnymi populisty. Jedna, druha, tak treti politicka strana je
populistickd nehledé na to, je-li levicova Ci pravicova.

MS: Kdyz se podivdme do historie, v zacdtcich transformace spolecnosti a hospoddrstvi se timto
zpusobem nehovorilo. Politika byla rozumnd ...

PCh: Soudim, Ze v pocatku transformace se opravdu hovorilo rozumé az do roku 1997.
MS: Bylo to obdobi pdadu druhé Klausovy vlady.
... Zakon a reforma ...

PCh: Pro nas byl rok 1997 vyznamny v tom smyslu, Ze byl prijat novy zékon o Verejném zdravotnim
pojisténi. Na zdkladé tohoto zdkona byla cast péce vydélena ze zdravotniho pojisténi. Muselo k tomu
dojit néjakym konsensem Ci prehlasovanim. Nikdo to od té doby nezménil a je logické, ze to tak
mnohym vyhovuje.

MS: Zminujete Zdkon 48 / 1997 Sb., o verejném zdravotnim pojisténi. Také poukazujete na slabé
vlady, ale od roku 2010 jsme po dlouhé dobé méli viadu, kterd méla majoritu s poctem 118 hlast.
Jisté jste mohl do toho vklddat nadéje.

PCh: Jako zubarfi jsme privitali posledni volby, kdy se dala dohromady koalice 118 poslanct, byt jsme
si byli védomi uskali Véci verejnych. Prece jen jsme doufali, Ze vladni koalice se bude schopna na
nécem rozumném dohodnout. Vidite, k cemu to dospélo. Doslo to k tomu, Ze se dnes o reformé
zdravotnictvi ani nemluvi. Kdyz, tak vychazeji reformni zakony, které nejsou reformnimi opatrenimi,
ale nasi praci spiSe komplikuji. V Zddném pripadé nedoslo k reformé, ktera by systém ekonomicky
stabilizovala.
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MS: Soudim, ze to byl profesor Benes, pokud se ndm na néj odvolat, kdo rekl, Ze dnes kdyz chce
ministr Leos Heger néco navrhnout, tak do vzduchu vypusti body konceptu a divd se, jaké jsou na to
reakce.

PCh: Ani se mu nedivim. Presto si myslim, ze ministr Heger je nejlepSim ministrem zdravotnictvi
v minulych dvaceti letech.

MS: Téch podle statistik bylo 16.

PCh: Pllroc¢ni preziti byl uspéch. Ministr prezil diky kompromisum. Mam moznost s nim mluvit
pomérné ¢asto. S&m neni nadSen, Ze musi neustale délat kompromisy. Rekl bych, Ze je ¢lovékem,
jenz chce alespon néco ve zdravotnictvi zménit i za cenu, Ze to neni mozné udélat radikalnim
zpusobem, jak si naplanoval. Mohu panu ministru vycitat spoustu véci, ale ocenuji, ze drzi svou
hlavni predstavu.

MS: Soudite, Ze jeho resort dobre pomdhd ke kultivaci zdravotniho sektoru
PCh: Nemohu Trici, Ze dobre, ale snazi se o to. Zatimco predchazejici ministri ti pouze plané hovorili.

MS: Ostatné ministr Heger presel na toto ministerstvo z manazerské pozice, kterou zastdval
v Hradci Krdlové. Dobrd, jaky pristup byste od ministerstva zdravotnictvi ocekdval?

... Odvaha k reformam ...

PCh: Na zaveér této politické debaty bych rekl asi toto. Myslim si, ze v roce 2014 vyhraji volby
socialni demokraté. To proto, Ze pravice se do této doby natolik zdiskreditovala, ze nema Sanci
vyhrat. Soucasné vlada by tak mohla s védomim, Ze nemuze vyhrat v dal$ich volbach nalézt silu a
udélat kroky, které by zdravotnictvi zdsadnim zptisobem pomohly. To znamend, aby se snazila
zdravotnictvi stabilizovat. Budou to kroky nepopularni. Neda se oCekavat, Ze by se stala vitézem
naslednych voleb, a proto by se méla obétovat.

MS: Kdyz ¢lovek déla nepopularni kroky, zapiSe se do povédomi lidi, ale vyhrat nemusi. Churchill
vyhrdl valku, ale prohrdl volby. Soudite, Ze by vldda Petra Necase méla vyuzit prostor, ktery mad ...
Nasledné prichdzeji predstavitelé opozice se slovy o zruseni ...

PCh: Nezrusi. Muzeme si vzit priklad ze Slovenska.
MS: Premiér Fico nezrusil Dzurindovy reformy.

PCh: Nastupujici strany provedou néjaké tipravy v ramci populistické rétoriky, ale zéklad zistava.
Tito predstavitelé jsou radi, ze nepopuldrni opatreni za né nékdo udéla.

