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VéaZeny pan predseda,

z poverenia vlady Slovenskej republiky Vam predkladam stanovisko vlady Slovenskej
republiky k ndvrhu skupiny poslancov Nérodnej rady Slovenskej republiky na vyslovenie
nedovery €lenovi vlady Slovenskej republiky Viliamovi Cislakovi, poverenému riadenim
Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky (tlag 1846).

Vléda navrh skupiny poslancov prerokovala na svojom zasadnuti 28. oktébra 2015
a prijala k nemu uznesenie ¢&. 598, ktoré pripajam.

Stanovisko vlady v Narodnej rade Slovenskej republiky uvedie predseda vlady
Slovenskej republiky a ako alternat podpredseda vlady Slovenskej republiky pre investicie.

S pozdravom

o

Vazeny pan

Peter Pellegrini
predseda Narodnej rady
Slovenskej republiky
Bratislava



VLADA SLOVENSKEJ REPUBLIKY

UZNESENIE VLADY SLOVENSKEJ REPUBLIKY

¢. 598
z 28. oktdbra 2015

k navrhu skupiny poslancov Narodnej rady Slovenskej republiky
na vyslovenie nedévery ¢lenovi vlady Slovenskej republiky Viliamovi
Cislakovi, poverenému riadenim Ministerstva zdravotnictva Slovenskej
republiky (tlac 1846)

Cislo materidlu: ~ 36419/2015
Predkladatel”: predseda vlady

Vlada

A. nesuhlasi

A.l. s navrhom skupiny poslancov Narodnej rady Slovenskej republiky
na vyslovenie nedovery ¢&lenovi vlady Slovenskej republiky Viliamovi
Cisldkovi, poverenému riadenim Ministerstva zdravotnictva Slovenskej
republiky (tla¢ 1846);

B. poveruje
predsedu vlady
B.1. oznamit’ stanovisko vlady predsedovi Néarodnej rady SR,

predsedu vlady
a ako alternata podpredsedu vlady pre investicie

B.2. uviest’ stanovisko vlady v organoch Narodnej rady SR.

Vykonaji: predseda vlady
podpredseda vlady pre investicie

Na vedomie: predseda Narodnej rady SR
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Stanovisko

vliady Slovenskej republiky k navrhu skupiny poslancov Narodnej rady SR
na vyslovenie neddvery ¢lenovi vlidy Slovenskej republiky Viliamovi Cislakovi,
poverenému riadenim Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky (tla¢ 1846)

Skupina poslancov Narodnej rady Slovenskej republiky dorucila diia 26. oktébra 2015
predsedovi Nérodnej rady Slovenskej republiky ndvrh na vyslovenie ned6very ministrovi
zdravotnictva Viliamovi Cislakovi.

Vlada SR prijima k tomuto navrhu nasledovné stanovisko:

Pokus opozicie o vyslovenie neddvery ministrovi zdravotnictva Viliamovi Cislakovi je
neod6vodneny, podloZeny viacerymi klamlivymi tvrdeniami azo strany opozicie ide
vyslovene o vykon$truovany zamer. Vlidda SR vnima takyto postup ako uelovy pokus
v ramci predvolebného boja.

Ako prvy ddévod skupina poslancov uvidza vymenovanie nového generdlneho
riaditel'a VSeobecnej zdravotnej poistovne, a.s. (d'alej len VSZP) Miroslava Vad'uru a zaroveni
predsedu predstavenstva VSZP. Podla opoziénych poslancov novy riaditel, ako ¢len
predstavenstva, poznal zmluvy srodinou byvalého riaditefa VSZP. Ten z dbvodu
vySetrovania danych zmliv z postu generdlneho riaditel'a odstipil. Vlada SR iba pripomina,
e bol to prave minister zdravotnictva, ktory dal celu situdciu preSetrit, nielen na Urad pre
dohlad nad zdravotnou starostlivost'ou, ale aj na Najvy$si kontrolny trad SR.

Zaroveni vo VSZP sa diia 26. oktdbra 2015 uskutoénil poslanecky prieskum Vyboru
NR SR pre zdravotnictvo, aj za Gigasti poslancov, ktorf sa podpisali pod odvolévanie ministra.
Konstatovali, Ze pokial’ ide o zvyhodiiovanie rodinnych prisluinikov v Stitnej poistovni,
nenasli Ziadne podozrivé zistenia.

