CRZ

=

Kontrolni zavér z kontrolni akce
19/17

Penézni prostredky statu poskytnuté na ucelovou podporu zdravotnického
vyzkumu z rozpoctové kapitoly Ministerstva zdravotnictvi

Kontrolni akce byla zafazena do planu kontrolni ¢innosti Nejvyssiho kontrolniho uradu (dale
také ,,NKU“) na rok 2019 pod &islem 19/17. Kontrolni akci Fidil a kontrolni zavér vypracoval
¢len NKU RNDr. Petr Neuvirt.

Cilem kontroly bylo provéfit poskytovani a uziti penéinich prostfedkd poskytnutych
zrozpoCtové kapitoly Ministerstva zdravotnictvi na ucelovou podporu zdravotnického
vyzkumu a posoudit podporu z hlediska Ucelnosti, efektivnosti a souladu s pravnimi predpisy.

Kontrola byla provadéna u kontrolovanych osob v dobé od ¢ervence 2019 do unora 2020.

Kontrolovanym obdobim byly roky 2015 az 2018, v pfipadé vécnych souvislosti i obdobi
predchazejici a nasledujici.

Kontrolované osoby:

Ministerstvo zdravotnictvi (dale také ,,MZd“ nebo ,ministerstvo®);

Agentura pro zdravotnicky vyzkum Ceské republiky, Praha (dale také ,AZV“ nebo , agentura®);
Fakultni nemocnice Brno;

Fakultni nemocnice Olomouc;

Fyziologicky Ustav AV CR, v. v. i., Praha;

Institut klinické a experimentalni mediciny, Praha;

Masarykova univerzita, Brno;

Univerzita Palackého v Olomouci.
Kolegium NKU nasvém VIl jednani, které se konalo dne 18. kvétna 2020,
schvdlilo usnesenim¢. 7/VIII/2020

kontrolni zavér vtomtoznéni:



Aplikovany zdravotnicky vyzkum

6,5 mld. K¢ 546 16

Schvalend alokace Programu Pocet podporenych projekti Pocet kontrolovanych projekt(
na podporu zdravotnického v letech 2015-2019 u prijemca podpory
aplikovaného vyzkumu na léta
2015-2022

4,2 mid. K¢ 118 5

Poskytnutd podpora vyplacend Pocet ukoncenych projektd Pocet kontrolovanych
v letech 2015-2019 ke dni 31. 12. 2018 projektd, které nelze hodnotit
jako zcela ucelné a efektivni

Nastavené cile a indikdtory neumoznuji vyhodnoceni programi aplikovaného
zdravotnického vyzkumu. Nejsou sledovany prinosy ani dopady poskytnuté
podpory.

Administrativné slozity proces poskytovani podpory.

Ptijemci podpory byli vybirani transparentnim a nediskriminaénim zplisobem.




I. Shrnuti a vyhodnoceni

NKU proved! kontrolu penéZnich prostfedkd statu poskytovanych na téelovou podporu
zdravotnického vyzkumu z rozpoc&tové kapitoly Ministerstva zdravotnictvi. U¢elova podpora je
vypldcena prostrednictvim programa aplikovaného vyzkumu, vyvoje a inovaci.

Cilem kontroly bylo provéfit poskytovani a uziti penéinich prostfedkl poskytnutych
z rozpoctové kapitoly Ministerstva zdravotnictvi na Ucelovou podporu zdravotnického
vyzkumu a posoudit podporu z hlediska ucelnosti, efektivnosti a souladu s pravnimi predpisy.

Penéini prostiedky byly v souladu se schvalenymi koncepcemi vynakladany na stanoveny
Géel, a to na podporu zdravotnického vyzkumu. Uéelnost a efektivnost celé podpory viak
neni mozné vyhodnotit. U¢elnost podpory nelze objektivné posoudit, nebot stanovené dilé&i
cile a indikatory plnéni téchto cilii nevypovidaji o naplnéni hlavniho cile ucelové podpory
zdravotnického vyzkumu. Stejné tak neni objektivné vyhodnotitelna efektivnost celé
podpory, protoZe ministerstvo nesledovalo pfinosy a dopady projekti ani vyuZitelnost
vysledkd. Nelze tedy jednoznacné vyhodnotit, zda a do jaké miry prispiva poskytnuta
podpora ke zlepseni zdravi ¢eské populace a zabezpeceni aktudlnich potfeb zdravotnictvi.
Ministerstvo zaroven pfi poskytovani podpory nepostupovalo v nékterych pripadech
v souladu s pravnimi predpisy a podminkami verejnych soutézi.

NKU zjistil nedostatky zejména v nastavovani, monitorovani a vyhodnocovani programii na
ucelovou podporu aplikovaného zdravotnického vyzkumu, vyvoje a inovaci. Programy
ucelové podpory vyhlasovalo Ministerstvo zdravotnictvi v souladu s koncepnimi
a strategickymi dokumenty, ale neprovadélo vyhodnocovani plnéni cili. Ministerstvo
zdravotnictvi nesledovalo ani nezajistilo sledovani ucelnosti a efektivnosti vynaloZzenych
penéinich prostiedki u jiZ ukonéeného RPV Ill.! RovnéZ neprovadélo prabéiné
monitorovani a vyhodnocovani souéasného Programu?. Pfi stanovovani cild, indikator
a pfinosli nového programu? na léta 2020-2026 ministerstvo nenastavilo indikatory tak, aby
bylo mozné monitorovat a vyhodnotit skutecné dopady vyuzitych penéznich prostiedk
statu.

Ministerstvo zdravotnictvi stanovilo indikatory ve vsech tfech programech s dirazem na
pocet podporenych projekti a pocet dosazenych vysledkd, nikoliv na jejich skutecnou
vyuzitelnost ve zdravotnictvi. Indikatory pro realizaci sou¢asného Programu nebudou
naplnény, protoZe ministerstvo nevyhlasilo posledni planovanou veirejnou soutéz.

Agentura pro zdravotnicky vyzkum Ceské republiky plnila tkoly stanovené ministerstvem.
Nastaveny zplisob komunikace mezi ministerstvem a agenturou vedl k administrativni
narocnosti, casovym prodlevam a dalSim nedostatkiim. Projekty vybiral hodnotici organ
agentury nediskrimina¢nim a transparentnim zptisobem.

V projektech provéfovanych NKU nebylo zjisténo, Ze by pFijemci neplnili podminky podpory
a pouzili penézni prostiedky v rozporu s pravnimi predpisy. Nékteré kontrolované projekty
viak nebylo mozné NKU vyhodnotit jako zcela Géelné a efektivni z hlediska napliiovani
stanovenych cilli a dosaZeni ocekavanych vysledku.

Resortni program vyzkumu a vyvoje Ministerstva zdravotnictvi Ill. realizovany v letech 2010-2015 (dale také
,ukonceny RPV IIl.“ nebo ,,RPV I11.%).

Program na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta 2015-2022 (dale také ,Program®).
Program na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta 2020-2026 (dale také ,,novy program®).



Celkové vyhodnoceni se opira o nasledujici hlavni zjisténi z kontroly:

1. MZd nesledovalo a nevyhodnocovalo lcelnost a efektivnost vynaloZzenych penéznich
prostfedkl u ukonéeného RPV IlII.

Stanovené cile ukonc¢eného RPV lIl., kterych mélo byt dosazeno, nebyly vyhodnoceny.
Indikatory plnéni stanovenych cil(l byly nastaveny pouze kvantitativné, nikoliv kvalitativné.
Vypovidaly spiSe o mnozstvi vysledk(l vyzkumné Cinnosti nez o jeji kvalité. MZd nesledovalo
pfinosy ukonceného RPV lIl. pro potreby zdravotnictvi, podporu tak nelze z hlediska ucelnosti
a efektivnosti vyhodnotit.

Ukonceny RPV lll. byl programem zameéfenym na aplikovany zdravotnicky vyzkum, presto
dosahl prevainé publikacnich vysledk(l. Hlavni indikator vysledk(i ukonéeného RPV III.
predstavujici vysledky uplatnitelné v praxi byl splnén pouze na 0,5 %, vedlejsi indikator
vysledkll programu v podobé publikacnich vysledkd byl splnén na 1 636 %. V konecném
disledku tak misto predpokladané podpory aplikovaného vyzkumu byla podporovana
vyzkumna ¢innost, ktera méla charakter bliZici se vice zakladnimu vyzkumu.

2. MZd pribéiné nemonitorovalo a nevyhodnocovalo Program ani cile Koncepce®

MZd nezhodnotilo jednotlivé verejné soutéze Programu a pribézné nesledovalo napliovani
dil¢éich cild a hlavniho cile. MZd tak prabéiné nevyhodnocovalo Program. Rovnéz
neaktualizovalo zaméreni jednotlivych verejnych soutézi Programu v ndvaznosti na aktualni
potfeby zdravotnictvi. Nemélo vyhotovenu ani evaluaéni metodiku® pro vyhodnoceni
Programu.

Tim, Ze MZd prlibézné nemonitorovalo a nevyhodnocovalo Program, nemohlo reagovat na
pfipadné aktualni zmény a potfeby zdravotnictvi, které by pomohly dosahovat stanovenych
cil jak Programu, tak Koncepce.

Zakladnim strategickym dokumentem ministerstva je Koncepce, ktera je napliovana mj.
prostfednictvim programi na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu. Pribéznd
zprava o realizaci Koncepce nevyhodnotila stanovené cile Koncepce. Indikatory plnéni
stanovenych cild nemély uréen vychozi ani cilovy stav. Pfi hodnoceni Koncepce tedy nebude
mozné splnéni téchto stézejnich cilt vyhodnotit.

3. Indikatory pro vyhodnoceni realizace Programu nebudou naplnény

Program mél stanoveny indikatory pro vyhodnoceni celkové vykonnosti a Uspésnosti.
Indikatory byly rozdéleny na indikatory realizace Programu, indikatory vysledk( Programu
a indikatory splnéni cilG Programu.

Pro splnéni cild Programu bylo planovano vyhlaseni Sesti vefejnych soutézi. Mzd
nevyhlasenim posledni planované verejné soutéze zplsobilo, Ze nebudou naplnény indikatory
realizace Programu. Tyto indikatory byly nastaveny v podobé absolutni hodnoty poctu celkové
podporenych projektl a poctu uspésné hodnocenych projektl. Vzhledem k dosavadnimu

4 Koncepce zdravotnického vyzkumu do roku 2022 (déle také ,Koncepce®).

Evaluacni metodika slouzi pro vyhodnoceni ukonéeného programu, obsahuje popisny ndvod a kritéria, dle
kterych ma byt program vyhodnocen.
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pribéhu Programu je ziejmé, Ze indikatory realizace, které maji slouzit k vyhodnoceni
Programu, nebudou naplinény®.

4. MZd kladlo ddraz pouze na kvantitu vysledku

Indikatory vysledk( Programu byly zaméreny pouze na pocet vysledk( a nezohledriovaly jejich
kvalitu, tedy pfinos, kterého mélo byt podporou dosazeno. Vzhledem k tomu, Ze mezi hlavnim
cilem a nastavenymi indikatory vysledkd neni Zzadna spojitost, neni ziejmé, jak bude probihat
vyhodnoceni jeho plnéni.

Hodnoceni Programu pouze prostiednictvim kvantitativnich ukazatell nevypovida nic o jeho
celkovém pfinosu pro zdravotnictvi. JelikoZ nedochazi k naslednému sledovani vyuziti vysledki
v praxi, nelze zhodnotit dopad ani prinos této ucelové podpory.

