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Lékarska komo-
rapodporuje digita-
lizaci zdravotnictvi,
ktera je beztak ne-
vyhnutelna. Digi-
talni technologie, at
se nam to libi, nebo
ne, méni zpusob po-
skytovani zdravotni
péce a zasahuji do
vztahu mezi 1éka-
fem a pacientem,
a to nékdy v dob-
rém, jindy $patné.

Digitalizace zdravotnictvi pfindsi nové
moznosti, ale také nemald rizika, mezi ktera
patri zejména zvySovani ndkladi a moznost
zneuziti osobnich citlivych udaju o zdravot-
nim stavu kazdého z nds. Digitalni technologie
vsak mohou také narusovat vztahy mezi lékari
a jejich pacienty a zapri¢init snizeni kvality

inovarizika

aby si mohli kupovat drahé mobilni telefony.
Digitélni vylouceni je pro né hrozbou. Povin-
nosti nas 1ékatt je tyto skupiny pacientt chra-
nit. Jinak vzniknou zasadni nespravedlnosti
v pristupu k 1ékarské péci.

Bezpecnost dat, ochrana osobnich udaju
vcetné citlivych informaci o zdravotnim sta-
vu musi zustat samoziejmosti. Pokud by toto
nebylo zajisténo, opravnéné bychom ztraceli
duvéru svych pacientt.

Pacienti maji sva prava a svd prava mame
pochopitelné také my 1ékari. Pacientim nesmi
byt odpirana zdravotni péce v ptripadech, kdy
nebudou souhlasit s vyuzitim digitalnich tech-
nologii. Lékafi maji pravo na ochranu svého
dusevniho vlastnictvi. Nase znalosti, zkusSe-
nosti a poznatky nejsou verejnym statkem,
a pokud je néjaké technologické spole¢nosti
¢i zdravotnické fetézce chtéji vyuzivat, mély
by nam zaplatit.

poskytované péce. Rozvoj tech- Digi . Disitalni technologie b
i, a 2 vey igitalizace igitdlni technologie by
n9log11 pochopltelne’z zvysuje 8l . , nemély vstupovat mezi lékate
naroky na zdravotniky, kteri zdravotnictvi apacienty. Nemély by tvofit ba-
budou potiebovat nové znalos- ve  rv7 ’ riérv ohrozuiici onen specidl-
ti a dovednosti. V. mensi mire prinasinove i VZtah dﬁvjéry ez tl’il kdo
tovSak plati také pro pacienty, moznosti. ale také A i\ .,
jimz by mohlo hrozit tzv. digi- 3 .’ portlaha.,,a témi, ktefi pomoc
rizika pottebuj.

talni vylouceni.

Lékarska komora héji kva-
litu, dostupnost a bezpeénost 1ékarské péce.
Aprave proto pozadujeme, aby digitalizace byla
bezpecnd a uzite¢nd. Odmitame samoucelné
projekty, které poskytovani zdravotnich sluzeb
prodrazuji, aniz by pfrinasely néjakou hmata-
telnou ptridanou hodnotu kromé pofidérniho
tvrzeni, ze jsou moderni.

Digitalizace se stava byznysem, ve kterém
se ivnasich podminkéch to¢i miliardy. Komora
vsak muze podporovat pouze projekty uzite¢né.

Digitalizace a nové technologie v prvnifade
musi usnadnovat zdravotnikim praci, a ne ji
komplikovat. Mély by snizovat administrativni
zatéz, ne ji nadale komplikovat. Chtéli bychom
ziskat vice ¢asu na pacienty a nemuset tolik
z pracovni doby travit u poc¢itacovych moni-
tort. Je to snad prilis za vSechny ty miliardy?

Pokud digitalizace nepovede ke zlep$eni
kvality poskytované péce, pak jde v podstaté
o vyhozené penize. Na to je tfeba myslet.

Soucasti digitalizace jsou rovnéz nastroje
umélé inteligence (AI), které mohou pomdhat
i$kodit, dobte radit, ale i uvadét vomyl a svadét
na scesti. Zdkladnim bezpe¢nostnim pozadav-
kem musi zustat jejich certifikace a kontrola.
Konecné slovo v mediciné musi mit vzdy 1ékaf,
ktery také nese za vyuzivani téchto nastroju
odpovédnost. Za chybu pti operaci prece také
neodpovida skalpel, ale chirurg, ktery jej drzi
vruce.

Obrovskym rizikem spojenym s digitaliza-
ci je hrozba omezovani dostupnosti péce pro
pacienty, ktefi moderni technologie odmitaji,
nerozumeéji jim, nebo jsou pouze chudi na to,
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Fenoménem, jehoZ rozvoj
akcelerovala covidova pandemie, se stava te-
lemedicina. Komora pozaduje jasné podminky
a regulace pri pouzivani telemediciny a mo-
bilniho zdravotnictvi. Trvame na stanovisku,
ze zakladni diagnostika a 1é¢ba nemohou byt
nahrazeny telemedicinskymi sluzbami. Te-
lemedicina je pouhou doplnkovou sluzbou.

Je zvlastni, ze ani poté, co digitalizace
spolykala desitky miliard korun, nedockali
jsme se moznostijednotného, zabezpeceného
prihlasovani do elektronickych zdravotnic-
kych systému. Nikdo z politiku se také nesnazi
pomahat pri zvySovani digitalni gramotnosti
zdravotniku, kterym nezbyva nic jiného nez
ucit se metodou pokus-omyl na vlastni naklady
svépomoci.

Akdyzuzjsme se dotkli penéz, tak je tieba
darazné pripomenout, ze az dosud jsou veskeré
naklady spojené s digitalizaci s bohorovnou
samozrejmosti prenaseny na poskytovatele
zdravotnich sluzeb. Ministerstvo nam uklada
dalsi a dalsi povinnosti a nestard se o to, aby-
chom je mohli plnit. Soukromym lékaitim na
rozdil od nemocnic nikdo zadnou dotaci neda
apojistovny nase rostouci naklady nezajimaji.

Digitalizace zdravotnictvi se stava miliar-
dovym byznysem a Ceska 1ékai'skd komora je
jednou z mala instituci, kterd upozornuje, ze
by méla slouzit pacientim a pomdhat zdra-
votniklim a nejenom plnit za vefejné penize
podnikatelské sny byznysmenu.

Milan Kubek
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UHRADY 2027

Skoncila pripravna faze
dohodovaciho rizeni pro rok 2027

V poslednim kvétnovém tydnu probéhla v ramci pripravné faze dohodovaciho fizeni o dhradach
pro rok 2027 posledni jednani se zdravotnimi pojiStovnami a hlasovani o predlozenych
navrzich. Ve srovnani s rokem 2026 skonéila pripravna faze DR pro 2027 s podstatné odliSnym
vysledkem. Zatimco v roce 2026 v radé segmentt k dohodé nedoslo, pro rok 2027 bylo
dosazeno dohody v 11 segmentech, v jednom segmentu bylo dosaZeno parcialni dohody a ve
3 segmentech k dohodé nedoslo. Parcialni dohoda byla uzaviena v segmentu komplementarnich
sluzeb, kdy k dohodé doslo v subsegmentu laboratornich sluzeb ak nedohodé v subsegmentu
radiodiagnostickych sluzeb. Nedohodou skonCilo jednani v segmentech poskytovatelu akutni
liZkové péce, nasledné lizkové péce a ambulantni specializované péce, tj. vsegmentech, které

v predchozich letech tvorily vice nez 60 % celkovych nakladii na hrazenou péci.

K uzavi‘enym dohodam je nezbytné dodat, Ze jejich platnost
je podminéna tim, Ze v roce 2027 dojde k mimoradné valorizaci
platby za statni pojisténce v roénim objemu 25 mld. K¢&. Pokud
k mimoradné valorizaci nedojde, resp. pokud bude valorizace
nizs$i neZ predpokladanych 25 mld. K&, dohody neplati a vysi
thrady pro rok 2027 bude stanovovat Ministerstvo zdravotnictvi.

Byt zastupci Ministerstva zdravotnictvi, véetné pana ministra,
opakované apelovali na zastupce poskytovatelt i platce, aby byli letos
v jednanich v ramci dohodovaciho fizeni konstruktivni a jednani
nebojkotovali, jednani nakonec paralyzoval fakt, ze zdravotni pojis-
tovny ani pfi zdvére¢ném jedndni, na kterém se hlasovalo, nevédély,
na kolik finan¢nich prostfedka maji své navrhy pro rok 2027 kalku-
lovat, protoze stale jesté nebyla znama informace, o kolik se navysi
platba pojistného za statni pojisténce v pristim roce. Aby viibec bylo
mozné hlasovat o konkrétnich navrzich, zdravotni pojistovny nako-
nec situaci vyresily tak, Ze poskytovatelim predlozily navrhy, které
vychazeji z predpokladu, ze dojde k mimoiadné valorizaci platby za
statni pojisténce od 1. 1. 2027 v ro¢nim finan¢nim objemu 25 mld. K¢,
tedy své navrhy kalkulovaly na horni hranici kuloarné zminovanych
moznosti. Na tomto predpokladu byla postavena zavérecna jednani
auzavrieny vSechny dohody v rdmci ptipravné faze. To ve svém da-
sledku znamen4, zZe dokud nebude zavazné stanovena vyse platby za
statni pojisténce pro pristi rok, nelze dohody z dohodovaciho tizeni
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pro 2027 prezentovat jako platné, jelikoz nelze splnéni podminky
jejich platnosti posoudit. Byt divody, pro které byl tento neobvykly
postup zvolen, lezi mimo platce, povazujeme tento zpusob reseni
za zcela nevhodny. Jednani mezi platci a poskytovateli, aby davalo
smysl, musi byt postaveno na realnych podkladech. Hlasovani o na-
vrzich postavenych na podmince, o jejimz splnéni pravdépodobné
pochybovali vdobé hlasovani i samotni plétci, nedédva smysl a ptisobi
bohuzel spise jako hra s cilem dosahnout co nejvice dohod, bez ohledu
na to, jak virtualni, resp. realné tyto dohody v dobé sjednani jsou.

VPL aPLDD

V segmentu vSeobecnych praktickych lékait a praktickych lékait
prodétiadorostbylo pro rok 2027 dosazeno dohody. Zastupci CLK-0..
se piipojili ke spoleénému navrhu zdravotnich pojistoven, SPL.a SPLDD
ahlasovali pro dohodu. Péce poskytovana VPL a PLDD patii z pohledu
Ministerstva zdravotnictvi mezi preferované odbornosti, coz zdravotni
pojistovny v rameci DR ve svych navrzich a zdvére¢né dohodé reflektovaly.

Uhradovy mechanismus ztistavé dle dohody pro pi{sti rok stejny,
tj. ztistavd zachovan i kapita¢né-vykonovy zptsob platby. Zachovana
zustava struktura bonifikaci za celozivotni vzdélavani, preventivni
prohlidky a akreditaci pro specializa¢ni vzdélavani. Zustava zacho-
vana zakladni konstrukce uhrady za tymovou praxi, kromeé navyseni
castky z 10 400 K¢ na 10 800 K¢.

3
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V porovnani s leto$nim rokem dochazi:

- knavyseninejvyssihodnoty zakladni kapita¢ni sazby ze 76 K¢ na 78 K¢;
ostatni hodnoty ZKS zustavaji na irovni 69 K¢, 60 K¢ a 66 K¢;

- kvyznamnému navysSeni zakladnich hodnot bodu (ZHB) u preven-
tivnich prohlidek 01021, 01022 na 1,44 K¢ (z 1,35 K¢) a u vykont
02021, 02022, 02031, 02032 na 1,31 K¢ (z 1,23 K¢);

- knavy$eni ZHB u dal$i vybrané skupiny vykontina1,30 K¢ (z1,26 K¢),
do této skupiny byl nove zahrnuty vykon ¢. 02035 a novy vykon
prevence dusevniho zdravi;

- knavyseni ZHB pro ostatni vykony hrazené mimo kapitacina1,19 K¢
(z1,18 K©);

-k navyseni HB pro thradu dopravy v navstévni sluzbé na 1,32 K¢
(z1,26 KO);

-k navyseni thrady epizody péce pro pacienty od 18 let na 90 K¢
(z87K0O);

-k navySeni indext u détskych vékovych skupin: 0-4 roky: 4,57;
5-9 let: 2,11;10-14 let: 1,62;

-k navyseni indext1 a novému rozdéleni nejvyssi vékové skupiny na
85-89 let a 90 a vice let: 75-79 let: 2,67; 80-84 let: 3,22; 85-89 let:
3,80; 90 avice let: 4,41;

-k zavedeni bonifikace za POCT, konkrétné: 5 000 K¢ x KPPokres za
kazdy mésic, ve kterém mél poskytovatel vykon ¢. 01050 nasmlou-
van, pri splnéni stanoveného poctu pripadi;

-k zavedeni bonifikace za terénni sestru (odbornost 911): pred-
bézna mésic¢ni tthrada 25 000 K¢ x KPPokres pti personalnim
zajisténi sestry S2/S3 alespon 40 hodin tydné a pri splnéni produkéni
podminky, thrada epizody péce sestry 15 min. ve vysi 151 K¢
a 30 min. ve vysi 303 K¢.

V dohodé nejsou prevzaty bonifikace za ockovani a screening,
které nové obsahuje letosni uhradova vyhlaska, ale zdravotni pojis-
tovny se v protokolu k dohodé zavazaly zaclenit bonifikace za splnéni
kvalitativnich kritérii do individudlnich tthradovych dodatki pro rok
2027, a to minimalné v objemu odpovidajicim thradové vyhlasce
pro rok 2026.

Ambulantni specialisté

V segmentu mimonemocni¢ni ambulantni specializované péce
k dohodé pro rok 2027 nedoslo.

Na strané poskytovatelt byl zpracovan a odsouhlasen navrh ty-
kajici se vSech odbornosti AS kromé odbornosti pecujicich o dusevni
zdravi. Tento navrh byl ptedloZen zdravotnim pojistovnam. Bylo
navrzeno: minimalné 6% meziro¢ni narust thrad, zruseni bonifikace
zaordinacni dobu a prevedeni finan¢nich prostredku z této bonifikace
do bonifikace za diplom celozivotniho vzdélavani a do bonifikace za
nové pojisténce. Navrh dale obsahuje opatfeni ke zmirnéni regulaci
azohlednuje nartst 1é¢ebné naroénych pacientt. Odbornosti pecujici
o dusevni zdravi zpracovaly dva samostatné navrhy. Jeden navrh byl
zpracovan Alianci center dusevniho zdravi (ACDZ) a Asociaci dennich
stacionart a krizovych center (ADSKC). Tento navrh prosazuje vyssi
hodnotu bodu pro CDZ a ARP (ambulance s rozsifenou péci) oproti
ostatnim ambulantnim psychiatrickym praxim. Druhy navrh zpraco-
vali zdstupci poskytovatelt v odbornostech psychiatrie (305), détské
psychiatrie (306, 360), klinické psychologie (901) a détské klinické
psychologie (931). Tento navrh nezvyhodnuje CDZ v podobé vyssi
hodnoty bodu a zachovava vyssi hodnotu bodu pro détské odbornosti
pecujici o dusevni zdravi, s ¢imzZ souhlasili zastupci poskytovatelu
pecujicich o dospélé. Tuto dohodu komora podporila. Ani jeden
z navrhl nebyl odsouhlasen zdravotnimi pojistovnami.

Ze strany zdravotnich pojistoven byly nejprve predloZeny teze
a teprve tyden pred zavérecnym hlasovanim byl predlozen navrh
s konkrétnimi hodnotami thradovych proménnych (hodnoty bodu,
indext pro vypocet limitu atp.). Zdravotni pojistovny konstatovaly,
Ze ambulantni specialisté nebyli ze strany Ministerstva zdravotnictvi
oznaceni za preferovany segment (vyjma odbornosti pecujicich o du-
$evni zdravi), a proto mohou nabidnout meziro¢ni nartist maximalné
kolem 2 %. Prakticky to znamenalo, Ze zdravotni pojistovny nabidly
pro rok 2027 pro odbornosti hrazené pires PURO stejnou zakladni
hodnotu bodu jako v tomto roce, tj. 0,98 K¢. Odbornosti pecujici
o dusevni zdravi mély navrzenu o néco vyssi hodnotu bodu nez letos.
VZP CRd4le navrhla pro odbornosti 101 (vnitfni Iékarstvi), 103 (diabe-
tologie), 104 (endokrinologie), 107 (kardiologie), 108 (nefrologie) a 207
(alergologie aklinicka imunologie) novy prvek do ihrad, a to vy¢lenéni
epizodickych vysetreni zmechanismu PURO ajejich vykonovou thradu
adale bonifikaci vazanou na vykazované vykony dispenzarizace 09532.
K tomuto navrhu se nasledné pfipojily i svazové zdravotni pojistovny.
Névrh byl zdivodnén snahou oddélit méné naroénou jednorazovou
akonziliarni péc¢i od dlouhodobé péce o chronické pacienty a podpofit
efektivneéjsi vyuziti kapacit specializované péce a spolupraci s primarni
péci. Podminkou vy¢lenéni epizodické péce z regulace byl prepocet
hodnoty PURO bez téchto vykont v referen¢nim obdobi a sniZeni ko-
eficientu navyseni PURO. Problémem tohoto navrhu byla nemoznost
zhodnoceni dopadu této zmény do tihrad poskytovateli, a toiz davodu
absence dat, na zdkladé kterych byly parametry nového zptuisobu tihrady
nastaveny. Bez konkrétni analyzy jak dopadu, tak faktické potiebnosti
této zmény byl navrh na strané poskytovatel vyhodnocen jako dalsi
vyznamné zkomplikovani ithrad bez prokazatelného efektu na do-
stupnost péc¢e. Novy mechanismus naopak dle ndzoru poskytovatelt
prindsi riziko Gc¢elového chovani nékterych poskytovateld s presné
opac¢nym efektem na dostupnost péce. Pozitivni v navrhu zdravotnich
pojistoven bylo odstranéni malust z vypo¢tu limitu a zachovéni jed-
notné hodnoty bodu. Zastupci poskytovatelt hlasovali proti navrhu
zdravotnich pojistoven. Podminky, které zdravotni pojistovny navrhly,
a zpusob projednavani bohuzel nedavaly Zadny prostor pro jednani
o oboustranné prijatelném kompromisu.

Ambulantni gynekologie

V segmentu ambulantnich gynekologickych sluzeb byly pro rok
2027 k hlasovani predlozeny dva navrhy: spole¢ny navrh zdravotnich
pojistoven a navrh CLK-o.s. Pro navrh CLK-o.s. hlasovala drtivé
vétsina zastupcll poskytovatelii véetné SSG CR, proti byly zdravot-
ni pojistovny. Pro névrh zdravotnich pojistoven hlasovalo SSG CR
aostatni pritomni zéstupci poskytovatelt kromé CLK-0.5s., jezhlasova-
la proti. Vyhrady CLK-o.s. k aktudlnimu zptisobu thrady v ambulantni
gynekologii byly na strankach TM opakované popsany.

