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Zápis z jednání představenstva ČLK, 

konaného dne 24. 1. 2026 od 9:00 hodin v Domě lékařů v Praze 9 

 

Přítomni: MUDr. Kubek, MUDr. Aszalayová, MUDr. Nouzová, MUDr. Svobodová, 

MUDr. Brázdil, MUDr. Dvorník, MUDr. Jehlička, Ph.D., MUDr. Joza, MUDr. 

Lokaj, Ph.D., MUDr. Lindovský, MBA, MUDr. Mach, MUDr. Mečl, MUDr. 

Píštěk, MUDr. Sedláček, MUDr. Mgr. Ševčík, MUDr. Zeman, Ph.D. 

Omluveni:     MUDr. Dostalíková, MUDr. Dvořák, MUDr. Trojánek, Ph.D. 

Přizváni: Mgr. Valášek, MBA, MUDr. Sojka 

 

Prezident Dr. Kubek přivítal přítomné členy představenstva a zahájil zasedání v 9:00 hodin. 

Přítomno 16 členů představenstva. Představenstvo je usnášeníschopné. 

 

1) Vnitřní činnost 

 

Informace o počtu nových členů ČLK 

    V prosinci 2025 bylo přijato celkem 51 lékařů: 

     z toho bylo      7    lékařů se státní příslušností SR, 

    22   lékařů s jinou státní příslušností, 

                 2    lékaři se slovenskou LF, 

    19   lékařů se zahraniční LF. 

 

   Za rok 2025 bylo přijato celkem 2 012 lékařů: 

    z toho bylo    437   lékařů se státní příslušností SR, 

                           348   lékařů s jinou státní příslušností  

                                    (z toho Ukrajina 215, Rusko 34, Bělorusko 10…), 

               146   lékařů se slovenskou LF, 

   210   lékařů se zahraniční LF, 

            (z toho Ukrajina 195, Rusko 6, Bělorusko 2, Kazachstán 2…). 

V roce 2025 nebyla žádná žádost o přijetí posouzena jako pozdní vstup. 

V roce 2025 požádalo celkem 195 lékařů o certifikát profesní bezúhonnosti. 

(anglický jazyk 134, německý jazyk 31, francouzský jazyk 9, španělský jazyk 11) 

 

   Za rok 2024 bylo přijato celkem 1 849 lékařů: 

    z toho bylo    403   lékařů se státní příslušností SR, 

                           293   lékařů s jinou státní příslušností  

                                    (z toho Ukrajina 205, Rusko 15, Bělorusko 13…), 

               146   lékařů se slovenskou LF, 

   210   lékařů se zahraniční LF,  

            (z toho Ukrajina 195, Rusko 6, Bělorusko 2, Kazachstán 2…). 

V roce 2024 byla pouze 1 žádost o přijetí posouzena jako pozdní vstup. 

V roce 2024 požádalo celkem 200 lékařů o certifikát profesní bezúhonnosti. 

(anglický jazyk 132, německý jazyk 51, francouzský jazyk 15, španělský jazyk 4 ...) 

 

Za rok 2023 bylo přijato celkem 1 661 lékařů: 

     z toho bylo    332   lékařů se státní příslušností SR, 

                           198   lékařů s jinou státní příslušností  

                                     (z toho Ukrajina 101, Rusko 36, Bělorusko 16…), 

               142   lékařů se slovenskou LF, 

   121   lékaři se zahraniční LF.  
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           (z toho Ukrajina 93, Rusko 11, Bělorusko 9…). 

V roce 2022 byly 4 žádostí o přijetí posouzeny jako pozdní vstup. 

V roce 2023 požádalo celkem 187 lékařů o certifikát profesní bezúhonnosti. 

(anglický jazyk 130, německý jazyk 49, francouzský jazyk 11...) 

Představenstvo bere informace na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Informace o stavu financí ČLK 

   Na základě usnesení představenstva z listopadu 2020 zpracovala paní Lakvová za 

ekonomické oddělení informaci o stavu financí na účtu komory a o očekávaných příjmech a 

výdajích v lednu 2026. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Časopis Tempus Medicorum – ekonomika vydávání v roce 2025 

 

Vyúčtování časopisu ČLK 1- 12/2025 
 

 Náklady Výnosy Ztráta 

Leden 1 053 473 Kč 314 646 Kč 738 827 Kč 

Únor 1 034 397 Kč 324 453 Kč 709 944 Kč 

Březen 1 033 351 Kč 320 277 Kč 713 074 Kč 

Duben 1 029 110 Kč 365 232 Kč 663 878 Kč 

Květen 1 067 652 Kč 377 536 Kč 690 116 Kč 

Červen 1 030 242 Kč 319 843 Kč 710 399 Kč 

Červenec-Srpen 1 029 797 Kč 299 462 Kč 730 335 Kč 

Září 1 124 360 Kč 335 462 Kč 788 898 Kč 

Říjen 1 187 842 Kč 324 553 Kč 863 289 Kč 

Listopad 1 046 432 Kč 297 655 Kč 748 777 Kč 

Prosinec 1 047 763 Kč 289 358 Kč 758 405 Kč 

Celkem      11 684 419 Kč       3 568 477 Kč  - 8 115 942 Kč 

 

            Všechny částky jsou včetně DPH. 

