i i HLAVNI MESTO PRAHA
* Zastupitelstvo hlavniho mésta Prahy

gl ¥ 'N'-:" _+ Vybor pro zdravotnictvi

ZAPIS z 9. jednani
Vyboru pro zdravotnictvi konaného dne 8. 9. 2021 v 15:00 hod.

1. patro, mistnost ¢. 135, Nova Radnice, Maridnské nam. 2, Praha 1

PFitomni: Ing. Milos RZicka, Stanislav Nekolny, MBA, Ing. Jakob Hurrle, MDDr. Bara Malikova, Ing. Radek Lacko,
PharmDr. Petr Fifka, MUDr. Marian Hosek, MUDr. Tomas Kastovsky, Marta Schwarzova

Omluveni: Ing. Jana Komrskova, prof. Ing. Mgr. Martin Dlouhy, Dr., MSc., Mgr. Marcela Janeckova

Nepftitomni:

Hosté: radni Mgr. Milena Johnova, Mgr. Martin Jezek, MBA, feditel ZDR MHMP, Ing. Véra Syfinkova, ZDR

MHMP, Mgr. Petra Zakovska, DiS., ZDR MHMP, MUDr. Petr Kolouch, MBA., feditel ZZS HMP, MUDr.
Marek Brozek, ZZS HMP, Mgr. Martin Cerveny, feditel Spravy prazskych hibitovd, Pavel Novak,
regionalni konzultant Reformy péce o dusevni zdravi pro hl. m. Prahu

Externi hosté: Marta Ligurska, CTK

Jednani ridil: Ing. Milos RlzZicka, pfedseda Vyboru pro zdravotnictvi ZHMP,

Schvaleny program:

Bod | Veéc

1. | Zahdjeni

Schvdleni programu a volba ovéfovatele zapisu

Schvdleni zapisu ze dne 16.06.2021

Souhrnna informace k priibéhu o¢kovani na uzemi hl.m.Prahy

Ramcova informace ke " Zdravotnickému kongresu"

Qv |P|W]|N

Z-9581 k navrhu na schvéleni ticelové neinvesticni dotace Méstské casti Praha 1 pro prispévkovou organizaci
Nemocnice Na Frantisku

R- 41240 k navrhu na vyhlaseni Programu podpory v oblasti zdravotnictvi pro rok 2022

N

8. | Zprava o ¢innosti pFispévkové organizace Sprava prazskych hibitovi

9. | Zamér ZZS HMP v souvislosti s rozvojem paliativni péce na tizemi HMP pro roky 2020 — 2025

10. | Pokracovani reformy psychiatrické péce

11. | Souhrnna informace o tiscich predkladanych Radé a Zastupitelstvu HMP

12. | Ruzné

K jednotlivym bodiim programu:

1. Zahdjjeni
Jednani zahdjil v 15:08 predseda vyboru Ing. Milo$ RlZicka. Konstatoval, Ze jednani vyboru bylo fadné svolano, Ze
¢lenové vyboru dostali podkladové materiadly véas k dispozici a Ze pfi poctu sedmi aktudlné pfitomnych clen( je
vybor usndsenischopny.
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2. Schvaleni programu a volba ovéfovatele zapisu

Jako ovérovatele zdpisu navrhuje predseda vyboru MUDr. T. Kastovského, ten se svou nominaci souhlasi, upozoriuje
vsak, Ze bude muset jednani v cca 16:20 opustit. Pfedseda vyboru dale na Zadost rfeditele odboru zdravotnictvi, Mgr.
M. Jezka, navrhuje plvodni ndvrh programu aktualizovat — pfesunout body, které bude M. JeZzek pfedstavovat, na
zaCatek jednani.

T. Kastovsky namita, Ze Zadost feditele Jezka nevnimd jako relevantni divod pro zménu programu, M. RlZicka
upozoriuje, Ze feditel Jezek je zaroven praiskym koordindtorem pro ockovani, a je tedy pracovné velmi vytizen.
T.Kastovsky k tomu podotykd, Ze velmi vytiZeni jsou i vSichni ¢lenové vyboru.

T. Kastovsky dale zminuje téma dalSiho pokracovani Metropolitniho zdravotnického konsorcia, coz byl bod, ktery na
minulém jednani nebyl vyborem schvédlen — taze se, zda se k tomuto tématu bude vybor vracet. M. RGZicka
odpovida, Ze ano, a to na nékteré ze svych pfistich schlzi.

Vzhledem k tomu, Ze mistopfedsedkyné vyboru Ing. J. Komrskovd se nemlZe jednani vyboru osobné zucastnit a
pozdadala o to, aby ji byla umoznéna ucast on-line, fesi ¢lenové vyboru technickou otazku, zda je on-line uéast mozna,
kdyZz bylo jedndni vyboru svoldno jako prezencni, a nikoli jako kombinované. Tajemnice vyboru M. Schwarzova
odkazuje na tisk R-40046, ktery zminénou situaci resi — z néj Ize dovodit, Zze rozhodnuti v této véci je v kompetenci
predsedy vyboru. Pfedseda M. RiZi¢ka po provéreni konstatuje, Ze on-line Ucast je tedy mozno povaZovat za plnou
Ucast, byt je s timto institutem tfeba nakladat opatrné; on-line pfenos s J. Komrskovou se ale nakonec z technickych
dlvodu nedafi realizovat a J. Komrskova je nadale vedena jako nepfitomna s omluvenou neucasti.

V 15:16 je pristoupeno k hlasovani o programu s navrzenymi pfesuny jednotlivych bodid a o ovéfovateli.