Dohoda pro rok 2027 zachovava stejnou zakladni konstrukci zave-
denou thradovou vyhlaskou pro rok 2026, tedy mésicni agregovanou
thradu za registrovanou pojisténku, zvlastni thradu téhotenské péce,
1é¢by neplodnosti, specializovanych vykond, ambulantnich zakroka
aregula¢ni mechanismy. Oproti roku 2026 dohoda zvysuje zakladni
agregovanou uhradu, navysuje nékteré bonifikace a thrady vybranych
vykonu, zmirnuje limit pro odpocet péée poskytnuté neregistrujicim
poskytovatelem a nové zavadi thradu za tymovou praxi. Konkrétné
se lis1 dohoda od tihradové vyhlasky pro rok 2026 v nasledujicim:

- zakladni vyse agregované uhrady se navysuje na122 K¢ (ze 118 K¢)
za podminky, Ze pojisténka absolvovala preventivni prohlidku
v poslednich 36 mésicich; pokud by od 1. 1. 2027 nedoslo ke zméné
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podminek frekvence vykazovani vykonu screeningu délozniho
hrdla, bude pro uznani mési¢ni agregované tthrady vyzadovano
absolvovani preventivni prohlidky v poslednich 24 mésicich a mé-
si¢ni agregovana uhrada se zvysi na 123 K¢;

- bonifikace 9 K¢ mési¢né za celozivotni vzdélavani se uznava od
1. dne mésice nasledujiciho po splnéni, pfi splnéni do 28. 2. 2027
se uznava zpétné od 1. 1. 2027;

- ubonifikace za ordinac¢ni dobu 9 K¢ je zachovana varianta 30 ho-
din / 5 dnti a nové zakotvena alternativa 24 hodin / 4 dny, pokud
vsichnilékafi na pracovisti poskytuji alespon jeden den tydné péci
u poskytovatele lizkovych sluzeb nebo jednodenni péce;

- zména bonifikace za akreditaci ke vzdélavani: +3 K¢ za platné roz-
hodnuti o akreditaci a dalsich +9 K¢, pokud je dolozeno i realné za-
pojeni do vzdélavani alespon jednoho skolence od 1. 1. 2025 doposud;

- bonifikace za certifikat ISO 9001 +9 K¢ se uznava od 1. dne mésice
nasledujiciho po dolozeni certifikatu;

- navysuje se bonifikace za preventivni prohlidky na 6 K¢ pti alespon
45 % registrovanych pojistének do 70 let; soucasné je v protokolu
k dohodé uvedeno, Ze pokud dojde k poklesu preventivnich vysetieni
vroce 2027 oproti roku 2026 vodbornosti 603 a zaroven alespon 80 %
poskytovateli nesplni podminku pro bonifikaci, snizuje se podil
prevenci na hladinu, kterou bude spliiovat 80 % poskytovatelg;

- navysuje se thrada za t€hotné: za 1. trimestr o0 20 % a za 2. a 3. tri-
mestr o 10 %;

- zvy$uje se limit péce poskytnuté registrovanym pojisténkam nere-
gistrujicim poskytovatelem, nad ktery se ihrada této péce odecita
registrujicimu poskytovateli z thrady ze 6 % na 10 %;

- uIVF jsou nové samostatné vyjmenovany vykony: 63935: 2 231 K¢;
63936: 1925 K¢ a dochazi ke zméné struktury nékterych balicko-
vych tihrad;

- u vybranych vykonu a konzilidrnich sluzeb dochézi k navyseni
thrady, kromé vykonu 63415 - konziliarni superspecializované
ultrazvukové vysetteni v prenatalni péci, kde dochazi k poklesu
thrady o0 167 K¢;

- nove se zavadi samostatna tthrada za tymovou praxi, véetné navy-
Seni za organizac¢ni standard tymové praxe a za dostupnost porodni
asistentky.

Komplement

Jednéni v segmentu skupiny poskytovateld mimolizkovych
radiodiagnostickych a laboratornich sluzeb pro rok 2027 bylo jako
kazdorocné rozdéleno na separatni jednani v subsegmentu laboratori
asubsegmentu RDG. Za oba subsegmenty byly predlozeny spole¢né
navrhy poskytovatelt véetné CLK-o.s. Také platci (SZP a VZP) pied-
lozili spole¢né navrhy pro obé skupiny, kde platci zduraznili, ze tento
segment neni mezi preferovanymi ze strany MZ CR, tudiz Ize o¢ekévat
nabidku s maximalnim meziro¢nim nartstem thrad o cca 2 %.

Zastupci poskytovatell za RDG véetné CLK-o0.s. podrobné zdi-
vodnovali argumenty ve svém navrhu, ktery se snazil o vyvazenou
thradu véech modalit téchto zdravotnickych sluzeb (RTG, USG, CT,
MR), v¢éetné zdluiraznéni finan¢ni naro¢nosti pozadované elektroni-
zace provozu. BohuZel se nepodatilo najit kompromis a prunik mezi
obéma navrhy, které se vyrazné lisily, a jednani skonéilo nedohodou.

V subsegmentu laboratornich sluzeb byly predlozené spole¢né
navrhy obou stran formalné prakticky shodné. Diskuse probihala nad
parametrickym nastavenim jednotlivych podkapitol. Vysledkem je
kompromis, ktery je zakotven v parcialni dohodé:
- Nejvyznamnéjsi zménou je konstrukeni zjednoduseni vypoctu
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vzorec s indexem zmény produkce a limitaci pres hodnotu péce
anahrazuje jej vzorcem POP_icz x PURO_icz x KN.

- Oprotileto$ni thradové vyhlasce predstavuje dohoda parametrické
navyS$eni u hlavnich vybranych laboratornich vykont u akredito-
vanych poskytovatell vlaboratornich odbornostech; souc¢asné ale
snizuje hodnotu bodu u odbornosti 816 z 0,82 K¢ na 0,80 K¢ a pro
tuto odbornost nastavuje KN ve vysi 1,00.

- Dohoda dale zavadi samostatné ocenéni a vykonovou uhradu
preventivnich bali¢ku a bali¢ka spojenych s vySetfovanim té-
hotnych (0,95 K¢) a vykont prediktivni diagnostiky (0,80 K¢).
Preventivnilaboratorni balicky budou obsahovat véechna labora-
torni vysetteni dle pozadavku najednotliva preventivni vysSetteni
u PLD a PLDD podle véku a pohlavi, obdobné pak i laboratorni
bali¢ky pro téhotné. Tento projekt byl dlouhodobé projednavan
trojstranné mezi poskytovateli, platci a zastupci MZ CR jako
vyjadieni souc¢asného durazu vlady na prevenci. Obsah a bodové
ohodnoceni téchto bali¢kovych vykonu by mély byt zakotveny
v seznamu zdravotnich vykonu.

Jednodenni péce

V segmentu jednodenni péce bylo pro rok 2027 dosazeno
dohody. CLK-0.s. se pripojila ke spole¢nému navrhu zdravotnich
pojistoven a poskytovateld. Dohoda v segmentu JPL je vyznamnym
krokem zejména ve vztahu ke svazovym zdravotnim pojistovnam,
které v ramci dohody odsouhlasily vyhlaskou stanovené ceny
vykonu JPL, pfestoze nékteré z nich v minulosti vyhlaskové ceny
JPL odmitaly.

I’Jhradovy mechanismus pro rok 2027 navazuje na konstrukei
prilohy ¢. 13 uhradové vyhlasky pro rok 2026. Celkova uhrada je sta-
novena jako soucet thrad za jednotlivé vykony jednodenni péce, které
jsou uvedeny v tabulce prilohy ¢. 13, podle jejich poc¢tu po odecteni
vyzadané extramuralni péce poskytnuté jinym poskytovatelem v dobe,
kdy byl pacient na ltizku JPL. Stejné jako v roce 2026 se tthrada bude
vztahovat na zdravotni sluzby poskytnuté na operacnim sale pojis-
ténctim s dopliikovym kédem U54.1 nebo U54.2. Zustavaji zachovana
i pravidla pro vykazovani souvisejicich vykonti, ZUM a ZULP. Dohoda
zachovavd stejné ceny vykont JPLjako vroce 2026, ale souc¢asné roz-
$ifuje seznam vykont JPL hrazenych dle ptilohy ¢. 13 o nové vykony,
zejména o vykony resekce prsu pro zhoubny novotvar, coz se podaftilo
po fadé jednéani zastupct poskytovatelt se zdravotnimi pojistovnami
i MZ CR, déle o kardiologické/kardiointervenéni vykony, nékteré
chirurgické, ORL a urologické vykony.

Zaveér

Zavéretné jednani dohodovaciho Fizeni pro rok 2027 se uskuteéni
18. 6.2026. Jednaci tad dohodovaciho fizeni pripousti uzavieni doho-
dyivzavérecné fazi dohodovaciho fizeni, vdobé piipravy tohoto textu
proto nelze vyloucit dodate¢nou dohodu i v nékterém ze segmentu,
ve kterych v pripravné fazi k dohodé nedoslo.

K dohodam nezbyva nez zavérem znovu konstatovat, Ze pocet
dohod je sice vyrazné vyssi nez v predchozich letech, dosazené dohody
vsak vychazeji z predpokladu dodateénych zdroja systému verejného
zdravotniho pojisténi v urcité vysi. Pokud ke splnéni této podminky
nedojde, je rozpor mezi politicky prezentovanym vysledkem doho-
dovaciho tizeni a realnymi disponibilnimi prostifedky zdravotnich
pojistoven dopfedu ziejmy.

MUDr. Mgr. Dagmar Zaleska
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Registrujici lékari, preventivni
prohlidky a misogynni rozhodnuti
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Data lé&i Cesko: Jak motivovat ke kvalité ve zdravotni péci a umét za ni zaplatit - to byl nazev
fora poradaného 20. 5. 2026 Ministerstvem zdravotnictvi CR, Fakultou biomedicinského
inZzenyrstvi CVUT a 1. lékaiskou fakultou UK. Ministr zdravotnictvi Adam Vojtéch ve svém
avodnim slovu akcentoval rozhodovani na zakladé validnich dat. Ve svych diskusnich
prlspevuch s nim souhlasili i generalni feditelé zdravotnich pojiStoven VZP CR, CPZ

a ZPMV, panové lvan Dugkov, David Smehlik a Ondfej Felix.

»Role NIKEZ pri analyze dat na podpo-
ru inovaci, kvality a efektivity” — prezentace
prof. RNDr. Ladislava Duska, Ph.D., byla jako
vzdy excelentni obsahem i prednesem. Stejné

tak sdéleni ,,Dostupnost informaci, dat amoz-
nosti Al pri analyze dat pro zlepSovani kvality
zdravotni péce - vize 2026-2029“ které pre-
zentoval doc. Dr. rer. nat. Ales Tichopad, Ph.D.,
ziejmé duchovni otec celého fora.

Ctyii hodiny jsem v historickém Anato-
mickém ustavu 1. LF UK poslouchala datové
moznosti v naSem zdravotnictvi a vize z nich
plynouci. Vyslechla jsem informace, které mé
naplnily optimismem.

Névrat do reality jsem pocitila o par dnti
pozdéji. Pri jednani dohodovaciho fizeni
o0 UV 2026 v segmentu ambulantni gyneko-
logické sluzby, které probéhlo 26. 5. 2026;
zdravotni pojistovny (ZP) predlozily navrh
témer identicky s tim, podle kterého jsou re-
gistrujici gynekologové (RG) hrazeni letos.
Tomuto zpusobu tthrady dominuje agregovana
platba dohodnuta vlonském roce. Tehdy bez
jakékoliv diskuse s dotcenymi poskytovateli.

6

Zcela jisté pred popisem agregované platby
ZP rezignovaly na modelaci ndkladd, ani si
neuvédomily, ze ztrati klicova data. Nezjisti,
za co penize ve skutec¢nosti plati, protoze RG
nevykazuji ani klinické vykony, ani provedeni
ultrazvuku, nic z toho, co je agregovano do
letosnich mési¢nich 118 korun na jednu regis-
trovanou pacientku, u které bylavposlednich
dvou letech provedena preventivni gyneko-
logicka prohlidka. Hlavni mantrou pii obha-
jovani tohoto zptisobu tihrady se stala slova:
»posiluje k ic¢asti na preventivni prohlidce a je
to stejné jako kapitace u praktikd, se kterou
jsou vsichni spokojeni®. Kapitace u praktika
aagregace u gynekologli md spole¢né pouze to,
ze zaregistrovaného pacientau RG pacientky
dostane poskytovatel pausalni mésicni ¢astku.
Tim ovéem, bohuZel pro RG, podobnost kon¢i.

Registrujici praktik a preventivni
prohlidka dospélych

Obecné je registrace vyhodna pro pacienty
a ZP. Oba subjekty totiz védi, kdo se ma o kon-
krétniho pacienta postarat. Registrujicilékar vi,
ojaké mnozstvi pacientti pecuje. Dospély ¢lovek
manarok na preventivni prohlidku jedenkrat za
dvaroky. Preventivni prohlidka, vykon ¢. 01022,
mav seznamu zdravotnich vykont (SZV) 2026
bodovou hodnotu 750 bodt, thradova vyhlaska
(UV) 2026 stanovi hodnotu bodu u tohoto vy-
konu ve vysi 1,35 koruny. Prakticky lékar obdrzi
za provedenou prevenci od ZP 1012,50 koruny.
Tato thradaje mimo kapita¢ni platbu. Prakticky
lékar ma uhrazenu kazdou preventivni prohlidku
vuvedené vysiukazdého svého registrovaného
pacienta, ktery prevenci absolvuje. Mési¢ni ka-
pitacni platbu hradi ZP praktikovi za kazdého
registrovaného pacientabez ohledu na to, jestli
pacient prevenci absolvoval, ¢i nikoliv. UV 2026

stanovuje zakladni vysi mési¢ni kapitacni platby
na 76 korun. Tato céstka je indexovana podle
veku. Ve vékové kategorii 20-24 let je index 0,90.
Zarok uhradi ZP praktikovi za pacientavtomto
véku castku 821 korun. Cilené vysetieni prak-
tickym lékarem, které je zahrnuto do kapitacni
platby, ma v SZV 2026 bodovou hodnotu 286.
Pri uvaze, Ze i v tomto vykonu by byla bodova
hodnotal,35 koruny, se jedna o castku 362 korun.
Kapitacni platba tedy predstavuje 2,3nasobek
cileného vysetreni u vékové skupiny, ktera vy-
zaduje péci praktika pro dospélé nejméné cas-
to. Pri bodové hodnoté 1 bod = 1 koruna by to
bylo dokonce 2,9 cilenych vysetreni. S vékem
index pochopitelné roste. Ve vékové kategorii
60-69 let je index 1,80. Ro¢né tedy 1706 korun,
cozv ,prepoctu”nacilenavysetfeni pti hodnoté
bodu jedna koruna znamena $est téchto vyset-
Feni ro¢né. Zjednodusujici prepocet na cilena
vySetfeni jasné dokazuje, véem je neodpustitelné
horsi agregovana platbau RG.

Registrujici gynekolog a preventivni
prohlidka gynekologem

Narok na preventivni prohlidku gynekolo-
gemmazenajedenkratro¢né. Jednase o vykon
¢. 63050 s bodovou hodnotou 736 v SZV 2026.
Dle UV 2026 je vy$e mési¢ni agregované platby
118 korun. Polovina z této castky se vaze k ul-
trazvukovému vysSetfeni, je podminéna dolo-
Zenym vybavenim ultrazvukovym pristrojem
vyrobenym po 31.12. 2011 adokladem ne starsim
dvou let o pravidelné kontrole tohoto ptistroje
certifikovanym subjektem. Navsechnaklinicka
vySetteni, vCetné preventivni prohlidky a ostat-
ni vykony agregované do mésicni platby, zbyva
59 korun. Za rok 708 korun. Je to o 28 korun
méné, nez ¢ini hodnota samotné preventivni
prohlidky pii hodnoté bod = koruna. Je zcela
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evidentni, Ze agregovana platba nezajistuje Zené
a jejimu RG thradu prevence jedenkrat ro¢né
alécbujejich akutnich a chronickych gynekolo-
gickych nemoci. CLK-o0.s. pro rok 2027 navrhla
zmeénu v agregované platbé tak, aby mésicni
c¢astka byla 85 korun a zahrnovala by preven-
tivni prohlidku, telefonickou konzultaci, vykon
¢ 09513 a minimalni kontakt, vykon ¢ 09511.
Ostatni vykony by byly vykazovany a hrazeny
dle SZV 2027 s bodovou hodnotou 1,05 koruny.
Podminku thrady agregované platby vazanouna
prevenci v poslednich 24 mésicich navrh CLK-
-0.s. ponechala. Navrh CLK-o.s. by zajistil kazdé
zené ajejimu RG thradu preventivni prohlidky
jedenkrat roéné, 1é¢bu jejich akutnich a chro-
nickych gynekologickych nemoci, ZP by mély
data o vykazané zdravotni sluzbé, védély by, za
co penize hradi. Pro ndvrh CLK-o.s. hlasovali
i zéstupci SSG CR, névrh ziskal 754 hlasti. Ani
jednaZPvsak nebyla pro. Proto natomto navrhu
nebyla dohoda.

