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Idea Narodni zdravotni sluzby se zrodila v prubéhu II. svétové valky z potieby zajistit odpovidajici zdravotni
péci vSem obcantim. Stavajici systém nemél zdroje ke kryti skokového zvyseni ndkladii vyvolaného bombami
luftwafe a jeho decentralizace ztézovala efektivni organizaci mediciny katastrof. Koncept NHS zpracoval a do
Sirsi diskuze ptedlozil Sir William Beveridge. Jeho vize jednotného celonarodniho systému zdravotni péce,
ktery by poskytoval péci bezliplatn€ vSem obcantim, a ktery by byl chranén pted piipadnym zneuzivanim
praktickymi 1€ékafti, byla do legislativni podoby zpracovana béhem prvého povalecného roku. Tehdejsi ministr
zdravotnictvi Bevan piedlozil zakon parlamentu a 6.11.1946 doslo k jeho pfijeti. Narodni zdravotni sluzbé bylo
do rodného listu zapsano datum 5.7.1948, a timto dnem byl zahajen rychly pfevod spravy jak finan¢nich
prostiedkil ve zdravotnictvi, tak nemocnic a specializovanych zdravotnich sluzeb na stat. To, ze se v
demokraticky fizené zemi mohla takovéa dramatickd zména odehrat, bylo umoznéno solidarn¢ nastavenym
vefejnym minénim a jen chabym odporem znarodiovanych. Obcané Velké Britanie reagovali na pravé zaZité
vale¢né utrapy touhou po socidlni spravedlnosti a prali si takovy zdravotni systém, ktery by zajist'oval zdravotni
péci vSem, bez rozdilu majetku a mista bydlisté. Mnozi poskytovatelé vznik NHS vitali, protoze pro fadu z nich
znamenal vychodisko z vleklych existencnich starosti. Nemocnice, které v prib¢hu vélky oSetfovaly zranéné a
nemocné bez ohledu na jejich finan¢ni zajisténi, bojovaly o preziti a rady sménily svoji samostatnost za
existencni jistotu. V celém systému si jistou nezavislost uchovali pouze prakticti 1ékafi, zubafi, optici a
1ékarnici, ktefi se stali "nezavislymi kontraktory" s organy statni spravy. V mnoha smérech lze pozorovat
paralelu mezi vznikem a organizaci NHS a zdravotnim systémem, ktery jsme méli v Cesku do roku 1991

Vytvoreni NHS bylo provazeno vyraznymi finan¢nimi problémy, protoze béhem prvych dvou let dosahly
naklady dvojnasobku piivodné stanovené Castky. Obavy ze zhorSovani bilance systému vedly v letech 1951 - 52
k zavedeni spolutcasti na bryle, zubni péci a léky. Dalsi regulacni opatieni jiz nebyla potieba, protoze v
mezicase se systém stabilizoval a nasledujici dvé desetileti uplynula za vSeobecné spokojenosti. Zpestieni
pfindsely obcasné kompetenéni rozmisky mezi komisemi bujné se mnozicimi v fidicich strukturach.
Sedmdesata 1éta vnaseji do NHS, stejné jako do vSech zdravotnich systému, napéti, zptisobené ristem nakladu.
Zacina éra stietl o omezené zdroje, zhorsuje se dostupnost zdravotni péce (Cekaci listiny), objevuje se
nespokojenost zdravotnikill (platové poméry). V této dobé€ byl zahajen seridl reforem, z nichz kazdé zatim byla
opusténa diive, nez mohla doznat naplnéni

Posledni nedokoncena reforma byla zahdjena na jafe 1989 a méla dva cile - zlepSit péci a spektrum sluzeb pro
pacienty a piinést vétsi uspokojeni a piijmy t€ém poskytovateliim, ktefi dostoji mistnim potfebam a preferencim.
Tyto bohulibé cile mély byt primérné dosazeny nikoli zvySenim objemu prostifedki plynoucich do
zdravotnictvi, ale zvySenim efektivity celého systému zejména:

¢ Pienesenim vétsi odpoveédnosti na okresni Groven a vétsi svobodou v rozhodovani jak pro okresni
zdravotni afady (District Health Authorities - DHA), tak pro nemocnice. Oddélenim platce a
poskytovatele na této trovni.

e Vytvotenim NHS trustl (trust sdruzuje vSechny poskytovatele zdravotnich sluzeb v dané lokalité s
vyjimkou praktika a napojenych sluzeb) nezdvislych na DHA, které budou mit volnost v personalni
politice a ve vytvareni kapitalu.

e Vytvofenim nové systému kontrahovani zdravotni péce - "vnitiniho trhu" (internal market), ve kterém by
penize sledovaly pacienta a smetovaly piimo tam, kde je péce poskytovana a kde je poskytovéana nejlépe.

e Zavedenim fondi praktického l¢kaie (GP fundholding - prakticky lékai spravuje prostiedky na léceni
svych registrovanych klientlr). Zjednodusenim zplisobu zmény praktického Iékare pro pacienty.

e ZvySenim poctu konzultantti o 100.

Dopadem téchto zmén mélo byt posileni role pacienta jako zdkaznika a zejména role praktického 1¢kate jako
pacientova zastupce na trhu zdravotnich sluzeb. M¢lo dojit k vyvéazeni vlivu nemocnic a specializované péce s
pozici praktika. M¢la byt posilena autonomie jednotlivych subjektii a centralni fizeni mélo byt nahrazenou
autoregulaci jednotlivych prvkia systému. Byla deklarovana snaha ziskat Iékate do manaZerskych pozic v NHS
a celé tizeni NHS se mélo profesionalizovat.



Tato reforma ovlivnila podobu NHS v devadesatych letech, a i kdyz vyvolala n¢které nové problémy, je na tom
NHS lépe nez diive. Nejvice kritizovanou oblasti byly kontrakty v rdmci fundholdingu pro administrativni
naroc¢nost a ovlivnéni struktury specializovanych sluzeb. Vyvoj vnitiniho trhu zacal byt ¢asti zucastnénych
vnimén jako cizorody prvek a pro mnohé bylo obtizné pfijmout spojeni neposkvrnéné mediciny s né¢im tak
ptizemnim jako je obchod. Pfichod labouristi k moci znamena konec Thacherovské reformy a zacatek reformy
dalsi, ktera mé za cil vytvofit novou a moderni NHS. Tato reforma chce jit tieti cestou - nechce se vracet k
centralizovanému modelu let sedmdesatych, ani ponechat vnitini trh, ale chce jej nahradit systémem
integrované péce, ktery bude zaloZzen na spolupraci a snaze o zvySeni vykonnosti. Tvar nové NHS ma byt
formovana podle téchto principt

Obnoveni narodni charakteru NHS

Poskytovani zdravotnich sluzeb podle novych narodnich standardd.

Zavedeni partnerské formy spoluprace do NHS

Zvyseni efektivity NHS tak, aby kazda libra maximalizovala sviij uzitek pro pacienta
Pieneseni pozornosti na kvalitu a garance Spickové péce pro vSechny pacienty
Obnoveni divéry vetejnosti v NHS

Reforma slibuje zlepSeni zdravotni péce fizenim kvality podle narodnich standardd, iniciativni spolupraci vsech
zucCastnénych a zvySenim prostfedkl ve zdravotnictvi. Vice penéz se by se ve zdravotnictvi mélo objevit jednak
navySenim ptidélu ze statniho rozpoctu béhem nasledujicich trech let, a jednak snizenim administrativni
naro¢nosti NHS. Naklady na byrokracii maji byt snizeny zmensenim poc¢tu NHS trustt, zrusenim fundholdingu
a vnitiniho trhu. Jenom od zruseni vnitiniho trhu si autofi reformy slibuji Gsporu 1 miliardy liber ro¢né. Cas
ukaze, jaky osud bude mit tato refor