5. MZd nevyhodnocovalo plany zavedeni dosazenych vysledkii do praxe a dale umoznilo
nékteré ukoncéené projekty prehodnotit

PFijemci méli povinnost pfiloZit nejpozdéji k zavérecné zpravé o feSeni projektu plan zavedeni
dosazenych vysledkd do praxe (implementacni plan). MZd u Zzadného z ukoncenych projektu
do konce roku 2018 nevyhodnocovalo implementacni plany projektd. Navic ani jinym
zpusobem nevyzadovalo po pfijemcich informace o vysledcich a jejich uplatnéni v praxi.
Ministerstvo tedy nema prehled o prinosech vysledkl dosazenych z ucelové podpory,
a nemUZze tudiz vyhodnotit jeji Ucelnost a efektivnost.

Hodnoceni nékterych ukoncéenych projektl z vefejné soutéze 2015 AZV zménila. MZd
umoznilo pfehodnotit projekty bez uplatnéné vyhradni dedikace’, pokud k jejimu uplatnéni
doslo v obdobi do 6 mésicli od ukonceni feseni projektu. Pfehodnoceno bylo celkem 49 ze 118
ukonéenych projekt(, tj. 42 %. Z pavodnich 49 projekt(, které byly hodnoceny jako nesplnéné,
po prehodnoceni 45 projektd podminku uplatnéné vyhradni dedikace splnilo.

6. MZd nekladlo dlraz na provazani méfitelnych indikatora se stanovenymi cili za icelem
vyhodnoceni pfinosti nového programu

MZd stanovilo méfitelné indikatory pro vyhodnocovani nového programu. Tyto indikatory
nevypovidaji o plnéni hlavniho ¢i dil¢ich cild nového programu. Indikatory byly stejné jako
v pfedchozich programech zaméreny zejména na pocty podporenych projektli a pocty
vysledkl. Novy program je ¢lenén na dva podprogramy, které maji nastaveny své cile
a méfitelné indikatory bez stanovenych cilovych hodnot. Neni tedy zfejmé, jak bude MZzd
monitorovat ¢i vyhodnocovat UspéSnost jednotlivych podprogrami. Stanovené cile
a indikatory nebyly definovany tak, aby dokdazaly ovéfit prinosy a dopady nového programu.

Ocekavané vysledky nového programu jsou stdle z vétSi miry zaméreny na publikaéni ¢innost.
Indikatory hlavnich a vedlejsich vysledk( nového programu predpokladaji dosazeni nejvyssiho
poctu u vysledk(l typu clanek v impaktovaném casopise. Oproti tomu u vysledk(

6 Napf. poéet podpofenych projektl byl stanoven na minimalné 800, aviak podpofeno bylo 546 projektd.
Indikator tak nebude splnén o 254 projekti. Stejné tak pocet Uspésné ukoncenych projektd nemize byt
splnén. Pfi celkové podpore 546 projektl je nastavena hodnota indikatoru ve vysi minimalné 600 Uspésné
hodnocenych projekti nedosazitelna.

7 Vyhradni dedikace je dosaZeni alespori jednoho hlavniho nebo jednoho vedlej$iho vysledku vyzkumu a vyvoje,
ktery je navazan vyluéné na dany projekt. V rdmci projektu jsou dosahovany vysledky, avsak ne vSechny jsou
uplatnény do konce feSeni projektu. Uplatnénim vysledku se rozumi jeho zverejnéni nebo ochrana podle
zvlastnich pravnich predpisi nebo jeho realizace (napt. publikovani, udéleni patentového spisu, uvedeni do
poloprovozu atd.).



uplatnitelnych v praxi typu metodika, |éCebny postup, patent, software se o¢ekava dosazeni
mnohem nizsiho poctu, a to i v porovnani s dosazenym poctem vysledkll tohoto typu
v souasném Programu. MnoiZstvi oCekavanych vysledkl nového programu je s ohledem
na prlibéh predchozich programi podhodnocené.

7. Spolupraci MZd a AZV vznikaly casové prodlevy a dalSi nedostatky pfi procesu
administrace podpory

Pfi komunikaci mezi MZd a AZV vznikaly v nékterych pfipadech casové prodlevy a dalsi
nedostatky. Dochdzelo k pozdnimu uzavirdni nékterych dodatk( s prijemci. Az do doby
kontroly NKU zasilalo MZd pfijemcim podporu pozdé&, dale nezarucilo pravdivost a véasnost
poskytovanych informaci prostfednictvim informaéniho systému vyzkumu, vyvoje a inovaci®.
Od roku 2015 do kvétna 2017 neprovadélo MZd finanéni kontroly projekt( ucelové podpory
na zdravotnicky vyzkum. Finan¢ni kontroly projektl provadéla od kvétna 2017 agentura.

Mezi MZd jako poskytovatelem podpory a AZV jako jejim administrdtorem dochazelo ke
zvySeni administrativni naro¢nosti a vzniku nedostatk(, a to ministerstvem nejednoznacné
delegovanymi kompetencemi a odpovédnosti.

8. Cast kontrolovanych projekti nebyla zcela téelna a efektivni

Z celkového poctu 16 kontrolovanych projektd jich NKU vyhodnotil 11 jako ucelnych
a efektivnich. Dva projekty byly hodnoceny jako ucelné s mirnymi nedostatky. Jeden projekt
byl hodnocen jako ucelny pouze omezené. Ddle byl jeden projekt hodnocen jako efektivni
pouze omezené. Jeden z projektl byl hodnocen jako efektivni a Ucelny pouze omezené. Pét
kontrolovanych projektd, tj. 31 % z vybraného vzorku, nelze tedy hodnotit jako zcela ucelné
a efektivni.

Stupné Ucelnosti a efektivnosti dle hodnoceni NKU (viz p¥iloha €. 1) byly snizeny v pfipadech,
kdy kontrolované projekty nedosahly vsech hlavnich nebo vedlejSich ocekavanych vysledki za
dobu uréenou k Fedeni. Kontrolou NKU nebylo zji$téno, Ze by pfijemci neplnili podminky
podpory a pouzili penéini prostfedky v rozporu s pravnimi predpisy.

Il. Informace o kontrolované oblasti

Ministerstvo zdravotnictvi poskytuje ucelovou podporu na aplikovany zdravotnicky vyzkum
a institucionalni podporu na dlouhodoby koncep¢ni rozvoj vyzkumnych organizaci. Projekty
ucelové podpory v oblasti zdravotnictvi jsou navic financovany i dalSimi organy statni spravy,
napt. Technologickou agenturou Ceské republiky, Grantovou agenturou Ceské republiky ¢i
Ministerstvem Skolstvi, mladeze a télovychovy. Kontrolni akce byla zamérena na ucelovou
podporu zdravotnického vyzkumu z rozpoctové kapitoly Ministerstva zdravotnictvi. Pfijemci
ucelové podpory na aplikovany zdravotnicky vyzkum byly zejména verejné vysoké Skoly
a fakultni nemocnice.

Zakladnim koncepc&nim materidlem pro oblast podpory zdravotnického aplikovaného vyzkumu
a vyvoje je Koncepce zdravotnického vyzkumu do roku 2022. Koncepce tematicky vychazi
z vlddou schvélenych Priorit VaVal® a pokryva celou jednu prioritu, a to prioritu &. 5: Zdravd
populace. Zakladnim a hlavnim cilem Koncepce je zajisténi mezindrodné srovnatelné Urovné

8 Informaéni systém vyzkumu, vyvoje a inovaci shromaiduje informace o vyzkumu, vyvoji a inovacich

podporovanych z vefejnych rozpoctt v Ceské republice (dale také ,IS Vaval“).
% Ndrodni priority orientovaného vyzkumu, experimentdlniho vyvoje a inovaci (dale také ,Priority VaVal®).


http://www.vyzkum.cz/FrontClanek.aspx?idsekce=653383
http://www.vyzkum.cz/FrontClanek.aspx?idsekce=653383&ad=1&attid=654988
http://www.vyzkum.cz/FrontClanek.aspx?idsekce=653383&ad=1&attid=654988
http://www.vyzkum.cz/FrontClanek.aspx?idsekce=653383

zdravotnického vyzkumu a vyuziti jeho vysledkl pro zlepseni zdravi ceské populace a pro
zabezpeéeni aktudlnich potfeb zdravotnictvi v Ceské republice. VIddou byla tato Koncepce
schvalena v roce 2014. Koncepce je zastfeSujicim materialem pro dosud platné programy.

Ministerstvo zdravotnictvi poskytovalo prostfednictvim programi ucelovou podporu formou
dotaci na zdravotnicky aplikovany vyzkum na zakladé zdkona o podpore VaVal. Kontrolni akce
byla zamérena na tyto programy podpory:

1. Resortni program vyzkumu a vyvoje Ministerstva zdravotnictvi lll. na léta 2010-2015

Vramci ukonéeného RPV lll. byly vyhlaSeny c¢tyfi verejné soutéZze. Bylo podporeno
522 projektl s celkovou vyplacenou podporou cca 3,1 mid. K¢.

Zakladnim cilem ukonéeného RPV lll. bylo naplnéni zakona o podporfe VaVal s realizaci
pozadavk(l reformy systému vyzkumu, vyvoje a inovaci CR v oblasti zdravotnictvi, zvy$eni
efektivity uziti verejnych prostredkll v aplikovaném zdravotnickém vyzkumu a prakticky
vyuzitelnych vysledk( vyzkumu pro potreby zdravotnictvi.

2. Program na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta 2015-2022

Schvalend alokace Programu na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta
2015-2022 ¢inila 6,5 mld. K& V ramci Programu bylo vyhlaseno pét verejnych soutézi.
Do roku 2019 bylo vyplaceno 4,2 mld. K¢ na 546 projektu.

Zakladnim a hlavnim cilem Programu je zajiSténi mezindrodné srovnatelné uUrovné
zdravotnického vyzkumu a vyuZiti jeho vysledkd pro zlepSeni zdravi ¢eské populace a pro
zabezpeceni aktudlnich potieb zdravotnictvi v Ceské republice.

3. Program na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta 2020-2026

Z nového programu byla vyhldsena prvni verejna soutéi. Pfedpokladana alokace nového
programu €ini 5,5 mld. K¢ na cca 500 projektl v zavislosti na moZnostech statniho rozpoctu.

Hlavnim cilem nového programu je prosttednictvim vysledk( a dopad( podporenych projektt
prispét ve stfednédobém i dlouhodobém horizontu ke zlepSovani zdravi ¢eské populace
a pokracovat v zabezpeleni aktualnich potieb ve zdravotnictvi v Ceské republice. V ramci
podporenych projektl bude dosazeno novych poznatkdl, které prispéji ke zlepSeni klinickych
postupl v diagnostice, 1é¢bé a prevenci pfi reSeni nejcastéjsich, ale i vzacnych nebo zcela
novych onemocnéni. Cilem nového programu je také prispét k tomu, aby Uroven
zdravotnického vyzkumu v Ceské republice byla srovnatelnd s vyspé&lymi staty Evropské unie.

Prehled zakladnich koncepcnich material(i pro oblast VaVal ve zdravotnictvi a jejich ¢asova
posloupnost jsou uvedeny ve schématu €. 1.

Schéma €. 1: Prehled koncepcénich materiald MZd

KONCEPCE .
NOYY PROGRAM
PROGRAM
RPV III.
2010 2012 2014 2016 2018 2020 2022 2024 2026
2009 2011 2013 2015 27 2089 2021 2023 2025

Zdroj: informace z kontroly; graficky zpracoval NKU.

Projekty navrzené k financovani z programi Gcelové podpory musi zajistovat plnéni jednoho
&i vice diléich cild vychazejicich z Priorit VaVal. Redeni programovych projektd by mélo



kazdoroc¢né prinaset nové poznatky vyuzitelné v diagnostice, terapii i prevenci onemocnéni,
jakoz i vysledky, které budou pfinosem v oblasti zdravotnické politiky. Vysledky projekt( by
mély pokryvat celou Siti zdravotnickych obord a mély by prispét ke zlepSeni zdravotniho stavu
a kvality Zivota obyvatel.