 

Vyúčtování časopisu ČLK 1 – 12/2024 

 Náklady Výnosy Ztráta 

Leden 1 020 077 Kč 255 166 Kč 764 911 Kč 

Únor 1 008 888 Kč 331 941 Kč 676 947 Kč 

Březen 1 011 466 Kč 339 824 Kč 671 642 Kč 

Duben 1 023 278 Kč 311 069 Kč 712 209 Kč 

Květen 1 013 914 Kč 310 782 Kč 703 132 Kč 

Červen 1 004 981 Kč 283 649 Kč 721 332 Kč 
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Červenec-Srpen 999 364 Kč 339 701 Kč 659 663 Kč 

Září 1 009 029 Kč 426 814 Kč 582 215 Kč 

Říjen 1 021 022 Kč 352 133 Kč 668 889 Kč 

Listopad 1 105 526 Kč 391 384 Kč 714 142 Kč 

Prosinec 1 085 667 Kč 300 736 Kč 784 931 Kč 

Celkem 11 303 212 Kč 3 643 199 Kč 7 660 013 Kč 

 

            Všechny částky jsou včetně DPH. 

 

Vyúčtování Časopisu ČLK 1 – 12/2023 

 Náklady Výnosy Ztráta 

Leden 934 374 Kč 266 147 Kč - 668 227 Kč 

Únor 979 172 Kč 428 485 Kč - 550 687 Kč 

Březen 932 734 Kč 242 750 Kč - 689 984 Kč 

Duben 969 356 Kč 349 883 Kč - 619 473 Kč 

Květen 949 517 Kč 376 960 Kč - 563 557 Kč 

Červen 930 152 Kč 285 366 Kč - 644 786 Kč 

Červenec-Srpen 958 810 Kč 305 160 Kč - 653 650 Kč 

Září 954 321 Kč 478 091 Kč - 476 230 Kč 

Říjen 966 517 Kč 359 235 Kč - 607 282 Kč 

Listopad 972 113 Kč 391 699 Kč - 580 414 Kč 

Prosinec 966 202 Kč 525 937 Kč - 440 265 Kč 

Celkem 10 504 268 Kč    4 009 713 Kč  - 6 494 555 Kč 

  
              Všechny částky jsou včetně DPH. 

 

   Vydáváním časopisu zajišťuje ČLK svoji ze zákona vyplývající informační povinnost vůči 

všem lékařům. Sjezd ČLK v listopadu 2012 uložil představenstvu, aby zajistilo vydávání 

časopisu Tempus Medicorum, a to jak v papírové, tak i v elektronické podobě, formou 

měsíčníku, tedy 11 vydání za rok, a aby zároveň zajistilo jeho rozeslání v papírové podobě 

všem členům ČLK, kteří tuto službu aktivně neodmítnou. Sjezd zároveň neschválil návrh, aby 

se na financování vydávání časopisu spolupodílela též jednotlivá OS ČLK. 

Náklady na vydávání časopisu se v roce 2025 meziročně zvýšily o 381 207,- Kč.  

Výnosy z vydávání časopisu se v roce 2025 meziročně snížily o 74 722,- Kč.  

Vydávání časopisu musela ČLK v roce 2025 finančně podpořit částkou 8 115 942,- Kč, tedy 

částkou o 455 929,- Kč vyšší než v roce 2024. Při průměrném nákladu 54 200 výtisků (o 900 

více než v roce 2024) to odpovídá částce 13,61 Kč na jeden výtisk za obsah, výrobu, tisk i 

distribuci. V roce 2024 vycházela cena jednoho výtisku časopisu pro ČLK 13,06 Kč. Za jeden 

výtisk časopisu tedy ČLK zaplatila v roce 2025 o 0,55 Kč více než v roce 2024. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

Členové představenstva se dohodli, že zašlou prezidentovi ČLK své návrhy, jak zlepšit 

obsah a formu časopisu Tempus Medicorum, a to tak, aby představenstvo toto téma 

mohlo diskutovat na příštím zasedání. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 
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zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Konference PaSoNetka – vyúčtování 

   Vzdělávací konferenci pro mladé lékaře pořádala SML- ČLK ve dnech 21.-23.11.20215 

Náklady celkem: 343 342,- Kč 

Výnosy celkem: 255 445,- Kč 

Ztráta: 87 897,- Kč 

Příspěvek z rozpočtu schválený představenstvem ČLK: 150 000,- Kč 

Po započítání příspěvku z rozpočtu ČLK zisk 62 103,- Kč 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Zpráva o činnosti SML-ČLK  

   Dne 11.1.2026 se konala mimořádná valná hromada SML-ČLK, jejíž účastníci v doplňkové 

volbě do výkonného výboru SML-ČLK zvolili MUDr. Denisu Kočí.  

  Dr. Svobodová informovala o plánech SML-ČLK na rok 2026. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Rytíř lékařského stavu 

   Slavnostní pasování v pořadí již 32. Rytíře lékařského stavu se uskuteční ve čtvrtek 19.3.2026 

od 19 hodin v Břevnovské klášteře v Praze. Sbor volitelů zvolil rytířem internistu  

Doc. MUDr. Petra Bartůňka, CSc.  

