
 
 
 

Výběr pojistného dle předpokladů. Pojišťovny i přes to dál 

směřují k deficitu a dočerpání rezerv 

Praha 17. července 2024 

Zdravotně pojistné plány, kterými se v roce 2024 pojišťovny řídí, určily čerpání 

nákladů 513 miliard korun a prognózované příjmy 502 miliard. V prvním pololetí 

se potvrzuje, že prognózy byly správné. Další deficit zmenší základní fondy a 

prakticky vymaže rezervy, což bude zásadní problém pro rok 2025.  

 

„Celkové meziroční navýšení úhrad pro rok 2024 jsme původně chtěli udržet do 5 %, 

aby systém nebyl znovu v deficitu. Ministerstvo zdravotnictví však nakonec stanovilo 

meziroční nárůst nákladů 8,6 % s předpokládaným ročním schodkem 11 miliard. 

Pokud zaznívaly hlasy, že realita bude lepší díky vyššímu než předpokládanému 

výběru pojistného, tak se nyní ukázaly mylnými. Skutečný stav výběru pojistného i 

úhrad zdravotní péče bohužel odpovídá našim propočtům a plánům. Výsledkem mj. 

je, že zůstatky základních fondů pojišťoven jsou na rekordně nízké úrovni 15 miliard 

již po 1. pololetí. Aktuálně je letos již deficit téměř 5 miliard korun, a to ještě nejsou 

doplaceny závazky z finančního vyrovnání nemocnic za rok 2023. Pro příští rok už 

rezervy na pokrytí schodků k dispozici nebudou. A to vše v situaci, kdy se zůstatek 

finančních prostředků jen fakultních a přímo řízených nemocnic ke konci prvního 

čtvrtletí 2024 opět zvýšil na 30 miliard. Tedy dvakrát více, než je zůstatek všech 

zdravotních pojišťoven dohromady. Tento stav není nadále udržitelný.“ říká prezident 

Svazu zdravotních pojišťoven Ladislav Friedrich.  

 

Za největší problém zdravotní pojišťovny i nadále považují, že náklady na zdravotní 

péči rostou v posledních pěti letech příliš rychle. Násobně rychleji než výkon 

ekonomiky měřený HDP a zhruba dvakrát víc než inflace. Zatímco až dosud se tyto 

deficity daly řešit mimořádnými příspěvky a schodkem pokrytým z fondů pojišťoven, 

nyní již jsou tyto možnosti vyčerpány.  

 

Řešení pojišťovny vidí zejména v tlaku na nákladovou efektivitu. Další růst úhrad, který 

by nutně vedl k navyšování plateb za státní pojištěnce nad rámec valorizačního 

mechanismu nebo zvyšování odvodů, nic neřeší, což se ostatně potvrdilo 

v předchozích letech. 

 

Svaz zdravotních pojišťoven sdružuje všech 6 zaměstnaneckých zdravotních 

pojišťoven v České republice. Svaz hájí společné zájmy zdravotních pojišťoven 

a jejich klientů ve vztahu ke státním organizacím, profesním svazům 



 
 
 

a poskytovatelům zdravotní péče s hlavním cílem zkvalitňovat služby pro své 

klienty. Zaměstnanecké zdravotní pojišťovny poskytují služby pro více než 4,5 mil. 

pojištěnců v ČR. Více informaci naleznete na webových stránkách www.szpcr.cz. 

Kontakt pro média: Ivo Měšťánek, ivo.mestanek@gmail.com  
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