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Na rozpočtu kraje jsou závislé školy, sociální ústavy, nemocnice i neziskovky

Kraje vznikly jako samo-
správná území. Jak z ná-
zvu vyplývá, samy spra-

vují veřejné věci. Nespravují je 
přitom žádní anonymní úředníci, 
ale především lidé, kteří každé 
čtyři roky vzejdou z voleb. 
Krajský rozpočet schvaluje za-

stupitelstvo každý rok. Jsou 
v něm peníze na provoz kraj-
ských organizací, tedy škol, mu-
zeí, sociálních zařízení, na údrž-
bu silnic, investice v nemocni-
cích a podobně. Peníze kraj také 
vynakládá na rozvoj turistického 
ruchu, propagaci kraje, nebo po-
moc dobrovolným neziskovým 
organizacím. Důležitou činnos-
tí kraje je organizace získávání 
evropských dotací pro žadatele, 
i pro kraj samotný. 
V takzvané přenesené působ-

nosti vykonává kraj některé pra-
vomoci státu. Mezi ně patří na-
příklad rozdělování některých 
státních dotací obcím, či někte-

rá správní řízení. Stát sice tako-
vé činnosti krajům platí, nikdy 
ne ale tolik, co skutečně stojí. Ta-
kových činností přitom přibývá 
a kraje na ně musí ukrajovat stá-
le více peněz ze svých rozpoč-
tů. Prakticky tak pražské centrum 
dotují dalšími penězi. S podob-
ným přístupem státu se potýka-

jí i obce, včetně těch nejmenších. 
Tento systém přitom není úpl-
ně špatný, jednak je levnější, než 
kdyby takové činnosti vykonáva-
ly státní organizace a také o vě-
cech v krajích a obcích rozhodu-
jí kraje a obce. Problém je pou-
ze v čím dál častějším očesávání 
plateb ze strany státu.

Příspěvkové organizace 
kraje Vysočina
Kraj Vysočina dnes zřizuje 172 

příspěvkových organizací v pěti 
oblastech: spravuje školy a škol-
ská zařízení (122), zdravotnic-
ká zařízení (12), sociální služ-
by (23), kulturní zařízení (10) 
a správy a údržby silnic (5). Těm-
to organizacím také poskytuje pe-
níze. 
Pouze nemocnice jsou finan-

covány jinak. Jejich největšími 
příjmy jsou platby od zdravot-
ních pojišťoven. Přitom ale sys-
tém zdravotnictví má plně v ru-
kou stát a kraje nemohou dění ve 
svých nemocnicích příliš ovliv-
ňovat. Podařilo se jim pouze ne-
mocnice zachránit od krachu 
a nyní bezmocně sledují, jak mi-
nisterstvo zdravotnictví opět na-
stavuje celý systém tak, že ne-
mocnice znovu začnou vytvářet 
obrovské dluhy.
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VÝDAJE V JEDNOTLIVÝCH ODVĚTVÍCH

Školství: Síť středních škol už je stabilní, o platy se bojuje s ministerstvem

Zdravotnictví: Kraje chtěly zachránit nemocnice, ministerstvo to překazilo

Kraje už několik let upozor-
ňují na fakt, že platy ve 
školství by mohly výraz-

něji růst. Stalo by se tak ale pouze 
v případě, že by se tyto peníze sta-
ly jejich daňovými příjmy. 
Problém je totiž v tom, že o pla-

tech ve školství rozhodují minis-
terští úředníci v Praze. Ti sice sta-

noví tabulkové tarify, až ale dojde 
k faktickému placení, na školy po-
šlou méně peněz, než je třeba. Ře-
ditelé škol pak logicky navýší po-
vinnou část mzdy, ale tu nepovi-
nou, nadtarifní, sníží, protože na ni 
zkrátka nemají. Nemohou tak odli-
šit dobrého pracovníka od horšího 
a pedagogové na výplatních pás-

kách nějaké zvýšení ani nepozna-
jí. Jestliže by ale platy ve školství 
byly daňovým příjmem kraje, sta-
lo by se jediné. Daňové příjmy se 
totiž každý rok mírně zvyšují. Au-
tomaticky by se tak zvyšovala i ta-
to částka a ředitelé by tak na vyš-
ší mzdy měli peníze a nemuseli by 
celou věc řešit podivnými triky. 