Misogynni rozhodnuti
aignorace trasovani penéz

ZP se finanéni modelaci ndvrhu CLK-0.s.
nezdrzovaly. Kdyby ho modelovaly, zfejmé by
zjistily, Zze rozhodné neznamena vydaje, které
by rozkolisaly celkové tihrady za zdravotni
sluzbu v roce 2027. ZP ignorovaly pozadavek
CLK-o.s. na predlozeni finan¢ni analyzy, za
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co a kam v segmentu ambulantni gynekolo-
gické sluzby mirily penize za 1. ctvrtleti 2026.
CLK-o.s. pfi jednani 26. 5. 2026 disponovala
196 plnymi mocemi. SSG CRméla558 plnych
moci, ostatni poskytovatelé ¢tyii. CLK-o.s.
tedy nemélablokacni tfetinu. Vsech sedm ZP
a 562 poskytovatelé hlasovali pro navrh pred-
loZeny ZP, tedy pro névrh, ktery je vii¢i Zendm
thradové misogynni. Je to zptsob dhrady,
ktery prokazatelné nezajistuje lege artis péci
oreprodukéni zdravi kazdé zené. Zastupei VZP
na jednani 12. 5. 2026 sdélili, ze 72 procent
poskytovateld v nasem segmentu méa tthradu
vyss$inezvroce 2026. Mnohym poskytovate-
Ium vyhovuje to, Ze vykazovani pro ZP se velmi
zjednodusilo. Urcité je netrapi, Ze se vnasem
segmentu ztratila data. ZP by se vSak ztraty dat
mély désit, mély by se désit toho, ze agregova-
na platba rozhodné nemotivuje k vyssi tcasti
Zen na preventivni prohlidce jedenkrat rocné.
Pohled na data z UZIS a rostouci incidenci kar-
cinomu endometria by mél byt pro ZP no¢ni
murou. Pocet zen s rizikovym trias pro tuto
diagndzu, nadmérna hmotnost, hypertenze,
diabetes mellitus, dramaticky roste. Zastupci
ZP pritomni na jednani 26. 5. 2026 se ni¢im
z uvedeného zjevné netrapili a netrapilo je
ani to, Ze jejich generalni reditelé maji mozna
o zpusobu thrady a moznosti trasovani penéz
ve zdravotnictvi jiné predstavy.
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Praketici lepsi gynekologt
arozhodovani ministra zdravotnictvi

Predstavitelé praktickych 1ékait pro do-
spélé dokazali dlouholetym soustiedénym
Gsilim zajistit pro své kolegyné a kolegy du-
stojné uhrady, které umoznuji pecovat o re-
gistrované pacientky a pacienty podle jejich
skute¢ného zdravotniho stavu. Piedstavite-
1é praktikt by se nikdy nespokojili s tim, ze
Ghrady se zvysily pouze 72 procentum jejich
kolegtl, zatimco 28 procent je ekonomicky
znevyhodnéno. ZP by si jim néco takového ani
nedovolily navrhnout. Praktickym lékafum
prejivysijejich ihrad i dobfe strukturovanou
kombinovanou kapita¢né vykonovou platbu.
Dominantni zastupce v segmentu ambulantni
gynekologické sluzby, predstavitelé SSG CR,
sice hlasoval pro navrh CLK-0.s., ale hlavné
predtim hlasoval pro navrh ZP. Na Minis-
terstvo zdravotnictvi tak putuje ,,dohoda“
v nasem segmentu, kterd maze data a zené
nezajistuje dostate¢nou thradu péce o jeji
reprodukéni zdravi. Je plné v kompetenci
ministra zdravotnictvi Adama Vojtécha roz-
hodnout, zda bude takovou dohodu respek-
tovat. Jsem presvédcenad, ze tii miliony Zen si
zaslouzi vétsi ,,ihradovy“ respekt ke svému
reprodukénimu zdravi.

MUDr. Eva Klimovicova

registrujici gynekolozka

llustraZni foto: shutterstock.com
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Predstavujeme ¢leny piedstavenstva CLK » MUDr. Pavel Lindovsky

L.ékari dlouho nepremysleli o tom,
7Ze jsou soucasti trhu

O proméné mediciny, mizejicich soukromych praxich i o tom, pro¢ je pro lékare konec ordinace casto
»socialni smrt”, vypravi v rozhovoru prakticky lékaf, €len pfedstavenstva Ceské lékaiské komory
a vykonny sekretar Védecké rady CLK MUDr. Pavel Lindovsky, MBA. Vzpomina také na rodinné lékar'ské

we o W

zazemi, neurologii ve Fakultni Thomayerové nemocnici nebo na dobu, kdy si lékari jeSté neuvédomovali,
Ze zdravotnictvi se postupné stava tvrdym byznysem.

Co vas privedlo k mediciné? Mate 1ékaie v rodiné?

Ano, medicinu mame v rodiné velmi silné zakofenénou. Muj otec
studoval medicinu hned po valce. Byl ro¢nik 1923 a cely Zivot pracoval
jako prakticky lékar na Vinohradech. Zacinal jesté u soukromého
praktika, protoZe v padesatych letech nékolik soukromych lékait
stale fungovalo. Dlouho véril, Ze se rezim jednou zmeéni a soukroma
medicina se vrati. Nakonec stravil zhruba pétatricet let na prazské
poliklinice v Italské ulici, $lo o krasnou secesni vilu. Po restituci jiz
puvodni budova zdravotnictvi neslouzi.

Maminka je také lékarka, hygienicka, takze doma se prakticky cely
zivot mluvilo o mediciné. Starsi bratr je 1ékaf, mam dva bratrance ze
strany otce i matky, jsou také 1ékafi a jejich manzelky jsou taktéz 1ékaiky.
Takze opravdu Siroko daleko je nase rodina s medicinou propojena.

Na misce vah p¥i rozhodovani stala ale také pravnicka fakulta,
je to tak?

Ano. Byla to ale trochu pubertélni vzpoura vii¢i otci. Rikal jsem si,
ze medicinu po ném studovat nebudu. Jenze tehdy slo o socialistické
pravo avzhledem k rodinné historii to pro mé nebylo prijatelné. Dé-
decek byl statkar na severni Moravé, oznacili ho za kulaka a véznili ho.
V rodiné jsme védéli, Ze neni spravné se s rezimem timto zptusobem
spojovat. Nakonec jsem tedy podal prihlasku na lékarskou fakultu.
Navic tehdej$i medicina byla jednim z méla oboru, které nebyly tolik
svazané ideologii. Netrikam, ze tam politika nebyla viibec, ale oproti
jinym obortum vyrazné méné.

Vystudoval jste také MBA, a to pomérné brzy. Pro¢ jste chtél
propojit klinickou a manaZerskou stranku mediciny?

Kdyz jsem zacal studovat MBA, pravé se pripravovala Julinkova
reforma zdravotnictvi. Lidé, kteti tehdy mluvili o reformach a efek-
tivnéjsim fizeni zdravotnictvi, méli velmi ¢asto titul MBA. Rikal jsem
si tedy: ,,Co se tam vlastné uci, Ze maji pocit, ze budou zdravotnictvi
ridit 1épe?“ A prihlasil jsem se také. Nejdriv jsem studoval MBA na
Ceské zemédélské univerzité v Praze. Studium bylo hodné zamétené
na ekonomiku, IT a management, nikoliv na samotné zdravotnictvi,
aleitak pro mé bylo velmi inspirativni. Nékteré principy fizenijsem
zacal okamzité vyuzivat v praxi. Postupneé jsem ale citil, Ze potrebuji
program vice orientovany primo na zdravotnictvi, a presel jsem na
MBA zamérené na healthcare management. Tam uz studovali Fedi-
telé nemocnic, pojistoven nebo vyznamni specialisté a bylo zajimavé
sledovat, jak o zdravotnictvi premysleji lidé, kteti maji realny vliv na
fungovani systému.
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Pomohlo vam MBA v praxi?

Urcité. V té dobé vitbec nebylo bézné, aby ambulantni lékai nebo
praktik studoval management. MBA tehdy absolvovali hlavné lidé,
ktefi smétovali do vedeni nemocnic nebo pojistoven. Zacal jsem si ale

uvédomovat, ze zdravotnictvi se méni. Objevovali se prvni velei hraci,
vznikaly zdravotnické skupiny, laboratoie se centralizovaly a bylo
ziejmeé, Ze se zdravotnictvi postupné stavd i velmi tvrdym byznysem.

Lékari do té doby premysleli hlavné odborné a eticky. Nepremys-
leli o tom, Ze jsou zaroven soucasti trhu a konkurenéniho prostiedi.
Chtél jsem pochopit, jak budou uvazovat lidé, kteti zdravotnictvi za-
¢nou ekonomicky ridit. Ta spravna doba premyslet o tom, co prichazi,
bylanékdy kolem let 2005 az 2007. Dnes uzje vmnoha smeérech pozdé.

Podceriuji dnes 1ékari management? A preZije dnes viibec mala
ambulantni praxe bez manaZerskych znalosti?

Dnes uz velmi téZko. Soukromé praxe v ptivodnim modelu praktic-
ky mizi. Nedokazou konkurovat ekonomické sile velkych siti a skupin.
My lékari jsme dlouho fungovali hlavné jako lidé, ktefi chtéji pomahat.
Jenze velké retézce funguji cisté ekonomicky. Maji uvéry, investory
azdvazky vuci bankdm. A banku nezajima4, ze délate bohulibou préci,
banka chce splacet uvér. Diive se ordinace témér neprodavaly a lékari
neptremysleli o praxi jako o firmé, kterou jednou budou predavat nebo
prodavat. Ja jsem byl naptiklad jedno z prvnich lékaiskych s. 1. o.
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Souvisi s tim i problém generaéni obmény?

Ano. Mnoho starsich 1ékara si nepripravilo nastupce. Navic ukon-
Cenilékarské prace je pro radu z nich socialné velmi tézké. Lékar byva
zvykly, ze ho lidé pottebuji - nejen pacienti, ale i sousedé, znaminebo
rodina. Ve chvili, kdy prestane ordinovat, okoli o néj ztrati zajem.
To je podle mé véc, ktera se velmi podcenuje. Pro mnoho lékait je
konec praxe v podstaté ,,socialni smrt“. Najednou uz nemaji razitko,
nemohou pomoci, predepsat recept ani nékoho poslat na vysettreni.
Proto nékteri 1ékari predani praxe odkladaji. Pripravuji se na néj,
hledaji nastupce, ale nakonec cuknou.

Do toho vstoupily zdravotnické sité, které ordinace skupuji.
Lékarim nabidnou, Ze jesté nékolik let zistanou pracovat a zdroven
dostanou penize za prodej ordinace. Jenze odména byva rozdélena
do nékolika ¢asti a navazana na ekonomickou vykonnost ordinace,
kterou uz kontroluje sit. Ve vysledku tedy sama sit rozhoduje, zda
ordinace vydélala dostate¢né a jestli lékar slibenou prémii dostane.
Starsi generace 1ékafti na tohle viibec nebyla pripravena.

Vy jste ptivodné puisobil na neurologii ve Fakultni Thomayerové
nemocnici. Proé jste nakonec presel do praktického lékarstvi?

Na neurologii jsem atestoval a byla to pro mé obrovska skola.
Thomayerova nemocnice méla velky spad pacientti a §lo o pracovisté
s postgradualnim vzdélavanim. Behem kratké doby jsem tam vidél
pripady, se kterymi se neurolog na mensim pracovisti setka tfreba
jednou za nékolik let. Vzacné diagnozy, nové 1écebné postupy, kom-
plikované stavy - to vSechno byla mimoradna zkusenost.

Po otcoveé smrti ale zlistala jeho ordinace bez pokracovatele a ja
citil, Ze bych mél na jeho praci navazat. Zaroven jsem si uvédomoval,
Ze mé vic zajima §ir$i pohled na medicinu nez uizka specializace.
Vidél jsem, Ze mnoho neurologickych problému ma interni nebo
metabolicky zaklad.

VyuZivate neurologii i dnes?

Ano. Vénuji se hlavné obecné neurologii spojené s pohybovym
aparatem - bolestem zad, vyhieziim plotének, bolestem hlavy nebo
Parkinsonové nemoci. Moje manzelka je fyzioterapeutka a jeden ze
synu také, takZe zde existuje prirozend ndvaznost péce.

Nemizi dnes ten komplexni pohled na pacienta?

Ano, medicina se superspecializuje. Dnes uz neurolog ¢asto resi
jen epilepsii, Parkinsonovu nemoc nebo cévni mozkové piihody.
Podobneé je to i v dalsich oborech. Pacient ale Casto potiebuje Sirsi
pohled. A praveé ten podle mé ze systému postupné mizi. Musime také
rozliSovat, jakd medicina se déla ve velkych fakultnich centrech a jaka
je potiebavbézném terénu. Mam pocit, ze Ministerstvo zdravotnictvi
i pojistovny vice naslouchaji velkym klinikdm a profesorim nez léka-
fam, ktefi pracujivregionech. Jenze realita v mensich méstech nebo
socialné slozit€jsich regionech je uplné jina. Lékar v mensim meésté
Casto musi resit problémy mnohem komplexnéji, nékdy i socialné.
Musi chapat celou zivotni situaci pacienta. Do toho vstupuje ekono-
mika. Obrovské mnozstvi penéz se dnes vaze na superspecializovanou
péci, pristroje adrahou lécbu. KdyzZ si ale s pacientem sednete abudete
s nim mluvit, ekonomicky z toho systém témér nic nema.

Vidite v ordinaci vice neurologickych ¢i psychosomatickych
obtiZi nez pi‘ed deseti nebo patnacti lety?

Moje klientela je pomérné specificka. Hodné jde o zaméstnance
Ceské zemédélské univerzity a lidi se stfednim nebo vy$$im socio-
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ekonomickym statusem. Ale urcite je vidét vliv spolecenského napéti,
geopolitické situace a obecné nejistoty. Lidé casto neumeéji své potize
presné pojmenovat, ale prozivaji je jako tzkost. Nasim tkolem je
odlisit, co je skute¢né somatické onemocnéni a co psychosomaticka
reakce. Casto ¢lovék absolvuje véechna potiebna vySetieni a ta do-
padnou dobfe. A teprve potom se dostanete k tomu, Ze vyznamnou
roli hraje psychika, stres nebo dlouhodoba tizkost.

Coje podle vas v soucasnosti nejvétsi pirekazkou v oboru prak-
tického lékafstvi? Zména podminek a kratsi doba odborné
pripravy nahnaly do oboru pomérné hodné mladych lékaiu,
coz potreba bylo.

Zkraceni pripravy praktickych lékartu bylo podle mé politicky
nutné, ale oboru velmi uskodilo. Mlady lékat stravi v samotné or-
dinaci praktika redlné asi deset mésicu. Za tak kratkou dobu podle
mé neni mozné skute¢né pochopit, co prakticka medicina znamena.
Vysledkem pak Casto je, Ze se praktik stava hlavné administratorem
nebo distributorem pacientt dal do systému.

Strasné dulezitd je pfitom nemocni¢ni zkusenost. Prakticky lékar
by mél chapat praci specialisti a zaroven si béhem nemocni¢ni pra-
xe vytvorit kontakty na kolegy, s nimiz pak cely Zivot spolupracuje.
Kdy?z ¢lovék pracuje v nemocnici, zjisti také, jak naro¢nou praci maji
specialisté, kterym pak posila pacienty. Rozmysli si, jestli pacienta
odesila proto, ze to skutec¢né pottebuje, nebo jen proto, Ze si chce
ulehcit praci. Vytraci se tim kolegialita a mezioborova provazanost.
To mi ptipada jako velka skoda.

Prakticky lékai* se tedy méni? Co v§echno dnes praktik zvlidne,
co d¥iv pat¥ilo specialistim?

Stat si predstavuje, Ze praktik zvladne tplné vSechno. Jakmile
vznikne néjaka nova povinnost, ¢asto skon¢i pravé u praktickych 1ékar.
Soucasné mizi vSeobecné interni ambulance, takze praktik prebira ¢ast
interni péce. Internisté sami jsou dnes ¢asto pristrojove zameéreni.

Gastroenterologie je vsoucasnosti z velké ¢asti endoskopie, kar-
diologie je o echokardiografii, holterech a dalsich vysetfenich. Ale
nékdo musi ta data interpretovat a dat je do souvislosti. A praveé to

Casto zlstava na praktikovi.

Mate pomérné moderné za¥izenou ambulanci. Set¥i vAm uz
digitalizace ¢as?

Spis zatim praci komplikuje. Elektronizace neni budovana pri-
marné proto, aby Settila ¢as 1ékartm. Nékteré nemocnice dnes sice
uméji posilat zpravy elektronicky témer okamzité, ale kdyz prakti-
kovi zacne chodit dvacet nebo tricet zprav denné, neni realné, aby je
vSechny dukladné Cetl. A pravé mezi nimi muze byt nékolik skute¢né
dilezitych. Navic neexistuje jednotnd forma predévani informaci.
Nékteré nemocnice buduji své informacni systémy desitky let a systémy
mezi sebou ¢asto nejsou kompatibilni. Digitalizace zatim ¢asto funguje
hlavné kvili pojistovndm a vykazovani péce, ne kvili reAlnému usnadnéni
préace lékart ¢i ku prospéchu pacientu.

Do ptisobeni v ramci Ceské lékai'ské komory jste se zapojil u
davno. Nejprve jako delegat, od roku 2013 jako pfedseda OS Pra-
ha 6, od roku 2021 jste v predstavenstvu a nyni také jako vykonny
sekretait Védecké rady CLK a piedseda licenéni komise. Co bylo
prvotnim impulzem zapojit se do aktivit komory?

Opét to souviselo s rodinnym prostredim. Od détstvijsem vnimal, Ze
1ékari funguji jako urcita komunita — spolupracuji spolu, vzdélavaji se,
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znaji se mezi sebou. Chodili na odborné prednasky, schazeli se vramci
lékarskych spolecnosti, Fesili spolu medicinu i bézny zivot.

Po revoluci mi proto prislo naprosto prirozené, Ze budou existovat
profesni organizace podobné jako u pravnikéi nebo advokati. Ze budou
mit stavovské organizace, které budou h4jitjejich profesni zdjmy a zaroven
vytvaret ur¢ity odborny a spolecensky ramec.

Pak prisla doba prvnich vétsich 1ékatskych protesti a ja jako mlady
1ékar vidél, ze pracovni podminky u nas jsou tiplné jiné nez napriklad
v Némecku nebo v dalsich zapadnich zemich. A tehdy jsem mél pocit, ze
je potreba se do toho aktivné zapojit.

Co povazujete za nejvétsi pFinosy komory?

Velkou silu vidim hlavné v pravnim oddéleni a ochrané Iékaru v dis-
ciplinarnich fizenich. To je podle mé oblast, kde je komora opravdu
respektovana a kde ma nezastupitelnou roli.

Zavelmi dulezity povazuji také systém celozivotniho vzdélavani
a samotnou existenci komory jako zdkonem ustanovené stavovskeé or-
ganizace. Diky tomu ma komora moznost byt soucasti diskusi o podobé
zdravotnictvi a vstupovat do odbornych i legislativnich debat.

Vedete také licenéni komisi. Ceska 1ékai‘sk4 komora udéluje dva
typy licenci - licence k vykonu soukromé lékar'ské praxe alicence
pro vykon funkce vedouciho lékafe a primare. Je o né zidjem?

Délam v licen¢ni komisi tietim rokem, takze nedokazu iplné presné
hodnotit dlouhodoby vyvoj, protoze ten je samoziejmé hodné navazany
nademografiilékaii a proménu celého systému. Licence pro provozovani
soukromé praxe byly v minulosti naprosto zasadni soucasti budovani
privatnich ordinaci. V dobé, kdy vznikaly prvni soukromé ambulance, si
olicence zadalo velké mnozstvilékart, a ne vSichni pak nakonec skute¢né
do soukromé praxe odesli.