Z vyhlasenych soutézi jsou vybirdny projekty, jejichz délka feSeni je 3-5 let. Konecny pfinos
projektu ma byt vyhodnocen az po jeho ukonéeni na zakladé zavérecné zpravy. Vysledky
dosazené v ramci jednotlivych projektl a jejich soulad s cili vyhlaseného programu maji byt
vyhodnocovany po ukonéeni pfislusného programu.

Ministerstvo zdravotnictvi ma pro administraci ucelové podpory jako jediny poskytovatel
zfizenu organizacni slozku statu (Agenturu pro zdravotnicky vyzkum Ceské republiky), jak
znazornuje nasledujici schéma ¢. 2.

Schéma ¢&. 2: Uéelova podpora aplikovaného vyzkumu, vyvoje a inovaci v Ceské republice

Vldda CR
——— RWVI

Prijemci Piijemci Ptijemci Pfijemci Ptijemci PFjemci PFjemci Ptijemci

Zdroj: informace z kontroly; graficky zpracoval NKU.

Agentura pro zdravotnicky vyzkum Ceské republiky byla zfizena opatfenim MZd ze dne
1. 4.2014. AZV ma podporovat aplikovany vyzkum ve zdravotnictvi a plnit Ukoly a Cinnosti
stanovené MZd.

AZV v ramci své Cinnosti zajistuje zejména:
e hodnoceni a vybér ndvrha projektl k poskytnuti uc¢elové podpory na jejich feseni;
e odbornou a vécnou kontrolu feseni vybranych podporenych projektd;
e hodnoceni a kontrolu priibéhu rfeseni a plnéni cili projektl a kontrolu jimi dosazenych
vysledk;
e provadéni kontroly pInéni cil( projektu.

lll. Rozsah kontroly

Pfedmétem kontrolni akce byly penéini prostiedky statu poskytnuté na Géelovou podporul®
zdravotnického vyzkumu z rozpoctové kapitoly Ministerstva zdravotnictvi. Cilem kontroly bylo
provéfit poskytovani a uziti penéznich prostfedkd poskytnutych z rozpoctové kapitoly
Ministerstva zdravotnictvi na Uéelovou podporu zdravotnického vyzkumu a posoudit podporu

10 pFedmét kontrolni akce byl v jejim prabéhu zpFesnén na uéelovou podporu. Schvaleno na XV. jednéni Kolegia
NKU dne 14. fijna 2019.



z hlediska ucelnosti, efektivnosti a souladu s pravnimi predpisy. Kontrolovano bylo obdobi let
2015-2018, v pripadé vécnych souvislosti i obdobi predchazejici a obdobi do ukonéeni
kontroly.

Kontrolovany objem financ¢nich prostfedkd na urovni systému Cinil 4 235 417 662 K¢, coz
odpovida celkové vysi Ucelové podpory vyplacené na zdravotnicky vyzkum v letech 2015-2019
z Programu na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta 2015-2022.

U Ministerstva zdravotnictvi se kontrola zaméfila zejména na zplsob nastaveni systému
poskytovani ucelové podpory, na rozdéleni kompetenci a na koncepéni ¢innost. Kontrola
u AZV oveéfila jeji Cinnosti souvisejici s administraci Ucelové podpory. U prijemcl ucelové
podpory bylo provéreno plnéni podminek, za kterych jim byly prostfedky poskytnuty, a také
Ucelnost a efektivnost projektd.

Provéren byl tedy systém ucelové podpory jako celek, tj. od jeho fizeni a nastaveni pres
¢innosti spojené s administraci Ucelové podpory az po vyuZziti ucelové podpory pfijemci.
V ramci koncepéni Cinnosti na drovni poskytovatele byla kontrola zamérena zejména na
pfipravu a vyhodnoceni Programu na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta
2015-2022. NKU dale provéfil vyhlasovani jednotlivych vefejnych soutéZi, zptisob vybéru
podporenych projektd u vSech verejnych soutézi a u AZV systém hodnoceni ukoncenych
projektl z verejné soutéze 2015. Kontrola se zaméfila i na Resortni program vyzkumu a vyvoje
Ministerstva zdravotnictvi Ill., ktery byl ukon&en v roce 2015. NKU zarover provéfil
vyhodnoceni a pfinosy vysledkd tohoto ukonceného RPV lll. RovnéZ bylo na uUrovni MZd
kontrolovano nastaveni Programu na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta
2020-2026.

Kontrolovano bylo Sest prijemc( ucelové podpory, ktefi byli vybrdni s ohledem na pfedmét
jejich ¢innosti, jejich finanéni vyznamnost a pocet ukonéenych podporenych projektl. U téchto
prijemcl bylo na vzorku 16 ukoncenych projektli provéreno zejména dodrzeni podminek
cerpani podpory, Ucelnost a efektivnost jejiho vyuZiti. Kontrole byly podrobeny projekty
v celkové finanéni vysi 179 914 968 K¢.

Pozn.: Pravni predpisy uvedené v tomto kontrolnim zavéru jsou aplikovany ve znéni G¢inném pro kontrolované
obdobi.

IV. Podrobné skutecnosti zjisténé kontrolou

1. MZd nesledovalo a nevyhodnocovalo ucelnost a efektivnost vynalozenych penéinich
prostifedkl u ukonéeného RPV llI.

V kontrolovaném obdobi MZd ukoncilo RPV lll., jehoZz hlavnim cilem bylo zvyseni efektivity
uziti verejnych prostfedkd v aplikovaném zdravotnickém vyzkumu a prakticky vyuzitelnych
vysledkli vyzkumu pro potreby zdravotnictvi. Vysledky vyzkumu mély byt vyuzitelné
v diagnostice a terapii onemocnéni, v oblasti jejich prevence a rovnéZ v oblasti zdravotnich
systém{, rozvoje informatiky a oSetfovatelstvi. Vyhodnoceni hlavniho cile MZd neprovedlo.

Celkem bylo z ukon¢eného RPV lll. v letech 2010-2015 podpofeno 522 projektd s ¢erpanou
ucelovou podporou 3 089 214 000 K¢.



MZd i Rada pro vyzkum, vyvoj a inovace provadéji vyhodnocovani ukonéenych programu. Pri
hodnoceni ukonéeného RPV IIl. vychazely zejména z idaji uvedenych v IS VaVal'l, resp. v jeho
databazich Centrdini evidence projekti vyzkumu, vyvoje a inovaci (ddle také ,,CEP“) a Registr
informaci o vysledcich vyzkumu, vyvoje a inovaci (dale také ,,RIV”). MZd u ukonéeného RPV L.
nevyhodnotilo nastavené cile. Program mél stanoveno Sest cil(, ale ani jeden nebyl
vyhodnocen. Indikatory ukonéeného RPV Ill. se vénovaly pouze poctu projektd, poctu
vysledk, procentualnimu podilu mladych védcu, ptripadné finanénim prostfredkdm, které byly
vyplaceny. Uvedené indikdtory ukonéeného RPV lll. nevypovidaly o naplfiovani stanovenych
cili programu.

Z hlavnich indikatort vysledkl ukonéeného RPV lIl. nebyl spInén ani jeden indikator. Rovnéz
jeden z vedlejsich indikatord nebyl naplnén. Prehled indikator( ukonceného RPV lll. a jejich
plnéni znazornuje tabulka ¢. 1.

Tabulka €. 1: Indikatory ukonc¢eného RPV IlI.

Indikator RPV III. - Zhodnoceni Solnéno
plan mMzd P
Pocet Pocet
Indikatory realizace RPV lIl.
1 Mlnlmavlnl ;l)ocet ce.Iken? vybranych 500 522 ANO
(podporenych) projektl
Minimalni pocet Uspésné ukoncenych projektl
2. 375 502 ANO
celkem
Uspésné bude dokonéeno minimalné 75 %
N ANO
projekt(
Hlavni indikatory vysledki RPV IIl.
3. Mlnlmalnol pocet certifikovanych metodik 40 5 NE
a postupt
4, Minimalni pocet ovérenych technologii 375 0 NE
Minimalni pocet aplikovanych vysledku 415 ) NE
programu
Vedlejsi indikatory vysledkd RPV III.
5. Minimalni pocet odbornych knih 80 38 NE
6. Minimalni pocet ¢lankl v odborném periodiku 100 2 907 ANO
Minimalni pocet publikaénich vysledk 180 5945 ANO
programu
Indikatory motivacniho G€inku
7. Podpory ,,mladych védcd” 10% 13% ANO
3 Ufielene finan¢ni odmény za mimoradné 5 3 ANO
vysledky
Financni indikatory RPV IIl. v mil. K¢ v mil. K¢
9. Naklady na program celkem 4447 3122
Ucelové prostredky z rozpoétu
10. 4
0 MZd — poskytovatele 359 3089
11. Ostatni verejné zdroje 89 33

Zdroj: programovy dokument ukoncéeného RPV lll. a zhodnoceni MZd.

11 1S VaVal ma 5 modulli, a to CEP — CentrdlIni evidence projektii vyzkumu, vyvoje a inovaci, CEA — Centrdini
evidence aktivit vyzkumu, vyvoje a inovaci, RIV — Registr informaci o vysledcich vyzkumu, vyvoje a inovaci,
VES — Evidence verejnych soutéZi ve vyzkumu, vyvoji a inovacich, CEZ — Centrdini evidence vyzkumnych
zdmerda.
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MZd hodnotilo pouze kvantitu vysledk( projektl, nikoliv jejich kvalitu ¢i prinos vedouci ke
splnéni stanovenych cild. Ukonéeny RPV lll. byl programem zamérfenym na aplikovany
zdravotnicky vyzkum, pfesto dosahl prevainé publikacnich vysledkd. Ukonceny RPV IIl. mél
stanoven hlavni indikator vysledkl ,minimdlini pfedpoklddany pocet aplikovanych vysledki
programu* ve vysi 415 vysledk(, avsak feSenim projektd v ukonc¢eném RPV llI. bylo dosazeno
pouze dvou takovych vysledk, jak uvadi MZd ve zhodnoceni ukonéeného RPV Ill. Oproti tomu
ve vedlejsSim indikatoru vysledkl ,minimdlni pocet publikacnich vysledkt programu” bylo
misto oCekavanych 180 dosazeno 2 945 publikacnich vysledkd. Hlavni indikator vysledkd
ukonceného RPV lll. pfedstavujici vysledky uplatnitelné v praxi byl tedy spInén pouze na 0,5 %,
vedlejsi indikator vysledkd programu v podobé publikacnich vysledk( byl naopak splnén na
1636 %.

MZd pfinosy projektl z ukonéeného RPV lll. nijak nesledovalo. V ukonéeném RPV lll. MZd
uzaviralo se véemi pfijemci smlouvy o vyuZiti vysledkd. NKU zkontroloval vzorek uzavfenych
smluv o wvyuziti vysledkG z tohoto programu. Uvedené smlouvy nevypovidaji nic
o aplikovatelnosti a vyuziti vysledk v praxi a byly pouze formalnim splnénim pozadavku
zakona o podpore VaVal.