Usneseni ¢. U-VZ-0046

Vybor pro zdravotnictvi

I. schvaluje
navrzeny program jednani a ovérovatele, jimz je MUDr. Tomas Kastovsky

pfijato, pro: 7, proti: 0, zdrzel se: 0, mimo mistnost: 0

3. Schvaleni zapisu ze dne 16.06.2021

K predlozenému zapisu z 8. jednani Vyboru pro zdravotnictvi konaného dne 16. Cervna 2021 nemd nikdo z
pfitomnych namitek, v 15:17 ¢lenové hlasuji o usneseni:

Usneseni ¢. U-VZ-0047

Vybor pro zdravotnictvi

I. schvaluje

zapis z 8. jednani vyboru konaného dne 16.06.2021

pfijato, pro: 7, proti: 0, zdrzel se: 0, mimo mistnost: 0

4. Souhrnna informace k prubéhu ockovani na uzemi hl.m.Prahy

Pfedseda Vyboru vyzyva teditele odboru zdravotnictvi MHMP a krajského koordindtora ockovani Mgr. M. Jezka
k predneseni souhrnné zpravy. M. Jezek zpravu doprovazi bodovou prezentaci, v niz predstavuje zakladni ¢iselna
data.

K datu jednani vyboru bylo v rdmci Prahy poddno 2,11 mil. davek vSech vakcin, 756 tisic Prazand obdrzelo prvni
davku, 710 tisic i davku druhou. Plvodni odhady proockovanosti byly optimisti¢téjsi, neZz realita — 70%
proockovanosti dosud dosazeno nebylo, je nadéje, Ze této hranice Praha dosdhne na prelomu zafi a fijna.
Nejvytizenéjsim mésicem byl z hlediska o¢kovani ¢erven. Stavajici tydenni ockovaci kapacita v Praze je 77 tis. davek,
po vypnuti obou velkokapacitnich center, k némuz dojde v fijnu, tato kapacita poklesne na 12,5 tis. davek — to je
s ohledem na aktudlni zdjem dostatecné, v pripadé potfeby se kapacita navic da znovu navysit. Praha by do dalsiho
ockovani chtéla vice zapojit praktické lékare, coz se v prvni viné ockovani nevedlo, problémem tehdy byla dodavka
vakcin. V soucasnosti je vybudovan prazsky sklad ockovacich latek v Métské nemocnici nasledné péce ve
Vysocanech, sklad disponuje dvéma mrazaky, vakciny je dostatek. Pocet mobilnich ockovacich tymU se zvysil z péti
na dvacet, zapojily se i velké nemocnice. Mobilni tymy provadély ockovani klientl v prazskych zafizenich socialnich
sluzeb.

V 15:21 prichdzi ¢len vyboru Ing. Radek Lacko, pocet pritomnych Clent 8, vybor je usndsenischopny.
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Metropolitni ockovaci centrum (MOC) ukondéi svou ¢innost 17. fijna, v prostorach Kongresového centra ale vznikne
mensi centrum, které na MOC navaze — bude provozovano pfimo spolecnosti Medicon, jeho denni kapacita bude cca
300 davek.

Dalsi aktivitou, ktera pod MOC spadala, je ockovaci autobus. Jde o jeden z mobilnich tym(, provoz zahdjil 31.
cervence. Nabizi oc¢kovani vakcinou od spolecnosti Pfizer a jednorazovou vakcinou Janssen, stanovisté mél na 24
mistech, zaroven fungoval i jako osvétové centrum. DalSi zastavky jsou naplanovany az do 25. 9., pak se pocita
s ukoncenim provozu.

Pokud jde o podavani treti, posilovaci davky — toto ockovani bude zahajeno 20. zafi, odbor marketingu k nému
pripravil pfehledny letacek: ti, kdo byli v rdmci prvni a druhé ddvky ockovani vakcinou od firmy AstraZeneca mohou
byt ockovani vakcinou firmy Pfizer — obecné a kteroukoli z mRNA vakcin. Treti ddvku mizZe absolvovat kazdy, u néjz
od podani druhé davky uplynulo 8 mésici. V souvislosti s pandemii zmifuje reditel JeZek i téma vytiZzenosti
krematorii — v Praze, na rozdil od jinych krajd, byla krematoria vytizena z cca 55 % své kapacity. Pokud jde o
testovani, na Gzemi hlavniho mésta je aktudlné aktivnich 143 odbérovych mist, testujicich laboratofi je 34. Cast své
prezentace vénuje feditel Jezek srovnani reality se schvédlenou ockovaci strategii ZHMP — sdéluje, Ze plvodné
panujici obavy z malé kapacity ockovacich mist se podafilo odvratit, cil dosahnout 70% proockovanosti v mésici zari
se naplnit nepodafilo. Oproti strategii doslo ke zméndm v distribuci vakcin dle jednotlivych vyrobcl. Plivodné se také
pocitalo s 19 ockovacimi misty, ten pocet byl nakonec vyssi, dosahl az 42 ockovacich mist, maximalni pocet
ockovacich tym0 15. Posunem oproti strategii byl vznik bezregistracnich mist, s nimiz se pivodné nepocitalo vlibec,
aktualné jich funguje 19. V soucasnosti zajem o ockovani opada. Zajem o jednorazovou vakcinu Janssen byl nejvétsi
u mladych lidi.

Plvodni predpoklad byl, Ze ockovaci centrum v 02 aréné zastane 50 % prazské kapacity a spusti svlij provoz v
bfeznu, MOC nakonec otevielo dfive a po celou dobu fungovalo aZ na drobné vyjimky bez probléma. Dalsi novinkou
oproti prazské strategii bylo ockovani v domacim prostfedi, to je projekt, ktery se v soucasné dobé silné rozbih3;
umozriuje to zejména spoluprace spoluprace se Sdruzenim praktickych Iékarli, Méstskou poliklinikou Praha, vyrazné
se zapojil mobilni tym motolské nemocnice, ve spolupraci s Metropolitnim zdravotnickym servisem.

Diky iniciativé radni M. Johnové se podafilo proockovat relativné (ve srovnani s jinymi kraji) vysoky pocet osob bez
pristiesi — 225. O¢kovani probihalo nejdfive v azylovych domech a pozdéji v terénu. Reditel JeZek zmifiuje i Gspésnou
komunikaci s verejnosti a vSechny subjekty, které se do ockovacich aktivit zapojily — KHS, méstské casti, hasicsky
sbor, ZZS, ordinace praktickych |ékard.