Školství představuje velkou část 
krajského rozpočtu. Kraje totiž 
zřizují střední školy a další škol-
ská zařízení a těch je na jejich 
území hodně. Přitom tuto síť ne-
dostaly v dobrém stavu. Stát ne-
prozíravě před několika lety doto-
val stavby nových školních budov 
i přes to, že stále klesaly počty dě-

tí. Takovou přebujelou síť pak ob-
cím a krajům předal. Kraje tedy 
musely některé školy sloučit a na-
víc se pokusit najít soulad mezi 
potřebami zaměstnavatelů a sku-
tečně otevíranými obory. To sa-
mozřejmě nebyl bezbolestný pro-
ces, viníkem ale bylo ministerstvo 
školství. Dnes už jsou sítě střed-

ních i základních škol v regionech 
v podstatě stabilizované, minister-
stvo školství, které už ale nezřizu-
je ani jedinou z těchto škol, se stá-
le pokouší celou soustavu ovlivňo-
vat. Posledním pokusem je napří-
klad veřejné prohlášení o navýšení 
počtu gymnázií, které znepokojilo 
kraje i gymnázia samotná.

Zdravotnictví je jedním 
z největších problémů, se 
kterým se kraje setkaly. 

Zdravotnická zařízení totiž finan-
cují v podstatě zdravotní pojiš-
ťovny. Ty platí za své klienty léka-
řům i institucím předem dohodnu-
té platby. Stát ale nastavil pravidla 
tak, že pojišťovny, zejména VZP, 
platí víc, než fakticky vyberou na 
pojistném. Vzniká tak vnitřní dluh, 
kdy pojišťovny neplatí nemocni-
cím, ty zase dodavatelům. V době, 
kdy nemocnice byly už tak předlu-
žené, že hrozil jejich krach, předal 
je stát krajům. Ty je během jedno-
ho roku zachránily a postupně je 
přivedly k vyrovnanému hospo-
daření. Ministerstvo si nechalo jen 
fakultní nemocnice a pokračovalo 
u nich ve svém neúspěšném říze-
ní. Důsledkem je dnešní stav, kdy 
jsou krajské nemocnice v podstatě 
ekonomicky v pořádku a státní ne-
mocnice mají obrovský dvoumili-
ardový dluh. Přesto se minister-
stvo zdravotnictví stále snaží tvr-
dit, že ekonomice nemocnic rozu-
mí lépe, než obce a kraje. 
V době, kdy kraje zachránily ne-

mocnice před krachem, začaly 
přemýšlet, co s nimi. Dosáhly to-
tiž vyrovnaného hospodaření, to 
znamená, že už nedělaly dluhy 
a dokonce začaly splácet i dluhy 

staré, ale bylo to za cenu drastic-
kých úsporných opatření a tak se 
nedá pracovat věčně. 
Problémem bylo to, že stát stá-

le do hospodaření nemocnic, ja-
ko příspěvkových organizací, mo-
hl zasahovat. A zásahy státu by-
ly vždy k horšímu – důkazem je 
například stávající stav, kdy je 
zdravotnictví v totálním rozkladu 
a státní nemocnice, kterých není 
mnoho, dluží neuvěřitelné dvě mi-
liardy korun svým dodavatelům. 
Kraje tedy chtěly své nemocnice 

od státních zásahů uchránit, proto-
že ze zákona musí pečovat o za-
chování dostupné lékařské péče 
pro své pacienty. Dohodly se pro-
to, že nejlepším způsobem je zří-
dit akciové společnosti, do kte-
rých stát zasahovat nemůže. Ty 
by přitom byly ve stoprocentním 
vlastnictví krajů, které už proká-
zaly, že hospodařit umějí. 
Ministerstvo zdravotnictví ale 

nepřistoupilo na myšlenku, že 
by se mělo svých zásahů do pra-
vomocí krajů vzdát a vzniklo ně-
kolik pokusů založení akciových 
společností zabránit. Jedním z tri-
ků, které ministerstvo používá, je 
označení vzniku akciových spo-
lečností za privatizaci, či neuvěři-
telné obvinění krajských hejtmanů 
z pokusu rozkrást nemocnice.

VYBRANÉ VÝZNAMNÉ VÝDAJE V KAPITOLE ZDRAVOTNICTVÍ 
V ROCE 2006

Organizace Účel Částka (mil. Kč)

Zdravotnická záchranná služba 
kraje Vysočina Příspěvek na provoz 108,2

Nemocnice zřizované krajem Investice ve zdravotnictví 
a částečné oddlužení nemocnic 80

Dětské centrum Jihlava Příspěvek na provoz 12,6

Dětský domov Kamenice nad Lipou Příspěvek na provoz 8,5

Nemocnice zřizované krajem Příspěvek na provoz 5,9

*** Zabezpečení lékařské služby 
první pomoci v kraji 32,7

*** Zajištění provozu protialkoholní 
záchytné stanice v Jihlavě 3,5

*** Náklady na realizaci systému 
jakosti nemocnic 2