Vzhledem k vySe uvedenym nedostatkim v nastaveni systému vyhodnoceni a vzhledem
k nesledovani vyuziti vysledkl nebylo mozné vyhodnotit ucelnost a efektivnost vynalozenych
finan¢nich prostfedkd ukonfeného RPV IIl. MZd tak jako sprdvce kapitoly soustavné
nesledovalo a nevyhodnocovalo efektivnost a Ucelnost vynakladani penéznich prostfedkl na
Ucelovou podporu aplikovaného zdravotnického vyzkumu, ¢&imZz porusilo rozpoctova
pravidlal?,

2. MZd priabéiné nemonitorovalo a nevyhodnocovalo Program ani cile Koncepce

Zakladnimi koncepénimi dokumenty MZd v oblasti zdravotnického vyzkumu jsou Koncepce
a Program. Program byl jednim z realizacnich nastroji Koncepce a navazoval na jiz ukonéeny
RPV IIl. Doba trvani Programu byla stanovena na léta 2015-2022.

Hlavnim cilem Programu bylo zajisténi mezinarodné srovnatelné Urovné zdravotnického
vyzkumu a vyuziti jeho vysledkl pro zlepSeni zdravi ¢eské populace a pro zabezpeceni
aktudlnich potieb zdravotnictvi v Ceské republice. Program mél nastaveny stézejni cile pro
kazdou z 21 podoblasti a 43 dilcich cil(i v souladu s Koncepci. V Programu nebyly stanoveny
indikatory pro méreni napliovani hlavniho cile ani cil(i stéZejnich nebo dil¢ich. Neni tedy
zfejmé, jak bude MZd vyhodnocovat dosazeni téchto cild Programu.

Program mél stanoveny indikdtory uréené pro hodnoceni jeho celkové vykonnosti
a Uspésnosti. S takto nastavenymi indikatory (viz tabulka ¢. 2) ale nebude vyhodnoceni
Programu a cilll po jeho ukonceni mozné. Indikatory totiz nevypovidaji o pInéni stanovenych
cild Programu.

12 74kon &. 218/2000 Sb., o rozpo&tovych pravidlech a o zméné nékterych souvisejicich zdkonl (rozpoétova
pravidla).
Dle ustanoveni § 39 odst. 3 zdkona ¢. 218/2000 Sb.: ,Sprdvce kapitoly soustavné sleduje a vyhodnocuje
hospoddrnost, efektivnost a ucelnost vynakladdni vydaji ve své kapitole. Je-li zfizovatelem organizacni slozky
stdtu nebo prispévkové organizace nebo funkci zfizovatele vykondvd, plsobi pfi jejim Fizeni k tomu, aby
vynakladani vydaji bylo co nejhospoddrnéjsi, nejefektivnéjsi a nejucelnéjsi.”
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Tabulka €. 2: Indikatory Programu
Indikator Pocet
Indikatory realizace Programu

Minimalni pocet celkem vybranych (podporenych projekt) 800
Minimalni pocet Uspésné ukoncenych projekti celkem 600
Uspéiné bude dokonéeno minimalné 75 % projektt

Indikatory vysledkd Programu

Minimalni pocet hlavnich vysledkd Programu 600
Minimalni pocet vedlejsich vysledk(l Programu 600
Minimalni pocet dalSich vysledk( Programu 2 400

Indikatory splnéni cilG Programu

Minimalné bude dosaZzeno 65 % dilich cilt Programu

Zdroj: Program — kritéria spInéni cild Programu.

MZd nezhodnotilo jednotlivé ukonéené verejné soutéze Programu ani pribézné nesledovalo
napliovani dil¢ich cilG a hlavniho cile. MZd tak neprovddélo priibézné vyhodnocovani
Programu. RovnéZ neaktualizovalo zaméreni jednotlivych verejnych soutéZi Programu
v ndvaznosti na aktualni potfeby zdravotnictvi. Nemélo vyhotovenu ani evaluacni metodiku
pro vyhodnoceni Programu.

V Koncepci uvedené indikatory pro naplfiovani jednotlivych stéZzejnich cili podoblasti narodni
priority €. 5: Zdravd populace nebyly nastaveny méfitelné. Indikdatory nemély stanoven vychozi
ani cilovy stav. Pri hodnoceni Koncepce tedy nebude mozné splnéni téchto stézejnich cill
vyhodnotit.

Kontrola NKU provéfila i priibéinou zpravu o realizaci Koncepce, kterou Mzd predlozilo Radé
pro vyzkum, vyvoj a inovace. PrlibéZind zprdva nevyhodnocuje naplfiovani cild Koncepce.
MZd priabéZnou zpravou o realizaci Koncepce pouze formalné splnilo pozadavek vlady.

3. Indikatory pro vyhodnoceni realizace Programu nebudou naplnény

V ramci Programu mélo byt vyhlaseno celkem Sest verejnych soutézi, nicméné posledni
verejnd soutéz na rok 2020 jiz nebyla vyhlasena. Verejnd soutéz na rok 2020 byla vyhlasena
v novém programu na léta 2020-2026. MZd nevyhlasilo posledni vefejnou soutéz, aby nedoslo
ke zkraceni doby reseni projektl na 2,66 roku oproti Programem garantované dobé tfi let
reSeni projektu. Pritom v ukonéeném RPV Ill. projekty podporené z posledni verejné soutéze
zkracenou dobu feseni mély.

V dlsledku nevyhlaseni posledni verejné soutéze dojde zcela jisté k nedosazeni indikatord
realizace Programu. Celkem bylo ve vSech verejnych soutézich vybrano k podpore
a realizovano 546 projektl. Jiz nyni je mozné konstatovat, Ze nebude naplnén indikator
Programu ,,minimdlni pocet celkem vybranych (podporenych) projekti”, ktery byl stanoven na
hodnotu 800. Tento indikator tedy nebude splnén o 254 projektl. Nebude splnén ani indikator
»minimdlni pocet uspésné ukoncenych projekti celkem“, ktery byl stanoven absolutni
hodnotou 600. Ve vyhodnoceni Programu pravdépodobné nebude naplnén indikator
»minimadlné 75 % uspésné dokoncenych projekt(“, protoZe neni zrejmé, zda bude vyhodnoceni
vychdzet z poctu skutecné podporenych projektd, nebo z poctu plvodné ocekavanych
podporenych projektd.

Tabulka €. 3 uvadi nastaveni kvantitativnich indikator( realizace ve vSech tfech programech
MZd. Z tabulky je patrné, Ze pro ukonéeny RPV Ill. a novy program byly stanoveny stejné
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hodnoty indikator( realizace programu; oproti tomu Program byl nastaven s ambiciéznéjsimi
hodnotami, které vsak nesplni.

Tabulka €. 3: Stanovené kvantitativni indikatory realizace program( MZd na ucelovou podporu

Indikator realizace programu RPV III. Program Novy program
Minimalni pocet vybranych projektl celkem 500 800 500
Minimalni pocet Uspésné ukoncenych projektl celkem 375 600 375
Podil ispésné dokoncenych projektt Minimalné 75 %

Zdroj: programové dokumenty kontrolovanych programd.
4. MZd kladlo daraz pouze na kvantitu vysledk

Pro dosazeni cili Programu byly stanoveny indikdtory uréené pro monitorovani pribéhu jeho
plnéni a hodnoceni jeho celkové vykonnosti a UspéSnosti. V Programu byly stanoveny
indikatory vysledkd Programu.

Mezi hlavni vysledky Programu patfi:

e F —uZitny vzor, pramyslovy vzor,

e G- prototyp, funkéni vzorek,

® Jimp —recenzovany odborny ¢lanek v ¢asopise s impakt faktorem,
e N —certifikovana metodika, |éCebny postup, specializované mapy,
e P —patent,

e R -software,

e Z-—poloprovoz, ovérena technologie.

Mezi vedlejsi vysledky Programu patfi:

e B -—odborna kniha,

e C-—kapitola v odborné knize,

e D —¢lanek ve shorniku,

e ] —recenzovany odborny ¢lanek v neimpaktovanych periodikach.

V navaznosti na stanovené cile byly podporeny projekty, u nichz bylo mozné oddvodnéné
predpokladat dosazeni alespon jednoho hlavniho a jednoho vedlejsiho vysledku vyzkumu
a vyvoje. Akceptovatelné bylo také dosazeni alespon dvou hlavnich vysledk.

MZd takto nastavenymi indikatory sledovalo pouze pocty vysledki realizovanych projektd, ale
nesledovalo dopady téchto vysledk( na dil¢i cile Programu, resp. na hlavni cil Programu. MZd
prostiednictvim takto nastavenych indikator(i nebude moci objektivné vyhodnotit pfinos
realizovanych projektl, a tudiz ani naplnéni hlavniho cile Programu.

Hodnoceni Programu pomoci pouze kvantitativnich ukazatel(i nijak nevypovida o celkovém
pfinosu pro zdravotnictvi. JelikoZ nedochazi k naslednému sledovani vyuziti vysledk( v praxi,
nelze zhodnotit dopad ani pfinos této ucelové podpory. Zamérem Uucelové podpory
aplikovaného zdravotnického vyzkumu ma byt zajisténi vyuZitelnosti vysledk( v praxi tak, aby
dochazelo k naplInéni hlavniho cile Programu.

Nasledujici tabulka obsahuje prehled dosazenych vysledkd u Programu a ukonéeného RPV .
Podle poctu vysledkd zverejnénych dosud v databdzi RIV IS VaVal je pravdépodobné, Ze
Program splni nastavené indikatory vysledkd. Nicméné neni ziejmé, jak bude MZd dle takto
nastavenych indikatorl vyhodnocovat prinosy jednotlivych vysledkd, projektt a dilcich cilt
Programu.
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Tabulka ¢. 4: Prehled dosazenych vysledkd zverejnénych v IS VaVal — RIV ke dni 26. 11. 2019

Druh vysledku RPVIIl. | Program

V — Vyzkumna zprdva obsahuijici utajované informace nebo souhrnna vyzkumna zprava 1 8
A — Audiovizudlni tvorba 22 6
B — Odborna kniha 48 20
C — Kapitola v odborné knize 144 68
D — Stat ve sborniku 265 147
F — Vysledky s pravni ochranou (uZitny vzor, priimyslovy vzor) 7 20
G — Technicky realizované vysledky (prototyp, funkéni vzorek) 9 33
J—Clanek v odborném periodiku (Jimp, Jsc a Jost) 3597 1679
M — Usporadani konference 4 3
N — Metodiky, |é¢ebné postupy 1 3
O — Ostatni vysledky, které nelze zafadit do Zadného z definovanych druh vysledkd 231 275
P — Patent 7 8
R — Software 22 20
W — Usporadani (zorganizovani) workshopu 20 7
Celkovy soucet vysledkt zvefejnénych v RIV 4378 2297

Zdroj: zpracoval NKU dle dat IS VaVal — ke dni 26. 11. 2019.

Tabulka ¢. 5 dokumentuje nastaveni kvantitativnich indikator( vysledkd ve vsech tfech
programech MZd. Z této tabulky je patrné, Ze Program a novy program maji hodnoty
indikatori vysledkl stanoveny v primé navaznosti na nastavené indikatory realizace
program0. Je to dano tim, Ze oba programy pocitaji s dosazenim alespon jednoho hlavniho
a jednoho vedlejsiho vysledku u kazdého podporeného projektu. Naopak indikatory vysledki
ukonceného RPV llI. byly nastaveny jinym zplsobem.

Tabulka €. 5: Pfehled nastaveni kvantitativnich indikatord vysledk( kontrolovanych programu

Indikatory vysledkd programa RPV Iil. Program Novy program
Minimalni pocet hlavnich vysledka 415 600 500
Minimalni pocet vedlejsich vysledkd 180 600 500
Minimalni pocet dalSich vysledk - 1200 1000
Minimalni pocet vysledkd - 2 400 2 000

Zdroj: programové dokumenty kontrolovanych programd.