V 15:32 oteviena rozprava, P. Fifka se ptd, jaké je v Praze &islo neogkovanych lidi na 60 let. Reditel JeZek odpovida, Ze
u vékové skupiny 70 a 80 let neni s o¢kovanim problém, u skupiny 60+ je procento neockovanych vyssi — ¢ast téchto
lidi oc¢kovani odmitd, ¢ast lidi nechce chodit do ockovacich mist a k praktickému lékafi, proto je ted pozornost
napfena na ockovani doma. Pfipravuje se zména ve velikosti baleni vakciny od firmy Pfizer, takze praktici si budou
moci oc¢kovaci latku snaze objednavat do svych ordinaci, jesté vSak neni vysoutézen dodavatel.

Ve srovnani s jinymi kraji je na tom ale Praha relativné lépe, hlavni mésto v ockovani zaostava u mladsi generace
mezi 25-30 lety, ackoli kampan bézi naplno, véetné spoluprace s Youtubery.

M. Johnova doplnuje, Ze moZnou pricinou tohoto stavu mizZe byt velka vytizenost a nedostatek ¢asu u této vékové
skupiny, podle P. Fifky zde byly nejsilnéjSim motivem k o¢kovani snazsi podminky pro cestovani do zahranici.

M. Johnova podotykd, Ze jsou lidé, ktefi oc¢kovani podstoupi z pocitu odpovédnosti, ale nejvétsi ockovaci boom
skute¢né nastal na zacatku prazdnin v souvislosti s cestovanim.

P. Fifka se vraci ke svému dotazu na proockovanost ve vékové skupiné 60+ a upresfiuje, Ze dlivodem jeho dotazu je
obava z mozné zahlcenosti nemocnic a nasledného kaskadového efektu, jaky by to mélo na prazské zdravotnictvi.
Radni M. Johnova odpovida, 7e ve skupiné 60+ obdrZelo prvni davku 82,38 % lidi a druhou davku 79,4 4% lidi. Reditel
Jezek doplniuje, Ze s vyrazné vyssim narlGstem pocitat nelze.

S. Nekolny 7ada o zasldni prezentace e-mailem, feditel Jezek slibuje zaslani aktualizované verze na sekretariat
vyboru.

Do rozpravy se ddle zapojuje M. HoSek s dotazem, zda je v Praze problém se zdsobami nevyuZité vakciny od firmy
Astra Zeneca. Podle M. Jezka v hlavnim mésté tento problém nenastal, vakcina se rozvezla, je mozné, Ze néjaka
zGstala v ordinacich, ale nejde o velky pocet.

J. Hurrle se pt4, zda lze u treti ddvky kombinovat vakcinu od firmy Pfizer s Modernou, M. JeZzek odpovida, Ze jde o
vakciny zaloZené na stejném principu, takZze kombinace mozni je.

V 15:42 je rozprava ukoncena a ¢lenové vyboru pfistupuji k hlasovani o usneseni v tomto znéni:

Usneseni ¢. U-VZ-0048

Vybor pro zdravotnictvi

I. bere na védomi

predloZenou informaci o pribéhu ockovani na izemi hl.m. Prahy

pfijato, pro: 8, proti: 0, zdrzel se: 0, mimo mistnost: 0
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5. Ramcova informace ke " Zdravotnickému kongresu"

Téma Metropolitniho zdravotnického kongresu (MZK) predstavuje radni M. Johnova — jde o akci, ktera byla kvili
covidové pandemii jiz nékolikrat odloZzena. MZK ma byt setkanim, kde bude mozné mluvit o zdravotnictvi v hlavnim
mésté a Stredoceském kraji — tedy v celé metropolitni oblasti. Akce by se méla uskutecnit 8. a 9. prosince, s ohledem
na aktudlni vyvoj byla na program zarazena témata souvisejici s tim, jak Praha prosla pandemii.

Prvni den bude zaméren na téma covidu a bude sestavat ze tfi blokd. Jeden blok bude vénovan tomu, jak Praha
prosla epidemii, a srovnani se zbytkem republiky. Pozvan bude napfiklad Feditel Ustavu zdravotnickych informaci a
statistiky prof. Dusek, hygienicka MUDr. Jagrovd, primarka Rohacova z Nemocnice Na Bulovce, ale také odbornice na
demografii profesorka Dagmar Dzurova z Pfirodovécké fakulty UK.

Dalsi blok se zaméfi na problémy, které pandemie odhalila, do néj by se mél zapojit napriklad feditel prazské
zdravotnické zachranné sluzby a také MUDr. Petr Smejkal, hlavni epidemiolog IKEMu, ktery vnima covid jako jednu z
nemocnicnich nakaz a vyvozuje z toho dalsi zavéry. Sama radni M. Johnova chce v tomto bloku promluvit o tom, jak
se osvédcila Siroka spoluprace mezi vSemi gescemi, nevladnim i vladnim sektorem a dalSimi subjekty. Vystoupit by
mél i stredocesky radni pro zdravotnictvi Ing. Pavel Pavlik, ktery promluvil o zkusenostech Stredoceského kraje.
Posledni blok prvniho dne kongresu by se mél zamérit na téma "co dal" — co ze zkuSenosti s pandemii vyplyva z
hlediska péée o zdravi, a to i na Urovni pojistoven, celostatné plsobicich instituci atp.

Druhy den bude zaméreny na spolupréci na poli kraji — bude reflektovat ¢innost zdravotnické zachranné sluzby,
véetné letecké, spole¢né nakupovani, a také plany a prvni zkuSenosti z prace Metropolitniho zdravotnického servisu
a plany ohledné fungovani a rozjezdu Metropolitniho zdravotnického konsorcia.