Dalej opozi¢ni poslanci tvrdia, Ze vymenovanie nového generdlneho riaditela VSZP
Miroslava Vad’uru bolo netransparentné. Svoje tvrdenia odévodiiuji napriklad kupou 64-
vrstvového CT pristroja za 1,4 mil. eur, ked’ bol menovany vo funkcii riaditela Univerzitnej
nemocnice Bratislava. Podla opozi¢nych poslancov islo o podmienky ,,8ité na mieru®.

Verejné obstaravanie na predmetné CT bolo vyhlasené vo Vestniku 17.7.2009. Podpis
rémcovej zmluvy sa uskutoénil v aprili 2010 a samotny nékup sa realizoval uZ pocas vedenia
nového riaditePa Univerzitnej nemocnice Bratislava v decembri 2011. Prislusna faktira bola
vystavena 13.3. 2012 auhradend 26.3 2012, pri¢om ¢iastotné finanéné zdroje na uhradu
poskytol formou prispevku v tom &ase uZ odchadzajiici minister Ivan Uhliarik.

Otazkou je, komu a na &o sluZia klamlivé a zavadzajice informécie, preo ich médiam
a prostrednictvom nich aj verejnosti podsiivaju prave opozi¢ni poslanci?

Dal$im argumentom, ktory opoziéni politici v nivrhu na odvolanie uvadzaju, je, Ze
novy riadite? VSZP Miroslav Vad'ura bol za pdsobenia ministra Uhliarika odvolany z postu
riaditela Univerzitnej nemocnice Bratislava za planovany predaj pozemkov na Kraméroch.



Podrl'a dostupnych dokumentov cena za pozemky bola stanovena jedinym moZnym ziakonnym
postupom, teda na zaklade ocenenia znaleckou organizaciou. Presny postup stanovuje zdkon
&. 278/1993 Z. z. o sprave majetku §tatu. To znamend, Ze Univerzitna nemocnica Bratislava
musela osobitné ponukové konanie vyhlasit za cenu, ktord stanovil znalec v zmysle
uvedeného pravneho predpisu, vsulade so zaradenim predmetnych pozemkov na liste
vlastnictva.

K odpredaju prebytoéného majetku $tatu vSak napokon nedoSlo. Dia 2.7.2010 sa
obidve strany, vzhl'adom na zistena existenciu sudneho sporu eite z roku 1992, dohodli na
odstipeni od kupnej zmluvy, &o potvrdil aj notarsky urad 11.7.2010. Predaj pozemkov sa
neuskutoénil a teda ani nedoslo k Ziadnej Skode.

Ako daldi dévod opozicia udava neschopnost’ ministra zdravotnictva zabezpecit
dostatok prijmov v rezorte a finanéné krytie platov zdravotnikov.

Vlada SR sa diStancuje od uvedenych nepravd. Prave minister Cislak prispel k
zabezpedeniu petiaZnych prostriedkov v rozpoéte na krytie zvySenych nakladov na mzdy
zdravotnikov. Od januara 2016 sa vd’aka opatreniam ministerstva zdravotnictva zvysia platy
zdravotnikov v priemere 016 %. V niektorych pripadoch bude mzda zdravotnickych
pracovnikov v priemere aj 0200 eur vy$ia. A zdkladny rozdiel medzi opoziciou aich
vtedaj$im ministrom je ten, Ze kym oni peniaze na platy naozaj nemali a v dosledku &oho sa
zatal aj 3trajk v rezorte zdravotnictva, su to prave su¢asna vlada a minister, ktori peniaze do
rozpodtu zabezpetili. Rozpod&tové zdroje urené pre zdravotnictvo rasti.

Dalgou zamienkou, pre ktord by Narodna rada Slovenskej republiky mala odvolat
ministra zdravotnictva Viliama Cisléka je to, Ze idajne nezaviedol v rezorte Ziadne opatrenia
na zamedzenie korupcie. Vlada SR je presved&end, Ze aj v tomto pripade ide len o ucelové
tvrdenia. Ved’ opozicia ma pristup k vietkym novym opatrenia, ktoré v rezorte zdravotnictva
uviedol do praxe prave minister Cislak:

» protikorupéné linky (resp. mailové schrinky) vo vSetkych nemocniciach v sprave
Ministerstva zdravotnictva SR,