Dnes uz je situace jina. Pokud si lékar zada o licenci pro soukromou
praxi, vét§inou je to skute¢né spojeno s konkrétnim zamérem ordinaci
provozovat. Zaroven se ale vyrazné promeénuje samotny charakter ambu-
lantniho sektoru. Ubyva samostatnych 1ékait, ktefi maji vlastniordinace
afunguji jako nezavislé malé firmy.

Neznamena to ale, Ze by ubyvalo ordinaci jako takovych - ty ¢asto pre-
birajivelké zdravotnické sité. A tam uzje mnohem slozitéjsi kontrolovat,
jak péce ve skutecnosti funguje. Sit naptiklad koupi deset ordinaci, ale
realné vnich nakonec pracuje tiebajen Sest1ékaiti. Jeden odborny garant
pak formalné zajistuje provoz nékolika pracovist najednou. Papirové je
vSechno v poradku, ale redlné muze byt ordinace oteviend jen nékolik dni
v tydnu nebo tam lékai témér neni pritomen.

A co licence pro vedouci lékai‘e a primai‘e?

Ty jsou stale velmi dilezité. Jen stéle Castéji vidime, Ze v nékterych
okresnich nemocnicich je problém viibec najit nékoho, kdo by tu od-
povédnost pirevzal. Mnohdy o primarskou licenci zadaji 1ékart, ktefi to
puvodné vitbec neplanovali. Jen se ocitli v situaci, kdy jsou ,,posledni*,
ktefi na oddéleni zGstali a mohou ho jesté vést. Ta prace dnes znamena
obrovskou odpovédnost, administrativni zatéz i personalni problémy.
A mladsi generace ¢asto vidi, ze pomér mezi zodpovédnosti, Casem a osob-
nim zivotem neni iplné motivujici.

Co se podaiilo zménit v licenénim Fizeni?

Jedna z dilezitych zmén se tykala lékarek na matetské a rodi¢ovské
dovolené. Pivodni systém totiz nékteré zeny znevyhodnoval, hlavné
pokud se po rodicovské vracely do prace na zkracené tivazky. Mohlo se
stat, ze 1ékarka méla za sebou tireba patnact let od promoce, dlouhodobé
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pracovala v oboru, ale kviili kombinaci rodi¢ovské a kratkych uvazku ji
nékolik let praxe viibec nebylo uznéno. A to ndm pripadalo nespravedlivé.

Nechtéli jsme Zeny penalizovat za to, Ze se snazi starat o rodinu a zaroven
postupné pokracovat v profesi. Proto jsme pravidla upravili tak, aby se
tyto situace posuzovaly rozumnéji a férovéji.

Druhé vyznamna zména se tykala lékatu se star§im typem atestaci
podle paragrafu 44. To jsou 1ékari, ktefi ziskali specializovanou zptsobilost
v oboru jeste podle starého systému dvoustupnovych atestaci. Komora
po nich dlouha 1éta pti zadosti o primaiskou licenci pozadovala jeste
prezkouseni pied oborovou komisi védecké rady. Jenze dnes jde casto
o lékare s vice nez dvacetiletou praxi, kteti v nékterych regionech pred-
stavuji opravdu zkusené odborniky drzici provoz oddélent.

Narazeli jsme na situace, kdy nemocnice neméla nikoho jiného, kdo
by mohl oddéleni vést. A tito lékari zaroven fikali: ,,Ja uz v pétasedesati
letech opravdu neptijdu znovu na prezkouseni.“ Pokud bychom natom dal
trvali, fada z nich by jednoduse odesla do diichodu anéktera oddéleniby se
mohla zavtit. Proto jsme se rozhodli, Ze pokud ma lékar specializovanou
zpusobilost podle paragrafu 44 a vice nez dvacet let praxe v oboru, muze
ziskat primarskou licenci bez dal$iho prezkouseni. Nékteti kolegové to mo-
hou vnimatjako snizovani latky. My jsme to ale chdpali spi§ jako reakci na
realitu ¢eského zdravotnictvi anedostatek zkusenych 1ékatt vregionech.

Jakou roli ma Védecka rada CLK, kde plisobite jako sekret4i?
Velkou ¢ast agendy tvori odborné posudky pro disciplinarni fizeni. Po-
kud je podanastiznost nalékare a okresni organy si nejsou jisté odbornym
posouzenim, pozadaji Védeckou radu CLK. Ta mé k dispozici odbornou
komisi slozenou z respektovanych kapacit dané specializace, ktera vy-
pracuje odborné stanovisko. Dalsi oblastijsou funkénilicence pro vysoce
specializované vykony, napriklad katetrizace nebo endoskopické vykony.

Pan profesor Arenberger p¥i naSem rozhovoru zminil, Ze by rad
mél komunikaci Védecké rady CLK otevienéjsi a celkové ji vice
zviditelnil. Mluvil také o vétsim zapojeni odborniku z Védecké
rady CR do celoZivotniho vzdélivani. Co se v tomto sméru zatim
dari planovat?

Myslim, Ze tim pan profesor myslel hlavné uzsi spolupraci s odbor-
nymi spole¢nostmi a vétsi propojeni akademické mediciny s realnou
praxi. Clenové védecké rady jsou ¢asto velmi vyznamni odbornici a sou-
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¢asné pusobi ve vedeni odbornych spole¢nosti. Byla by $koda, kdyby ta
provazanost ziistalajen formalni. Smyslem je, aby se zkusenosti z téchto
odbornych spolec¢nosti vice promitaly do doporucent, vzdélavaniikazdo-
denni praxe Iékaru. Ted napiiklad fesime doporucenti tykajici se prechodu
terminalné nemocného pacienta z aktivni lécebné-diagnostické faze do
paliativni péce. Ten text vznikl uz kolem roku 2010, a prestoZe je porad
velmi kvalitni, zménila se legislativa, terminologie i samotny pohled na
paliativni medicinu.

Nejde tedy o to, cely dokument prevratit, ale aktualizovat ho, do-
stat ho do souladu s dnesni legislativou a zaroven do néj promitnout
soucasnou praxi i jazyk, kterym dnes medicina mluvi. A pravé tady
vidim smysl uzsi spoluprace védecké rady s odbornymi spole¢nostmi.
Akademicka pracovisté Casto vytvareji doporuceni z pohledu velkych
center, ale komora by do toho méla ptinaset i pohled 1ékaiti z bézné
praxe a regiontl.

Je rozdil mezi tim, co je mozné v Praze nebo Brné ve fakultni ne-
mocnici, a tim, co musi zvladnout 1ékar nékde v mensi nemocnici nebo
ambulancivregionu. A tenhle prakticky pohled by podle mé mélakomora
do odborné debaty prinaset.

Soucasti toho je samoziejmé i celozivotni vzdélavani. Védeckarada by
neméla fungovat jen jako formalni organ pro posudky a licence, ale také
jako urcita odborna autorita, ktera pomaha nastavovat smér vzdélavani
aodborné diskuse.

Co vlastné vase role sekretare ve Védecké radé CLK obn4si?

Védecka rada ma pomérné rozsahlou odbornou i administrativni
agendu a role sekretare je hlavné v koordinaci jejiho fungovani. Velkou
Cast tvori stiznosti adisciplinarni agenda. Pokud vznikne stiznost nalékare
aje potreba odborné posoudit spravnost postupu, védecka rada sestavi
oborovou komisi slozenou ze specialisti daného oboru. Ta vypracuje
odborny posudek, ktery se pak pouziva v disciplinarnim fizeni.

Dalsi vyznamnou oblasti jsou funkéni licence pro vysoce specializo-
vané vykony, napriklad katetriza¢ni nebo endoskopické. Védecka rada
m4 zaroven poradni roli viiéi prezidentovi komory. Pokud je potieba
odborné nebo etické stanovisko k urc¢itému problému, potiebné podklady
pripravuje prave védecka rada.

A samoziejmeé je za tim i velké mnozstvi organizacni prace. Musim ale
Fict, ze obrovsky podil na fungovani maji pracovnice kancelare védecké
rady i licen¢ni komise. Pripravuji podklady opravdu precizné a bez nich
by ten systém nemohl fungovat. Agenda je obrovska a ony musibyt velmi
peclivé, aby bylo mozné rozhodovat efektivné a zadosti se nemusely vracet
kvili formdalnim chybam. Diky tomu se pak ¢lovék muze soustiedit hlavné
na odbornou stranku véci.

Kde byste rad vidél komoru v dal$ich letech?

Prédl bych si hlavné, aby ziistala nezavisld - na ministerstvu, pojistov-
nach ibyznysovych zdjmech. Komora postupné prisla o nékteré dulezité
pravomoci, napriklad moznost podilet se nakontrole personalniho avéc-
ného vybaveni zdravotnickych zarizeni. Diive méla moznost kontrolovat,
kdo skutecné v ordinaci pracuje a zda splituje odborné pozadavky. Dnes
vznikaji ordinace, o kterych komora ani nemusi védét.

Opravdu miiZe pacient skon¢it v ordinaci, kde ho neosetiuje 1ékar?

Ano, mize. A vefejnost to ¢asto viibec netusi. Lidé automaticky
predpokladaji, ze kdyz nékdo sedi v ordinaci v bilém plasti, je to
1ékar se spravnou odbornosti. Jenze kontrolni mechanismy se
oslabuji. Tohle je podle mée velké téma, o kterém se zatim mluvi
velmi malo.
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Co vas po vice nez tiiceti letech v mediciné poi'ad bavi?

Radost mam z toho, kdyz se podati s pacientem komunikovat tak, ze
je spokojeny nejen s vysledkem, ale i s celym procesem. Kdyz ma pocit,
Ze sevsystému neztratil, Ze mu nékdo rozumél a provedl ho celou situaci.
Zjistil jsem za ty roky, ze lidé se Casto neboji ani tolik smrti, bolesti nebo
samotné diagnozy. Nejvic se boji osaméni a zavislosti na druhych lidech.
Ztratyvlastni svobody. Ve chvili, kdy ¢lovék prestava byt sobéstacny a musi
se spoléhat na pomoc okoli, vnimaji to ¢asto mnohem hif nez samotné
onemocnént.

A hezké je, kdyZ s nimi muzete tim pfibéhem prochdzet a trochu
je té nesvobody zbavovat. I kdyz vysledek nakonec nemusi byt dobry.
Dulezitd je v tom komunikace. Nejen s pacientem, ale i s jeho rodinou.
Kdy?z vsichni rozuméji tomu, co se déje, jakd je prognoéza a co se bude dit
dal, vyrazné to podle mé snizuje konflikty mezi zdravotniky a pacienty
nebo jejich blizkymi.

Samoziejmé je trochu pokrytectvi myslet si, Ze pacient odchazi z ordi-
nace plné informovany a iplné svobodné rozhodnuty, jak ¢teme v zavérech
lékatskych zprav. Tainformacni nerovnovaha mezi lékarem a pacientem
je obrovska. Ale pokud pacient odchdzi srozumeény s tim, jaky bude dalsi
postup, co muize o¢ekavat a proc se néco déje, tak si myslim, Ze to je spravné.

Zménili se pacienti?

Protoze pracuji kontinualné desitky let, nevnimam tu zménu jako né-
jaky ostryzlom. Spis jde o pozvolny proces. Urcité se ale zménila o¢ekavani
pacientti ajejich naroky. Difvbylilidé mozna trpélivéjsi avic spolupracovali
slékafem. Dnes je mnohem vétsi mira nedvéry a zaroven netrpélivosti.

Paradoxné je to podle mé dané i obrovskym mnozstvim informaci,
jez jsou dostupné na internetu. Lidé maji pocit, Ze si vSechno mohou
sami dohledat, ale zaroven ¢asto neuméji rozlisit, které informace jsou
relevantni, akteré ne. Vysledkem je, ze maji obrovské mnozstvi informaci,
Casto protichtidnych, a ve skute¢nosti nevédi nic. Jsou zahlceni a nejisti.

A tanetrpélivost pak nékdy vede k tomu, Ze zdravotnici délaji kroky,
které medicinsky nedavaji iplné smysl, ale provedou se hlavné proto, aby
se pacient uklidnil nebo mél pocit, Ze se ,néco déje”.

Vy sam jste byl nedavno pacientem. Podstoupil jste mensi chirur-
gicky zakrok. Zménilo to néjak vas pohled?

Ano, urcité. Byl jsem nedavno naoperaci tfiselné kyly a znovu jsem si
uveédomil, jak malo prostoru dnes systém nechava na skute¢nou komu-
nikaci s pacientem. Operace samotna trvala asi tfi ¢tvrté hodiny. Jenze ja
nékdy stravim tfi ctvrté hodiny jen tim, Ze sis pacientem povidam. A pravé
komunikace je dnes podle mé jeden z nejvétsich problému zdravotnictvi.

Vnemocnicich je mnohdy hlavnim cilem zvladnout co nejvétsi mnoz-
stvi vykont. Lékati jsou pod obrovskym ¢asovym tlakem. A logicky se

pak snazi kontakt s pacientem co nejvic zkratit, protoze kazda odpovéd'

naotazku otevira dalsi otazky a ten 1ékar by jinak neudélal nic jiného. Na
papire potom vsechno vypada dokonale. Ve zprave stoji, ze pacient byl
poucen, mohlklast otazky, nakteré mubylo odpovézeno, a véemu rozumél.
Jenze realita obvykle vypadd jinak.

Pacient ¢eka v cekarné, lékar si mezitim projde dokumentaci, pak si
ho na chvili zavola, provede vysetieni nebo vykon a zase ho posle ven. Na
zaveér sestricka poda nemocnému zpravu a ten ma pocit, Ze mu vlastné
nikdo nic poradné nevysvétlil. Zde vznikd rozdil vtom, jak systém vypada
na papife a jak funguje ve skutecnosti. To je podle mé jedno z nejvétsich
témat dnesniho ¢eského zdravotnictvi. Zijeme trochu v iluzi, Ze systém
funguje idealné, protoze formalné jsou vSechny povinnosti splnéné. Realna
zkus$enost pacienta ale miize byt (ipIné jina.

Pavlina Zitkova
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AMBULANTNI MEDICINA

Kdo bude drzet budoucnost
ceskeé mediciny?

Vyzva mladym lékaiam, aby prevzali ambulantni péci zpét do svych rukou

Ceské zdravotnictvi stoji na zasadni kfiZovatce. Generace ambulantnich lékart odchazi do diichodu a jejich
praxe hledaji nastupce. Zaroveii sili tlak zdravotnickych fetézcu, které skupuji ordinace a méni charakter
péce. Budoucnost ambulantni mediciny tak zavisi na tom, zda mladi lékafri najdou odvahu vstoupit do
soukromych praxi, spoji sily a udrzi medicinu v rukou téch, kterym na pacientech skutecné zalezi.

Ceska ambulantni medicina prochazi

nejvétsi proménou za poslednich 30 let. Ge-
nerace zkusenych 1ékaru, kterd budovala své
praxe od 90. let, postupné odchazi a jejich
ordinace hledaji pokracovatele. Mnohé z nich
funguji desitky let, maji stabilni pacientskou
zdkladnu a predstavuji dulezitou souéast ko-
munitniho Zivota. Piesto se stale castéji sta-
va, ze misto mladého lékare praxi prevezme
zdravotnicky retézec. Ten nabizi jednoduché
FeSeni: zadné investice, Zadné starosti, zadné
riziko. Jenze tato jednoduchost ma svou cenu.

Zdravotnické retézce nejsou nepritel.
Jsou profesionalni, efektivni a dobre fize-
né. Jejich pristup je vsak nevyhnutelné za-
loZen na ekonomice. Péce se standardizuje,
Cas na pacienta se zkracuje a lékar se stava
zaméstnancem, ktery plni plan. Kontinuita
péce, kterd je jednim z nejdulezitéjsich pilira
mediciny, se vytraci. Pacient uz nema ,,své-
ho“lékare, ale 1ékate, jenz ma praveé sluzbu.
A kdyz zaméstnanec odejde, vztah, ktery se
budoval roky, zmizi béhem jediného mésice.

Dal$im problémem je dostupnost péce
vregionech. Retézce prirozené miritam, kde
je zisk — do velkych mést, do lukrativnich
obort, do mist s vysokou koncentraci pa-
cientt. Periferie, pohrani¢i a mensi mésta se

tak mohou ocitnout bez zakladni péce. Tam,
kde dnes jesté funguje posledni soukromy
praktik nebo specialista, nemusi byt za par
let nikdo. A to neni hypoteticka hrozba, ale
realita, kterou uz dnes vidime v nékterych
regionech.

K tomu se pridava jesté jeden zasadni
trend, o némz se vdebaté o budoucnosti am-
bulantni mediciny ¢asto mlci: feminizacni
proména Ceské mediciny. Dnes uz vice nez
70 procent absolventt 1ékatskych fakult
tvori zeny. Je to obrovska sila, ktera prinasi
do mediciny empatii, peclivost a stabilitu.
Zaroven to ale znamen3, Ze systém musi
byt schopen nabidnout flexibilitu, kterou
tradi¢ni nemocni¢ni provoz ¢asto neumi
poskytnout. Mladé 1ékarky a stale Castéji
imladi lékati potiebuji moznost zkracenych
uvazkd, sdilenych mist, flexibilnich ordinac-
nich hodin a pracovniho rezimu, ktery umoz-
nuje skloubit medicinu s rodinou. A praveé
ambulantni praxe, zejména ty sdruzené, jsou
pro tento model idealni. Umoznuji rozdélit
si ordinac¢ni dobu, vzdjemneé se zastupovat,
planovat praci podle Zivotni situace a pri
tom zachovat kontinuitu péce pro pacienty.
Zatimco velké Fetézce Casto pracuji s pev-
nymi provoznimi modely a ekonomickymi
cili, které flexibilitu spiSe omezuji, sdruzené
praxe vlastnéné 1ékari mohou byt prirozené
prizpusobivé. Mohou nabidnout prostredi,
kde se da pracovat na polovi¢ni tvazek bez
pocitu viny, kde se da vratit po rodicovské
postupné, kde se da sdilet jedna ordinace
mezi dvéma ¢i ttemi lékarkami, aniz by tim
trpéla péce nebo ekonomika provozu.

Pritom prave soukromé praxe maji po-
tencidl nabidnout pacientim to, co zadny
retézec nikdy nenahradi: osobni vztah, kon-
tinuitu, stabilitu a skute¢nou odpovédnost.
Vlastni praxe dava lékari autonomii, moznost
rozhodovat o organizaci péce, o pracovnim
tempu i o tom, jakou medicinu chce ve své

ordinaci délat. Dobfe vedena praxe je navic
ekonomicky stabilni a dlouhodobé udrzitel-
na. Zisk zustava 1ékari, ne kapitélu. A to je
zasadni rozdil.