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Benefitní program pro členy ČLK 

   Představenstvo vyslechlo představení slevového programu firmy Sphere, která 

prostřednictvím zástupce, pana Matěje Maška, MBA, nabídla speciální benefitní program pro 

členy ČLK, kteří jsou držiteli průkazu člena ČLK.  

Představenstvo bere na vědomí předloženou nabídku a pověřuje právní kancelář ČLK, 

aby jednala s firmou Sphere o návrhu smlouvy, kterou by představenstvo mohlo 

projednat. 

Hlasování – přítomno 15  hlasujících: 

pro:     15 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 
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Pracovní skupina pro digitalizaci 

   Dr. Mečl, Dr. Svobodová, Dr. Dvořák, Dr. Lindovský, Dr. Joza, Dr. Ševčík, Dr. Sojka a Mgr. 

Valášek. K účasti v pracovní skupině byl přizván Dr. Sova ze SML-ČLK. 

On-line jednání pracovní skupiny se uskutečnilo 12.1.2026. 

   Spuštění centrální elektronizace zdravotnictví na portále Mz „eZdraví“ proběhlo dne 

1.1.2026.                                                   

   Nejprve jsme zaznamenali problémy se samostatným přihlašováním, jednotlivé funkce se 

ještě dolaďovaly a měnily. Zásadním bylo zjištění praktických lékařů, že nejsou schopni dostát 

své povinnosti elektronicky vystavovat posudky k řízení motorových vozidel v novém systému. 

Systém nefungoval. Ministr zdravotnictví zaslal dne 6. 1. 2026 do datových schránek 

poskytovatelů dopis „Rozhodnutí ministra zdravotnictví o poskytnutí adaptačního období při 

zavádění nových nástrojů eZdraví“ s odsunutím povinnosti používat pouze elektronickou formu 

posudků do 31.3.2026. Členové pracovní skupiny se shodli, že práce na portále elektronického 

zdravotnictví nemůže nahradit implementaci, a tedy přímé propojení ze svých běžně 

používaných lékařských softwarů. V současnosti není známa informace, kdy se poskytovatelé 

zdravotnických programů připojí k centrálním systémům státu a jaké budou finanční dopady na 

poskytovatele.  

   Pracovní skupina připraví informační web pro oblast digitalizace zdravotnictví pro 

členy ČLK, odkaz bude umístěn na stránkách komory, zodpovědná osoba Dr. Joza. Cílem 

je, aby lékaři našli na jednom místě ucelené a aktuální informace o elektronickém 

zdravotnictví a AI.                                                                                                 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Pracovní skupina pro analýzu procesů v ČLK 

   Představenstvo v prosinci 2026 jmenovalo pracovní skupinu ve složení: Dr. Ševčík, Dr. 

Nouzová, Dr. Dvořák, Dr. Joza, Dr. Jehlička a Mgr. Valášek. 

   Pracovní skupina se sešla online 15.1.2026. Pracovní skupina se shodla, že jejím cílem je 

vytvořit praktický, doporučující materiál („kuchařku“ / „desatero správné praxe“) pro okresní 

sdružení ČLK. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Vědecká rada ČLK 

   První zasedání VR ČLK se koná v úterý 10.2.2026 od 16:00 hodin. 

   Sekretář VR ČLK Dr. Lindovský informoval, že administrativní povinnosti VR ČLK plní. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 
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ČLK - Rady pro zdraví  

   Projekt pokračuje.  

9. akce se uskutečnila 6.1.2026 – První pomoc při ohrožení života, resuscitace (MUDr. 

Milan Brázdil) 

10. akce se uskuteční 3.2.2026 – Gravidita a obezita (MUDr. Hana Višňová a další). 

Představenstvo bere informace na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Jak přežít úhradovou vyhlášku  - webinář pro ambulantní specialisty 

   V rámci dlouhodobé kampaně „ČLK podporuje soukromé lékaře – Zachraňme ambulantní 

specialisty“ komora uspořádala 8.1.2026 webinář věnovaný problematice úhrad za ambulantní 

specializovanou péči v roce 2026. Na webináři vystoupili Dr. Mgr. Dagmar Záleská a Dr. 

Hauer. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Sociologický průzkum mezi mediky a mladými lékaři 

   Sjezd svým usnesením zavázal vedení ČLK ve spolupráci se Sekcí mladých lékařů k 

vypracování sociologického průzkumu mezi studenty posledních ročníků a absolventů LF na 

téma, jaké překážky jim brání a jaká motivační opatření ze strany samospráv, příp. jiných úřadů 

a institucí, by uvítali, aby z velkých měst a center odcházeli pracovat do menších měst a 

periferních ambulancí. 

   Dr. Kubek informoval, že o realizaci tohoto průzkumu jednal 22.1.2026 s ředitelem neziskové 

organizace PAQ Research Mgr. Danielem Prokopem, který se zabývá sociologickými 

průzkumy.   

  Dr. Svobodová informovala o dosavadní aktivitě SML-ČLK v této oblasti.  