... Instituce - zdravotni pojistovny ...

MS: Posunme se ddle, jak vnimdte segment zdravotnich pojistoven? Setkdvame se s ndzorem, ze
pravé ony prerozdéluji prostredky, které prichdzeji i ze strany statu a nebylo by proto lepsi uvazovat
o jejich redukci? Mdame zde velkou Vseobecnou zdravotni pojistovnu ...

PCh: Abych se priznal, nejsem pritelem jedné zdravotni pojiStovny. Myslim si, Ze konkurence
zdravotnich pojiStoven je dobra. V soucasné dobé si nemaji v ¢em prilis konkurovat. Stale jeste
doufam, Ze systém verejného zdravotniho pojisténi se alespon trochu zméni, aby pojistovny mély
moznost konkurence. Zalozit pojiStovnu neni jednoduché. Pokud dnes funguji, méli bychom je
zachovat. Vzdy se operuje tim, zdravotni pojiStovny spotrebuji na sviij provoz velké penize. Myslim
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si, ze to neni tak zdsadni argument. Ve 288 miliardach se naleznou 2 miliardy na provoz, je to
zanedbatelnda castka. Jsem pro konkurenci zdravotnich pojistoven, je to lepsi, nez aby byla jen jedna.

... Stomatologové a komory ...

MS: Dobrd, co si myslite o postaveni lékarti. Tdzu se proto, Ze to byli 1ékari, kteri jiz v devadesdtych
letech o sobé davali hlasite vedet - a to diky svému odbordri Davidu Rathovi. Jaké je podle vds jejich
postaveni a vaha? Ostatné mnozi z nich chtéli odejit do zahranici ...

PCh: K tomu se nemohu prilis vyjadrovat, jelikoz situaci s 1ékari prili§ neznam. Od samého zacatku,
tedy od roku 1990, jsme usilovali o existenci samostatné stomatologické komory, abychom si véci
tykajici se zubniho 1ékarstvi spravovali sami. Nyni vidim, Ze to byl velmi prozretelny krok. V zubnim
1ékarstvi by nemohlo nikdy fungovat spojeni s odborari. Zubni 1ékarstvi je v soucasné doby, tedy

v roce 2012, z 90-ti - 95-ti procent zprivatizovano. At formou spolec¢nosti, ¢i podnikani soukromych
osob. Kazdopadné u nas neni takova struktura, jako je v Ceské 1ékat'ské komoie, kde polovina ¢lentl
jsou zaméstnanci a druhda polovina zaméstnavatelé. Situace je tak uplné jind a zélezi na tom, kdo se
dostane do vedeni komory, zda je to clovék z podnikatelské sféry, ¢i ze sféry zaméstnanecké.

MS: V pocdtku pan Bohuslav Svoboda byl ze sféry zaméstnanecké.

PCh: Znam jej jako ¢lovéka s nadhledem, chytrého, jenz védél, pro¢ komoru chce. Snazil se o
docileni kompromisu mezi podnikateli zaméstnanci. V okamziku, kdy se stal prezidentem CLK doktor
David Rath, doslo k naprostému rozkolu, ktery postaveni Ceské 1ékai'ské komory ochromil.

MS: K utvoreni komory jste se odhodlali velice rychle. Nejprve vznikla Lékarskd komora
stomatologti. To se psal rok 1990.

PCh: Tato komora byla dobrovolnou instituci, ktera vznikla na zdkladé Obcanského féra zubnich
16katti. V roce 1991 byl schvalen Ceskou narodni radou Zakon 220 /1991Sb., o Ceské 1ékai'ské
komore, Ceské stomatologické komote a Ceské 1ékarnické komore. Lékai'skd komora stomatologt se
poté transformovala na Ceskou stomatologickou komoru s povinnym ¢lenstvim. O povinném ¢lenstvi,
jeho vyhodach a nevyhodach, by se také dalo diskutovat.

MS: Co je tim hlavnim prinosem?

PCh: V soucasné dobé ani jind moznost neni. Komora musi mit vliv na déni ve zdravotnictvi, jehoz
fungovéni dosud neni ustdlené. Nékdy muzeme zaznamenat posuny ,od zdi ke zdi“. V okamziku, kdy
to bude komora s nepovinnym ¢lenstvim, tézko ji 1ze statem predat néjaké pravomoci. Z téchto
divodu musi byt povinna. Je to tak obvyklé v okolnich stétech.

MS: Napriklad prezident Vaclav Klaus vystupoval proti komordm, proti korporativismu.

PCh: To proto, Ze nemél rad cechy, jak nas neustéle nazyval. Tusil, ze je to urcita sila vyvijejici
natlak na stat, aby se choval jinym zptsobem. Myslim si, ze v okamziku, kdy bude v$e jasné,
ustélené, nic se dlouhou dobu nebude ménit, nebude nutné povinné ¢lenstvi. Nyni byt musi. A
povinna.