Posledni bod by se vénoval sluzbdm na zdravotné-socidlnim pomezi — tento termin je vétSinou spojovan s
dlouhodobou péci v pobytovych sluzbach pro seniory, ale tyka se pritom také napriklad paliativni péce, lidi bez
pojisténi, lidi zavislych na navykovych latkach, lidi s dusevnim onemocnénim. Promluvit by méli napfiklad MUDr.
Zdenék Kalvach ¢i feditelka Méstské nemocnice ndsledné péce Mgr. lva VySatova.

Reditel M. JeZek doplfiuje, 7e akce prob&hne v Kongresovém centru, hlavnim moderatorem by mél byt Jakub
Zelezny, aktualné je potvrzeno zhruba 75 % diskutujicich, koncemmésice zafi by mélo byt mozné rozeslat oficialni
pozvanky, pocita se s ucasti cca 300 osob.

Rozprava byla zahdjena v 15:50, nikdo z ¢lenl vyboru nema dotazy ani pfipominky, proto je pfistoupeno k hlasovani
0 usneseni:

Usneseni ¢. U-VZ-0049

Vybor pro zdravotnictvi
I. bere na védomi
ramcovou informaci ke "Zdravotnickému kongresu"

prijato, pro: 8, proti: 0, zdrzel se: 0, mimo mistnost: 0

6. 2-9581 k navrhu na schvaleni ucelové neinvesticni dotace Méstské ¢asti Praha 1 pro pfispévkovou organizaci
Nemocnice Na Frantisku

Bod stru¢né predstavuje tfeditel odboru zdravotnictvi M. Jezek. V predlozeném materidlu, ktery dostali ¢lenové
vyboru predem k dispozici, je navrieno poskytnuti prispévku ve vysi 95.400,- K¢ — prispévek je uréen na ndkup
vybaveni nemocnicni lékarny. M. Jezek prispévek vnima i jako urcitou formu podékovani za distribuci vakcin béhem
pandemie.

Do rozpravy se nikdo nehlasi, v 15:52 pristoupeno k hlasovani o usneseni:

Usneseni ¢. U-VZ-0050

Vybor pro zdravotnictvi
I. doporucuje
material ve znéni tisku Z- 9581 Zastupitelstvu hl. m. Prahy ke schvaleni

prijato, pro: 8, proti: 0, zdrzel se: 0, mimo mistnost: 0

7. R-41240 k navrhu na vyhlaseni Programu podpory v oblasti zdravotnictvi pro rok 2022

Uvodniho slova se ujima radni M. Johnova. PfedloZeny tisk je pfipraven na pondélni jednani Rady, snahou
predkladatell bylo program zjednodusit a vymytit existujici duplicity. Tradi¢né vyhlasovany program byl spojen
s programem akci celoprazského vyznamu, béhem roku bude jesté treba jej sladit s nékterymi tématickymi oblastmi,
napf. oblasti dobrovolnictvi.
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Soucasti vyladovani bude i sledovani zplsobu, jakym hodnotitelé projekty hodnoti a jak projekty zapadaji do
vyhlasenych témat. M. Johnova deklaruje, Ze bude usilovat o udrzeni alesport minimalni Urovné financovani.
V loriském roce doslo k tomu, Ze mezi zadatele byly vpustény i velké fakultni nemocnice, zejména v oblasti paliativni
péce, jejich pozadavky vSak byly enormni, proto se Praha rozhodla stanovit limity.

V letoSnim roce se podafilo kvalitativné zlepsit zadani, 6. fijna probéhne seminar pro zadatele.

V 15:56 otevirad predseda vyboru M.RGZi¢ka rozpravu a sdm do ni vstupuje s dotazem, zda v souvislosti s programem
probéhla néjaka diskuse ohledné zdravotné-socidlniho pomezi. Sdm je podporovatelem rozvoje sluzeb, které do této
oblasti spadaji, ale pokud jde o distribuci penéz, povazoval by za prehledné, kdyby se vy¢lenénd suma rozclenila na
tfi ¢asti — na ¢ast uréenou pro oblast zdravotni, ¢ast pro oblast socidlni a ¢ast vyclenénou pravé pro ono pomezi, pro
prinik obou oblasti. Obava se toho, Ze aktudlné bude oblast socidlné-zdravotniho pomezi kryta z baliku, ktery byl
predtim uréen vyhradné pro zdravotnictvi — M. RGzZicka se dotazuje, zda podpora urcend na socialné-zdravotni
pomezi Cerpa z obou financnicj balik(, nebo zda se v jeji prospéch upravuje pouze balik zdravotnicky.

Radni M. Johnova uvadi, Ze v letoSnim roce usiluje o navy3eni prostfedkd, loni se navySovat nesmélo, podafilo se
uhdjit jen nesniZovani. Nevi, zda je otadzka poloZzend M. RGZi¢kou vyvoldna podezienim, Ze zdravotnicka oblast na
podporu sluZzeb na zdravotné-socialnim pomezi doplaci. Upozoriiuje, Ze se zde nahrazuje to, co by mélo byt hrazeno
ze zdravotniho pojiSténi, ale v soucasnosti neni — napfiklad paliativni i rehabilitaéni péce. Praha podle jejiho sdéleni
ro¢né dopldci 15 mil. K¢ na zdravotni péci, kterd neni hrazena pojistovnami. Mezi jednotlivymi organizacemi jsou
velké rozdily — nékteré kryji ze zdravotniho pojisténi tfeba 14 % svého rozpoctu, u jinych je pfispévek pojistoven
zanedbatelny. Snahou M. Johnové je zajistit co nejvic penéz ze zdravotniho pojisténi , a to i do budoucna, presny
vypocet oviem neni. M. RuZi¢ka upresriuje, Ze mu nejde o vypocet, ale o princip rozdélovani. M. Johnova odpovida,
Ze financovani zdravotné-socialniho pomezi neni na ukor zdravotnictvi. Zminuje podporu paliativnich tym( a debatu,
ktera probéhla na jednani grantové komise, uvadi, Ze je dofinancovavano, co bylo zapotiebi, nestala se Zadna chyba,
kterou by neslo napravit, do budoucna budou pro tuto oblast usilovat o navyseni prostiedkd.