Mladi 1ékari v§ak casto vahaji. Obavaji
se administrativy, investic, nejistoty. Je to
pochopitelné. Soukroma praxe dnes skute¢né
nenijednoduchd cesta. Ale neni to cesta slepa.
Naopak, je to cesta, ktera dava smysl, pokud
se na ni clovék nevyda sam. Budoucnost am-
bulantni mediciny totiz nelezi v osamélych
ordinacich, ale ve sdruzenych praxich. Ty
umoznuji sdilet naklady, ptistroje i admini-
strativu, poskytuji zastupitelnost, lepsi pra-
covni rezim a silnéjsi vyjednavaci pozici vici
pojistovnam. Sdruzena praxe je vlastné maly
fetézec - ale vlastnény 1ékari, ne investory.

Pokud chceme zachovat kvalitu péce,
musi zUstat v rukou téch, kteti ji poskytuji.
Medicina neni vyrobni pas. Neni to excelova
tabulka. Je to vztah, davéra a etika. A tyto
hodnoty muze garantovat jen l1ékar, ktery
ma k pacientovi osobni vztah a odpovédnost.

Mladi 1ékati dnes stoji pied volbou, ktera
ovlivni celé zdravotnictvi na desitky let do-
predu. Bud' nechame ambulantni pé¢i prejit
do rukou retézct, nebo ji udrzime tam, kam
patfi, v rukou 1ékart. Soukromé praxe ne-
jsou minulost. Jsou budoucnost. Jsou ces-
tou k autonomii, kvalité a stabilité. A pravé
mladi lékafi mohou byt generaci, ktera tuto
budoucnost vytvori.

Lékar je svobodné povolani proto, ze jeho
prace je zalozena na odbornosti, etice, osobni
odpovédnosti a nezavislosti.

Ceské 1ékatska komora tento boj nechce
vzdat. Komory existuji proto, aby svobodna
povolani byla odborna, eticka, nezavisla
abezpecna pro verejnost a aby stat mél part-
nera, ktery garantuje kvalitu vykonu téchto
profesi.

MUDr. Jan Mecl

¢len predstavenstva CLK
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Praktiku se zapojuje

POHOTOVOSTNI SLUZBY VE ZDRAVOTNICTVI

¢im dal meéné

Novela zakona €. 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach, od 1. 1. 2026 zbavila odpovédnosti za zajistovani

eow

dostupnosti lékarskych pohotovostnich sluZeb kraje a prenesla tuto povinnost na zdravotni pojiStovny.
Ministerska vyhlaska €. 380/2025 uklada pojistovnam zajistit tyto sluZby v opravdu minimalnim rozsahu.

Pohotovostni sluzba pro dospélé musi
byt provozovana nemocnicemi s urgentnim
prijmem, a to minimalné tfi hodiny v case
mezi16:00 a22:00 ve vSedni dny aosm hodin
nepretrzité o vikendech a svatcich, pricemz
musi byt zahrnut v této dobé interval 10:00
az16:00. Obdobnou povinnost maji nemoc-
nice s lazkovou pediatrii pfi zajistovani
pohotovostni sluzby pro déti. Minimalni
sit stomatologickych pohotovosti alékaren
s pohotovostni sluzbou ¢i nepretrzitym
rezimem ministerstvo nestanovilo vabec!
Zdravotni pojistovny, zejména VZP, nastésti
k potfebdm nemocnych pacientt pristou-
pily s vétsi zodpovédnosti.

Najednani podvyboru pro urgentni me-
dicinu, medicinu katastrof a zdravotnické
zachranné sluzby, ktery vede nas kolega
MUDr. Milan Brazdil, za pritomnosti pred-
sedy zdravotniho vyboru poslance MUDr. Ji-
fiho Maska, zaznély aktualni informace
o tom, jak sit pohotovostnich sluzeb sku-
te¢né vypada.

Pohotovost pro dospélé zajistuje
96 urgentnich prijma a navic dalsich
32 mist, z nichz 21 bonifikuje VZP a dalsich
11 dotuji kraje.

Pohotovost pro dospélé zajistuje 82 1uz-
kovych pediatrickych oddéleni, a navic 1é-
kari slouzici na dalsich tfech mistech.

Existuje 33 stomatologickych poho-
tovosti a v nékterych regionech nékolik
stomatologu stridavé drzi pohotovost ve
svych ordinacich. Rozpis stejné tak jako
adresy dalsich pohotovosti naleznou lidé
na webu VZP. Stomatologické pohotovos-
ti funguji vsak jen o vikendech a svatcich,
navic s minimalnim rozsahem pouze Ctyfti
hodiny denné. To samoziejmé potfrebam
pacientt stac¢it nemuze.

V CR existuje 36 lékaren s pohoto-
vostnim provozem, pricemz 13 z nich ma
nepretrzity provoz. Problémem ztstava
nehomogennost pokryti republiky témito
sluzbami.

Diskuse na jednani podvyboru ukazala,
ze pocet praktickych 1ékaru zapojenych
do 1ékatskych pohotovostnich sluzeb stale
klesd a ani slibovana vyssi finan¢ni odmeéna
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Milan Brazdil, Milan Kubek a Jifi Masek (zleva)

neni pro né dostate¢nou motivaci k této
praci. Naopak se od ledna zase zvysila zatéz
pro nemocnicnilékare, kterym pribyly dalsi
povinnosti.

Budoucnost vidim v budovani mist
(center) akutni zdravotnické pomoci, kde
by pacienti nalezli pohotovost 1ékaiskou,
stomatologickou i nonstop otevienou lé-
karnu na jednom misté. Kazdy obcan by
meél védét, kam se ma v pripadé pottreby vy-
pravit a kde pomoc najde. Méli bychom byt
vdécni za kazdého nemocného, ktery se na
pohotovost dopravi svépomoci ¢i s pomoci
rodiny a zbyte¢né nezatézuje zdravotnickou
zachrannou sluzbu.

Na pritomné poslance i zastupce Mi-
nisterstva zdravotnictvi jsem apeloval za
nutnost zasadnich zmén ve specializac-
nim vzdélavani 1ékartu. Nedostatek 1éka-
i nemuzeme ,Fesit“ tim, ze ¢dst jejich
prace prehodime na zdravotni sestry,
kterych mame nedostatek mozna jesté

hlubsi. Potfebujeme si vychovat vétsi po-
¢et 1ékarek a lékaru, a to v odbornostech,

jez pacienti budou potfebovat, se Sir§imi
kompetencemi a univerzalnéjsi kvalifikaci,
aby byli navzdjem snaze zastupitelni. Fak-
tické zruseni tzv. kolecka v ramci atestacni
pripravy bylo hrubou chybou, kterou by
mélo ministerstvo okamzité napravit. Ucast
v pohotovostnich sluzbach, které jsou moz-
na trochu drsnou, ale nepochybné uzitec-
nou $kolou praktické mediciny, by méla byt
povinnou soucasti predatestacni pripravy
pro véechny mladé 1ékare, nejenom pro ty,
kteri jiz v nemocnicich pracuji.
Zavérem jsem vSem pritomnym vysveét-
lil, Ze tzv. online pohotovost neni zadnou
1ékarskou pohotovostni sluzbou, ale pou-
hym nezavaznym poradenstvim, za které
nékteré kraje zbytecné utraceji penize.
Nazev samotny neni pak ni¢im jinym nez
klamavou reklamou.
Milan Kubek
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KdyZz méné znamena vice: Vybirejme moudre
a chranme pacienty pred zbyte¢nou péci
Dali z prednasek cyklu Rady pro zdravi pofadaného Ceskou lékar'skou komorou se tentokrat vénovala

tématu iniciativy Choosing Wisely - tedy konceptu ,Vybirej moudie”. Odbornici z Fakultni nemocnice
Hradec Kralové, Thomayerovy nemocnice a dalSich pracovist béhem nékolika hodin predstavili konkrétni

7 we

priklady z kazdodenni praxe, kdy pacienti podstupuji vySetreni Ci lécbu bez skutecného prinosu. Zaznivala
pritom nejen tvrda data a statistiky, ale také oteviena sebereflexe lékaiti o tlaku rutiny, obavach z pravnich
dopadi i o tom, proc byva nékdy jednodussi, néco udélat” nez nedélat nic.

Hlavni myslenkou celé iniciativy neni
Setfeni za kazdou cenu. Jak fe¢nici opakované
zduraznovali, cilem je chranit pacienta pred
zbytnou péci, kterd mu nepomdhd, miaze ho
poskodit a zaroven zbytecné zatézuje zdra-
votnicky systém.

Vice péce neznamena lepsi péci

Uvodniblok patfil MUDr. Jifimu Novému,
internistovi a kardiologovi-urgentistovi z Fa-
kultni nemocnice Hradec Kralové, ktery piipo-
mnél, Ze koncept Choosing Wisely nevznikl jako
ekonomicky projekt, ale jako reakce samotnych
1ékari na narustajici mnozstvi zbyte¢né péce.

»Snazime se hlavné informovat lékare o tom,
Zevtomnejsou sami. Kazdy z nds nekdy sediv or-
dinaci arikd si:, Tohlevysetreni bych moznd delat
nemusel, ale radeji ho udéldm, aby nekdo néco
nerekl, “uvedl béhem prednasky.

Podle dat z dotaznikového Seteni mezi in-
ternisty Fakultni nemocnice Hradec Kralové
z roku 2023 povazuje 94,9 % lékara plytvani
a zbytnou péci za problém soucasné mediciny
(graf1). Zaroven vsak vice nez 70 % respondentt
priznalo, ze samivbézné praxi indikuji vySetieni
nebolécbu, ojejichz skute¢ném prinosu nejsou
presvédceni (graf 2).

Novy upozornil, ze problém neni pouze eko-
nomicky. Zbytnd pé¢e muze pacientiim primo
skodit. Pripomnél pritom data, podle nichz pti-
blizné 60 % zdravotni péce predstavuje skutecné
prospésnou medicinu, kolem 30 % tvori péce
bez vyznamného prinosu a asi 10 % zdravotni
péce pacienty primo poskozuje. MUDr. Novy

Povaiujete plytvani ve formé ordinovani zbytnych
diagnostickych a terapeutickych vySetfeni za
problém soucasné mediciny?

=

@ Ano
@ Ne
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Graf 1

v této souvislosti pripomnél, ze ve Spojenych

statech patti 1ékarska chyba mezi nejcastéjsi
pri¢iny umrti. Podle néj jde o dikaz, ze zbytna
¢i nevhodné indikovana péce neni pouze eko-
nomickym problémem, ale miZze mit i velmi
zavazné dopady na zdravi pacientu.

Velkou ¢ast svého vystoupeni vénoval také
problematice overdiagnosis a takzvané terapeu-
tické iluzi. Jako typicky priklad uvedl pacienty
svirovou infekei dychacich cest, ktefi dostanou
antibiotika, nasledné se spontanné zlepsia zlep-
Seni automaticky pripisuji lécbé.

1o, Ze pacient prijde za tri dny a rekne: ,Ta
antibiotika bylavybornd, hned mi pomohla, jestée
neznamend, ze antibiotika skuteéné pomohla,“
vysvétloval.

Pomoci Bayesova teorému pak ukazal,
jak snadno mohou lékari precenovat vy-
znam pozitivnich vysledku testti. Na mode-

Ordinujete ve své kazdodenni
praxi diagnostické ¢i terapeutické kroky o jejichZ
ucelnosti a uZite¢nosti nejste presvédceni?

@ Ano
@ Ne
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Graf 2

lovém prikladu testu se 100% senzitivitou
a 95% specificitou pii prevalenci onemocnéni
1:1000 demonstroval, Ze pozitivni vysledek
znamena skute¢né onemocnéni pouze asi ve
2 % pripadu, presto vétsinalékait v podobnych
testech pravdépodobnost vyrazné nadhodno-
cyj e.,.Casto zapomindme, Ze ¢im nizsi je pravde-
podobnost onemocnénti pred testem, tim veétsi je
sance, Ze pozitivnivysledek bude falesné pozitivni,
upozornil.

Vyznamnou ¢ast problému podle néj pred-
stavuje také naduzivani zobrazovacich metod.
Citoval studii publikovanou v ¢asopise JAMA,
podle niz mize byt az 5 % nové diagnostikova-
nych malignit spojeno s CT vySetrenimi.

,CTneni beztrestné vysetreni. Kazdé dalsi vy-
Setreni muiZe otevrit spirdlu dalsich ndlezii, kontrol
azdsahi, “uvedl.

TOP FIVE list na libovolné
urovni zdravotni péce
MUDr. Dan Rakus$an, konzultant vnitr-
niho lékarstvi a endokrinologie z Thomayero-
vy nemocnice, predstavil konkrétni zkusenosti
interniho oddéleni s vytvarenim vlastniho ,,top
five listu® — tedy péti oblasti, kde nemocnice
identifikovala nejvétsirezervy vracionalni péci.
Podle néj je nejvétsi sila projektu prave
v ochoté podivat se kriticky na vlastni kazdo-
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denni praxi.,, Miizeme se zastavit a sebekriticky
se podivat na to, co skutecné déldme. At'uz v am-
bulanci, na oddéleni, na tirovni celé nemocnice,
nebo v nejambicioznéjsi forme natirovni odborné
spolecnosti, “Tekl.

Jednim z hlavnich témat byla nadbyte¢né
provadéna CT angiografie piipodezieni naplicni
embolii. Citoval MUDr. Radvana z fakultniho
pracovisté v Brné, kde bylo béhem jediného co-
vidového roku provedeno pies 2000 CT angio-
grafii, ale plicni embolie byla potvrzena pouze
v 80 pripadech.

,Dostdvdme se do situace, kdy 20 pacientt
podstoupi CTvysetrent, aby se naseljeden skutecné
pozitivni ndlez, “uvedl. Podle analyzy Thoma-
yerovy nemocnice bylo priblizné 15 % CT an-
giografii provedeno zbyte¢né. Resenim je podle
néj duslednéjsi pouzivani kombinace klinickych
skérovacich systémti a D-dimeru, které umozni
se fadé CT vysetieni vyhnout.

Dalsi ¢ast prednasky vénoval transfuzni
1écbé a podavani Cerstvé zmrazené plazmy. Ve
sledovaném obdobi bylo témer 45 % indikaci
plazmy vyhodnoceno jako nespravnych. ,, 7en
krok melvsechny symptomy defenzivni mediciny.
Neécojsme udelali, protoze dobry lékar prece must
konat, ale uzjsme seradeéji ani nepresvedcili, jestli
to pacientovi skutec¢né pomohlo, “uvedl.

Podobna situace panovala také u transfuz-
ni 1écby. Tretina transfuzi erymasy byla podle
aktualnich doporuceni neindikovana. Po sérii
vzdélavacich seminara se vsak podarilo pocet
nevhodnych indikaci postupné snizit. ,, Pacient
toleruje anémii casto mnohem lépe nezjeho oset-
rujici lékar, “poznamenal s nadsazkou.

Rakusan upozornil také na polypragmazii
geriatrickych pacientd. Analyza ukazala, Ze fada
pacienttinad 85 let odchaziz hospitalizace s ben-
zodiazepiny nebo Z-hypnotiky, prestoze jde ve
vysokém véku o rizikovou medikaci.

Velky prostorvénoval i diagnostice onemoc-
néni stitné zlazy. Podle néj jsou casto automaticky
objednavany celé panely hormonalnich vysSetieni,
prestoZe ve vétsing pripadi postaci samotné TSH.
,Laborator dnes umi premyslet za nds. Pokud je
TSH patologické, dalsi hormony se automaticky
doplni. Neni ditvod plosné objedndvat cely panel,
vysvetlil princip reflexivniho testovani.

Pouhé omezeninadbyte¢nych laboratornich
panel by podle propo¢ti nemocnice prineslo
Usporu vice nez dvou miliont bodt ro¢né jen
vambulantnim provozu.

Screening musi pacientovi
skutecné prospét

Primar MUDr. Jiti Cyrany, Ph.D., gastro-
enterolog z Fakultni nemocnice Hradec Kra-
lové, zduraznil, Ze smyslem screeningovych
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programu je snizit nemocnost a imrtnost na
zavazna onemocnéni. Na prikladu ¢eského
screeningového programu kolorektalniho
karcinomu ukazal, Ze se podarilo vyznamné
snizit incidenci i mortalitu tohoto nadoru
(graf 3), zaroven ale upozornil na limity sys-
tému. ,V Ceské republice Jiz nyni provddime
ast 300 tisic dolnich endoskopii (predevsim
koloskopii) rocne, “uvedl.

Velkou pozornost vénoval naduzivani
kontrolnich kolonoskopii. Pfipomnél napii-
klad situaci 78letého muze se ¢tyimi malymi
polypy bez dysplazie.,, Takovy pacient uz dalst
kontrolni kolonoskopii ve skutecnosti nepotre-
buje. Sprdavné spadd do nizkorizikové skupiny
a kontrola po 10 letech by mu jiZ neprinesla
benefit. Konecnym cilem je predejit kolorek-
talnimu karcinomu - odstrariovdni polypt je
Jen prostredkem, “vysvétlil.

Podle néj je dulezité premyslet nejen
o tom, zda Ize nalez objevit, ale zda pacientovi
pripadna diagndza jesté skutecné prospéje.
»Musime si kldast otazku, jestli dalsi vysetreni
tomu konkrétnimu pacientovi jesté néco pri-
nese, “zduraznil.

vy

Dalsi ¢4st prednasky vénoval inhibitorum
protonové pumpy (PPI). Podle prezentova-
nych dat uziva tyto léky priblizné kazdy tte-
ti senior v Ceské republice (graf 4 a graf 5).
»Mluvime dnes dokonce o PPI stewardship,
tedy o raciondlnim zachdzent s inhibitory pro-
tonové pumpy podobne, jako jsme se to naucili
u antibiotik, “uvedl.

Zanejvétsi problém oznacil dlouhodobé
automatické uzivani téchto 1ékt bez jasné
indikace. ,,Kazdého pacienta bychom se méli
alespori jednou rocné zeptat, pro¢ vlastné PPI
uzivd a zda pro jejich dlouhodobé poddvdni
stdle existuje pevny duvod, “apeloval.

Soucasné upozornil, ze refluxni choroba
jicnu neni primarné ,,chorobou kyseliny*.
1o, Ze ji umime lécit acidosupresti, jesté ne-
znamend, Ze kyselina je podstata problému,“
poznamenal.

Ne véechno, co umime
zméFit, musime mérit

Doc. MUDr. Radovan Maly, Ph.D., an-
giolog z Fakultni nemocnice Hradec Kralové

amistopredseda Ceské spole¢nosti protrombézu

Preskripce inhibitor( protonové pumpy v Ceské republice
= el s e A

* > 300 milionG DDD antisekrecnich I1ékd roéné (99 % PPI)

* PPl je Iéceno 12 % populace

DDD (defined daily dose)
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PPI byly predepsany 29 % seniorti (265 let véku; 2022).
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Graf 5

a hemostazu, zaméril své vystoupeni na racio-
nalitulaboratornich a zobrazovacich vysetieni.
Upozornil predevsim na rutinni predoperacni
odbéry INR a APTT, které jsou podle néj ¢as-
to provadény zcela automaticky bez realného
prinosu. ,, 7o nejsou zdkladni testy. Jsou to spe-
ctfickd vysetrent, kterd maji své jasné indikace,
zduraznil.