MS: Argumentujete stredoevropskou zkusenosti, nebot komory v Rakousku a Nemecku existuji.
Soudite, Ze pokud by komora neexistovala, postaveni stomatologti ...

PCh: ... by bylo daleko horsi. To proto, Ze mala zarizeni Ci organizace nejsou schopny postihnout
vSechny zmény, které se ji tykaji. Nase komora pomahé svym ¢lentum zvladat problematické situace,
pomaha orientovat se v pravnich predpisech, které vydava ministerstvo zdravotnictvi a v dalsi
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legislativé. Staci se podivat na nase webové stranky. Na nich jsou zverejnény navody, jak se chovat a
postupovat ve specifickych situacich.

MS: V zdjmu samotnych lékarti je, aby podporili svou profesni organizaci. Lze rici, Ze z toho
servisniho pohledu pan Klaus nemel pravdu.

PCh: Ano, jeho pohled byl chybny.
... Clovék ...

MS: Dobrd, jeste bych se zeptal, jak vnimdte postaveni cloveéka ve zdravotnim systému. Sdm jste
uvddél, Ze péce Cechii o dutinu Ustni je nedostateénd. Mdte na mysli pasivitu, pricemz je jasné, ze o
své zdravi bych se mél aktivné starat?

PCh: Vite, mnohdy je pasivni i zubni 1ékar. Vyplyva to i z vékové struktury. Prumérny zubni lékar je
ve véku 52 let. Behem svého studia ziskal védomosti poplatné své dobé a v ramci celozivotniho
vzdélavani je bohuzel jiz nerozsiril. Nema také dobré navyky komunikace s pacientem. Zubnich
1ékaru je relativni nedostatek. Jsou oblasti, kde je , prezubarovano”, napriklad velka mésta jako Brno,
Olomouc, Ostrava a Plzen. Jsou ale mista, kde je zubnich 1ékard i nedostatek. To vytvari nasledné na
zubni lékare tlak. Ten potom nema cas s pacientem dostatecné komunikovat, aby mu vysvétlil, jaké
jsou véechny moznosti 1é¢by, pro¢ mu doporucuje takovy zplisob oSetreni a jak jesté 1épe se sviij
chrup starat. Takze se neda rici, ze by vSe bylo pouze na pacientovi. Jsem presvédcen, ze tento
systém neni dobry a mél by se zménit. Pfi mnozstvi pacientt, které nékteri zubni 1ékari musi
zvladnout, neni mozné se kazdému vénovat tak, jak by bylo mnohdy potreba.

MS: Nu, snad jako komora muzete zubni lékare motivovat, aby odchdzeli do mist, kde je lékart
nedostatek.

PCh: My je informujeme, ze ve velkych méstech jim pSenka nepokvete. M4 to vsak daleko hlubsi
koreny. Jsou to napriklad socialni divody. Lidé se tam narodili, chtéji tam zGstat, maji tam staré
rodiCe, naleznou si tam Zivotniho partnera a jiné. Zda se jim, ze ve velkém mésté se jim bude profese
provozovat lépe nez na venkové. Duvodu, proc lidé jednaji tak jak jednaji, je mnoho.

MS: Kdyz je Spatnd mobilita 1ékard, ...
PCh: Cesky nérod neni zvykly jezdit za praci.
MS: Ve Spojenych stdtech je to samozrejmosti.

PCh: Ano, tam se z jednoho konce na druhy konec klidné prestéhuji. Kdyz bydli na vychodnim
pobrezi a zjisti, Ze budou mit lepsi préaci na zdpadnim pobrezi, tak prodaji dim vybaveny nébytkem.
A obdobny si koupi na zdpadnim pobreZi. Toto vak v Cechach neexistuje a s tim souvisi i malé chut
lékaru stéhovat se za praci.

MS: Je na ¢lovéku, bude-li se pacientum vénovat, ¢i ne, zdali bude ochoten se vyporadat s praci
optimdlné. Mozna by k tomuto mohla napomdhat obecneé lékarska komora, ve vasem pripadé
stomatologickd komora, aby se nasli uplatnéni podle svych predstav.

PCh: Pomoci jim mizete pouze presvédc¢ovanim, vysvétlovanim. Nic jiného udélat nemuzete. Po
valce existovaly umisténky. To byl vyraz statniho dirigismu. Kdyz chybéli 1ékari v Kadani, tak 1ékar
dostal umisténku na tfi roky do Kadané a soudruzi vérili, ze v Kadani i zistane. To nastésti jiz dnes
neni mozne.
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MS: Dnes mdme svobodu a je na ¢lovéku, kam ptjde.
PCh: Komora v tomto ohledu skute¢né prili§ moci nemuze.
... Trh a stomatologie ...