5. MZd nevyhodnocovalo plany zavedeni dosazenych vysledkd do praxe a dale umoznilo
nékteré ukoncené projekty prehodnotit

K 31. 12. 2018 bylo ukonéeno 118 projektl. Pfijemci méli na zakladé pokyni MZd a AzZV
vypracovat zavérecné zpravy o reSeni projektl a zaslat je administratorovi podpory (AZV) do
31. 1. 2019. K zavérecné zpravé méli prijemci pfilozit plan zavedeni dosazenych vysledkd do
praxe, tzv. implementacni plan. V implementacnim planu musel byt uveden mj. prehled
vysledk(l za celou dobu feSeni projektu, ocekavany termin implementace, zplsob vyuziti
dosazenych vysledkd nebo také pripadné komercni vyuziti vysledku. Implementace vysledku
dle implementacnich pland MZd nesledovalo a neprovadélo jejich vyhodnocovani. Navic ani
jinym zplGsobem nevyZzadovalo po pfijemcich informace o vysledcich a jejich uplatnéni v praxi.

MZd v pripadé ukoncenych projektl s terminem implementace vysledkl ,ihned” neovérovalo
zavedeni vysledkl do praxe, nebot nemélo metodiku pro sledovani plnéni implementacnich
planh. Ackoliv Program zacal poskytovat podporu jiz v roce 2015, Ministerstvo zdravotnictvi
ani do doby ukonceni feseni prvnich projektl na konci roku 2018 metodiku nepfipravilo. MZd
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tak nereagovalo v souvislosti s koncicimi projekty nastavenim systému pro sledovani plnéni
implementacnich plan(, aby bylo schopno v budoucnu vyhodnocovat uplatfiovani vysledkd
v praxi a dopady vysledkd dosazenych pti reSeni projekta.

V zavérec€né zpravé byly uvedeny mj. informace o pfijemcich, udaje o celkovych nakladech,
rozbor feseni projektu a shrnuti dosazenych vysledk(l. Zavérecné zpravy o reSeni projektu
musely byt zaslany administratorovi podpory do 31. 1. 2019, pficemz k 31. 12. 2018 bylo
ukonceno 118 projektli. Kazda zavérecnd zprava byla hodnocena odbornym hodnoticim
organem AZV, ktery posoudil feSeni projektu a dosazené vysledky. V zdvérecné zpravé byly
uvedeny dosaZené a pfipadné jiZ uplatnéné vysledky. V souladu se zdkonem o podpore VaVal'3
umoznil poskytovatel prijemcliim dorucit informaci o dodatecné uplatnénych vysledcich
v terminu do 180 dni od ukonceni feseni. Projekty byly po hodnoceni zarazeny do jedné ze
¢tyr kategorii Uspésnosti, a to:

e V =vynikajici vysledky projektu (s mezindrodnim vyznamem apod.);

e U =uspél podle zadani;

e O =nesplnéno zadani, smlouva vSak byla dodrzena;

e S =nesplnéno zadani, bylo pfistoupeno k sankénim ustanovenim smlouvy.

Dle zakona o podpofe VaVal** musel poskytovatel zvefejnit zavéreéné zhodnoceni projektu do
30. ¢ervna v IS VaVval.

Prvni hodnoceni ukoncéenych projektl provedl odborny hodnotici orgdn AZV v prvni poloviné
roku 2019. Hodnotici organ zjistil, Ze pfiblizné tretina ukoncenych projektd nesplnila
podminku Programu, a to uplatnéni alespon jednoho vysledku s vyhradni dedikaci. Z tohoto
dlvodu byla tfetina projektd hodnocena jako neuspésna. Tyto projekty vsak byly dfive
hodnoceny zpravodaji a oponenty ve vétsiné pripadll jako Uspésné a zarazovany do kategorii
V nebo U.

Nad problematikou tykajici se tretiny neuspésnych projektl probéhla pfi schvalovani
hodnoceni zavérecnych zprav projektd na AZV diskuze. Odborny hodnotici organ AZV
nepovazoval za spravné, aby tyto projekty byly hodnoceny jako nelspésné, nebot bylo v ramci
téchto projektl dosazeno jinych vynikajicich vysledk(i. AZV proto nasledné prehodnotila
projekty bez uplatnéné vyhradni dedikace, pokud k uplatnéni jejich vysledk( doslo v obdobi
do 180 dn(i od ukonceni feSeni projektu.

13 Zakon &. 130/2002 Sb., o podpote vyzkumu, experimentalniho vyvoje a inovaci z vefejnych prostiedkd
a 0 zméné nékterych souvisejicich zakon, (dale také ,,zakon o podpore VaVal“).

Dle ustanoveni § 9 odst. 1 zakona ¢. 130/2002 Sh.: , Poskytovatel uzavre s pfijemcem ucelové podpory na
grantovy nebo programovy projekt pisemnou smlouvu o poskytnuti podpory na reseni vybraného projektu.
Doba platnosti smlouvy zahrnuje dobu feseni projektu a ndsledujici obdobi potfebné pro vyhodnoceni vysledki
feseni projektu, véetné vyporaddni poskytnuté podpory podle rozpoctovych pravidel, ne vsak delsi neZ 180 dnii
ode dne ukonceni reseni projektu.”

Dle ustanoveni § 31 odst. 2 zdkona €. 130/2002 Sb.: ,,Postup pfi pfeddni udaju o vyhlasovanych verejnych
soutéZich ve vyzkumu, vyvoji a inovacich a jejich vyhodnoceni poskytovatelem provozovateli upravi provddéci
pravni predpis.”

Dle ustanoveni § 8 odst. 1 nafizeni vlady ¢. 397/2009 Sb., o informacnim systému vyzkumu, experimentalniho
vyvoje a inovaci: ,,Poskytovatel predd provozovateli (...) idaje o zhodnoceni projekti podle § 2 odst. 1 pism. i)
a udaje o skutecnych ndkladech projektu, které poskytovatel predd provozovateli do 6 mésicli od pocatku
kalendarniho roku ndsledujiciho po roce ukonceni feseni projektu.“
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MZd muselo v souladu s pravnimi predpisy odeslat zavérecné zhodnoceni projektl do
30. cervna do IS VaVal i s tfetinou neulspésné zhodnocenych projektl. Nasledné Mzd
zhodnoceni téchto projektl po jejich prehodnoceni v IS VaVal zménilo.

Odborny hodnotici orgdn AZV prehodnotil celkem 49 ze 118 ukonéenych projektd, tj. 42 %
projektd. Po prehodnoceni pouze Ctyfi projekty nespliiovaly vyhradni dedikaci, nicméné ani
jeden projekt nebyl hodnocen jako nesplnény a nebylo pfistoupeno k sankénim ustanovenim
smlouvy. Dle tabulky ¢. 6 bylo po zdvérecném prehodnoceni 10 projektl hodnoceno jako
,O —nesplnéno, bez sankci”, z toho 4 projekty nedosahly vysledku vyhradni dedikace.

Tabulka €. 6: Pfehled hodnoceni zavérecnych zprav projektli po prehodnoceni

Hodnoceni V - vynikajici U — uspél 0- nesplner’w, DI Celkem
bez sankci sankce
Pocet 68 40 10 0 118

Zdroj: internetové stranky MZd: https://www.mzcr.cz/Odbornik/dokumenty/hodnoceni-zaverecnych-zprav-
projektu-mz-crazv-crukoncenych-k-31-122018 17795 2021 _3.html.

Na zdkladé vySe uvedenych skutecnosti by mély MZd a AZV zvaZit dpravu nastaveného
systému zavérecného zhodnoceni projektd. Zména zavérecného zhodnoceni projektl neni
v pfislusnych pravnich predpisech upravena.

6. MZd nekladlo dlraz na provazani méfitelnych indikatord se stanovenymi cili za icelem
vyhodnoceni pfinosii nového programu

Nastavené indikatory pro sledovani nového programu nebyly provazany s cili strategickych
dokumentd (Priority VaVal a Koncepce). Indikatory nového programu neodpovidaly
stanovenému hlavnimu cili nového programu ani stézejnim a dil¢im cilim. Stézejni a dil¢i cile
nového programu nemély nastaveny zadné méfitelné indikatory.

Novy program je ¢lenén na dva podprogramy, jejichz prostfednictvim budou cile nového
programu naplfiovany.

Hlavni cil podprogramu 1 je: , ddle rozvijet stavajici platformu zdravotnického aplikovaného
vyzkumu v Ceské republice s tim, Ze je nutné zamérit se vice na zlepseni podminek pro rozvoj
mezindrodni spoluprdce.”

Podprogram 1 ma kromé hlavniho cile stanoveny jesté dalsi cile, jejichZ pfehled je uveden
v tabulce €. 7.
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Tabulka €. 7: Indikatory cil(l podprogramu 1 nového programu

Cil Indikator
1) Podpofit rozvoj novych preventivnich opatfeni Ci Pocet vysledkd programu
postupl ve zdravotnictvi (se zaméfenim na vSechny
typy prevence, tj. primarni, sekundarni a terciarni)

2) Podpofit rozvoj novych diagnostickych Pocet vysledkd typu metodika, 1é¢ebny postup

a lécebnych metod a patent

3) Podpofit rozvoj mezinarodni spoluprace ve Pocet synergickych mezinarodnich projektl fesenych
zdravotnickém aplikovaném vyzkumu prijemci

4) Podpofrit multioborovou spolupraci ve Pocet projektl Fesenych pracovisti z rdznych obor
zdravotnickém aplikovaném vyzkumu zdravotnického vyzkumu

5) Podpofit excelenci vysledk( dosaZzenych v oblasti Pocet publikaci typu Jimp

zdravotnického aplikovaného vyzkumu

6) Zajistit, aby dosazené vysledky zdravotnického Pocet vysledkl uplatnénych v klinickych

aplikovaného vyzkumu byly vyuZity jako vstupy pro doporugenych postupech v CR
tvorbu a aktualizaci klinickych doporucenych
postupt v CR

Zdroj: programovy dokument Programu na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta 2020-2026.

Hlavni cil podprogramu 2 je: ,,podpora rozvoje mladych vyzkumnika v jejich vyzkumné Cinnosti
a s tim souvisejici omlazeni vyzkumné obce v oblasti zdravotnictvi, aby zistala zachovdna
kontinuita zdravotnického aplikovaného vyzkumu pro budouci generace”.

Podprogram 2 ma kromé hlavniho cile stanoveny jesté dalsi cile, jejichZ pfehled je uveden
v tabulce €. 8.

Tabulka €. 8: Indikatory cil(l podprogramu 2 nového programu

Cil Indikator
1) Podpofit rozvoj novych preventivnich, Pocet vysledk( programu
diagnostickych a Iécebnych metod
2) Motivovat mladé vyzkumniky k vétSimu zajmu Pocet projektd vedenych mladymi vyzkumniky

o ¢innost v oblasti vyzkumu, vyvoje a inovaci ve
zdravotnictvi

3) Podporou zaclenéni mladych odbornik( do Pocet mladych vyzkumnikl zapojenych do feseni
tuzemského i mezinarodniho vyzkumu a tim projektd

i praktické mediciny pfispét ke zpomaleni jejich

odlivu z CR

4) Zvysit pocet pracovnich pfilezZitosti pro mladé Pocet mladych vyzkumnik(d zapojenych do feseni
vyzkumniky projektl

5) Omladit védeckou obec ve zdravotnictvi Pocet mladych vyzkumnik(d zapojenych do feseni
a podpofit mladé vyzkumniky v jejich dalSim projektl

profesnim vzdélavani

6) Rozsifit personalni zakladnu vyzkumnych Pocet nové evidovanych autor( vysledkd projektd

organizaci zabyvajicich se zdravotnickym
aplikovanym vyzkumem
Zdroj: programovy dokument Programu na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta 2020-2026.