   V souladu s usnesením sjezdu by bylo vhodné, aby další práce probíhaly koordinovaně a 

odborníci spolupracující se SML-ČLK mohli spolupracovat s organizací PAQ Research, pokud 

bude tato organizace ze strany ČLK vybrána.  

   Důležitou podmínkou pro relevantní výstupy daného sociologického průzkumu je správné 

stanovení otázek pro respondenty. Na tvorbě těchto otázek budou s prezidentem ČLK 

spolupracovat Dr. Svobodová, Dr. Zeman a Dr. Ševčík. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

2) Jednání a informace   

 

Úhradové dodatky ke smlouvám se zdravotními pojišťovnami 

Ambulantní gynekologie: 
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   Vyjednávací tým ČLK-o.s, ve složení Dr. Píštěk, Dr. Hauer, Dr. Klimovičová, Dr. Mgr. 

Záleská jedná od začátku prosince loňského roku se zdravotními pojišťovnami ohledně 

zmírnění dopadů nového způsobu úhrady, který dohodlo SSG ČR se zdravotními pojišťovnami, 

na gynekologické praxe. Proběhlo jednání s VZP ČR, ČPZP, OZP, ZPMV. VoZP a ZPŠ poslaly 

pouze písemná vyjádření. RBP na žádost o jednání nereagovala.  

Cílem ČLK-o.s., je dohodnout takové změny, které zabrání ekonomickým ztrátám a které 

umožní vykazovat a hradit péči, která byla pacientkám skutečně poskytnuta dle aktuálního 

zdravotního stavu. Konkrétně prosazujeme: 

- Zachování možnosti volby mezi starým a novým způsobem úhrady tak, aby si 

poskytovatel mohl vybrat, který typ je pro něj ekonomicky vhodnější.  

- Úhradu péče o pojištěnky, které jsou registrovány, nechodí na prevence a přichází s 

akutním problémem, u kterého nelze provést prevenci. U těchto pojištěnek úhradová vyhláška 

s úhradou péče nepočítá. 

- Pokračování plného vykazování, aby bylo možné systém nadále kultivovat a domáhat 

se nároku na úhradu za skutečně poskytnutou péči. 

- Zmírnění negativního dopadu nového způsobu úhrady na individuální poskytovatele – 

zachování možnosti zohlednění individuálních okolností.  

   Zdravotní pojišťovny, se kterými jednání proběhlo, vnímají námi uváděná rizika nového 

způsobu úhrady a v řadě z nich nám dávají za pravdu. Zásadně limitující okolností na jejich 

straně však zůstává, že nový způsob byl odsouhlasen Sdružením soukromých gynekologů ČR. 

S ním také vyjednávají úhradové dodatky.  

   Dohoda SSG i úhradová vyhláška podmiňuje nárok na agregovanou platbu provedením 

preventivní prohlídky, která může být vykázána výkonem 63021 nebo výkonem 63050. S VZP 

ČR se podařilo vyřešit problém s nehrazením péče u registrovaných pojištěnek, které nechodí 

na prevenci, ale přicházejí pouze s akutním problémem, u kterého nelze provést kompletní 

preventivní prohlídku, jak ji stanoví vyhláška o preventivních prohlídkách. VZP ČR potvrdila, 

že bude uznávat nárok na agregovanou platbu, i když bude vykázán výkon 63021, ale nebude 

provedena kompletně preventivní prohlídka. Svazové zdravotní pojišťovny v jednání na 

provedení kompletní preventivní prohlídky jako podmínky pro nárok na agregovanou platbu 

trvaly s tím, že pokud nelze provést kompletní prevenci, nelze zdravotní pojišťovně nic vykázat 

a poskytovatel nárok na agregovanou platbu nemá a musí přimět pojištěnku, aby na prevenci 

přišla následně. Věříme, že odsouhlasené řešení ze strany VZP nám pomůže vyjednat stejný 

přístup i u ostatních zdravotních pojišťoven. Výsledek jednání s VZP proto považujeme pro 

poskytovatele za velmi důležitý.  

   Ambulantním gynekologům bylo doporučeno, aby zatím nepodepisovali úhradové dodatky 

pro letošní rok a vyčkali analýzy, kterou provede ČLK.  

   I nadále trváme na zásadních výhradách k novému způsobu úhrady běžné gynekologické péče 

a bude pokračováno v jednáních se zdravotními pojišťovnami, a to v rámci dohodovacího řízení 

i mimo něj. 

Ambulantní specialisté: 

   Vyjednávací tým ČLK-o.s., ve složení Dr. Hauer a Dr. Mgr. Záleská jedná od začátku 

prosince loňského roku se zdravotními pojišťovnami ohledně úhradových dodatků pro 

ambulantní specialisty. Proběhlo jednání s VZP ČR, ČPZP, OZP, ZPMV. VoZP a ZPŠ poslaly 

pouze písemná vyjádření. RBP na žádost o jednání nereagovala.  

   Cílem ČLK-o.s., je projednat dopad novinek, které byly letos nově zakotveny do v úhradové 

vyhlášky. Konkrétně jsou projednávány následující body: 

   Výkonový způsob úhrady výkonů u dětí do 15 let: 

- Jak bude vypočteno PURO? 