Podle citovanych studii maji tyto testy velmi
nizkou schopnost predpovédét krvacivé kompli-
kace. Mnohem dulezitéjsi je podle néj kvalitni
anamnéza zamérena na predchozi krvacivé pro-
jevy.,, Kdyz se pacienta dobre zeptdte, ziskdte casto
mnohem cennejst informaci nez z laboratorniho
formuldre,“Tekl.

Velkou cast prednasky vénoval také D-di-
merum adiagnostice tromboembolické nemoci.
Pripomnél, Ze samotny pozitivni D-dimer jesté
neznamena diagndzu trombozy.,, D-dimer je tro-
chu ddbelv krabicce. Jakmile ho jednou naberete
a vyjde pozitivni, ¢asto uz se nedokdzete ubrdnit
dalsimvysetrenim, “uvedl.

Upozornil také nanadmérné testovani trom-
bofilnich stavul. ,, Pokud ndm vysledek nezméni
lé¢ebnou strategii, nemd smysl test provadet,
zdtraznil. Kriticky se vyjadril i k rutinnimu
pouzivani kompresnich puncoch po hluboké
zilni trombdze. Podle dostupnych studii totiz
pravidelné noseni nesnizuje riziko posttrom-
botického syndromu.

Na zavér apeloval na vétsi vyuzivani jedno-
duchych a levnych metod v ambulantni praxi,
napriklad ABT indexu piidiagnostice ischemické
choroby dolnich koncetin. ,, Mdme jednoduché
vysetreni za par minut, které poskytne obrovské
mnozstvi informact, apresto ¢asto pacienty rovnou
posildmena drahé zobrazovacimetody, “upozornil.

16

NejvétSim problémem
byva rutina a strach

Zavérecnaprednaska MUDr. Petra Grenara
zKliniky urgentni mediciny Fakultni nemocnice
Hradec Kralové se neslanejen vduchu konkrét-
nich doporuceni urgentni mediciny, ale také
velmi oteviené reflexe 1ékarské praxe.

Uvodni &4st své prednasky vénoval pa-
cientum v termindlnich stadiich onemocnéni.
Pripomnél, Ze pacienti v terminalnich stadiich
nevylécitelnych onemocnéni predstavuji velmi
Castou skupinu pacientti urgentnich prijmuivy-
jezdovych skupin zachranné sluzby. Prestoze si
podle dat Ceského statistického ttadu piiblizné
75 % lidi pieje zemtit doma, vice nez 60 % pa-
cientt umiravnemocnicich avice nez polovina
onkologickych pacientt dostava intenzivni péci
jestévposlednim mésici zivota.,, Tou nejcennéjsi
komoditou pro tyto pacienty uz casto neni dalst
vykon nebo dalsi lé¢ba, ale ¢as — a otdzka, zda ho
stravivnemocnici, nebo doma se svymi blizkymi,
uvedL

V dalsi ¢asti prednasky se vénoval naduzivani
antibiotik ubolest{vkrku. Piipomnél, ze v Ceské
republice je antibioticka1écbanasazovanau 60 az
80 % pacientli s bolestmi v krku, prestoZe strep-
tokok skupiny A zptisobuje u dospélych pouze asi
10 % pripadi. Jako priklad uvedl tchajwanskou
studii 117 hospitalizovanych pacienti s akutni fa-
ryngotonzilitidou, kde byl streptokok kultivacné
potvrzen pouze v jediném pripade.

Laboratorni hodnoty nds casto falesné uklid-
nyji. I'virové infekce mohoumit CRP kolem stovky.
Necilené nasazeni antibiotik ale vede pouze k dal-
Stmu ristu antibiotické rezistence, “upozornil.

Podle néj majivpraxivétsi vyznam klinicka
skorovaci schémata, napriklad modifikovana

RADY PRO ZDRAVI

Centorovakritéria, jez pomahaji urcit, u kterych
pacientt Ize antibiotika bezpe¢né odloZit nebo
vibec nepodat.

V dalsi casti se zaméril na pacienty s vyso-
kym krevnim tlakem na urgentnich prijmech.
Pripomnél, Ze skute¢né emergentni hypertenzni
stavy tvori jen mensi ¢ast téchto pripadi ajsou
spojeny s akutnim poskozenim cilovych organd,
napftiklad disekei aorty, cévni mozkovou piiho-
dounebo plicnim edémem. ,, Epistaxe ani prosté
bolesti hlavy nejsou emergentni hypertenze. Pokud
budeme tlak snizovat prilis rychle, miizeme pa-
cientovi naopak uskodit, “zduraznil.

Dalsim tématem byla alkoholova intoxikace.
Podle Grenara tvori pacienti pod vlivem alkoholu
az 10 % navstév urgentnich prijmu. Upozornil
pritom, ze hodnota etanolémie sama o sobé ne-
vypovida o klinické zavaznosti stavu, zejména
uchronickych konzumentt alkoholu.,,Chronicky
abiizer miize mit étyri promile alkoholu a pritom
chodit, komunikovat nebo dokonce pracovat. Roz-
hodujici musi byt klinicky stav pacienta, nikoliv
samotné cislo z analyzdtoru, “vysvetlil.

V zévéru se vratil k vysledkiim dotazniku
mezi 1ékaii FN Hradec Kralové. Nejcastéjsim
divodem indikace zbytnych vysetfeni podle néj
nebyl strach ze Zalob, ale tlak zabéhnuté praxe
ahierarchie pracovist. , Nejcastéjsi odpovédi bylo,
Ze tovyzaduje starsi lékar nebo Ze se to tak prosté
deld. A praveé tady se otevird obrovsky prostor ke
zmene, “Tekl.

Podle Grenara totiz necilena laboratorni
a zobrazovaci vySetfeni ¢asto pouze vytvareji
dalsi diagnostickou spiralu. ,, Necilend parakli-
nickd vysetreni nds té nejistoty nezbavi. Naopak
prindseji sporné vysledky, které vedou k dalsim
vysetrenim a nékdy i k realnému poskozeni pa-
cienta, “upozornil.

Pavlina Zitkova

Cely videozaznam z konference je k vi-
déni zde:
https://www.youtube.com/live/wFM-
NQ7Auz-g
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KYBERNETICKA BEZPECNOST

Kyberneticka bezpecnost
v ambulanci: lidsky faktor
jako riziko i ochrana

Kyberneticka bezpecnost ve zdravotnictvi dnes neni pouze otazkou antiviru, firewallu nebo
silného hesla. Stale vyznamnéjsi roli hraje kazdodenni chovani zdravotnického personalu,
dostupnost Skoleni, srozumitelnost pravidel a realné podminky provozu ordinace. Vysledky
Setieni mezi 780 pracovniky ve zdravotnictvi a rozhovorii s odborniky ukazuji, Ze ambulance
nemaji nutné horsi bezpecnostni chovani nez nemocnice, castéji vSak postradaji metodickeé,
organizacni a technické zazemi, které bezpecné chovani v praxi podporuje.

Digitalizace zdravotnictvi zasadné zmé-
nila kazdodenni provoz ordinaciinemocnic.
Elektronicka zdravotnickd dokumentace,
objednavkové systémy, elektronicka komu-
nikace s pacienty, eRecept nebo sdileni dat
mezi poskytovateli péce zvysuji efektivitu,
ale soucasné vytvareji nové bezpec¢nostni
naroky. Kyberneticka bezpecnost proto jiz
neni vyhradné technickym tématem pro IT
oddéleni. Stava se soucasti provozni bezpec-
nosti zdravotnického zatizeni.

To plati zvlasté pro ambulantni sektor.
Mensi ordinace Casto pracuji s omezenym
personalnim, finan¢nim i technickym zaze-
mim. Lékar a sestra zde vedle klinické prace
zajistuji administrativu, komunikaci s pacien-
ty, praci s informacnimi systémy a nékdy i za-
kladni technickou spravu ordinace. Pfitom
zpracovavaji vysoce citliva zdravotnicka data
a jejich provoz je na dostupnosti informac-
nich systém stéle zavisleji. Rada ambulanci
soucasné nema vlastni IT oddéleni a spoléha
na externi dodavatele IT sluZeb, coz muze
komplikovat rychlou reakci pfi incidentu
nebo systematické rizeni bezpecnosti.

Kyberneticky incident v ambulanci ne-

Klicova sdéleni pro praxi

musi znamenat pouze Unik dat. Muze vést
k nedostupnosti dokumentace, naruseni
objednavkového systému, omezeni provo-
zu ordinace, zvyseni administrativni zate-
Ze i ztraté duvéry pacientl. Z praktického
hlediska proto nestaci ptat se pouze na to,
jaké technické zabezpeceni ordinace pouziva.
Stejné dilezité je, jak se v béZném provozu
chovaji jeji uzivatelé a zda maji vytvorené
podminky pro bezpe¢nou praci.

Bezpeénostni chovani
zdravotniku: dotaznik HAIS-Q
arozhovory s experty

Setieni zaméfené na bezpe¢nostni cho-
vani zdravotnického personalu kombinovalo
kvantitativni a kvalitativni pfistup. Dotazni-
kového Setreni se zti¢astnilo 780 respondentt
z ruznych profesnich skupin ve zdravotnic-
tvi, véetné 1ékaru, oSetfujiciho persondlu,
terapeutt, administrativnich pracovniku
a dalsich pracovnikt zdravotnickych zafi-
zeni. Kvantitativni ¢ast vyuzila zkracenou
behavioralni ¢ast standardizovaného nastroje
HAIS-Q, tedy Human Aspects of Information
Security Questionnaire, doplnénou o vlastni

» Bezpecnostni chovani zdravotnikt neni dino pouze vékem, profesi nebo délkou praxe.
« Skoleni se ukazuje jako vyznamny faktor vyssi urovné bezpeénostniho chovéni.
« Ambulance nemaji nutné horsi bezpe¢nostni skére nezZ nemocnice, ¢astéji vsak postradaji

metodickou a IT podporu.

« Rizikové chovani ¢asto vznikd z casového tlaku a snahy zachovat plynuly provoz ordinace.
» U¢innd opatteni musi byt srozumitelnd, opakovand a proveditelnd v bézné ambulantni

praxi.
780 9
respondentu rozhovoru s experty
v dotaznikovém
Setreni
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57 %
respondentl
absolvovalo §kolenfi

90 %
ambulantnich re-
spondentl neznalo
metodické materidly

otazky zamérené na praktické zkusenosti
respondentu.

HAIS-Q sleduje lidské aspekty infor-
macni bezpec¢nosti, naptiklad praci s hesly,
e-maily, internetem, mobilnimi zafizenimi,
nakladani s informacemi a hlaseni incidentd.
V tomto $etfeni byla pouzita ¢ast zamérena
nadeklarované chovéni pracovniki. Vysledky
proto nevypovidaji o technické trovni zabez-
peceni jednotlivych zdravotnickych zatizeni,
ale o tom, jak respondenti popisuji své bez-
pecnostni navyky v kazdodenni praxi.

Kvantitativni data byla doplnéna deviti
polostrukturovanymi rozhovory s odborniky
na IT a kybernetickou bezpecnost ve zdra-
votnictvi. Tyto rozhovory pomohly zasadit
dotaznikova zjisténi do Sirsiho provozniho
kontextu. Ukazaly zejména to, jakou roli hraje
pracovni prosttedi, casovy tlak, dostupnost IT
podpory a zpusob nastaveni bezpec¢nostnich
pravidel.

Respondenti nejcastéji oznacovali jako
rizikové ¢innosti spojené s podezielymi e-
-maily a neopravnénym pristupem k pracov-
nim zarizenim. Néktera kazdodenni rizika,
napriklad prenos dat mimo zabezpecené
prostredi nebo pouzivani prenosnych médii,
mohou byt v praxi podcenovana.

Skoleni jako vyznamny faktor
bezpecnostniho chovani

Jednim z nejvyraznéjsich zjisténi je sou-
vislost mezi absolvovanim §koleni a vyssi
urovni bezpec¢nostniho chovani. Zkusenost
se Skolenim uvedlo 445 z celkovych 780 re-
spondentd, tedy 57 procent. Naopak 335 re-
spondentt, tedy 43 procent, $koleni v oblasti
kybernetické bezpec¢nosti neabsolvovalo.

Tento vysledek je dulezity zejména proto,
7e demografické charakteristiky respondentd,
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Cinnosti vnimané jako nejrizikov:

jSi

Otevreni pfilohy v podezielém e-mailu

sdilenf pfihlagovacich Gdajd

Nechavani piihlaseného pocitace bez
dohledu

Stahovéni soubor(i z neoficialnich webd
Preposilani e-mailli od nezndmych
odesilateld

Ukladani/ptenos dat do
neautorizovanych UloZist

osobnim poéitadi

Nedostatek skoleni v kybernetické
bezpeclnosti

Pouzivéani USB diskd

PouZivani osobnich pocitall v préci
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Graf 1: Cinnosti, které respondenti povazuji ve své praci ve zdravotnictvi za nejrizikovéjsi.

jako pohlavi, pracovni pozice nebo délka praxe,
nevysvétlovaly rozdily vbezpecnostnim skore
tak presvédcive. Bezpecné chovani tedy nelze
jednoduse spojovat s urc¢itou profesni skupinou,
vékem nebo délkou zkusenosti ve zdravotnic-
tvi. Podstatnéjsi se jevi kontakt s praktickym
vzdélavanim, srozumitelnymi pravidly a opa-
kovanym ptripominanim bezpec¢nostnich zasad.

Z vysledku zaroven vyplyvd, Ze samot-
na existence skoleni nestaci. Respondenti
nejcastéji preferovali dostupné online for-
my vzdélavani, napriklad e-learning, které
jsou casoveé flexibilni a pro mensi zarizeni
lépe organizac¢né zvladnutelné. Odbornici
vsak v rozhovorech upozornovali, Ze Cisté
formalni e-learning muze byt vinimén pouze
jako povinnost. Za vhodnéjsi proto povazovali
kombinaci kratkého vzdélavaciho modulu
s praktickymi ukazkami, nacvikem rozpo-
znani phishingu a jasnym propojenim skoleni
s konkrétnimi situacemi v ordinaci.

Prakticky dopad

Skoleni mé byt kratké, pravidelné, konkrét-
ni a provozné pouzitelné. Mélo by odpovidat
na otézky, které persondl skutec¢né fesi: jak
poznat podezrely e-mail, jak bezpe¢né sdilet
dokumentaci, jak pracovat s hesly, co délat
pripodezieni nanapadeni pocitace akomu
incident nahlasit.

Ambulance nemaji nutné horsi
skdre, Castéji vSak slabsi zazemi

Na prvni pohled by se mohlo zdat, ze ne-
mocnice s vétsim technickym a organiza¢nim
zazemim budou dosahovat lepsiho bezpec-

nostniho chovani nez mensi ambulance.
Vysledky vsak tuto jednoduchou predstavu
nepotvrdily. Celkové bezpec¢nostni skore se
mezi ambulantnim a nemocni¢nim prostie-
dim vyrazné nelisilo.

Toto zjisténi je pro ambulantni sektor
dulezité. Neznamend, ze ambulance jsou
automaticky méné bezpecné nebo Ze jejich
pracovnici pristupuji ke kybernetické bez-
pecnosti méné odpovédné. Rozdily se ukazaly
spiSe v podpurném zazemi nez v samotném
deklarovaném bezpecnostnim chovani.

V doplnujicich otazkach se ukazalo, ze
ambulantni pracovnici ¢astéji postradaji sko-
leni, metodické materialy a jistotu pii feSeni
incidentu. Z celkového poétu 75 responden-
tu, ktefi uvedli, Ze nevédi, na koho se maji
v ptipadé kybernetického incidentu obratit,
pracovalo 61 respondentt v ambulancich.
To predstavuje 81,3 procenta této skupiny.
Dale ze 442 pracovniku ambulantnich zari-
zeni uvedlo 398 respondentu, tedy priblizné
90 procent, ze nezna dostupné kybernetické
prirucky nebo metodické materialy pro am-
bulantni zafizeni.

Pravé tato zjisténi maji pro praxi zasadni
vyznam. Ukazuji, ze slabym mistem nemusi
byt ochota zdravotniki chovat se bezpe¢né,
ale spise nedostatek jasnych postupu, do-
stupné podpory a prakticky uchopitelnych
informaci.

Rizikové chovani neni jen
dusledkem neznalosti

Vysledky Setfeniirozhovort s odborniky
upozornuji na dulezity interpreta¢ni posun:

rizikové chovani zdravotnického persona-
lu nelze vysvétlovat pouze neznalosti nebo
nezajmem. Vyznamnou roli hraje pracovni
prostiedi, Casova tisen, stres, snaha udrzet
plynulost provozu a omezena dostupnost IT
podpory.

V ambulanci muze byt bezpe¢nostni pra-
vidlo vnimano jako prekazka, pokud neni
prizptsobeno provozu. Prilis slozité prihla-
Sovani, ¢asté zmény hesel bez podptrného
nastroje, nejasny postup pii sdileni doku-
mentace nebo nedostupny IT kontakt mo-
hou vést k obchazeni pravidel. Sdilend hesla,
ponechany prihlaseny pocitac, preposilani
dokumentace béznym e-mailem nebo po-
uzivani USB médii pak nemusi byt projevem
lhostejnosti, ale snahou zvladnout provoz
v podminkach, které bezpec¢né chovani do-
state¢né nepodporuji.

Z pohledu fizeni rizik je proto vhodnéjsi
nevnimat zdravotnicky personal jako ,slaby
¢lanek®, ale jako klicovou ochrannou vrstvu.
Aby vsak tuto roli mohl plnit, musi byt bez-
pecnostni opatfeni srozumitelnd, technicky
proveditelna a slucitelna s béznou organizaci
préce v ordinaci.

Phishing je viditelné riziko,
kazdodenni navyky se vSak
mohou podceiiovat

Zajimavé je srovnani rizik, ktera pracov-
nici vnimaji jako zjevné nebezpecna, s riziky,
jez jsou soucasti bézné kazdodenni praxe.
Otevreni prilohy v podezrelém e-mailu bylo
respondenty vnimano jako jedno z nejrizi-
kovéjsich chovani. To odpovida zkusenosti
zdravotnictvi s phishingem a ransomwarem,
kdy muze jediny skodlivy e-mail vést k zavaz-
nému naruseni provozu. Odbornici zaroven
upozornuji narostouci kvalitu phishingovych
Gtoku vyuzivajicich nastroje generativni Al,
které jsou pro uzivatele stale obtiznéji roz-
poznatelné.