Podprogramy mély nastaveny cile a méfitelné indikatory jejich pInéni, nebyly ale stanoveny
jejich cilové hodnoty ani zplsob, jakym budou zjistovany. Neni tedy zfejmé, jak bude Mzd
monitorovat ¢i vyhodnocovat uspésnost plnéni cili jednotlivych podprogram.

MZd stanovilo indikatory pro sledovani pfinosi nového programu, u nichz opét neurcilo jejich
vychozi a cilovou hodnotu. Zplsob vyhodnoceni pfinosi nového programu, dle tabulky €. 9,
prostfednictvim takto nastavenych indikator( v budoucnu neni ziejmy.
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Tabulka ¢. 9: ZpUsob sledovani pfinosti nového programu

PFinos nového programu

Indikator

Zlepseni zdravi ¢eské populace

zvySeni poctu vcasné diagnostikovanych metabolickych,
kardiovaskularnich, nadorovych, neurologickych a dalSich
zavaznych onemocnéni,

snizeni mortality na kardiovaskularni onemocnéni,

snizeni mortality na nddorova onemocnéni,

zastaveni rdstu poctu nemocnych s diabetem,

zkraceni doby hospitalizace ¢i snizeni poctu rehospitalizaci osob
s dusevnim onemocnénim,

snizeni incidence infekénich onemocnéni atd.

PFfinosy nové uplatnénych
metod a postupu

kvantitativni a kvalitativni posouzeni zefektivnéni klinickych
postupl.

Kvalita zdravotnického
vyzkumu

kvalita publikaci (citacni ohlas),
mezinarodni ocenéni,

¢lenstvi v mezindrodnich organech.

ZvySeni mezindrodni prestize
zdravotnického vyzkumu

pocet a objem mezindrodnich spolupraci,
pocet a kvalita ko-publikaci s mezinarodnimi pracovisti,
Clenstvi v mezinarodnich organech.

Posileni personalni zakladny
zdravotnického vyzkumu

pocet a kvalita vysledkd vyzkumu realizovaného mladymi
vyzkumniky.

Posileni mezioborové — intenzita aktivit mezioborového vyzkumu.
spoluprace
ve zdravotnickém vyzkumu

Dlouhodoby rozvoj — pocet projektd pfimo navazujicich na projekty realizované
vyzkumnych aktivit VvV programu.

Zdroj: programovy dokument Programu na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta 2020-2026.

Novy program bude obtizné vyhodnotitelny, nebot nema indikatory stanoveny tak, aby jimi
bylo mozné objektivné hodnotit stanovené cile. MZd pfi nastavovani nového programu
nekladlo dliraz na provazani stanovenych cill s indikatory jejich plnéni. Zaroven MZd nekladlo
dliraz na stanoveni zplsobu sledovani a vyhodnoceni pfinost a dopadd podpory.

MZd stanovilo méfitelné indikatory pro vyhodnocovani nového programu. Tyto indikatory
nevypovidaji o plnéni hlavniho cile nebo dil¢ich cild nového programu. Stejné jako
v pfedchozich programech byly indikdtory zaméreny zejména na pocty podporenych projektu
a pocty vysledkl. Neni ziejmé, jak bude probihat pribéiné monitorovani a zavérecné
hodnoceni nového programu.

V tabulce ¢. 10 je uveden prehled indikdtord nového programu, kterymi ma byt
vyhodnocovéano plnéni hlavniho cile i dil¢ich cild programu.
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Tabulka €. 10: Indikatory nového programu

Indikator Pocet

Indikatory realizace programu

Minimalni pocet doruc¢enych navrhii projekt do verejnych soutézi 2 000
Minimalni pocet celkem vybranych (podporenych) projektl 500
Minimalni pocet Uspésné ukoncenych projektd celkem 375
Minimalni pocet projektl resenych ve spolupréci podnikid a vyzkumnych organizaci 25

Uspésiné bude dokonéeno minimalné 75 % projektd

Indikatory vysledkli programu

Minimalni pocet hlavnich vysledkd programu 500
Minimalni pocet vedlejsich vysledkd programu 500
Minimalni pocet dalSich vysledkl programu 1000
Minimalni pocet vSech vysledkl programu 2000
Indikatory hlavnich vysledki programu

Jimp — plGvodni ¢lanek v recenzovaném odborném periodiku, ktery je obsazen v databazi 460
Web of Science s pfiznakem , Article”

N — metodika, |IéCebny postup 20
P — patent 10
R — software 10

Indikatory vedlejsich vysledkd programu

Jimp — €lanek v recenzovaném odborném periodiku, ktery je obsaZzen v databazi Web of Science 300
s pfiznakem ,,Review”, nebo , Letter”

Jsc — plvodni/prehledovy €lanek v recenzovaném odborném periodiku, ktery je obsazen v databazi 150
SCOPUS s ptiznakem ,Article”, ,Review”, nebo , Letter”

B — odbornd kniha 25
C — kapitola v odborné knize 25

Indikatory motivace védci

Pocet projektl pro mladé vyzkumniky 50
Minimalni pocet udélenych ocenéni za mimoradné vysledky 15

Indikatory splnéni cili programu

Pfedpokladame, Ze v projektech bude feseno 65 % dilcich cild programu

Zdroj: programovy dokument Programu na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta 2020-2026.

Ocekavané vysledky nového programu jsou stdle z vétsi miry zaméreny na publikacéni ¢innost.
Indikatory hlavnich a vedlejsich vysledk( nového programu predpoklddaji dosazeni nejvyssiho
poctu u typu vysledkll ¢lanek v impaktovaném casopise. Oproti tomu u vysledkd
uplatnitelnych v praxi, jako jsou metodiky, |é¢ebné postupy, patenty, software, se ocekava
dosazeni mnohem nizsiho poctu, a to i v porovnani s dosazenym poctem vysledk( tohoto typu
v soucasném Programu. Mnozstvi o¢ekdvanych vysledkd nového programu je s ohledem na
prabéh predchozich programi podhodnocené.

7. Spolupraci MZd a AZV vznikaly casové prodlevy a dalSi nedostatky pfi procesu
administrace podpory

Zakladnim predpokladem ucelného a efektivniho poskytovani Ucéelové podpory je
jednoznacné vymezeni a napliovani kompetenci a odpovédnosti organ(i zodpovédnych za
nastaveni podminek podpory, zplsob vybéru projektl a administraci podpory. AZV vykondava
pro MZd administraci podpory od svého vzniku v roce 2014. Pfi komunikaci mezi MZd
a AZV vznikaly v nékterych pripadech casové prodlevy a dalsi nedostatky. V dlsledku
nejednoznacného delegovani kompetenci a odpovédnosti spojenych s pfripravou
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a poskytovanim podpory dochazelo ke zvyseni administrativni naroc¢nosti a vzniku rizika
chybovosti.

Priprava smluv

AZV pfipravila ndvrhy smluv o poskytnuti podpory. Tyto ndvrhy poté zaslala Ministerstvu
zdravotnictvi, které je schvalilo ¢i s pfipominkami vratilo. AZV nasledné smlouvy rozeslala
jednotlivym pfijemctm k podpisu. Pfijemci podepsali vzdy dva vytisky smlouvy a ty pak zaslali
zpét. AZV po obdrZeni podepsanych smluv od pfijemcl predala smlouvy MZd k podpisu. Po
podpisu smluv MZd vloZilo vSechny smlouvy do registru smluv a pfedalo smlouvy zpét AZV.
Jeden wvytisk pfislusné smlouvy zaslala agentura kazdému pfijemci, druhy vytisk smlouvy ji
zUstal.

vive

neobdrzeli podepsané smlouvy vcas. Nemohli tak uzaviit dals$i smlouvy se spoluresiteli
projektu v terminu podle podminek zadavaci dokumentace vefejné soutéZe 2015%°. Podle této
dokumentace byl pfijemce povinen do 30 kalendarnich dnd od nabyti Uéinnosti smlouvy
o poskytnuti podpory uzavfit smlouvu o feSeni Casti projektu s kazdym spolupfijemcem.
Pfilohou smlouvy mezi prijemcem a spolupfijemcem musela byt podepsand smlouva mezi
pfijemcem a poskytovatelem. U vSech 16 kontrolovanych projektl z vefejné soutéze 2015
doslo k tomu, Ze prijemci tuto IhGtu nemohli splnit, jelikoZ jim AZV zaslala podepsané smlouvy
po uplynuti 30 kalendarnich dn.

Zména projektu

AZV nepfipravila dodatky ke smlouvé o zméné resSeni projektu dle pozadovanych Ihat.
Ptrijemce podpory mUiZze Zadat poskytovatele o odsouhlaseni zmén, které nastaly pti resSeni
projektu. Povinnosti dle zdkona o podpofe VaVal'® a zaddvaci dokumentace?’ je informovat
poskytovatele o zménach v projektu do 7 dnd ode dne, kdy se o takovych zméndch pfijemce
dozvédél. Jestlize poskytovatel souhlasi s Zadosti pfijemce, uzavie s nim dodatek ke smlouvé
o poskytnuti Ucelové podpory, a to do 60 kalendarnich dnli ode dne, kdy tuto Zadost obdrzel.

Kontrole byly podrobeny zmény v tfeseni projektl z verejné soutéze 2015. Bylo vybrano
13 74dosti 0 zménu v Feeni projektu z celkem 69 podanych 7adosti. NKU ovéfil na vzorku
Zadosti datum jejich pfrijeti a datum zjisténi potfeby zmény v projektu. U celkem 10 Zadosti
nebyla dodrzena Ihita 7 kalendafnich dn(. PrestozZe pfijemci nedodrzeli stanovenou lh(tu,

15 Zadavaci dokumentace 1. vefejné soutéZe ve vyzkumu, experimentalnim vyvoji a inovacich.

V ustanoveni pfilohy €. 8 ¢asti 1.1 odst. 5 zaddvaci dokumentace je stanoveno: ,Jestlize se na reseni projektu
bude podilet jeden nebo vice dalsich ucastnikd, je prijemce povinen nejpozdéji do 30 kalendarnich dni od
nabyti ucinnosti smlouvy o poskytnuti podpory uzavrit s kazdym takovym dalsim ucastnikem smlouvu o reseni
casti projektu, kterd bude v souladu s podminkami uvedenymi ve smlouvé o poskytnuti podpory, a takovou
smlouvu spolu se vsemi prilohami dorucit v této Ihité poskytovateli; tato smlouva bude uzaviena na celou
dobu, kdy se dalsi ucastnik podili na reseni.”
16 Ustanoveni § 9 odst. 8 zdkona ¢ 130/2002 Sb. stanovi: ,Pfijemce je povinen pisemné informovat
poskytovatele o zméndch, které nastaly v dobé ucinnosti smlouvy o poskytnuti podpory nebo v dobé
vykonatelnosti rozhodnuti o poskytnuti podpory a které se dotykaji jeho pravni osobnosti, udaji poZadovanych
pro prokdzani zpisobilosti nebo které by mohly mit vliv na reseni projektu, a to do 7 kalendarnich dni ode
dne, kdy se o takové skutecnosti dozvédél.”
Zadavaci dokumentace 1. verejné soutéze ve vyzkumu, experimentalnim vyvoji a inovacich.
V ustanoveni ptilohy €. 8 ¢asti 5.1 odst. 3 zaddvaci dokumentace je stanoveno: ,JestliZe poskytovatel souhlasi
s Zadosti prijemce, uzavre s prijemcem dodatek ke smlouvé o poskytnuti ucelové podpory nebo rozhodne
0 zméné rozhodnuti o poskytnuti ucelové podpory, a to do 60 kalenddrnich dni ode dne, kdy tuto Zddost
obdrZel.“
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AZV pfijala jejich Zadosti a souhlasila s vyhotovenim dodatku o zméné rfesSeni projektu. AZV ale
ani v jednom z 13 kontrolovanych ptipad( nepfipravila dodatek k podpisu tak, aby
poskytovatel mohl rozhodnout ve stanovené |hité 60 kalendarnich dnG. MZd uzavrelo
s prijemci dodatky ke smlouvam az po uplynuti této Ihaty.