M. Razicka se déle pta, zda je v programu obsaZena i podpora prevence, ktera byla jednim z deklarovanych cild. M.
Johnovad v této souvislosti jmenovité zmifiuje podporu v oblasti osvéty a vzdélavani. Uvadi také, Ze bude v rozpoctu
narokovat o 2 mil. vice prdvé na zdravotni prevenci, a zmifuje, Ze se v ramci odboru podafilo obnovit misto
zdravotniho preventisty, na néz probéhne konkurs.

Reditel Jezek navrhuje predat slovo Ing. V. Syfinkové, grantové specialistce, kterd program ptipravovala a je jednani
vyboru pfitomna. V. Syfinkova pfipomina, Ze pti pfipravé materialu byla vénovana velka pozornost tomu, aby se do
letoSniho programu vesly minimdlné vSechny projekty, které se hldsily v lofiském roce — vejdou se navic ne do
jediného programového opatreni, ale do nékolika z nich.

Nikdo z ¢lenll vyboru nemda k tomuto bodu dalsi dotazy ani pfipominky, v 16:05 je pfistoupeno k hlasovani
0 usneseni:

Usneseni ¢. U-VZ-0051

Vybor pro zdravotnictvi

I. bere na védomi
tisk €. R-41240 — k navrhu na vyhlaseni Programu podpory v oblasti zdravotnictvi pro rok 2022

pfijato, pro: 8, proti: 0, zdrZel se: 0, mimo mistnost: 0

8. Zprava o Cinnosti pFispévkové organizace Sprava praiskych hibitovi

Pfedseda vyboru informuje pfitomné, Ze tento bod byl na program zarazen na zakladé Zzadosti reditele Spravy
prazskych hibitovil (SPH), Mgr. M. Cerveného, a 7e pdjde o kratky informaéni vstup. Pfipomind, Ze slou¢eni SPH a
Pohiebniho Ustavu hl. m. Prahy (PU) bylo velkym tématem a e mu na nékterém z dalsich jednéani vyboru bude
vénovana podrobnéjsi analyticka pozornost v rdmci plnohodnotného bodu programu.

M. Cerveny odkazuje na své prede§lé vystoupeni na jednani Vyboru pro zdravotnictvi kratce po nastupu do funkce —
uz tehdy ¢leny vyboru informoval o tom, Ze slouéeni dosud nenaplnilo vSechny ocekavané cile; dnes je jesté
informovanéjsi a rad by pritomné strucné zpravil o tom, co se v SPH déje nyni, co je v planu a jaké jsou aktualné
nejvétsi problémy, které se slou¢enim souvisi.

V soucasnosti v SPH probiha druha organizacni zména -prvni probéhla v ¢ervnu, zrusila zbytecné a duplicitni pozice,
nynéjsi druha zména ma dat organizaci novy tvar: bude stat na dvou pilifich, SPH a PU. Podobnost mezi obéma
subjekty je totiz jen zdanliva, typové jsou zcela odlisSné. Nové byla zfizena pozice obchodniho ndméstka, ktery bude
mit na starosti PU, sestavi byznysplan, bude organizaci Fidit komeréné. Pfipraven je pldnovany rebranding, zména
nazvu. Ve srovnani s ostatnimi pohtebnimi sluzbami ma SPH daleko mensi moZnosti, jak se na trhu uplatnit — nema
moznost konkurovat prostfednictvim Uplatkd, coZ je v oboru bézné, bude se snaZit bojovat inovacemi. Jednou z nich
je myslenka "pohrebniho ateliéru", ktery da pozlstalym mozZnost sestavit si obfad vkusné a na miru podle vlastnich
predstav; zde identifikovali mezeru na trhu, kterou chtéji zaplnit.
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M. Cerveny provedl| ve sjednavacich kancelafich SPH sondu, "mystery shopping" (priizkum za pomoci fiktivniho
zdkaznika, ktery vystupuje jako zdkaznik skutecny — pozn. zapisovatele) — nyni jeji vysledky zpracovavaji do
strukturované podoby, aby ji mohli predlozit pani radni.

SPH se potyka s velmi nizkou loajalitou zaméstnancd, jejich vykon je Casto na velmi nizké Grovni, coz se tyka jak
napriklad osaceni, tak chovani. Uroveri jednani sjednavatelek v objednavkovych kancelafich je na jiné Grovni, ne?
pozUstali oéekavaji, prostfedi kancelafi je nevlidné, plsobi dojmem 70. let.

S tim vSim by si organizace byla schopna poradit, problém je ale v tom, Ze se v ramci slouceni zménila zfizovaci listina
— doslo v ni mj. k pfesunim mezi doplrikovymi a hlavnimi ¢innostmi. Vétsina zaméstnanct — délnici, sjednavatelky,
obsluha krematorii — ma velmi nizké platy; v minulosti bylo mozné z vynosu vedlejsich ¢innosti dotovat fond odmén
a platy dorovnavat, totéZz umozrovala i existence neobsazenych pracovnich pozic. Po zméné zfizovaci listiny neni
z ¢eho fond odmén dotovat, fond je prazdny, neexistuji ani neobsazené pracovni pozice — a zaméstnanclim neni
z ¢eho vyplacet konkurenceschopnou odménu. Jde pfitom i o pracovniky zajistujici sluzby, jez se nedaji zajistit
dodavatelsky: obsluha peci, posadky pohtebnich vozu atp.