Soucasné vS§ak odbornici v rozhovorech
upozornovaliinaméné napadna, ale opakova-
narizika: ponechavani prihlasenych pracov-
nich stanic bez dozoru, sdileni prihlasovacich
daju, pouzivani spole¢nych Gétd, ukladani
dokumenttd na osobni zarizeni, vyuzivani
neautorizovanych komunikac¢nich kanila
nebo prenos dat pres USB média.

Tato rizika nemusi ptsobit dramaticky,
ale z hlediska ochrany pacientskych dat a do-
hledatelnosti ¢innosti jsou vyznamna. Sdileny
ucet napriklad komplikuje zpétné urceni, kdo
s dokumentaci pracoval. Neuzamceny pocitac¢
umoznuje neopravnény pristup k citlivym
udajum. Zasilani dokumentace ptes osobni
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e-mail nebo komunikacni aplikace muze vést
k poruseni pravidel ochrany osobnich tda-
ju. V kazdodennim provozu ordinace proto
mohou byt pravé rutinni a zdanlivé drobné
navyky stejné dulezité jako ochrana pred
zjevnymi kybernetickymi utoky.

Regulatorni ramec a prakticka
realita ordinaci

Kyberneticka bezpecnost zdravotnictvi
se vyviji také pod vlivem regulatornich zmén.
Zakon ¢. 264/2025 Sb., o kybernetické bez-
pecnosti, Gic¢inny od 1. listopadu 2025, im-
plementuje pozadavky evropské smérnice
NIS2 arozsifuje pozadavky na rizeni kyber-
netickych rizik u organizaci poskytujicich
vyznamné sluzby, véetné ¢asti zdravotnického
sektoru. Cilem nové pravni upravy je posileni
kybernetické odolnosti a bezpec¢nosti téchto
organizaci vuéi nartstajicim kybernetickym
hrozbam.

Mensi ambulance nemusi vzdy spadat
primo mezi regulované subjekty ve stejném
rezimu jako velka zdravotnicka zafizeni,
presto se jich kyberneticka bezpec¢nost prak-
ticky tyka. Jednak pracuji s citlivymi zdra-
votnickymi udaji, jednak jsou napojeny na
Sirsi digitalni infrastrukturu zdravotnictvi
a dodavatelské systémy. Pro malé ordinace
je proto dilezitd zejména metodickd a prak-
ticka podpora. V ¢eském prostredi k ni pa-
tri napiiklad , Kyberneticka prirucka pro
lékare — 10 + 1 kroku k ochrané ordinace®,
ktera nabizi prakticky proveditelna opat-
feni pro ordinace praktickych 1ékart a malé
ambulance.

Proc vznika rizikové bezpecnostni
chovani v ordinaci

Rizikové chovani nevznika pouze z nezna-
losti. V ambulantni praxi se Casto uplatiuje
kombinace casového tlaku, snahy zachovat
plynuly provoz, omezené IT podpory a bez-
pecnostnich pravidel, ktera nejsou dostatec-
né srozumitelna nebo pouzitelna v bézném
provozu.

Co z vysledki plyne
pro ambulantni praxi
Praktické zavéry 1ze shrnout do tif oblasti:

Zjisténi z rozhovora

Casovy tlak

KYBERNETICKA BEZPECNOST

Co by méla mit kazda ambulance nastaveno

podezrely e-mail nebo ztratu dat.

Jasny kontakt pro IT nebo kyberneticky incident
Kazdy pracovnik ordinace ma védét, komu zavolat pfi podezreni na napadeni systému,

Individudlni uzivatelské ucty

Sdilené Ucty ztézuji dohledatelnost ¢innosti a zvysuji riziko neopravnéného pristupu.

Vicefaktorové ovérovani ma byt vyuzito
proveditelné.

Pravidla pro hesla a vicefaktorové ovérovani

alespon tam, kde je to provozné a technicky

Zaloha ma smysl pouze tehdy, pokud je

Pravidelné zalohovani a ovéfeni obnovy dat

skute¢né obnovitelna.

Oddélena wi-fi pro pacienty a provoz ordinace
Verejna sit pro pacienty nema byt propojena s pracovni siti ordinace.

Prenosna média a soukroma zarizeni by
nickou dokumentaci.

Pravidla pro USB disky a osobni zafizeni

neméla byt béznou cestou pro praci se zdravot-

Kratké pravidelné skoleni
|dedIné s praktickymi priklady phishingu

, prace s dokumentaci a postupu pfi incidentu.

vzdélavani, organizacni pravidla a zakladni
technickoprovozni opatieni.

V oblasti vzdélavani je vhodné prefero-
vat kratka, pravidelna a prakticky zamérena
Skoleni. Neméla by se omezit na obecnd po-
uceni, ale méla by vychazet z konkrétnich
situaci: podeziely e-mail, neznama ptiloha,
pozadavek pacienta na zaslani dokumentace,
pouzivani USB média, prace na sdileném po-
¢itaci nebo podezreni na napadeni systému.

Organizac¢ni pravidla by méla byt jedno-
ducha a snadno dostupna. Kazda ambulance
by méla mit jasné stanoveny postup hlaseni
incidentu: koho kontaktovat, co odpojit, co ne-
mackat, co neotevirat ajak situaci zaznamenat.
Stejné tak je vhodné mit pravidla pro pracis pti-
hlasovacimi tidaji, sdileni dokumentace, po-
uzivani osobnich zafizenia prenosnych médii.

Technickd opatieni nemusi byt vambu-
lanci slozit4, ale méla by byt disledna. Patii
sem individualni uzivatelské ucty, silna hesla,
vicefaktorové ovérovani alespon u vzdalenych
pristupu, pravidelné aktualizace, antivirova
ochrana, firewall, automatické uzamykani
pracovnich stanic, oddéleni pracovni a verej-
né wi-fi sité a pravidelné zalohovani s ovére-
nim moznosti obnovy.

Podstatné je, aby opatieni nebyla pouze
formalni. Bezpec¢nostni pravidlo, které nikdo
vrealném provozu nedokaze dodrzet, nevede
k vyssi bezpeénosti. Naopak mizZe zvySovat
tendenci k obchazeni systému. Cilem by proto

Dopad v ordinaci

Obchazeni pravidel, sdileni Gctd

méla byt pfiméfena a provozneé zvladnutelna
bezpecnost, nikolivadministrativné dokona-
ly, ale neprakticky soubor zdkaza.

Zaveér

Vysledky Setfeni ukazuji, ze kyberneticka
bezpecnost ve zdravotnictvi je sociotechnicky
problém. Technicka opatieni jsou nezbytna,
ale sama o sobé nestaci. Rozhodujici je také
chovani uzivateld, dostupnost skoleni, jas-
nost procest a redlné podminky, ve kterych
zdravotnicky personal pracuje.

Ambulance nemaji nutné horsi bezpec-
nostni chovani nez nemocnice. Castéji viak
mohou postradat organizac¢ni zazemi, metodic-
kou podporu ajistotu pfifeseni incidentd. Pravée
zde je prostor pro cileng, realisticka a finan¢né
dostupna opatreni, ktera mohou vyznamné
zvysit bezpeénost kazdodenniho provozu.

Zdravotnicky personal by nemél byt
vniman pouze jako riziko. Pfi dobfe nasta-
venych pravidlech, pravidelném vzdélavani
a dostupné IT podpore se muze stat jed-
nou z nejdulezitéjsich ochrannych vrstev
zdravotnického zatizeni. Pro kazdodenni
ambulantni praxi to znamena piredevsim
jednoducha, opakovana a skute¢né pouzi-
telna opatfeni, ktera bezpe¢nost nezvysuji
jen formalné, ale realné.

Petra Petrova, Adéla Noskova, Katerina Dostélova,
Lukas Miklas
CVUT - Fakulta biomedicinského inZenyrstvi

Praktické opatfeni

Zjednodusit bezpecnostni postupy

Nejasny postup incidentu

Zpozdéna reakce

Jednostrankovy krizovy postup

Omezend IT podpora

Nejistota pfi problému

Smiuvni externi IT kontakt

Neprakticka pravidla

Formalni dodrzovani

Nastavit pravidla podle provozu

Nedostate¢né skolenf

Nizka jistota personalu

Kratka pravidelna skolenf
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Ebola - horecka s vysokou smrtnosti

Horecka ebola je zavazné virové onemocnéni clovéka s vysokou smrtnosti, ktera se v zavislosti
na konkrétnim viru, dostupnosti zdravotni péce a rozsahu epidemie pohybuje priblizné mezi
25 a 90 procenty, pficemz primérné umira zhruba polovina nakazenych osob. Pivodci onemocnéni
patii do rodu Orthoebolavirus z Celedi Filoviridae. Ze Sesti dosud znamych druhi jsou pro clovéka
nejvyznamné;jsi Ebola virus (zptsobujici Ebola virus disease - EVD), Sudan virus (Sudan virus disease -
SVD) a Bundibugyo virus (Bundibugyo virus disease - BVD). Sou€asna epidemie v severovychodni
Casti Demokratické republiky Kongo a v Ugandé je zpiisobena Bundibugyo virem.

Onemocnéni bylo poprvé popsano v roce
1976 béhem dvou témeér soucasneé probihajicich
epidemii, v Jiznim Stidanu a v oblasti dnesni
Demokratické republiky Kongo, pobliz feky
Ebola, podle niz ziskalo své jméno. Za pravdépo-
dobny prirodni rezervoar orthoebolavirt jsou
povazovani kaloni z ¢eledi Pteropodidae, kteri
se zivi pfrevazné ovocem, nektarem a pylem.
K prenosu infekce do lidské populace dochazi
pri kontaktu s infikovanymi volné zijicimi
zvitaty, jejich krvi, sekrety, organy nebo dal§imi
télesnymi tekutinami. Popsan byl zejména
kontakt s netopyry ¢i primaty.

vvvvvv ’,

Mezi lidmi se infekce $iti pifimym kontak-
tem s krvi a télesnymi tekutinami nemocného
nebo zemielého Clovéka, pripadné prostred-
nictvim kontaminovanych predmétt a po-
vrchi. K prenosu dochézi pti kontaminaci
porusené kiize nebo sliznic. Nemocny ¢lovek
se stava infek¢nim az po vzniku klinickych
priznaku, pricemz infekciozita pretrvava po
dobu pritomnosti viruvorganismu. Vyznamné
riziko predstavuje zejména kontakt s téZce
nemocnymi pacienty nebo zemfelymi
béhem tradi¢nich pohfebnich ritudla, které
v nékterych africkych komunitach zahrnuji

primy kontakt s t€lem zemrelého. Velmi ¢asto
dochdzi k ndkaze zdravotnickych pracovniku,
prredevsim v situacich, kdy neni diagnéza véas
rozpoznana nebo nejsou disledné pouzivany
osobni ochranné prostiedky.

Zvladnuti epidemie vyzaduje rozsahla pro-
tiepidemicka opatfeni koordinovana obvykle
Svétovou zdravotnickou organizaci (WHO)
a narodnimi zdravotnickymi autoritami. Ta
zahrnuji aktivni vyhledavéani pripadu, izolaci
a lé¢bu nemocnych, trasovani kontaktt a je-
jich monitoring po dobu 21 dnti od posledniho
kontaktu, zajisténi laboratorni diagnostiky,
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$koleni zdravotnického persondlu, bezpec¢né
pohtebnictvi, edukaci obyvatel a v nékterych
pripadech také o¢kovani rizikovych skupin.
Soucasti prevence je rovnéz omezeni kontak-
tu s volné Zijicimi zviraty a nekonzumovani
syrového ¢i nedostate¢né tepelné upraveného
masa. Riziko pro neendemickou populaci je
velmi nizké az teoretické.

Inkubac¢ni doba onemocnéni je 2-21 dnt.
Onemocnéni za¢ina obvykle néhle, horeckou,
vyraznou unavou, bolestmi svalt, hlavy a krku.
Nésledné se ptidavaji gastrointestinalni obti-
Ze, zejména zvraceni, prijem a bolesti bficha,
nékdy i makulopapulézni exantém. U tézkych
forem dochézi k dehydrataci, poskozeni jater
a ledvin, porucham srazlivosti, obéhovému se-
Théni a postiZeni centrélniho nervového systému
srozvojem zmatenosti, agitovanosti nebo poruch
védomi. Prestoze je ebola fazena mezi virové
hemoragické horecky, krvacivé projevy nejsou
pritomnyuvs$ech pacientt a ¢asto se objevuji az
v pozdéjsi fazi onemocnéni. Mohou zahrnovat
petechie, krvaceni z nosu, dasni, gastrointesti-
nalniho traktu nebo krvaceni v mistech vpicha.

Klinické projevy jsou nespecifické amohou
pripominat radu dalsich tropickych infekei, na-
priklad malarii, brisni tyfus, meningitidu nebo
jiné virové hemoragické horecky. Laboratorni
potvrzeni infekce se provadi predev$im primym
priikazem virové RNA metodou RT-PCR, anti-
gennimi testy nebo sérologickymi metodami.
Kultivace viru se pouziva pouze ve speciali-
zovanych laboratotich pro vyzkumné tcely.
Biologické vzorky predstavuji vysoce rizikovy
material a manipulace s nimi vyzaduje prisna
pravidlabiologické bezpec¢nosti. Kultivace viru
probihd vyhradné v1aboratorich stupné biolo-
gického zabezpeceni BSL-4.

Lécba zahrnuje intenzivni podptrnou
Ppéci, zejména rehydrataci, korekci vnitiniho
prosttedi a poruch srézlivosti, oxygenoterapii,
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hemodynamickou podporu, nutri¢ni podporu
alécbu pripadnych koinfekei. Veasné zahdjeni
1é¢by vyznamné zlepsuje prognézu nemoc-
nych. Pro infekce zptisobené Ebola virem jsou
v soucasnosti dostupné specifické terapeutické
moznosti véetné monoklonalnich protilatek
ansuvimab (Ebanga™) a REGN-EB3 (Inma-
zeb™), které prokazatelné snizuji mortalitu.
Pro infekce zpusobené Sudan virem a Bundi-
bugyo virem zatim neni schvélena specificka
antivirova lé¢ba ani vakcina, a 1é¢ba je proto
zaloZena predev$im na intenzivni symptoma-
tické a podptrné terapii.

K prevenci infekce zptisobené Ebola vi-
rem jsou registrovany vakciny Ervebo® a Za-
bdeno®/Mvabea®, které se vyuzivaji zejména
béhem epidemickych situaci a k ochrané
zdravotnickych pracovniki a dalsich rizikovych
skupin. Pro Sudan virus a Bundibugyo virusjsou
vakeiny zatim predmétem klinického vyzkumu.

EBOLA

U ¢4sti prezivsich muze virus dlouho-
dobé perzistovat vimunologicky privilego-
vanych lokalizacich, napiiklad ve varlatech,
v oku nebo centrdlnim nervovém systému.
Prenos infekce spermatem byl popsan i mno-
ho mésict po prodélaném onemocnéni. Z to-
hoto davodu je doporu¢ovano bezpecné se-
xuélni chovéni az do opakované negativniho
vySetreni spermatu na pritomnost virové
RNA. Virus byl rovnéz detekovan v placenté,
amniové tekutiné a materském mléce.

Chteéli bychom zaroven kolegy upozor-
nit, ze i bez primé souvislosti se soucasnym
epidemickym vyskytem je velmi dtlezité
dtisledné zjistovat epidemiologickou
a cestovatelskou anamnézu pacienti.
Nékterd importovana tropicka horeénata
onemocnéni vyzaduji specifickou diagnos-
tiku, izolaéni rezim ¢éi urgentni 1éébu
a jejich prehlédnuti mize vést k zdvaznym
dusledktim jak pro samotného pacienta,
tak potencialné i pro zdravotnicky perso-
nal a dalsi osoby.

Zejména pracovisté urgentniho p¥ijmu,
primarni péée a ambulantni sféry by méla
namoznostimportovanych infekci myslet u pa-
cientt s hore¢kou po nvratu ze zahranici.

V pripadé nejasnosti ¢i potfeby kon-
zultace je mozné kontaktovat specializo-
vana pracovisté zabyvajici se problemati-
kou cestovni mediciny a importovanych
nakaz, napiiklad Kliniku infekénich ne-
moci FN Bulovka nebo Kliniku infekénich
nemoci a cestovni mediciny FN Motol
a Homolka.

Pavel Dlouhy, Milan Trojanek
Spole¢nost infek&niho lékarstvi CLS JEP
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Materska a rodicovska pro
lekare krok za krokem - 1. dil

Nastup na mateiskou, kde matka pobira penéZitou pomoc v materstvi, nebo na rodicovskou, kde rodic
pobira rodicovsky prispévek, byva pro lékarky a lékare komplikovanéjSi nez v mnoha jinych profesich.
Kombinace sluZeb, pres¢asi, vice pracovnich tivazkd, specializa¢niho vzdélavani nebo prace na ICO éasto
vyvolava otazky, na které béZné navody nestaci. Ceska lékaiska komora si je plné védoma nastupuijicich
demografickych zmén v nasi populaci, a proto jsme pripravili praktického priivodce, ktery shrnuje zakladni
pravidla, nejcastéjsi chyby i dulezité kontakty.

Priblizné 70 procent absolventu ¢eskych
lékarskych fakult jsou v poslednich tiech le-
tech Zeny. V moderni spole¢nosti by lékarky
ale nemély fesit vécné dilema mezi matefstvim,
rodicovstvim a kariérou, princip o¢ekavaného
automatického obétovani casti svého osobniho
¢i/a profesniho Zivota jako dan za rozhodnuti
statseirodicem by nemél byt vécnym narativem
lékarského povolani.

Rozhodnuti zalozit rodinu, vychovavat déti,
prubézné se ,,dozivotné* vzdélavat a souc¢asné
odpovédné vykonavat narocné povolani by ne-
meélo predstavovat pro budouci rodice - 1ékarky
alékare - nefesitelny gordicky uzel.

Ve spolupréci s pravnim oddélenim CLK se
naplatformach Nasezdravotnictvi.cza Tempus
medicorum budeme postupné vénovat Siro-
ké problematice rodic¢ovstvi a pracovnépravni
agendy tak, aby se budouci i stavajici rodice -
lékarky alékati — mohlilépe rozhodovat a orien-
tovat vdynamicky se vyvijejici legislativé anani
navazujicich tipravach standardu a pravidlech
pro zameéstnavatele i garanty postgradualniho
vzdélavani.