NHS byla vytvotena k zajiSténi rovného piistupu ke zdravotni péci pro vSechny Brity a tomuto tikolu dostala.
Jako symbol celonarodni solidarity se zatadila do britského pantheonu po bok kralovské rodiny a ¢aje o paté. V
kompetitivnim prostiedi svobodné spolecnosti tvoii ostrov jistoty a navozuje pocit bezpeci. VéEtsina britské
vetejnost svoji NHS miluje a nelibuje si v kritickych poznamkach na jeji adresu. V NHS se déla dobra medicina
a zejména komplexnost péce o lidi v urovni komunity je vynikajici. Nicmén¢ i tato impozantni organizace ma
problémy. Nékteré z nich se pokusim nastinit

Velikost

NHS je svym 1,3 milibnem zaméstnancti druhou nejvétsi instituci na svété (po Indickych statnich drahéch) a
spojeni financ¢ni sily s mystériem mediciny z ni déla nejmocnéjsi organizaci ve Velké Britanii se vSemi
vyhodami a uskalimi monopolu. MozZnost jejiho finan¢niho zhrouceni musi byt no¢ni, byt neptiznanou, miirou
odpovédnych politiki, protoze by nepochybn¢ vazné otiaslo hospodaiskou stabilitou zemé. Hypoteticky stiet
mezi vladou a nespokojenymi zaméstnanci NHS by odsunul v§echny dosavadni spory mezi odbory a vladou do
kategorie neSkodného skadleni

Politicka zavislost

Piima podiizenost NHS politickému vedeni statu ji vtahuje do politického boje a misto hledani technicky
spravného feseni jsou déti vylévany i s vanickami jenom proto, Ze je prosazuje politicky protivnik. Rozdilnost v
polocase reformy a v polocase pieziti politika neprospiva ani politikiim, ani medicing. Dislednost potiebnych
reformnich krokti omezuji obavy z poklesu voli¢ské ptizné a smetanu piipadného uspéchu okusi az néslednici.
Propojeni politiky a zdravotnictvi nepodporuje evoluci systému a vede k periodickym pokustim o revoluéni
feseni

Postup zavadéni reforem

Vsechny zmény, které jsou v NHS zavadény, ptichazeji k poskytovatelim z centra a vétSinou plosné. Tymy
chytrych mozki vymysli reformu a doktore pfizpiisob se. Rada dobrych népadi ztroskotala na tom, Ze byla
vnucovana lidem, ktefi o n¢€ nestali. V té chvili se dostavuje dvoji mozna reakce - bud'to se napie energie na
dokazani jejich nedokonalosti, nebo jsou realizovany podle Potémkina. Ptikladem prvého postupu je



argumentace pro¢ nelze zkratit ¢ekaci listiny, ptikladem druhého jsou komise sledujici kvalitu. V kazdé
nemocnice v nich zasedd mnoho lidi, ale faktické vysledky se nedostavuji. Nevznikly z potfeby fesit urcity
problém, ale vytvotenim tabulkového mista kvalitaiky, kterd je odpovédna za ustanoveni referentii kvality na
jednotlivych oddé€lenich, zfizeni komisi a schvéleni jejich jednacich fada. Dobré myslenky se mijeji se svymi
adresaty, a tak se znehodnocuji. Svoboda volby se osvédcila pii zavadéni fundholdingu, kdy se mohl prakticky
1ékat sam rozhodnout, zda se stane drzitelem fondu, nebo zlistane pii starém. Piesto, ze pro 1ékare
predstavovalo ptevzeti spravy fondu mnoho novych starosti, které byly jen ¢astecné financné kompenzovany,
se pro n¢j rozhodla vétSina praktikii

