¢

‘) N&rodni rada osob )
se zdravotnim postizenim CR

Stanovisko NRZP CR k navrhu novely zakona ¢&. 582/1991 Sb., o
organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni ve znéni pozdéjSich
predpis.

K navrhu novely zdkona mame tyto zdsadni obecné pfipominky:

1)

2)

3)

K feSeni navrhovanému v § 8 odst. 4), kdy se pocitd s masivni pomoci odbornych
nelékatskych zdravotnickych pracovnikil pti vydavani posudku posudkovymi Iékati OSSZ, se
komise shodly, Ze nepfinese do budoucna zadné potiebné systémové feseni a Ze oproti dnesni
situaci nenastane ve vydavani posudki vyrazna zména. NRZP CR se velmi obava o kvalitu
vydavanych posudkt témito nelékaiskymi profesemi. Jen pro upfesnéni je tfeba dodat, ze
nevidi zadnou odbornost k posuzovani napt. u profese porodni asistentka ¢i détska sestra.
NRZP CR se domniva, Ze toto feSeni miize pomoci pouze kratkodobé pii feseni nejakutngjsich
problémt LPS. Nelze vSak na néj spoléhat jako na systémové feSeni uréené pro delsi Casové
obdobi, které soucasné kapacitni a kvalitativni problémy pfi posuzovani zdravotniho stavu
zadatelli odstrani. Systémové feSeni spatiujeme v striktnim oddé€leni posuzovani pojistnych
socialnich davek od nepojistnych socidlnich davek s tim, Ze nepojistné socialni davky by mély
byt feSeny vyhradné na ufadu prace v multidisciplinarni komisi zptisobem navrhovanym
NRZP CR. LPS OSSZ by tak ziistala mnohem mensi agenda, kterou by bylo nutno posuzovat.
NRZP CR se domniva, Ze je nezbytné okamzité odstranit opakované posuzovani takovych
zdravotnich postizeni, které jsou trvalého charakteru a které se postupem ¢asu neméni (typicky
amputace, misni 1éze, Uplna nevidomost, apod). Toto opatfeni mize vyrazné LPS odlehgit.

NRZP CR upozoriiuje, e feseni, které je uvedeno v § 16a, odst. 6, je tieba akcentovat zajem
zadatelt pfed posudkovymi 1ékafi a tudiz by Spatné 1ékaiské nalezy a nepiesna zdravotnicka
dokumentace oSetiujicich 1ékaii neméla pii posuzovani jit k tizi zadateld, ktefi s terminy
ziskani posudku od oSetfujicich 1ékait a s jejich kvalitou nemohou nic ucinit. Z tohoto diivodu
by § 16a, odst. 6, mél obsahovat moznost opravy a dolozeni spravného odpovidajiciho
lékafského nalezu do fizeni o posouzeni zdravotniho stavu Zzadatele prakticky kdykoliv
Vv pribehu fizeni. K tomu je tfeba doplnit a zduraznit skutenost, Ze jiz v minulosti nékolikrat
nastala situace, kdy pifi jakékoli krizi (covid, apod) byli oSetfujici 1ékafi pro své pacienty
nedostupni a tudiZ nastavit na pevno v takovéto situaci termin dodani dokumentace je opatfeni
zcela neslucitelné s béznou soucasnou realitou.

NRZP CR doporuduje, aby Vzajmu urychleni celého fizeni byla rychleji prosazovana
elektronicka forma komunikace mezi Gfady a Zadatelem tak, aby prakticky vSechnu agendu
mohly ob¢€ strany fesit pomoci datovych schranek, e-mailti a SMS. Toto opatfeni pfinese nejen



urychleni celého fizeni, ale i jeho vyrazné zlevnéni. Idedlnim feSenim by bylo umoznit
posudkovym lékatim OSSZ piistup do databdze pacienti nemocnic ¢i zdravotnickych
zafizeni s tim, Ze softwarove by posudkovy lékai mél piistup k dokladtim, které jsou pro jeho
rozhodovani relevantni a potfebné a k ostatni zdravotnické dokumentaci zadatele by pftistup
m¢l mit zamezen.

V Praze dne 11. 5. 2022

Zpracoval: JUDr. Zden&k Zizka

Za NRZP CR: Mgr. Vaclav Krasa
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