Druhym uskalim je agresivni konkurecni prostfedi — v Praze jsou tfi dalsi pohfebni sluzby s vétSim obratem nez SPH.
Nékterym z nich SPH vypovédéla pro ni nevyhodné najemni smlouvy z obradnich sini s tim, Ze si provoz téchto sini
bude dale spravovat sama — pohtebni sluzby zareagovaly tim, Ze pfestaly vozit neboZtiky do prazskych krematorii
a zacCaly vyuzivat krematorium mimo Prahu, které jim bylo ochotno poskytnout dumpingové ceny. Zesnuli jsou do
tohoto krematoria prevazeni formou nepietnich velkokapacitnich pfevozl. Pohfebni sluzbé, které vypovédéli
smlouvy na najem kancelafi, SPH dosud platila milidn ro¢né; disledkem vypovédi je vyrazny odliv neboztikd, jejichz
zpopelnéni si tato sluzba objednavala v prazskych krematoriich.

SPH je také kontinualné sniZovan rozpocet provoznich vydajl, jako organizace jsou pfitom zavisli na nékterych
vstupnich komoditach, jejichz ceny se vyrazné zvysily — pohonné hmoty, plyn, likvidace odpadu; vyrazné vzrostly
i ceny stavebnich praci. To vSechno, v kombinaci s propadem trzeb, pfedstavuje velky problém.

Pfedseda vyboru M. RiZi¢ka sdéluje €lenlim vyboru, 7e s Feditelem Cervenym probere, jak zajistit stabilizaci
organizace, a Ze situaci SPH zaradi jako plny bod na program nékterého z pfistich jednani vyboru.

V 16:19 odchdzi P. Fifka, pritomno 7 ¢lent vyboru, vybor je usndsenischopny.

V 16:20 odchazi T. Kastovsky, pfitomno 6 ¢lent vyboru, vybor je usndsenischopny.

S. Nekolny rekapituluje, Ze problémem jsou zjevné penize — a vznasi dotaz na radni M. Johnovou: zajima jej, jakym
zpUsobem je mozné zaméstnance z rozpoctu zaplatit. M. Johnova odpovida, ze v SPH byl proveden audit pronajmf,
situace byla velmi neprihlednd, nékteré smlouvy se nyni vypovidaji a konkurence se snazi SPH poskodit. Radni
zdUraznuje, Ze hlavni mésto potrebuje svou vlastni pohfebnickou organizaci, coZ je zvlasté patrné v dobdch, jako je
covidova pandemie, jde o kritickou sluzbu, kterou Praha musi podrzet. Podle radni je tfeba si Fici, jaky rozpocet SPH
vlastné ma, o jaké zdroje pfislo. Podle radni se snizovani rozpoctl dotklo vSech pfispévkovych organizaci hlavniho
mésta, ale je tfeba postupovat flexibilné — M. Johnova uvadi, Ze za prostfedky pro SPH bude bojovat a Ze je treba,
aby pan feditel potfeby své organizace vycislil a bylo mozné stanovit néjaky plan.

M. Cerveny dopliiuje, 7e zasadnim problémem a hlavnim zdrojem potiZi jsou tarifni platy. Najdou-li schopného
zaméstnance, soukromé pohtebni sluzby ho preplati. PU mél pred slouc¢enim tu vyhodu, e fungoval na bazi mezd —
ted by pomohlo alespon to, aby se nékteré ¢innosti presunuly zpét do vedlejsich ¢innosti, a bylo z nich mozné
dotovat fond odmén.

M. Cerveny zmifiuje dalsi problém, jim? je absence spoluprace mezi SPH a pfispé&vkovymi organizacemi hlavniho
mésta, které se s umiranim setkdvaji — lizkova zafizeni socialnich sluzeb, zdravotnicka zachranna sluzba. Naopak
jedna z velkych soukromych pohtebnich sluzeb ma na svych strankach logo Prahy a slogan, Ze je hrdym partnerem
hl. m. Prahy.

R. Lacko upozornuje, Ze pouzivani oficidlniho prazského loga ma sva pravidla a Ze popsanou situaci bude tieba
provéfrit.

J. Hurrle se pozastavuje nad tim, Ze v souvislosti s plsobenim soukromych pohfebnich sluZzeb se opakované se
pouZiva slovo agresivni — jak jsou tyto sluzby vnimany ze strany zdkaznik(, jakou maji povést?

M. Cerveny odpovida, e tfi dominantni soukromé sluzby, o nich se zminil, maji vyborny marketing, v tom maiji pred
SPH naskok. V pozlstalych zlstava dobry dojem, o vécech v pozadi se nemluvi.

V 16:31 predseda vyboru ukoncuje rozpravu, konstatuje, Ze reditel SPH spravné nastartoval dialog s vyborem o tom,
jak mGze mésto SPH, a Ze se vybor bude tématem dale zabyvat. Nasledné je hlasovano o usneseni:

Usneseni ¢. U-VZ-0052

Vybor pro zdravotnictvi
I. bere na védomi
predloZzenou informaci reditele prispévkové organizace Sprava prazskych hrbitov(

pfijato, pro: 6, proti: 0, zdrzel se: 0, mimo mistnost: 0
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9. Zamér ZZS HMP v souvislosti s rozvojem paliativni péce na tizemi HMP pro roky 2020 — 2025

Predseda vyboru vitd reditele Zdravotnické zachranné sluzby (ZzS) MUDr. P. Koloucha, jeho kolegu MUDr. Marka
Brozka a Zada je o uvodni slovo.

Reditel Kolouch tvodem predstavuje také pfitomnou praiskou koordinatorku paliativni péc¢e Mgr. P. Zakovskou a
konstatuje, Ze se celorepublikové hovofi o problému naduzivani ZZS — existuje urcité procento pacientl, ktefi by
mohli profitovat z jiného typu péce.

Ne kazdy nemocny musi do nemocnice, mnohdy Ize po vysetfeni Iékafem z(stat doma.

Na zakladé dat prof. Duska, zkoumanych uz v roce 2019, tedy jesté pred vypuknutim covidové pandemie, se zacala
pozornost vénovat skupiné pacientd, ktefi by neprofitovali z nemocnicni, ale z paliativni péce.