Uchovavani dokumentace

MZd musi dle zdkona o podpofe VaVal*® uchovdvat dokumentaci o vefejné soutéZi nejméné
10 let od vyhlaseni vysledk(i vefejné soutéZe ve vyzkumu, vyvoji a inovacich. Dokumentace
k projektim z verejnych soutézi evidovalo MZd v internim Informacnim systému pro sprdvu
vyzkumnych projektd, fyzické podoby smluv a dodatkl ke smlouvam a ostatni dokumenty
uchovavala AZV.

MZd neuchovavalo dokumentaci ve fyzické podobé k jednotlivym projektiim a vefejnym
soutézim vyhlasenym v ramci Programu. MZd ani nepfeneslo povinnost uchovavat doklady
k jednotlivym projektim a verejnym soutéZzim na AZV. MZd nepostupovalo v souladu se
zédkonem o archivnictvi a spisové sluzbé&'® ani vsouladu se svym vlastnim spisovym
a skartanim radem. Povinnost uchovavat dokumentaci k jednotlivym projektlim a verejnym
soutézim neni AZV nijak uloZena.

Vyplaceni ucelové podpory

MZd musi poskytnout podporu pfFijemci do 60 kalendafnich dni?® ode dne nabyti Géinnosti
smlouvy. Na vybraném vzorku 24 projekt(?! spadajicich do kontrolovaného obdobi let
2015-2019 NKU zjistil, e u 17 smluv a 15 dodatkil byla podpora zasldna po vice ne?
60 kalendarnich dnech. Pozdé zasland podpora ¢inila celkem 83 695 000 K¢.

Predavani dat do IS VaVal

IS VaVal ma zajistovat shromazdovani, zpracovani, poskytovani a vyuzivani tdajd o vyzkumu,
vyvoji a inovacich. U€elem tohoto systému vefejné spravy je poskytovat informace vladé,
poskytovatelim a vefejnosti s cilem zejména informovat o vyhlasenych verejnych soutézich
a jejich vysledcich. Dale informovat o projektech a aktivitach vyzkumu a jejich vysledcich,
kontrolovat poskytovani a pouziti ucelové nebo institucionalni podpory a hodnotit vysledky
vyzkumnych organizaci a programd.

18\ §26 odst. 1 zdkona €. 130/2002 Sb. je stanoveno: ,Doklady o vefejné soutéZi ve vyzkumu, vyvoji a inovacich,
véetné vsech prijatych ndvrhi projektd, uchovdvad poskytovatel nejméné 10 let od vyhldseni vysledki verejné
soutéZe ve vyzkumu, vyvoji a inovacich.”
Zakon €. 499/2004 Sb., o archivnictvi a spisové sluzbé.
V § 68 odst. 1 a 4 zdkona €. 499/2004 Sh., o archivnictvi a spisové sluzbé, je stanoveno: ,,(1) VSechny vyfizené
spisy a jiné dokumenty urceného puvodce jsou po dobu trvdni skartacni lhity uloZeny ve spisovné. {(...)
(4) Budova, v niZ je umisténa spisovna nebo spravni archiv, musi splriovat tyto podminky:

a) prostory pro ukldddni dokumentt nesmi byt ohroZeny povodnémi,

b) musi pro ni byt zpracovdna poZdrni dokumentace a musi byt vybavena rucnimi hasicimi pfistroji; (...)

c) prostory pro ukldaddni dokumentl musi byt zabezpeceny proti skodlivému plsobeni prirodnich vlivi

a jevu vyvolanych ¢innosti clovéka, (...)

d) prostory pro uklddani dokumenti musi byt vybaveny regdly pro ukldddni dokumentd,

e) prostory pro ukladdni dokumenti musi byt zajistény proti vstupu nepovolané osoby.“
Ustanoveni § 10 odst. 1 zakona ¢. 130/2002 Sb. stanovi: ,,... je povinnosti poskytovatele zacit poskytovat
podporu do 60 kalenddinich dni ode dne nabyti ucinnosti smlouvy o poskytnuti podpory nebo ode dne vydadni
rozhodnuti o poskytnuti podpory...”
24 projekt(: 16 projektd kontrolovanych u prijemcd, 4 projekty byly ndhodné vybrany z vefejné soutéze 2016,
4 projekty byly ndhodné vybrany z verejné soutéze 2017.
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MZd u vefejnych soutéZi z let 2015 a 2016 nedodrielo zdkonem?? stanovenou |h{tu pro
pfedani udaji o projektech podporovanych z rozpoctové kapitoly 335 — Ministerstvo
zdravotnictvi do databaze CEP IS VaVal. V roce 2015 nedodrzelo termin o 24 kalendarnich dn(
a vroce 2016 o 7 kalendarnich dna.

MZd mélo k dispozici informace od pfijemcli ve formé pribéznych a zavérecnych zprav, presto
neovérovalo tyto informace v databazich CEP a RIV a nefesilo rozdily. Jednou z podminek pro
poskytnuti Ucelové podpory je vloZeni informaci o vysledcich do IS VaVal pfijemcem.
Poskytovatel mél tedy pfi hodnoceni ukonéenych projektd dodrzeni této podminky ovérovat.
MZd tak nezarucilo pravdivost a v€asnost poskytovanych informaci prostiednictvim IS VaVal
ve smyslu zdkona o podpofe VaVal?3. Pfesto MZd vychazelo z téchto databazi i ve svém
hodnoceni program.

V databdzi CEP v IS VaVal u ukoncenych projektli verejné soutéze 2015 nebyly uvedeny zadné
vysledky ve Ctyrech pripadech ze 118 projekt(. Jeden z uvedenych ¢tyr projektd byl hodnocen
jako vynikaijici, dva ziskaly hodnoceni ,,uspél” a jeden ,neuspél”. V databazi CEP v IS VaVal byly
také duplicitné uvadény vysledky, napriklad stejny vysledek byl uplatnén u vice poskytovateld
a projekt(.

Z vySe uvedenych nedostatk( je zfejmé, Ze Udaje obsazené v databazi CEP IS VaVal nelze
povaZovat za zcela vypovidajici a spravné. Vyhodnocovani jednotlivych programi i celkové
Urovné systému VaVal v Ceské republice vychazi primarné z dat IS VaVal. Proto NKU
upozorfiuje na riziko zkresleni vysledk( VaVal v CR.

Na zakladé vy$e uvedenych skute¢nosti doporucuje NKU zpfesnit Ukoly a Einnosti
zprostfedkovatele administrativni podpory (AZV), zejména ohledné archivace a nakladani
s materidly MZd. Zaroven doporucuje zefektivnit informacni a komunikacni ndstroje slouzici
k administraci.

Absence financ¢nich kontrol projektu

Dle zakona o podpore VaVal mad MZd povinnost provadét kontrolu u pfijemct podpory, a to
nejméné u 5 % objemu podpory poskytnuté v daném kalendafnim roce.

Dne 16. 5. 2017 delegovalo MZd povinnost provadét financni kontrolu na AZV. MZd do kvétna
roku 2017 neprovdadélo financni kontrolu projekt( viibec. Tim MZd postupovalo v rozporu se
zdkonem o podpore VaVal?*.

AZV provadéla kontrolu od kvétna 2017, v tomto roce zkontrolovala 4,25 % pfidélenych
penéinich prostfedkld. V roce 2017 tedy nedoSlo ke splnéni minimalniho podilu
zkontrolovanych prostredkd dle pozadavku zdkona o podpofe VaVal. Z udajii uvedenych

22 v § 31 odst. 4 pism. b) zakona &. 130/2002 Sb. je stanoveno: ,Poskytovatel pfedd udaje o projektech
nebo aktivitach vyzkumu, vyvoje a inovaci podporovanych z jeho rozpoctové kapitoly provozovateli do
50 kalenddrnich dnd

b) ode dne nabyti ucinnosti smlouvy o poskytnuti podpory nebo vykonatelnosti rozhodnuti o poskytnuti
podpory u nové zahajovanych projekti nebo aktivit vyzkumu, vyvoje a inovaci.”

23\ § 12 odst. 1 zdkona &. 130/2002 Sb. je stanoveno: ,,Podporu Ize poskytnout pouze za podminky zvefejnéni
pravdivych a vcasnych informaci prijemcem i poskytovatelem o provadéném vyzkumu, vyvoji a inovacich
a o jejich vysledcich prostrednictvim informacniho systému vyzkumu, vyvoje a inovaci.”

24V § 13 odst. 3 zdkona €. 130/2002 Sb. je stanoveno: , Poskytovatel je povinen provddét finanéni kontrolu
u prijemcl podpory podle zvidstnich prdvnich predpisi nejméné u 5 % objemu ucelové a instituciondlni
podpory poskytnuté poskytovatelem v daném kalenddrnim roce.”
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v nasledujici tabulce je zfejmé, Ze stanoveny minimalni podil kontrolovanych financnich
prostiedku ve vysi 5 % ro¢né byl splnén v letech 2018 a 2019.

Tabulka €. 11: Financni kontroly provadéné AZV

Vyse podpory Kontrolovany objem Podil zkontrolovanych prostiedki
Rok v N e ixr < -
(v K¢) (v Kc) na pridélené podpore
2017 981 174 000 41722522 4,25 %
2018 1186 214 000 80 949 000 6,82 %
2019 1 089 079 000 63 183 000 5,80 %

Zdroj: informace AZV; zpracoval NKU.

V roce 2017 byly realizovany kontroly 14 projektld u 7 ptijemc(, v roce 2018 kontroly
27 projekt( u 16 prijemcl a v roce 2019 bylo zkontrolovdno 21 projektl u 12 pfijemca.

AZV provadéla dle svého statutu od kvétna 2017 odbornou, vécnou a financni kontrolu
podporenych projektl u pfijemct Ucelové podpory na misté v souladu se schvalenymi plany
kontrolni ¢innosti AZV.

8. Cast kontrolovanych projekt(i nebyla zcela Géelna a efektivni

Posouzeni ucelnosti a efektivnosti bylo podrobeno 16 vybranych ukoncenych projekt( z prvni
vefejné soutéze. Podpora vynaloZena na tyto projekty ¢inila v uhrnu 179 914 968 K¢.

Z celkového poctu 16 kontrolovanych projektl jich NKU vyhodnotil 11 jako uéelnych
a efektivnich. Dva projekty byly hodnoceny jako efektivni, ale icelné s mirnymi nedostatky.
Jeden projekt byl hodnocen jako efektivni, ale icelny pouze omezené. Dale byl jeden projekt
hodnocen jako ucelny, ale efektivni pouze omezené. Jeden z projektd byl hodnocen jako
efektivni a ucelny pouze omezené. Pét kontrolovanych projektt neslo tedy hodnotit jako zcela
ucelné a efektivni. Podrobné hodnoceni projektl je pfilohou €. 2 tohoto kontrolniho zavéru.

Ani v jednom z kontrolovanych projektl nebylo zjisténo, Ze by pfijemci neplnili podminky
podpory a pouzili penézni prostiedky v rozporu s pravnimi predpisy. Projekty byly vybirany
hodnoticim organem nediskriminacnim a transparentnim zplsobem.