= projekt otvorenej transparentnej nemocnice, ktory bol spusteny a vd'aka ktorému sa
dostane napr. aj nakladanie s peniazmi v naSich nemocniciach pod v&¢3i drobnohfad
verejnosti (z konkrétnych opatreni je to napr.: vypracovat a predloZit' plin rozvoja
nemocnice s velkou mierou detailu pldnovanych aktivit; pracuje sa na Standardoch
pre zverejiiovanie dat a transparentnost’ nemocnic),

» nové legislativne pravidld pri zverejiiovani informicii tykajucich sa spoluprace
zdravotnikov s farmaceutickymi firmami, ktoré posililuju transparentnost’ vztahov
medzi farmaceutickym priemyslom a zdravotnickymi pracovnikmi,

s zdravotnicke zariadenia boli zaroveti hodnotené ako najaktivnej$i obstardvatelia
s vyuZitim elektronického trhoviska.



Vléada Slovenskej republiky poukazuje na pozitiva v okruhu pdsobnosti rezortu:

Napriek nepriaznivej finan¢ne;j situdcii v aprili 2012 a vlne nepokojov zdravotnikov sa
Ministerstvu zdravotnictva SR podarilo stabilizovat’ systém a nastolit' socidlny zmier. V
rezorte zdravotnictva sa vyrazne zvySuju platy a kaZdoro¢ne aj narastajii. Od janudra 2016 sa
platy zdravotnikov zvysia v priemere o d’al§ich 16 %.

Ministerstvo zaviedlo parameter chorobnosti do prerozdelovaciecho mechanizmu
medzi zdravotnymi poistoviiami (PCG model). Novy prerozdel'ovaci mechanizmus priniesol
doteraz pre VSZP za 13 mesiacov 38 mil. EUR zo stukromnych zdravotnych poistovni.

Dal$im ekonomickym stabilizaénym prvkom, ktory stagnoval, je novy platobny
mechanizmus, tzv. DRG, ktory spresni thrady zdravotnych poistovni nemocniciam podla
skuto¢nej ndkladovosti jednotlivych hospitalizaénych pripadov. Od oktébra 2013 je spusteny
pilotny zber ekonomickych informacii od nemocnic a od janudra 2014 zber klinickych
informaécii.

Na zéaklade skusenosti z kaZdodennej reality v ambulanciach aj z diskusii, ktor¢ MZ
SR absolvovalo s predstavite'mi Jednoty déchodcov, ministerstvo pripravilo novelu zakona o
rozsahu zdravotnej starostlivosti, ktora rie$i problematiku poplatkov. Do platnosti vstupila
1. aprila 2015 a novela stanovuje, za &o poskytovatel zdravotnej starostlivosti nesmie
vyberat’ thradu od poistenca a zéroveii ¢im nemdZe podmietiovat’ poskytovanie zdravotne;j
starostlivosti. Ide o doleZité momenty, ktoré po rokoch neistoty vnasaji poriadok do tejto
problematiky. Poistenci maji plny narok na zdravotné vykony, ktoré si neoddelitelnou
sukastou zdravotnej starostlivosti nie je ddvod, aby za ne u lekdra v ambulancii platili. Platby
v zdravotnictve boli dlhodobo témou, ktora trapila slovenskych ob&anov, nielenZe o nej Casto
diskutovali, ale stretdvali sa s ich konkrétnou, neraz bizarnou podobou v ambulanciach u
lekarov.

Dalsou dobrou sprivou pre pacientov je, Ze prostrednictvom VSZP sa zvysila
efektivita prace; vyrazne sa zniZili akacie doby na opericie, nemocnice dnes mbézu operovat’
bez akéhokol'vek limitu, inymi slovami - nie su zo strany VSZP v poéte operécii nijako
limitované. ZniZil sa tak po&et poistencov na &akacich listinaich - dnes je to o viac ako 60 %
a zarovefi sa zvysilo percento operovanosti v chirurgickych odboroch.