Ta skupina neni mala, do budoucna se piedpoklada jeji dalsi narGst. Cast téchto pacient je v péc¢i mobilnich hospicC.
Zhruba pred rokem ZZS nabidla moznost feseni, ktera ovsem predpoklada zménu jeji zfizovaci listiny. Aktudlné jsou v
pilotnim projektu, pro spoluprdci ziskali dr. Brozka, ktery je kromé atestace v urgentni mediciné i drzitelem atestace
v paliativni péci.

P. Zakovska doplfiuje, Ze data vyplynula z provedené analyzy paliativni péée v hl. m. Praze — v Praze ro¢né umira cca
12,5 tis. lidi, zhruba u 7.400 z nich Ize konec predvidat, z toho 50 % lidi umira béhem hospitalizace v nemocnici, ac si
vétsSina preje zemfit doma. DlleZitd je v tomto kontextu role ZZS — pokud pacient neni od svého lékafe informovan o
své progndze, je rodina nucena volat v pfipadé potizi ZZS. Za obvyklych okolnosti v takovém pfipadé zachranka
prijede, pacienta na misté odet¥i a preveze do nemocnice, kde pak putuje mezi nékolika oddélenimi. Casto dochazi k
tomu, Ze pacient umira relativné kratce po prevozu.

Tomu lze predejit — operator ZZS tfemi okruhy dotazl identifikuje pacienta jako relevantniho pro paliativni tym a
paliativni tym k nému vysle.

Dr. Brozek pridava informace z dosavadniho pilotniho fungovani. Proces zacina u operatora ZZS, ktery je béhem
tficeti vtefin schopen zjistit, jedna-li se o paliativniho pacienta — a je-li k dispozici paliativni tym, vyslat jej k nému.
Soucdsti tymu je lékar s atestaci z urgentni i paliativni mediciny — pomaha i na telefonu konzultovat a je pfipraven k
vyjezdu k paliativnimu pacientovi. Zatim byl k dispozici 1x tydné, vidy ve ¢tvrtek, po dobu 12 hodin.

Projekt byl spustén 1. cervna, béhem prdazdnin identifikovali 69 takovych pacientl, 31 z nich bylo prevezeno do
nemochice, 32 ponechdano doma (16 z nich zemrelo v horizontu hodin aZ desitek hodin), 6 pacientl zemfelo pfed
pfijezdem tymda. Zjisténé vysledky ukazuji, Ze paliativni tym ma své opodstatnéni. Kdyby stoprocentné fungovala
primarni péce — praktiéti 1ékati, vice mobilnich hospicl — nebyl by paliativni tym ZZS tolik tfeba.

Dulezitd je spoluprace s nemocnicemi a kamennymi hospici — dochazi k odeslani aviza ve chvili, kdy je pacient
propoustén domu, spoluprace funguje dobfe.

Predseda vyboru dékuje za predstaveni, zdUrazriuje, Ze navstévu a prezentaci hostl chape jako tvodni informaci, a v
16:45 otevira prostor k rozpravé.

S. Nekolny konstatuje, Ze z jeho pohledu jde o zdsadni téma, a ujistuje se, Ze nic takového zde dosud nefungovalo.
Reditel ZZS potvrzuje, 7e v ramci ZZS jde o zcela novou sluzbu, a pfipomind, e pfi kvalité mediciny bude vétsi pocet
pacientll v terminalnim stadiu prezivat déle vdomacim prostredi. Neni nutné, aby konec Zivota v domacim prostredi
resila zachranka — kdyby dostatecné fungovala péce praktickych lékafl a jejich navstévni sluzba, nebylo by zapojeni
ZZS nutné, jak ukazuje napfiklad situace v Dénsku. V Ceské republice zatim takové sluiby dostateéné nefunguji,
viude v CR je stejné privoladvana zachranka, takie neni ddvod, pro& by praiskd ZZS nemohla dostupnou péci
posunout o kus dal.

S. Nekolny rekapituluje, Ze pilotni projekt nabizel dostupnost paliativniho tymu jednou tydné, a zajima jej, jaky je
pozadovany cilovy stav.

M. BroZek se domniva, Ze optimalni by byla dostupnost tymu 12 hodin denné nepfetrzita pritomnost ani podle
provedenych prizkum( nutna neni.

Reditel Kolouch se vyjadtuje jesté k finanéni strance sluzby: byly nacenény vykony, které maze hradit pojistovna; dvé
tretiny nakladd by mély jit ze zdravotniho pojisténi, tfetinu by doplacela Praha. Vyjezd paliativniho tymu trva 2-3
hodiny.

M. RlzZicka se ptd, zda jsou nadklady na tuto sluzbu srovnatelé s tim, co by si za svou navstévni sluzbu Gctoval
prakticky lékar.

MUDr. Brozek vysvétluje, Ze sluzba ZZS je draZsi, reditel Kolouch doplnuje, Ze sluzba by hlavni mésto stdla zhruba
stejné, jako ji ted stoji prace koronera, tedy cca 6 milidonl ro¢né, samoziejmé za predpokladu, Ze by zbylou ¢ast péce
hradily pojistovny.

R. Lacko tuto iniciativu podporuje a vitd, podotykd, Ze otazka péce poskytované praktickymi lékafi je tématem na
dlouhou diskusi, stejné tako otazka fungovani ambulantnich specialistU.

P. Zékovskd pfipomind, e zasadnim problémem je i neinformovanost pacientll — je tfeba zaéit pGsobit i na
odborniky, u nichz je pacient v péci, napfiklad na onkology. Na nich je, aby pacienta informovali a pfipravili, oni jako
odbornici znaji diagndzu i progndzu. V nemocnici ale pacientlim casto fikaji — kdyZz bude néjaky problém, zavolejte si
zachranku.