Prevaha Grednikii nad manazery

Z povahy statni instituce, kterou NHS je, vyplyva jeji byrokraticky charakter. Ridici pracovnici rozpracovavaji
smérnice, vypliuji kolonky a prosttedky rozdéluji v zasad€ rozpoctovym zptisobem. Tato prace nenabizi
mnoho prostoru pro samostatné rozhodovani, kreativitu a invenci, a tak také neni lidmi s témito vlastnostmi
vyhledavana. Zatimco spravni a fidici pozice v NHS zaujimaji pracovnici s ufednickou dusi, do jeji vykonné
Casti se dostavaji bystré a nezavislé mozky. Vidina vysoké spolecenské prestize a dobrych pfijmu ptitahuje na
1ékatské fakulty vykvét naroda Podobné jsou na tom sestiicky, i kdyz atraktivita jejich prace v poslednich
letech pon¢kud klesla. Proto je celkem pochopitelné, Ze se obé skupiny zaméstnanciit NHS komunikac¢né mijeji.
Zdravotnici, stejné€ jako u nas, nemiluji lidi v fidicich strukturdch a maji jen maly obdiv k jejich osobam a praci.
Predstava, Ze lidé fidici zdravotnictvi jenom ubiraji z prostfedki na 1éCeni, je celkem rozsifena. Na druhé strané
administratofi maji vétSinou omezeny néhled do tajii mediciny a jejich Usili o zvySeni efektivity zdravotnich
sluzeb ma raz byrokratickych regula¢nich opatfeni. Hledani uc¢innéjsich zplisobt péce o nemocné je zatim
hodné okrajovou zalezitost, pozornost je primarné vénovana struktufe, funkce je druhotnd. ZvysSeni efektivity
prace neni dosahovano uspokojenim vnitini potieby lékatil, ale jako disledek jejich neochotného ptizptisobeni
omezujicim podminkam

Omezovani péce

Vyse ndkladi NHS je zastropovana jeji limitovanou kapacitou a rozpor mezi touto kapacitou a potiebami
vetejnosti se promita do ¢ekacich listin. Neurgentni pacienti ¢ekaji na vySetieni u specialisty mésice, stejné jako
na elektivni chirurgické vykony (az n€kolik let). O akutni pacienty je postarano ihned, ale pacient s potencialni
malignitou ¢eka na potvrzeni nebo vylouceni diagndzy nékolik tydnil. Tizivost této situace se promitla i do
nedavné feci britského ministerského predsedy, ktery slibil, Ze v nové NHS se dostane pacient s podezienim na
nadorové onemocnéni k odbornikovi do dvou tydnd. Britové si tuto situaci nechavaji libit s obdivuhodnou
disciplinou a pro naSince je zarazejici nizky stupen korupce. Obcan, ktery nechce ¢ekat, ma moznost z NHS
vystoupit a navstivit specialistu ¢i podstoupit chirurgicky zédkrok soukromé. V tom piipad¢ plati veskeré
naklady. Vzhledem k tomu, Ze do NHS se da opét kdykoli vstoupit, ma moznost zkratit své ¢ekani na operaci
napf. kycelniho kloubu tim, Ze jako samoplatce navstivi indikujiciho specialistu (¢imz uSetfi mnoho mésicii) a
na operaci jiz ¢eké opét jako pacient NHS

Limitovana motivace praktického lékare k efektivnhimu chovani

Praktici jsou diky fundholdingu jedinou skupinu Iékait, ktera ma povédomi o ekonomické strance mediciny.
Kdyby pro nic jiného, tak jiz jenom proto mél sviij smysl. V blizké dobé bude ekonomicka motivace praktika k
pfemysleni o tom, jak zvysit efektivitu svého chovani, opét mala. Moznost pouzit ¢ast piipadnych prebytki ve
svém fondu na zlepSeni své praxe (a tim zvysit jeji budouci prodejni cenu) zanikne zruSenim fundholdingu a
jeho piijem nadale bude tvofit pouze kapitace. Soucasna koncepce sdruzuje vSechny praktiky a komunitni
sestry do jednotné "skupiny primarni péce" a piredpoklada, Ze jejich osvobozeni od administrativni narocnosti
fundholdingu uvolni jejich vnitini potfebu zvySovat kvalitu a efektivitu péce. Tento niterny pocit bude
realizovan spole¢nym usilim celého kooperujiciho tymu. No uvidime

Nedostatecna komunikace a spoluprace mezi jednotlivymi urovnémi
zdravotnickych sluzeb