MS: Rad bych se zeptal, jak se jako lékar* i prezident stomatologické komory divdte na vyznam trhu
ve zdravotnictvi. Myslite si, Ze by mél byt trzni prvek pritomen?

PCh: Nerad bych se vyjadroval o vSeobecné mediciné. Oba dva rodice mam lékare, ale jsou to 1ékari
ze staré Skoly a prvku trhu ve zdravotnictvi nerozumi. K obecné mediciné se vyjadrovat nebudu, ale
ve stomatologii by mél trh existovat.

MS: Trh zajistuje potrebné inovace ...
PCh: VSechny prvky trhu jsou ve stomatologii potrebné.

MS: Staci se podivat na vyznacnou ceskou spolecnost Linet. Ta zacinala ve starych hangdrech a
dokdzala se stdt lidrem ve vyrobé nemocnic¢nich lizek.

PCh: Sikovny pan Frolik ...
... Pokusy elektronizace ...

MS: Jesté bych se zeptal na inovdtorstvi ve zdravotnictvi. Jak se stavite k elektronizaci dokumenti,
které jsou spajeny s pacientem. IZIP je spojen s Vseobecnou zdravotni pojistovnou a hodné se od néj
cekalo.

PCh: Mné to neoslovilo, mozna také diky véku. Je zrejmé, ze elektronickd dokumentace by mohla byt
uziteCnd pro sdileni dat mnoha 1ékari, ale musime si uvédomit, kdo s ni bude zachézet. Pramérny
zubni 1ékar se nebude ucit pracovat na pocitaci. Vidime to z vlastni zkuSenosti, kdyz potrebujeme
svym ¢lentim predat informace, kolik posty se ndm vraci. Dany e-mail jiz neexistuje, elektronické
schranky nejsou vybirany ... Problémy, které jsou s elektronizaci zdravotnictvi spojeny, jsou velké na
to, abych dobrovolné souhlasil s tim, Ze IZIP bude povinny.

MS: Zminil jsem to také z toho duvodu, Ze v tomto projektu uvizlo jiz asi 2 miliardy korun.
PCh: Ano, podle mého nazoru se s financemi hospodarilo nedobre.

MS: Jsou ndzory, Ze se tam uplatnily korupéni praktiky.

... Integrace EU ...

MS: Nesmime také opomenout naSe integracni vztahy, a to je nds vstup v roce 2004 do Evropské
unie, muselo se zménit i curriculum studia zubniho Iékarstvi?

PCh: Kdyz jsme vstoupili do unie, museli jsme zménit vyuku lékard. Vétsi diraz se klade na
stomatologickou Cast a praktickou vyuku na tukor vseobecné mediciny. Podle mého nazoru se nenasel
uplné dobry model, a to ani v Evropské unii, co by tedy mélo byt predmétem studia zubnich 1ékar.
Jsou tendence prevzit model studia ze Spojenych statl, vytvorit ,dental school”, coz jsou Ctyrleté,
maximalné pétileté vysoké skoly zamérené velmi izce na zubni 1ékarstvi. V podstaté vyucuji pouze
zubarinu a jejich absolventi jsou néco podobného, jako u nas drive byvali dentisté. O vSeobecné
mediciné moc nevédi. Jsem toho nazoru, ze by se pri studiu zubniho 1ékarstvi na nasich skolach mél
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zcela jisté zachovat stévajici rozsah predmétt ze vSeobecné mediciny. Kolegové, kteri se pred
zakrokem tazou se pacienta, zdali na néco neni alergicky ¢i jaké 1éky uziva, se v poskytnutych
informacich nasledné neorientuji. Z mého pohledu dobte neni, ale ze bych mél délat statni zkousku

z gynekologie, si také nemyslim. Na druhou stranu bych mél mit prehled o vSeobecné mediciné. Kdyz
jsme se zavazali Evropské unii, ze budeme mit nejméné padesat procent vyuky praktické, tak
bychom to méli také dodrZzovat. Toto se bohuzel v nékterych pripadech zatim nedéje.

MS: Soudite, Ze Evropskd unie byla dobrym impulsem pro reformy v tomto sektoru?

PCh: Impulsem byla, ale nakonec jsme si nasli ceskou cestu.

MS: Vynalezneme si to své ...

MS: Jak vnimdte budoucnost nasi republiky i vaseho oboru ... behem ndsledujici generace?

PCh: Jsem presvédcen, ze stomatologie ptijde dale rychlymi kroky kupredu. Jsem velmi rad, ze jiz

nyni prichazi do praxe pomérné vysoky pocet zubnich lékart, kteri jsou pres uvedené problémy lépe
pripraveni, nez jsme byli my.
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