- Navrhujeme, aby se výkonový způsob úhrady vztahoval na celé tzv. dětské odbornosti, 

s cílem úhrady zjednodušit. 
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- Upozornili jsme na úskalí této novinky v podobě změny hodnoty PURO pro pojištěnce 

starší 15 let a potřebu individuálně jednat, pokud dojde k neadekvátnímu krácení úhrady na 

úrovni jednotlivých poskytovatelů. Nejproblematičtější může být situace u odborností, které 

většinově nepečují o děti, ale přesto pojištěnci do 15 let tvoří významný podíl ošetřovaných 

pojištěnců.  

Stanovisko zdravotních pojišťoven: VZP ČR: hodnota PURO bude v kontextu výkonové 

úhrady pojištěnců do 15 let upravena s reálnou hodnotou bodu poskytovatele; výkonový způsob 

úhrady u tzv. dětských odborností zavádět nechtějí, většina těchto odborností je i tak hrazena 

výkonově. Ostatní ZP, se kterými jsme jednali, rovněž odmítly výkonový způsob úhrady s tím, 

že v řadě případů se na daného poskytovatele neuplatní regulace z důvodu ošetření 100 a méně 

pojištěnců. PURO bude vypočteno bez výkonů poskytnutých dětem do 15 let, přesný 

mechanismus v době jednání připravovaly. 

   Zahraniční pojištěnci – zrušení výkonové úhrady: 

- Jak bude vypočítáno PURO?  

Stanovisko zdravotních pojišťoven: VZP ČR: hodnota PURO bude vypočítána i se 

zahraničními pojištěnci, do výpočtu bude zahrnuta hodnota péče ve výši odpovídající reálné 

úhradě za zahraniční pojištěnce v referenčním období. Ostatní zdravotní pojišťovny, se kterými 

jsme jednali: Úhradu za zahraniční pojištěnce promítnou do výpočtu PURO. Přesný 

mechanismus v době jednání připravovaly. 

    Navýšení bonifikace za DCŽV o 1 Kč u HB a 1% u PURO: 

Jedná se o bonifikaci, která má jednoznačný vztah ke kvalitě péče s tím, že potřebujeme 

odměnit kvalitní poskytovatele navýšením prostředků, které mohou využít k pokrytí nákladů 

na digitalizaci, které nejsou nijak řešeny. 

Stanovisko zdravotních pojišťoven: navýšení úhrady nad rámec vyhlášky již není možné, je 

třeba o tom jednat v rámci dohodovacího řízení na příští rok. OZP a ČPZP preferují bonifikace 

cílené na konkrétní typ péče, resp. konkrétní diagnózy. Některé bonifikační programy již mají 

nyní zavedené a nebrání se dohodě na dalších.  

   Regulace za preskripci a vyžádanou péči: 

Zdůrazňujeme nezbytnost ponechání možnosti neuplatnění regulace, pokud poskytovatel 

potřebu preskripce a vyžádané péče odborně zdůvodní.  

Všechny zdravotní pojišťovny, se kterými jsme jednali, plánují do dodatků zakotvit možnost 

„vyvinění“ z regulací za preskripci a vyžádanou péči, jako to bylo dosud a jak to předpokládá 

úhradová vyhláška. 

   Zálohové platby: 

VZP ČR oznámila, že v roce 2026 bude nově do zálohové platby zahrnovat i výkony, které byly 

dosud hrazeny vedle zálohových plateb výkonově (09543, 09555-09557 a případně další) 

Zálohu pro rok 2026 určí tak, že úhradu těchto výkonů v referenčním období (2024) zahrne do 

hodnoty uhrazené péče v roce 2024, ze které vypočte výši měsíční zálohové platby. Dle 

úhradové vyhlášky pro tento rok se předběžná měsíční úhrada určí jako jedna dvanáctina 108% 

úhrady v roce 2024. Pokud zálohová platba nebude odpovídat vykázané produkci, resp. bude 

se od ní výrazně lišit, je třeba zdravotní pojišťovny o navýšení zálohové platby aktivně požádat. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Předání seznamu držitelů diplomů CŽV zdravotním pojišťovnám 

   Dr. Kubek informoval, že ČLK předala seznam držitelů diplomu celoživotního vzdělávání 

pojišťovnám, které ji o to požádaly. Jedná se zatím o VZP, OZP, ČPZP, ZPMV.  
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Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Dohodovací řízení o úhradách pro rok 2027 

   Mz svolává na 29.1.2026 zahajovací jednání Dohodovacího řízení pro rok 2027. Účastnit se 

mají pouze koordinátoři segmentů.  

   Je navrhováno vytvoření nového, v pořadí již 15. segmentu v rámci DŘ – ošetřovatelské péče 

v zařízeních sociálních služeb. Návrh je zdůvodňován tím, že v roce 2026 došlo ke změně 

zákona o veřejném zdravotním pojištění, kdy zvláštní smlouvy uzavírané s pobytovými 

zařízeními sociálních služeb (typicky například domovy pro seniory) pro odbornost 913 byly 

nově podřazeny pod § 17, tj. nově se i na tuto péči bude vztahovat úhradová vyhláška, a tedy i 

dohodovací řízení. Komora tyto poskytovatele nezastupuje a nemá účast ani v jiných 

segmentech, kam by teoreticky mohla tato péče patřit (patrně segment následné lůžkové péče, 

podle jehož úhrady je nyní analogicky odbornost 913 hrazena).  

