12. Souhrn

Zdravotnicky systém je specifickym socialnim subsystém, jehoZ hlavnim cilem je zajistovat pravo
jedince na péci o zdravi. SouCasné zdravotnické systémy jsou vysledkem dlouhého historického a
spole¢enského vyvoje, ktery probihal v zavislosti na podminkach a potfebach dané zemé.

V pribehu tohoto vyvoje se také ménily cile a orientace zdravotni politiky Do prvni poloviny 20.
stoleti bylo hlavni snahou zvysit dostupnost zdravotnickych sluZzeb pro co nejsir$i okruh populace, v
70. letech se objevil novy cil, a sice, jak této populaci z omezenych zdroji zajistit zdravotni péci, jejiz
nabidka se v disledku védeckého a technologického rozvoje stale rozsifuje.

Cile dnesni zdravotni politiky jsou proto orientovany na omezeni ristu vydaji na zdravotnictvi a
efektivni vyuzivani dostupnych zdroji. VétSina reformnich snah se dnes orientuji pfedevsim na stranu
nabidky zdravotnickych sluZzeb a vzhledem k tomu, Ze nemocnice jsou nejndkladn&j$im &lankem
zdravotnické soustavy, obraci se pozornost pravé k nim a k hledani cest k efektivn&j$imu vyuzivani
jim uréenych finanénich prostfedki. Pro hodnoceni efektivnosti liZkovych zafizeni se vyuziva znalosti
tzv. provoznich a vykonovych ukazatell, napt. pocet hospitalizovanych, oSetfovaci dny, primérna
oSetfovaci doba, obloZnost.

Za poslednich dvacet let doslo v nemocniéni pééi k nékolika zménadm. Dochazi k restrukturalizaci
luzkové péce ve smyslu snizovani nejen celkového poctu liizek, ale predevsim lizek akutni péce a
naopak zvySovani liZek péce oSetfovatelské. Dale ke zkracovani doby pobytu na lizku a v zavislosti
na to i zvySovani po¢tu hospitalizaci.

Mezi faktory, které maji vliv na tyto trendy patii pfedev§im zména demografického vyvoje,
epidemiologické transformace nemoci, rozvoj vé€dy a medicinskych technologii a jiz zmifiované
omezené financni moznosti.

V SRN se tyto trendy objevily jiz v 80. letech 20. stoleti, Ceské republika na n& navazala a% po
politickych udalostech po roce 1989.