Celkom aktudlnou zmenou je aj zniZenie limitu spoluti€asti. Ciel'om tejto tpravy je
rozsirenie okruhu poistencov, na ktorych sa vztahuje limit spoluti¢asti, platnost: od novembra
2015. Ide o deti do 6 rokov, kde je limit spolutdasti 8 eur za kalendérny Stvrtrok a tazko
zdravotne postihnuté deti mladsie ako 6 rokov - 0 eur. Tento krok ochréni pred vysokymi
doplatkami za lieky ob&anov s najniZ$imi prijmami. Na ziklade uvedeného zaplatia na
doplatkoch za lieky vyrazne menej ako doteraz. Starobni ddchodcovia, invalidni dochodcovia
a dritelia preukazu tazko zdravotne postihnutych nebudu platit’ za lieky viac ako 100 eur
roéne. Doterajsi $tvrtroény limit sa u starobnych dochodcov zniZuje zo sti€asnych 45 eur na
25 eur, u invalidnych dochodcov a drzitel'ov preukazu TZP je pokles zo sti¢asnych 30 eur na
25 eur. Pre MZ SR je socilne unosna liekova politika prioritou a vd’aka zmenam, ktoré sa v
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tejto oblasti zaviedli - pacienti pocitili pokles doplatkov za mnohé lieky. Spominané skupiny
obanov nebud platit’ za lieky viac ako 100 eur ro¢ne.

V suvislosti s liekovou politikou eSte jedna ddleZitd skutoénost’ - Slovensko je vdaka
novej legislative prvou krajinou EU, ktor4 sa nebala bojovat’ proti biznisu s vyvozom liekov.

.....

legislativnych obmedzeniach uvaZovat'.

Infrastruktira niektorych nemocnic na Slovensku je zastarand, je to oblast’, ktort bolo
treba akiitne riesit’ — a bol to prave minister zdravotnictva Viliam Cislak, ktory po viac ako
10-tich rokoch zabezpefil prisun finanénych zdrojov na ich obnovu. Priemerny vek
nemocni¢nych budov je na Grovni 42 rokov, nevyhovujuce je aj logistické usporiadanie, preto
je mimoriadne pozitivne, Ze finan¢né zdroje uZ na modernizéciu a rekonstrukciu vyuivajt
fakultné a univerzitné nemocnice napr. v Trenéine, Ziline, Martine, Trnave, Kosiciach,
Nitre... Tieto peniaze jednoznatne zvySia komfort pacientov aj pracovné prostredie
zdravotnickych pracovnikov, modernizicia prinesie nielen energetické uspory — ale aj krajsie
a hygienickejsie prostredie.

MZ SR pripravilo aj realizovatelny plan obnovy infrastruktiry nemocnic, pri¢om prvym
projektom bude nova Univerzitnd nemocnica Bratislava.

Otom, Ze vek vSeobecnych lekdrov na Slovensku sa zvySuje, Ze v niektorych
regionoch je ich aj nedostatok — sa dlhé roky iba diskutovalo. RieSenia, Zial, neprichadzali.
AZ tato vlada sa vObec prvykrit zaCala redlne zaoberat’ problematikou starnticich lekarov
prvého kontaktu a po dlhych rokoch sl'ubov, prisli prvé zmeny. MZ SR pripravilo vyznamné
kroky na rieSenie situdcie v oblasti vSeobecného lekarstva, ciefom je zvysit kompetencie
vieobecnych lekarov a zniZit' ich vekovy priemer. V $kolskom roku 2013/2014 sa zadal
rezidentsky program, ktory napoméha priprave novych vSeobecnych lekarov, skvalitni
vieobecné lekarstvo, zvysi zdujem mladych lekarov o tento odbor, finan¢ne ho zatraktivni,
najmd z dévodu rozSirovania kompetencii vieobecnych lekdrov. Vysledkom bude zniZenie
vekového priemeru lekarov a zvySenie kvality zdravotnej starostlivosti v primarnom kontakte.
Od januara 2014 sa postupne rozSiruju kompetencie vSeobecnych lekarov, pri¢om v trende
rozSirovania kompetencii MZ SR bude pokraovat. Aj to je jedna zciest — ako poéty
v§eobecnych lekarov zvySit' a zabezpelit' — aby obCania mali pristup ku kvalitnej primarnej
zdravotnej starostlivosti.

Dal§i mechanizmus, ktory vyrazne pomdZe sektoru zdravotnictva, je rozvoj projektu
eHealth.

VzhPadom na uvedené skutofnosti vldda Slovenskej republiky povazuje navrh na
vyslovenie neddvery ministrovi zdravotnictva Viliamovi Cislakovi za neod6vodneny, tgelovy
amotivovany nie snahou o zlepSenie pomerov v zdravotnictve, ale usilim niektorych
poslancov zviditel'nit’ sa aj za cenu destabilizacie situdcie v rezorte, ktory mimoriadne citlivo
vnima aj verejnost’.