M. HoSek dékuje ZZS za to, ze do tohoto tématu vstupuje. Podle jeho nazoru ma ZZS dobrou pozici vzhledem ke
zdravotnim pojistovnam, je tfeba navrZenou sluzbu spustit, aby se paliativni péce rozvijela co nejlépe. Podle M.
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10.

11.

Hoska tento projekt trochu napravuje i pohled na paliativni péci — a bude rad, kdyz se na jeho rozvijeni bude hlavni
mésto Praha podilet.

B. Malikova podotyka, ze prakticti Iékati dostavaji za navstévu v domdacnosti pacienta 60,- K¢, na jednani VZP minuly
tyden bylo dohodnutno zvyseni. Snad se tedy ¢asem podati vratit k modelu rodinného lékare.

V 17:03 je rozprava ukoncena a predseda vyboru dava hlasovat o usneseni:

Usneseni ¢. U-VZ-0053

Vybor pro zdravotnictvi

I. bere na védomi

predlozenou informaci o zdméru ZZS HMP v souvislosti s rozvojem paliativni péce na tzemi HMP pro roky 2020-
2025

Il. podporuje

rozpracovani zaméru do konkrétniho realizacniho projektu véetné provedeni pfislusné zmény zfizovaci listiny
ZZS HMP

prijato, pro: 6, proti: 0, zdrzel se: 0, mimo mistnost: 0

Pokracovani reformy psychiatrické péce

V 17:04 odchdzi R. Lacko, pfitomno 5 ¢lend, vybor neni usndsenischopny.

Predseda vyboru vita hosta P. Novaka. Vzhledem k tomu, Ze vybor uZ neni usnasenischopny, navrhuje M. RGzZicka,
aby P. Novak predstavil zakladni osnovu svého prispévku a pfipadné naléhavé body a aby projednani reformy jako
plného bodu programu bylo ponechdno na jindy. Pfipomina také, Ze podporu projektu Ize zajistit i prostfednictvim
zastupitelskych klubd.

P. Novak pfipomind, Ze reformu psychiatrické péce byl cleniim vyboru pfedstavit zhruba pfed rokem — naléhavé je v
tuto chvili jen to, Ze se dosavadni prace na reformé bude promitat do nékterych materiald pro RHMP a ZHMP.
Reforma ma za sebou 2 roky intenzivni prace, ukazuje se, e jde o stale hlubsi téma. Clendm vyboru byl rozeslan
pomérné objemny material, za tvlrce reformy by byl rad, kdyby jej Praha vzala na védomi. Plan, ktery je v materidlu
obsazen, naznacuje postup pro obdobi do roku 2030, podrobnéji je rozpracovan pro obdobi do roku 2024. Postupné
konci evropské projekty, které mélo MZ na realizaci reformy k dispozici — reforma se tak do urcité miry ocita ve
vzduchoprazdnu, fadu véci bude tfeba resit i s kraji, protoze kraje jsou v mnohém nositeli té reformy.

Covidova doba byla ndrocna a do planu vnesla dalsi témata, napf. téma déti — pandemie ovSem soucasné praci na
reformé hodné zpomalila.

P. Novak by byl rad, aby vybor mohl vénovat uceleny ¢as tomu, co se za dva roky na poli reformy podafilo — v Praze
vzniklo kuptikladu pét center dusevniho zdravi, jejich aktualni zabér je sto tisic obyvatel a postupné by se mél rozifit
na celou Prahu, vznikl tym pro déti atp.

Rada dalsich tkold na své splnéni teprve ¢eka, jde napfiklad o roziiteni akutni [Gzkové péce, vybudovani systému
krizové intervence, dalsi rozsifeni péce o déti. Plan zacal zdsadnim zplsobem resit situaci svych cilovych skupin — lidi
s demenci, schizofrenikd, psychotik( ap.

Predseda vyboru navrhuje pfisti setkani strukturovat tak, aby bylo usnesenim mozné vzit plan reformy na védomi —
zhusténé jej predstavit, ukdazat, Ze Praha je region, ktery reformu podporuje, podat zpravu o tom, co se za uplynulé
dva roky zménilo, a o tom, co je tfeba ucinit v budoucnu.

B. Malikova podotyk3, Ze je zdsadni, aby materidl, zvlasté takto objemny, dostali ¢lenové vyboru s vétSim predstihem
a méli ¢as na sezndmeni s nim.

S. Nekolny dopliiuje, Ze je tfeba formulovat, co se od vyboru ocekavd — aby pozadovany vystup bylo mozno fadné
zprocesovat a aby projednani mélo potiebné publikum i parametry.

Predseda vyboru P. Novakovi dékuje, pfeje mu hodné sil a v 17:17 presouva projedndani bodu na pfisti jednani.

Bod byl projednan bez usneseni.

Souhrnna informace o tiscich predkladanych Radé a Zastupitelstvu HMP

Predkladatel: predseda Vyboru pro zdravotnictvi ZHMP
K predloZené informaci nebyly ze strany pfitomnych ¢lenll vyboru vzneseny Zadné dotazy ani pfipominky, bod byl ale
vzhledem k neusnasenischopnosti vyboru projedndn bez usneseni.
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12. Razné

V bodu Rizné predseda vyboru zrekapituloval hlavni témata, ktera se rysuji jako body programu na pfisti jednani:

jde o reformu psychiatrické péce a situaci SPH.
J. Hurrle ptipomind i dalsi téma k projednani, jimz je Metropolitni zdravotnické konsorcium.
Vzhledem k tomu, Ze vybor neni usnasenischopny, neni pfijimano zadné usneseni.

Jednani vyboru bylo ukonceno v 17:18.

Ing. Milo$ RGzicka
predseda Vyboru pro zdravotnictvi ZHMP

Ovéril: MUDr. Tomas Kastovsky, ¢len Vyboru pro zdravotnictvi ZHMP

Zapsal: Mgr. Jiti Krdlovec, DiS., DiS., asistent predsedy Vyboru pro zdravotnictvi, MHMP — OVO MHMP
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