   Prezident ČLK opakovaně vyzval soukromé lékaře, aby udělili plnou moc k zastupování 

ČLK-o.s., jehož prostřednictvím komora zájmy soukromých lékařů hájí. Formulář k udělení 

plné moci spolu s vysvětlujícím textem byl rovněž otištěn v časopise Tempus. 

   Dr. Kubek navrhuje, složení vyjednávacího týmu komory. 

- Ambulantní specialisté: ČLK-o.s. budou zastupovat Dr. Kubek, Dr. Hauer  

- Praktičtí lékaři: ČLK-o.s. budou zastupovat Dr. Joza, Dr. Mach 

- Ambulantní gynekologové: ČLK-o.s. bude zastupovat Dr. Píštěk, Dr. Zeman 

- Komplement: ČLK-o.s. bude zastupovat Dr. Musil 

- Jednodenní péče: Dr. Winkler 

Hlavní poradce MUDr. Mgr. Dagmar Záleská. 

  Plné moci od poskytovatelů je třeba doručit na Mz nejpozději ke dni 29.1.2026, tedy ke dni 

zahájení dohodovacího řízení. ČLK bude znovu navrhovat Mgr. Buriánka za člena mandátové 

komise.  

Představenstvo schvaluje tým vyjednavačů za ČLK o. s. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     15 

proti:    0 

zdržel se:  1     Návrh byl přijat. 

 

 

Jednání s předsedou Vlády ČR 

   Dr. Kubek informoval, že 12.1.2026 za přítomnosti ministra Vojtěcha jednal s předsedou 

vlády Babišem o možnostech spolupráce vlády s ČLK, která podporuje řadu návrhů obsažených 

v právě schváleném programovém prohlášení vlády. Jde zejména o zvyšování zdravotní 

gramotnosti obyvatel, podporu zdravého životního stylu a prevence. Důležitý je plán zvýšit 

množství lůžek následné péče, podpora paliativní péče i péče o duševní zdraví. Komora bude 

s ministerstvem spolupracovat na rozvoji digitalizace, která lékařům usnadní práci, abychom 

měli více času na pacienty.  

   Prioritou je personální stabilizace zdravotnictví. Zvýšení počtu studentů lékařských fakult, 

které finančně zajistil premiér Babiš před sedmi lety, letos poprvé přineslo vyšší počet mladých 

lékařek a lékařů. Je důležité si je v našem zdravotnictví udržet.  
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   Naším společným cílem je zajistit dostupnost lékařské péče ve všech regionech. Prioritou 

tedy bude podpora primární péče a ambulantní specializované péče. Nemocnice je třeba 

motivovat k lepší vzájemné spolupráci.  

   Pana premiéra zároveň upozornil, že některé z plánů ministra Vojtěcha jsou pro lékařskou 

komoru obtížně přijatelné. Jde zejména o očkování a diagnostiku prováděnou zaměstnanci 

lékárenských řetězců a o přesun kompetencí vyhrazených lékařům na jiné, méně kvalifikované 

zdravotníky motivovaný snahou ušetřit na úkor kvality a bezpečnosti léčby. Současně varoval 

též před rizikem možné destabilizace Všeobecné zdravotní pojišťovny, kterou většina lékařů 

považuje za základní jistotu.  

   Zdravotnictví považuje předseda vlády Ing. Babiš za jednu se svých priorit a podobná jednání 

tedy slíbil opakovat.  

Představenstvo bere informace na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Integrita lékařského povolání – sdílení versus převod kompetencí 

   V klubu ČLS-JEP se 14.1.2026 uskutečnila veřejná debata na téma „Delegování kompetencí 

ve zdravotnictví“ V diskusi moderované předsedou ČLK-JEP prof. Svačinou a prezidentem 

ČSK doc. Šmuclerem budou vystoupili: 

JUDr. Jaroslav Švec, náměstek ministra zdravotnictví 

MUDr. Milan Kubek, prezident České lékařské komory 

PhDr. Martina Šochmanová, MBA, prezidentka České asociace sester 

prof. PharmDr. Martin Doležal, Ph.D. – předseda České farmaceutické společnosti ČLS JEP 

JUDr. Jan Mach – ředitel právní kanceláře ČLK 

  Jednou z priorit nového ministra zdravotnictví Adama Vojtěcha má být navyšování 

kompetencí nelékařských profesí. Co to ale konkrétně znamená? Přejde na ně i větší 

odpovědnost? A není to jen snaha vyřešit nedostatek lékařů a zároveň ušetřit peníze? O tom 

byla velmi živá debata. 

  Práce ve zdravotnictví je prací týmovou a sdílení kompetencí v rámci zdravotnických týmů 

vedených ve většině případů lékaři je přirozený způsob naší práce, na který jsme zvyklí. 