Uelnost byla hodnocena pFedeviim na zakladé dosaZeni oekavanych vysledkl projektu
a jejich vyuziti a pfinost pro naplnéni cilG program zdravotnického aplikovaného vyzkumu.
V dvahu byla brana relativni dulezZitost kazdého vysledku. K vyhodnoceni byla vyuZita
Ctyrstupnova skala (projekt: 1. je ucelny, 2. je Gcelny s mirnymi nedostatky, 3. je ucelny pouze
omezeng, 4. neni ucelny), viz pfiloha ¢. 1.

Efektivnost byla hodnocena na zakladé takového pouziti verejnych prostiedkl, kterym je
dosaZzeno nejvySe mozného rozsahu, kvality a ptinosu plnénych ukoll s objemem prostredki
na jejich plnéni. PFfi posuzovani efektivnosti, stejné jako v pfipadé Uucelnosti, byla
k vyvhodnoceni vyuzita Ctyfstupriovd Skala (projekt: 1. je efektivni, 2. je efektivni s mirnymi
nedostatky, 3. je efektivni pouze omezené, 4. neni efektivni), viz pfiloha ¢. 1.
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Seznam zkratek

AV CR
AZV, agentura
CEP

CR

IS VaVval
Koncepce
KZ

MK

MO

MPO
MSMT
MV

MZd, ministerstvo
MZe

NKU

novy program

Priority VaVal

Program

RIV

RPV 111

RVVI

TACR

ukonceny RPV llI.
VaVal

zakon o podpore VaVal

Akademie véd Ceské republiky
Agentura pro zdravotnicky vyzkum Ceské republiky

CentrdlIni evidence projekti vyzkumu, vyvoje a inovaci
(jeden z péti modult IS VaVal)

Ceska republika

Informacni systém vyzkumu, vyvoje a inovaci
Koncepce zdravotnického vyzkumu do roku 2022
kontrolni zavér

Ministerstvo kultury

Ministerstvo obrany

Ministerstvo primyslu a obchodu

Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy
Ministerstvo vnitra

Ministerstvo zdravotnictvi

Ministerstvo zemédélstvi

Nejvyssi kontrolni urad

Program na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na
léta 2020-2026

Ndrodni priority orientovaného vyzkumu, experimentdiniho
vyvoje a inovaci

Program na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na
léta 2015-2022

Registr informaci o vysledcich vyzkumu, vyvoje a inovaci
(jeden z péti modult IS VaVal)

Resortni program vyzkumu a vyvoje Ministerstva zdravotnictvi lll.
Rada pro vyzkum, vyvoj a inovace

Technologicka agentura Ceské republiky

Resortni program vyzkumu a vyvoje Ministerstva zdravotnictvi Ill.
vyzkum, vyvoj a inovace

zakon ¢. 130/2002 Sb., o podpore vyzkumu, experimentalniho
vyvoje a inovaci z verejnych prostredk(l a o zméné nékterych
souvisejicich zakon( (zakon o podpore vyzkumu,
experimentalniho vyvoje a inovaci)

24


http://www.vyzkum.cz/FrontClanek.aspx?idsekce=653383

Pfiloha €. 1 KZ: Ctyistupriové $kaly pro vyhodnoceni Gcelnosti a efektivnosti projekt
podporenych z Programu

1. Vyhodnoceni ucelnosti

Stupen ucelnosti projektu

Definice stupné ucelnosti

Projekt je ucelny
s mirnymi nedostatky

1. Projekt dosahl vsech ocekavanych vysledkd. Je pfedpoklad, Ze tak vysledky
Projekt je ucelny vyzkumu znamenaji skute¢né pfinosy pro pfisluSnou oblast zdravotnictvi.
2. Ocekdavané vysledky byly témér vSechny splnény. Nesplnéni nékterych

predpokladanych vysledkd nemd podstatny vliv na Uspésnost projektu a jeho
vyuZiti pro oblast zdravotnictvi.

Projekt neni ucelny

3. Z hlediska poctu vysledkl projekt pfevazné nenaplnil stanovené ocekavané
Projekt je ucelny pouze vysledky, avsak potencialni ohlas ¢i moZnost vyuziti pfi feSeni projektem
omezené vyjmenovanych problémd pravdépodobné zasahnou do vyvoje oboru.
4.

Ocekavané vysledky nebyly viibec naplnény, napf. i z divodu jejich neredlnosti.

2. Vyhodnoceni efektivnosti

Stupen efektivnosti

Definice stupné efektivnosti

Projekt je efektivni
s mirnymi nedostatky

projektu
1. Je splnén predpokladany cil projektu s odpovidajici vysi vynaloZenych
Projekt je efektivni prostfedkd.
2. Néktery z predpokladl uvedenych pro efektivnost projektu neni zcela naplnén.

Bylo napf. zjisténo nehospodarné vynaloZzeni malé casti projektovych nakladi
(napf. vyssi neZ obvykla cena).

Projekt neni efektivni

3. U vyznamné ¢asti poskytnutych financnich prostredki (vice nez 50 %) bylo
Projekt je efektivni pouze | zjisténo nehospodérné vynaloZeni, resp. nehospodarnost je u nékterého
omezené z vydajl vyznamna.
4. Projekt a jeho realizaci doprovazi zasadni nedostatky, pokud jde o efektivnost

vynaloZenych penéznich prostredkd. Projekt je vidy hodnocen jako
neefektivni, je-li hodnocen jako neucelny.
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Priloha ¢.

2 KZ: Prehled projektl vybranych k hodnoceni Gcelnosti a efektivnosti

.. Kontrolovany C'erpavne’
Cislo . . o financni — . . -
. Nazev projektu prijemce . Hodnoceni tucelnosti a efektivnosti
projektu odbor prostredky
podpory (v K&)
Program na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta 2015-2022
Proteomickd analyza Projekt je hodnocen jako pouze
15 molekularnich podtypu Fakultni omezené ucelny a efektivni, nebot
30657A meduloblastomu: nemocnice 7366 000 | za dobu uréenou k feSeni nedosahl
odhaleni klinicky Brno vSech hlavnich a vedlejSich
vyznamnych markerd ocekavanych vysledk.
Narodni tudi S . v
aro r” program stuaia , Projekt je hodnocen jako ucelny
mutaci a klonality Fakultni L
15 leukemickych bunék nemocnice 14 427 000 a efektivni's mirnymi nedostatky,
25809A . ay , a to z dlvodu nedosazZeni vsech
u pacientd s akutni Brno . .
. L vedlejsich vysledkd.
myeloidni leukémii
- h -
.Studlulm.vzta . me_2| Fakultni Projekt je hodnocen jako ucelny
15- infekci virem Epsteina . L oy
) ) nemocnice 6427 000 a efektivni, dosahl vSech
33686A | a Barrové a rozvojem IgA v s , , o
. Olomouc ocekavanych vysledki.
nefropatie
15 \Ijrec\)laLelg:::ie sapcai\:’::éty Fakultni Projekt je hodnocen jako ucelny
P pv , p. . nemocnice 3579000 a efektivni, dosahl vSech
31921A | postizenych ischemickym Y s . , o
. L , Olomouc ocekavanych vysledk.
iktem v karotickém povodi
Bioaktivni
15 nanostrukturované Fvziologicky Projekt je hodnocen jako ucelny
povrchy pro ,y gIckY 19 477 000 a efektivni, dosahl vsech
32497A || . Ly ustav AV CR Y s . , .
histokompatibilni ocekavanych vysledk.
implantaty
Vliv hyperinzulinémie
a postpranldlélnl Institut L . v
hyperglykémie na L, Projekt je hodnocen jako ucelny
15- oy . klinické a . o
endotelidlni funkci . o 9944 000 a efektivni, dosahl vSech
27431A , . experimentalni " . , \
u nemocnych s diabetem . oCekdavanych vysledki.
, mediciny
2. typu a u zdravych
kontrol
_— . , Institut S . iy g
Nutri¢ni terapie nemoci S Projekt je hodnocen jako ucelny
15- . o klinické a T g )
jater rGzné etiologie: vliv . . 15 806 182 a efektivni, dosahl vSech hlavnich
28745A , . experimentalni " , , o
n-3 mastnych kyselin . oCekavanych vysledkd.
mediciny
Kvantitativni mapovani
myokardu a dynamiky .
. . , Institut . . . vy
proudéni pomoci MR o Projekt je hodnocen jako ucelny
15- , L klinické a L ]y .
zobrazovani u pacientd . . 9 664 786 a efektivni, dosahl vSech hlavnich
27178A . o experimentalni Y s . , o
s neischemickym . oCekavanych vysledkd.
o . mediciny
postiZzenim srdce — rozvoj
metodiky
Iderv1t|f|kal1c<levnovych o Projekt je hodnocen jako pouze
moznosti |é¢by chronické e Lo ,
L, L. omezené Ucelny a efektivni, nebot
15- myeloidni leukémie Masarykova " R
. " . . 11982000 | za dobu uréenou k feSeni prevainé
34405A | pomoci systematické univerzita . _ , ,
Lo nedosahl ofekdvanych hlavnich
analyzy interaktomu a vedleitich wsledkd
proteinu BCR-ABL ) ¥ )

26




Kontrolovany

Cerpané

Cisl financni
CI.S ° Nazev projektu pfijemce |nat|cn| Hodnoceni tcelnosti a efektivnosti
projektu odbor prostredky
podpory (v Kg)
Program na podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu na léta 2015-2022
Projekt je h jak
VyuZziti novych roje VJG,"V odf\ocenja. ° lpouze .
. . . omezené Ucelny a efektivni, nebot
15- biotechnologii v prevenci Masarykova o Yy .
(vpx R . . 17 000 000 | za dobu uréenou k feSeni nedosahl
32484A | a lécbé stendz ZluCovych univerzita Y , .
vsech hlavnich a vedlejsich
cest Y s , \
ocekavanych vysledk.
15 Ag\tllrk;ittzr::;n;?crs Y:h Univerzita Projekt je hodnocen jako ucelny
P oropecicy Palackého 16 023 000 a efektivni, dosahl viech
27726A | implantatl na bazi . Y s , , o
. " v Olomouci ocekavanych vysledk.
nanotrubic a nanostfibra
Prognostické faktory
15 rozvoje organového Univerzita Projekt je hodnocen jako ucelny
a tkanového postizeni Palackého 10483 000 a efektivni, dosahl vsech
28659A , . , . . . , \
u vybranych systémovych v Olomouci ocekavanych vysledk.
chorob pojiva
Identifikace novych
diagnostickych,
ickych
15- zrorger:j(i)lj:il\sn?cch Univerzita Projekt je hodnocen jako ucelny
.p . L Palackého 10 326 000 a efektivni, dosahl vSech
29021A | biomarker( u pacientl . v s , , o
. _ v Olomouci ocekavanych vysledkd.
s meningeomy za vyuZiti
komplexnich genomickych
analyz
15- (C)Ilfg\?nrfg;krizei?aali\ifnﬁ Univerzita Projekt je hodnocen jako ucelny
. P y Y Ly Palackého 17 562 000 a efektivni, dosahl vSech
31604A | jako prostredek Iécby . . . , \
. v Olomouci ocekavanych vysledkd.
rakoviny
Pfiprava rekombinantnich
mimotopl indukujicich
15- neutralizacni protilatky Univerzita Projekt je hodnocen jako ucelny
32198A proti HIV-1 gp120 Palackého 6200 000 a efektivni s mirnymi nedostatky,
glykoproteinu pomoci v Olomouci dosahl predpokladanych vysledk.
technologie
vysokoafinitnich ligandU
Familidrni agregace
neurodegenerativniho
15- parkinsonismu s demenci Univerzita Projekt je hodnocen jako ucelny
v CR — klinicka, Palackého 3648 000 a efektivni, dosahl vSech
32715A o . . . . , \
molekuldrné-geneticka v Olomouci ocekdvanych vysledkd.
a morfologicka studie
(HORPARK)
Celkem 179 914 968
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