Vize nové NHS opravnéné kritizuje dosavadni fragmentaci a malou vzajemnou provazanost zdravotnich sluzeb



a prosazuje jejich integraci. Bohuzel mam dojem, Ze se problému zmocnuje sice snadnéjsi, ale malo piinosnou
cestou. Navrzené kroky maji za cil integrovat poskytovatele jednoho typu do vétSich skupin. Namisto vertikalni
funké¢ni integrace v ose praktik - specialista - lizkové zatizeni se maji vytvofit na jedné stran¢ mnohohlavé
"skupiny primarni péce" a na stran¢ druhé mohutné "NHS trusty", vzniklé spojenim nékolika dosavadnich.
Stavajici problém neuspokojivé délby prace mezi praktikem a specialistou se tim jenom prohloubi. Sou¢asna
praxe je takova, Ze kapitovany praktik neni motivovan k tomu, aby omezoval své pozadavky na vysetfeni u
specialisty (podle nazoru né¢kolika oslovenych praktikii je asi polovina téchto vySetieni zbytna). Praktik
indikuje vySetteni, odesle zddanku specialistovy a tim jeho starosti kon¢i. Specialista rozhodne o naléhavosti
ptipadu a pisemné informuje pacienta o pfidéleném terminu. Tento postup ma jediny hacek - termin je Casto tak
vzdaleny, Ze ziistane nezanedbatelnym procentem pacientll nevyuzit. Nékteti se sami uzdravi, jini zapomenou,
dalsi nevydrzi ¢ekat a piijdou privatné.Motivace specialisty ke zvySeni intenzity prace a ke zkraceni ¢ekaci
doby je obecné¢ mald. Sami to zdivodiuji tim, ze na zkraceni cekacich dob by praktici reagovali dalSim
zvySenim svych pozadavki. Ubohy specialista by pak pracoval stale vice a vice a pacienti by ¢ekali stejné. Ja si
spiSe myslim, Ze tady plati jednoduchad iméra - ¢im je fronta delsi, tim vice pacientl je ochotno pfijit za
specialistou soukromé&. Stejnd motivace plsobi 1 na nemocnice, protoZe privatni pacienti jsou vitanym
pfilepSenim k fixnimu pfijmu od NHS. Nevétim, ze se NHS podaii zkratit ¢ekaci doby bez zmény motivaci
praktika a specialisty

Propaganda

NHS dokazuje svoji nepochybnou uspésnost srovnavanim trovné zdravotni péce pied padesati lety a dnes.
Vyvolava v lidech mylny dojem, Ze se jakou jediné zaslouZila o proménu propadlych bledych lici vale¢nych
déti v buclata a rizova licka dnes$nich skolakl. Prostému Britovi je sugerovano, ze ho NHS chrani pied
souchotinami, kfivici a obrnou. Pro odchovance socialismu je tento typ oslavnych materidli obtizné stravitelny.

Pies uvedené i neuvedené problémy, maji Britové velkou Sanci byt mezi prvnimi v Evropé, kteti se doberou
vhodného modelu zdravotnictvi pro dalsi tisicileti. Pfi permanentnim reformovani ziskali mnoho zkuSenosti a
disponuji dnes asi nejvétSim poctem lidi, ktefi se profesionalné vénuji zkoumani zdravotnictvi. Za viibec
nejdilezitéjsi ale pokladam to, Ze byla oteviena celonarodni diskuze o problémech zdravotnictvi. V dobé¢ trvani
konference oslavujici padesatileti NHS (mimochodem pro sviij oficidzni charakter malo inspirativni) probihaly
kazdy vecer v hlavnim vysilacim ¢ase na dvou televiznich kanalech kulaté stoly na téma zdravotnictvi. Dalsi
kanal poskytoval pravidelné reportaze ze tiidenniho diskusniho fora, na kterém se sesli lidé z nejriznéjsich
socialnich skupin s odborniky a politiky a formovali své ndzory na to, jaké zdravotnictvi vlastné chtéji. Pokud
bychom se chtéli do néceho podobného pustit u nds, mame se kde poradit. NHS jako model neni v soucasnosti
atraktivnim artiklem, ale v jejim ramci se vyvinulo mnoho zajimavych véci. Pro své vécné reformy je
zajimavou experimentalni laboratofi, kterd ndm muze usetfit mnoho vyletii do cimrmanovskych slepych
cesticek. Ale jak nas znam, tak do nich stejné nakoukneme
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