Vedoucí lékař rozhoduje o tom, komu jakou práci svěří, a je současně tím, kdo nese konečnou 

zodpovědnost. Převod kompetencí, tedy nahrazování lékařů jinými zdravotníky je však něco 

úplně jiného. V mezinárodním kontextu je tento postup považován spíše za nouzové řešení. 

   Přeji si pacienti, aby je místo lékařů léčili lékárníci nebo zdravotní sestry? Přejí si ty 

nejrůznější on line „pohotovosti“ a chtějí, aby je léčila umělá inteligence (AI)? a léčení od AI?  

   Někteří zlobovaní profesionální pacientští aktivisté to možná podporují, ale normální pacienti 

se něčeho takového bojí.  

   V první řadě bychom měli vědět, co je cílem ministra Vojtěcha. Chce pan ministr zvýšit 

kvalitu lékařské péče? Pokud by tomu tak bylo, mohla by být revoluce na místě. Toto však není 

příliš pravděpodobné. 

   Je cílem pana ministra ušetřit peníze? A pokud ano, pak komu a na kom? Zdravotním 

pojišťovnám, nebo velkým řetězcům, které by mohly ušetřit na personálu? Na pacientech na 

úkor kvality a bezpečnosti? Toto jedním z cílů nepochybně bude, ostatně sám pan ministr tvrdí, 

že: „Efektivitě by pomohlo, kdyby všechno nedělali doktoři, kteří jsou v systému nejdražší. 

Měli bychom posílit kompetence nelékařského zdravotnického personálu. Náš model, kdy je 

všechno koncentrováno na indikaci lékaře, je mimořádně neefektivní a drahý.“ 
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   Není ale také jedním z důvodů pouhá snaha zajistit „prestižnější“ práci vysokoškolsky 

vzdělaným sestrám, které dnes považují tradiční sesterskou práci s pacienty za něco pod svojí 

úroveň? I na tom asi něco bude. 

   Možná chce ale pan ministr jen řešit problém nedostatku lékařů, kteří stárnou a o práci 

v ambulancích nebo dokonce provozování privátních praxí mnoho zájmu nejeví. Tohoto 

legitimního cíle by však šlo dosáhnout snáze a s lepším výsledkem na kvalitu a bezpečnost 

zdravotní péče jinými, méně revolučními cestami. V první řadě zvýšením počtu lékařů. A 

máme na stole další otázku. Proč plýtváme talentem a pílí nadaných studentek i studentů? Proč 

ji neumožníme vystudovat medicínu a stát se lékaři a lékařkami a místo toho se nám do systému 

dostávají oklikou přes jiná povolání a na doktory si chtějí hrát? 

   Zkrátka více otázek než odpovědí. Naše zdravotnictví patří k nejlepším na světě a v rámci 

Evropy mu patří solidní 8. příčka (zdroj Numbeo). To vůbec není špatné. Revoluce s nejistým 

výsledkem, motivovaná snahou uspokojovat něčí ego, je zkrátka zbytečná. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Lékařský poslanecko-senátorský klub 

   Na pozvání prezidenta ČLK se v Domě lékařů uskutečnilo po podzimních parlamentních 

volbách první setkání neformálního Lékařského poslanecko-senátorského klubu, tedy těch 

zákonodárců, kteří jsou členy ČLK. Zvolený termín středa 21.1.2026 sice vyhovoval 

poslancům, kteří se vraceli z výjezdního zasedání, ale bohužel kolidoval s plenární schůzí 

Senátu ČR, což jeho členům účast znemožnilo. Z celkového počtu čtrnácti lékařů, kteří jsou 

členy Poslanecké sněmovny vyslyšela mé pozvání desítka kolegů a kolegyň. Za komoru se 

schůzky spolu se mnou účastnili předsedkyně Revizní komise MUDr. Jana Vedralová a sekretář 

Vědecké rady MUDr. Pavel Lindovský.  

   Cílem neformálního setkání bylo v první řadě navázání či obnova vzájemných kontaktů. 

Česká lékařská komora je v první řadě připravena všem zákonodárcům, kteří jsou našimi členy 

poskytovat odborný konzultační servis. Komora má zájem na co nejužší spolupráci se všemi 

zákonodárci. 

   Hlavním tématem naší diskuse byla obrana integrity lékařského povolání, která je ohrožena 

ambiciózními plány lékárenských řetězců a lobby nelékařských povolání. Zdá se, že jejich 

plánům, jak by mohli méně kvalifikovaní zdravotníci nahrazovat lékaře, bude nový ministr 

zdravotnictví Mgr. Adam Vojtěch, který sám lékařem není, dopřávat sluchu. O to důležitější je 

to, abychom mi lékaři jako stav drželi pohromadě a své povolání bránili. 

  Dále jsem pak vysvětlovat zásadní body našeho sjezdového usnesení, které je nejenom pro 

mě, ale pro celé představenstvo závazným programem.  

  Setkání, které probíhalo v přátelském duchu, se budeme snažit opakovat, a to někdy i s účastí 

dalších členů zdravotního výboru, kteří nejsou lékaři, ale také budou mít zájem spolupracovat. 

Nejbližším úkolem je však společně s předsedou zdravotního výboru senátu MUDr. Tomášem 

Fialou vymyslet termín schůzky, které by se mohli účastnit také ti lékaři a lékařky, kteří jsou 

členy Senátu ČR. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 16  hlasujících: 

pro:     16 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 
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   Dr. Sedláček opustil jednání v 13.45 hodin, přítomno je 15 členů představenstva. 

 

Zachování a podpora soukromých lékařských praxí  

   Představenstvo se seznámilo s problematikou soukromých poskytovatelů zdravotních služeb, 

kterou prezentoval Dr. Ševčík. Představenstvo vnímá jako problematickou současnou situaci, 

kdy dochází ke snižování počtu soukromých lékařů při současném navyšování kapacit 

zdravotnických řetězců. Představenstvo se shodlo na podpoře a zachování soukromých 

lékařských praxí. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 15  hlasujících: 

pro:     15 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Národní rada elektronického zdravotnictví 

   Dr. Mečl informoval, že jednání plánované na 15.1.2026 bylo zrušeno kvůli neúčasti ministra 

Mgr. Vojtěcha. V té době totiž Poslanecká sněmovna jednala o vyslovení důvěry Vládě ČR. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 15  hlasujících: 

pro:     15 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

  

 

Tvorba sítě nemocnic  

   Dr. Zeman seznámil představenstvo se svojí představou restrukturalizace sítě nemocnic. 

Představenstvo pověřuje Dr. Zemana, aby v prvopočátku definoval formát nemocnice 

akutní péče. K této problematice byla vytvořena pracovní skupina ve složení Dr. Zeman, 

Dr. Píštěk, Dr. Sedláček a Dr. Lokaj. 

Hlasování – přítomno 15  hlasujících: 

pro:     15 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Podpora pohybových aktivit dětí 

  Dr. Kubek informoval o jednání s novým ministrem pro sport, prevenci a zdraví MUDr. 

Borisem Šťastným o možnostech spolupráce České lékařské komory s Vládou ČR v oblasti 

podpory sportovních aktivit dětí a mládeže, podpoře zdravého životního stylu a zdravotní 

gramotnosti. 

    ČLK navrhuje zařadit do výuky na základních školách jako povinný předmět výchovu ke 

zdraví, aby si děti odnášely ze školy pro život důležité informace, které jim neposkytuje rodina. 

Nezdravý životní styl a špatné návyky se totiž přenáší z rodičů na děti. Nejvíce se to týká dětí 

ze sociálně slabšího prostředí. 

  Více hodin tělocviku - Moderní doba přinesla zásadní změny v tom, jak děti a mládež tráví 

volný čas. Ubylo tzv. přirozeného pohybu. Dnes máme na jedné straně menšinu aktivních 

sportovců a na druhé straně většinu dětí a mládeže, která vůbec nesportuje. Právě hodiny tělesné 

výchovy jsou pro takové děti v podstatě jedinou příležitostí, jak si zasportovat. Epidemie 

obezity mezi dětmi a mládeží představuje pro budoucnost obrovské riziko i ekonomickou a 

zdravotní zátěž. 
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  Komora iniciovala projekt BuďFit24, který se snaží s využitím moderních technologií, které 

jsou pro děti atraktivní, motivovat je k pravidelnému pohybu. Cílovou skupinou jsou děti 

prepubertálního věku trpící nadváhou či obezitou. O možnost další podpory tohoto 

smysluplného programu tak, aby byl dostupný více dětem v celé ČR budeme s panem 

ministrem dále jednat. 

Představenstvo bere informaci na vědomí. 

Hlasování – přítomno 15  hlasujících: 

pro:     15 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Spolupráce se SÚKL – farmakovigilance  

   Dr. Lokaj informoval o jednání, jehož podstatou bylo informování ze strany SÚKLu o 

několika závažných reakcí po methotrexátu u pacientů. Některé končilo smrtí a společným 

jmenovatel bylo chybné dávkování (předávkování) při nerespektování pravidla, že se podává 

methotrexát jedenkrát týdne. 

  ČLK bude pomáhat SÚKLu s informováním svých členů. 

Hlasování – přítomno 15  hlasujících: 

pro:     15 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

Výběrové řízení 

  MUDr. Aszalayová referovala o výběrovém řízení, které se konalo dne 14.1.2026. 

 

 

3) Licence 

 

   Dr. Lindovský prezentoval problematické žádosti o licence, které představenstvo projednalo. 

 

Funkční licence 

   Dr. Lindovský prezentoval žádosti o vydání akreditace školícího pracoviště a licencí školitele. 

Představenstvo předložené žádosti projednalo a všechny žádosti schvaluje. 

Hlasování – přítomno 15  hlasujících: 

pro:     15 

proti:    0 

zdržel se:  0     Návrh byl jednomyslně přijat. 

 

 

   Příští zasedání představenstva se uskuteční v sobotu 28.2.2026 od 9:00 hodin v sídle ČLK - 

Dům lékařů, Drahobejlova 27, Praha 9. 

   28. Reprezentační ples lékařů českých, který pořádá ČLK ve spolupráci s LOK-SČL, se koná 

v sobotu 28.2.2026 v Obecním domě v Praze. 

 

Zapsala:   Hanka Matějková 

 

 

Schválil: MUDr. Milan Kubek - prezident ČLK 

 