Predkladame vam prvni dil praktické piiruc-
ky prolékarky alékare. Ocenime vase pripadné
reakce, pripominky i naméty. Budeme se snazit
jepostupneé zpracovavat a pripadné i zapracovat
donésledujicich dilt. V prvnich nékolika dilech
se pro zacatek vénujeme zakladnim otazkam,
které si mozna mnoho lékaru a lékarek pred
matefstvim arodicovstvim klade. Postupné pak
vdalsich dilech pijdeme ¢im dél vice do hloubky
nejen prostrednictvim pravnich analyz, ale také
cestou prizkumd, anket a pribéht.

Rodicovska versus materska
Jaky je rozdil mezi matefskou dovolenou
arodic¢ovskou dovolenou?

Pojmy ,,matefska“a,,rodi¢ovska“se Casto za-
ménuji, z pravniho hlediska ale znamenaji néco
jiného. Materska dovolena je pracovnépravni

institut podle zakoniku prace a obvykle trva
28 tydnii, uvicer¢at 37 tydntl. Zena nani zpravi-
dla nastupuje Sest aZ osm tydnt pred planova-
nym terminem porodu. Béhem této doby vétsina
zameéstnankyn pobira penézitou pomoc v matef-
stvi (PPM), tedy davku nemocenského pojisténi.

Rodicovska dovolena na matetskou navazuje
azameéstnavatel ji musi poskytnout az do tti let
veku ditéte. Vedle toho existuje jesté rodicovsky
prispévek jako socialni davka vyplacena statem.
Informace o podminkach mateiské arodicovské
dovolené zverejiiuje Ministerstvo prace a so-
cialnich véci.

Kdo ma narok na penézitou pomoc v ma-
terstvi (PPM)?

Narok na PPM vznika pfi splnéni dvou za-
kladnich podminek: Zena musi byt vdobé nastu-
pu ucastna nemocenského pojisténi a zaroven
musi béhem poslednich dvou let ziskat ales-
pon 270 dni ticasti na nemocenském pojisténi.
U vétsiny nemocnic¢nich lékarek v pracovnim
poméru nebyva problém podminku splnit.

Slozitéjsi situace nastava u kombinovanych

vazku, prace na dohody nebo u lékart pracu-
jicich jako OSVC. Pfesné podminky popisuje
Ceskd sprava socidlniho zabezpedenia my se na

tuto oblast zameérujeme dale v ¢lanku.

MiiZe lékai'ka nastoupit nejdiive na ne-
mocenskou?

Ano. Pokud je téhotenstvi rizikové nebo
pracovni podminky neumoznuji bezpe¢ny vy-
kon prace, muze 1ékar ¢i 1ékarka rozhodnout
odocasné pracovni neschopnosti, ktera nastava
rozhodnutim jesté pred nastupem na matetskou.
To byva casté napriklad u fyzicky naro¢nych
obor, pfino¢nich sluzbach nebo v chirurgickych
aakutnich provozech.

Téhotné zaméstnankyné maji navic zakon-
nouochranu pred nékterymi typy prace, zejména
pred no¢nimi sménaminebo nadmérnou fyzic-
kou zatézi. Praktické informace k zaméstnavani
téhotnych Zen zvetejnuje MPSV -rodic a prace.

MuiZe lékaika nastoupit na mater'skou poz-

déji nez Sest tydnii pfed porodem?
Napenézitou pomoc v matefstvilze nastou-
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pit vrozmezi osmi az Sesti tydnt pred oc¢ekava-
nym terminem porodu. Pokud si zena termin
sama neurci, povazuje se za den nastupu zacatek
Sestého tydne pred ocekdvanym dnem porodu.

Jinymi slovy: mezi osmym a Sestym tyd-
nem si miize vybrat. Pozdéji uz nastup na
PPM odkladat nelze. Pokud by napriklad
chtéla pracovat jesté ctyri tydny pred poro-
dem, zakon s tim pro PPM nepocita.

Miuize lékarka pracovat az do porodu a na
matefskou viibec nenastoupit?
Teoreticky ano, ale s dilezitymi dtsledky.
Pokud Zena spliiuje podminky pro PPM, ale
o davku nepozada a bude pracovat az do poro-
du, 0 penézitou pomoc v matefstvi se pripravi.
PPM totiz nelze Cerpat zpétné podle vlastni-
ho uvazeni po porodu tak, jako kdyby Zena na
matefskou nastoupila standardné. Pro vétsinu
zameéstnanych lékarek by to bylo finan¢né ne-
vyhodné, protoze by prisly o davku, ktera je
obvykle vyrazné vyssi nez rodicovsky prispévek.

Ma4 Zena narok na rodi¢ovskou dovolenou,
i kdyZz necerpala materskou?

Ano. Rodicovska dovolena a penézita po-
moc v matefstvi jsou dva odlisné instituty.

1Zena, ktera nesplnila podminky pro PPM,
nepozadala o PPM, nebo na materskou viibec
nenastoupila, mize po narozeni ditéte poza-
dat zaméstnavatele o rodicovskou dovolenou.
Stejné tak muze pobirat rodic¢ovsky prispévek,
pokud splni podminky dané zakonem.

Co je vyrovnavaci piispévek v téhotenstvi
a materstvi a proé je dileZity pravé pro
1ékarky?

Mnoho lékarek pfi omezeni sluzeb nebo
prerazeni béhem téhotenstvi automaticky resi
pracovni neschopnost. Malokdo ale vi, Ze existuje
také vyrovnavaci prispévek v téhotenstvi
amatefstvi (VPTM). Tato davka je uréend za-
méstnankynim, které musi byt kviili téhotenstvi,
matefstvi nebo kojeni prevedeny najinou, htuire
placenou préci, a kvili tomu jim klesne prijem.
Podminky piiznéni zvetejiiuje Ceska sprava so-
cialniho zabezpeceni - vyrovnavaci prispévek
vtéhotenstvi a matetstvi.

Ve zdravotnictvi mize byt tato situace po-
mérne casta. Typicky naptiklad kdyz:

« je prevedena z akutniho provozu,

» nesmi pracovat na operacnich salech,

* je vyfazena z rizikového pracoviste,

 zaméstnavatel ji omezi nékteré ¢innosti kvtili
ochrané téhotenstvi.

Praveé u lékarek byva problém vyrazny tim,
zevelkou cast pifjmu casto tvori sluzby, prescasy,
pohotovosti nebo vikendové priplatky. Pokud
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tedy téhotnalékarka naptiklad prestane slouzit
no¢ni sluzby a jeji prijem vyrazné klesne, muze
mit narok praveé na vyrovnavaci prispévek.

Ten ma dorovnat rozdil mezi ptivodnim
anovym prijmem po prevedeni na jinou praci.
Vyplaci se od prevedeni na jinou praci nejdéle
do zacatku Sestého tydne pied porodem, pii-
padné i po porodu pii omezenich souvisejicich
skojenim.

V praxi ale mnoho zen misto toho automatic-
ky odchazi na pracovni neschopnost. Jenze pravée
to miize byt finan¢né méné vyhodné. Vyrovna-
vaci prispévek totiz muize v nékterych pripadech
dorovnat piijem vyrazné lépe neznemocenska.

Presto byva ve zdravotnictvi vyuzivan re-
lativné malo - ¢asto kvili neznalosti systému,
komplikované administrativé nebo obaveé za-
méstnavatelti z organiza¢nich zmén. Pravé ulé-
karek se pfitom muZe jednat o vyznamné ¢astky,
protoZe omezeni sluzeb ¢asto znamena pokles
prijmu o desitky tisic korun mésicne.

Ovyrovnavaci prispévek vtéhotenstviama-
tef'stvi zada zaméstnankyné prostiednictvim
zameéstnavatele. Formuldi vystavuje osetiujici
1ékar, typicky gynekolog, pripadné poskytova-
tel pracovnélékarskych sluzeb po prevedeni na
jinou praci.

Zaméstnavatel nasledné zadost predava pri-
slusné okresni sprave socialniho zabezpeceni
(0SS2), jez davku vyplaci.

Jak dlouho trva matei'ska a rodi¢ovska?

Materska dovolend trva standardné 28 tyd-
nu, pri narozenivice déti 37 tydni. Rodi¢ovskou
dovolenou lze Cerpat az do tfi let véku ditéte.
Rodicovsky prispévek je mozné cerpat flexibil-
né podle aktualnich pravidel az do vycerpani
celkové castky stanovené zakonem. Piehled
aktualnich podminek zvefejiiuje MPSV - rodi-
covsky prispévek.

Kdo béhem matei'ské a rodi¢ovské plati
zdravotni a socidlni pojisténi?

Béhem matefské dovolené odvadi zdravotni
pojisténi za prijemce PPM stat. Obdobi péce
odité se zaroven zapocitava pro duchodové ticely.

Také béhem rodic¢ovské dovolené stat hradi
zdravotni pojisténi za osobu celodenné pecujici
o dité. Socialni pojisténi se béhem rodicovské
standardné neplati, ale péce o dit€ se zapocitava
jako nahradni doba pojisténi.

Co zaFidit pfed nastupem

na mateiskou nebo rodicovskou:

terminy, formulaFe a povinnosti

Kdy 0znamit téhotenstvi zaméstnavateli?
Zakon konkrétni termin nestanovuje,

v praxi je ale vhodné tesit situaci ve chvili, kdy
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lékarka pottebuje upravit pracovni podminky
nebo planovani sluzeb. Ve zdravotnictvi totiz
personalni oddéleni casto funguje s velkym
predstihem a ndhly vypadek sluzeb muze
byt komplikovany. Vétsina nemocnic proto
oceni véasnou komunikaci, zejména pokud
lékarka planuje omezeni no¢nich smén nebo
prefazeni na jinou praci.

Na zdkladé interniho prizkumu ve vét-
sich pracovnich kolektivech typu univerzitni
klinika se vétsinou sluzby planuji jeden az dva
mésice predem, pozadavek na delsi dovolené
(jeden-tri tydny) by zaméstnanci méli hlasit
z praktickych davodu nejlépe jiz Sest mésict
predem aje jim zaméstnavatelem poskytnuta
pouze, pokud to nenarusi chod pracovisté.

Jaké dokumenty je potfeba vyfidit pied
materskou?

Gynekolog vystavi elektronicky formu-
14% ,, Zddost 0 penézitou pomoc v materstvi“
(od 1. ledna 2025 zaveden novelou zdkona
¢. 187/2006 Sb., o nemocenském pojistént, elek-
tronicky formuldr s nazvem , Potvrzeni o datu
porodu*) a zasila ho Ceské spravé socidlniho
zabezpeceni i zaméstnavateli, u néjz narok
na PPM bude Zena Cerpat.

Lékarky s vice pracovnimi poméry musi
situaci fesit u kazdého zaméstnavatele
zvl4st. Pravé zde ale vznikd velké mnozstvi
chyb.

Zeny napriklad ¢asto zapomenou nahla-
sit vSechny zaméstnavatele, u nichz hodlaji
narok na PPM cerpat, pak se muze stat, ze
gynekolog odesle zadost jen jednomu z nich.
Opravnénost naroku na PPM by méla zena ve
svém zajmu ovérit u vSech zaméstnavatelt.
Proto je dobré nezapominat naptiklad ani na
vedlejsi pracovni poméry nebo prace na doho-
du, coz se tyka tieba i sluzeb vjiné nemocnici.

Dalsi chybou je to, ze u cizinek nesouhlasi
jejich ¢islo pojisténce s pridélenym ,,rodnym®
¢islem, pod nimz jsou vedeny u Ceské spravy
socidlniho zabezpeteni. Zadost o davku pak
nelze odeslat. Je nutno si to ,,spravné“ ¢islo
zjistit jesté pred pozadavkem na vystaveni
tohoto formulare. Gynekolog v ambulanci
nema moznost toto ¢islo nijak zjistit a telefo-
novéni na instituci CSSZ je vétsinou velmi na-
ro¢né, komunikuji pouze ve svych hodinach
pro vefejnost, ¢islo informacni linky byva
¢asto obsazené. Zena toto své CSSZ Lpride-
lené rodné“ ¢islo muize zjistit i cestou svého
zaméstnavatele.

Aktualni formulafe zvefejiuje Ceska
sprava socialniho zabezpeceni.

MUDr. Kamila Nouzova, Ing. Pavlina Zitkova,

konzultace Mgr. AleZ Burianek, pravn{ zastupce CLK
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Némecka lékarska komora

Némecka spolkova republika se sice sklada ze Sestnacti spolkovych zemi, avsak Némecka
lékaFska komora (Deutsche Arztekammer) je svazkem sedmnacti zemskych komor. Severni
Poryni-Westfalsko je totiz tradicné rozdéleno na dvé komory.

V cele spolkové komory stoji predsednic-
tvo tvorené sedmnacti zemskymi prezidenty
plus delegaty snému volenymi prezidentem
advojici viceprezidentu, které doplnuje dalsi
dvojice 1ékatt volenych pfimo snémem. Cel-
kem tedy ttiadvacet osob. Prezident ridi chod
komory a je jejim statutarnim zastupcem.
Funkéni obdobi véech volenych funkcionara
je Ctyrleté a neexistuje zadné omezenti, které
by nékomu branilo kandidovat opakované.
V cele spolkové komory tak tradicné stoji
velmi silné osobnosti. Lékari, kteri jsou diky
svym zkusenostem schopni komoru vést ajeji
¢leny héjit. Od roku 1959 bylo prezidentu
pouhych Sest.

Prehled prezidenti Némecké
spolkové komory

1959-1973 Ernst Fromm

1973-1977 Hans Joachim Sewering
1977-1999 Karsten Vilmar
1999-2011 Jorg-Dietrich Hoppe
2011-2019 Frank Ulrich Montgomery
2019-dosud Klaus Reinhardt

Nejvyssim organem je sném tvoreny
250 delegaty volenymi v ramci zemskych
komor, a to tak, ze kazdd komora ma narok

Tschechien

Dr. Milan Kubek
chechlschen Arzickammer

Prisident der T

Jednani 130. snému némeckych lékaFti v Hannoveru

minimalné na dva delegaty a dalsi pak po-
dle poétu ¢lenu s tim, Ze mensi komory jsou
zvyhodnovany. Pravé poctem 1ékart se jed-
notlivé komory znaé¢né 1isi. Témi nejvétsimi
jsou Bavorsko - 96 833 ¢lenu (39 delegatt),
Badensko-Wurttenbersko - 76 891 ¢lenu
(31 delegatt), Severni Poryni - 71 394 ¢lenu
(29 delegatt), Westfalsko-Lippe 51 631 ¢le-

Poéet &lenti Poéet delegatii

Bavorsko 96 830 39
Badensko-Wurttembersko 76 891 31
Severni Poryni 71394 29
Westfalsko-Lippe 51631 21
Dolni Sasko 46 563 20
Hesensko 40 059 17
Berlin 36 285 16
Sasko 27 723 12
Poryni-Falc 24 441 n
Slesvicko-Holétynsko 20 503 9
Hamburk 19 532 9
Braniborsko 15 958 8
Durynsko 14 114 7
Sasko-Anhaltsko 14 058 7
Meklenbursko-Predni Pomoransko 11991 6
Sarsko 7 075 4
Brémy 5821 4

nu (21 delegati) a Dolni Sasko 46 563 ¢lent
(20 delegatty).

Snad jen pro zajimavost, Ceské 1ékai'sk4
komora se svymi 60 500 ¢leny by se v porov-
nani s jednotlivymi némeckymi zemskymi
komorami stran své velikosti radila na ¢tvrté
misto.

Dveé sté padesat delegati na kvétnovém,
v poradi jiz 130. snému némeckych lékart
v Hannoveru zastupovalo 593 tisic 1ékaru
a lékarek, ¢lent Némecké 1ékarské komory.
V soucasnosti tvori presnou polovinu dele-
gata Zeny, ale tento pomér s muzi je Cisté
nahodny.

Podle zemskych zdkont upravujicich
zdravotnicka povolani a ¢innost zemskych
lékarskych komor se kazdy rok musi konat
valné hromady zemskych komor, které voli
delegaty na Némecky lékarsky sném (Deut-
scher Arztetag). Ve vétsiné zemskych lékar-
skych komor jsou delegati voleni pouze na
jeden Némecky lékarsky sném, nicméné v né-
kterych zemskych 1ékaiskych komorach jsou
delegati voleni na dvouleté funkcni obdobi.

Kazdy lékar ¢ilékarka vykonavajici povo-
14ni na tizemi Spolkové republiky Némecko
musi byt povinné ¢lenem jedné ze zemskych
komor. Zapis do seznamu ¢lent zemské 1ékar-
ské komory je bezplatny. Zemské komory vsak
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od svych ¢lenti vybiraji ro¢ni ¢lenské prispév-
ky vsouladu s ptislu$nymi stavovskymi pred-
pisy, které stanovuji minimalni a maximalni
¢astky pro jednotlivé skupiny 1ékara. Systém
je pomérné slozity alisi se mezi jednotlivymi
komorami. Existuji tedy regionalni rozdily ve
vysi ¢lenskych prispévki. Nékteré zemské
komory pouzivaji napiiklad sazebniky, které
uvadéji pasma podle piijmu. Jiné vypocitavaji
vysi ¢lenskych prispévki pomoci pevného
procenta. Referen¢ni hodnotou pro vypocet
¢lenskych prispévki je u zaméstnanych 1éka-
i obvykle hrubd mzda. U soukromych 1ékait
pracujicich pod smlouvami se zdravotnimi
pojistovnami je to zisk z praxe. Rozhodujici
jevzdy danové priznani. V praméru se da fici,
Ze 1ékari plati 0,6 procenta ze svych prijmu.

Lékari dichodci plati mirnéjsi pevné
castky nebo Cerpaji slevy. Nepracujici seniofi
mohou své ¢lenstvi ukoncit nebo pozadat
o alternativni ¢lenstvi pro dichodce.

Na rozdil od Ceské 1ékai'ské komory ne-
jsou mladi 1ékati v némeckych komorach
nijak financ¢né zvyhodnovani.

Lékati jsou primarné ¢leny zemskych
komor, a pravé zemské komory si de iure zfi-
zuji Némeckou lékarskou komoru jako svoji
servisni organizaci zastupujici vSechny lékate
alékarky z celého Némecka. Tomu odpovida
iskutecnost, ze pravé zemské komory vybiraji
¢lenské prispévky a financuji dle svych moz-
nosti chod spolkové komory. Vyse prispévku
se stanovuje kazdy rok na zakladé rozpocto-
vych pozadavki spolkové komory. A pravé
kvuli tomu nemohou o rozpo¢tu Némecké
1ékarské komory rozhodovat delegati jejiho
snému. Toto pravo je vyhrazeno uzsimu foru
z4stupcl zemskych komor.

Nova radnice v Hannoveru
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Milan Kubek s prezidentem Spolkové IékaFské komory dr. Klausem Reinhardtem
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130. Deutscher Arztetag
12.- 1585.2026

Snému, ktery se tradi¢né kond v kvétnu
aletos v Hannoveru probéhl jiz 130. Deut-
scher Arztetag, se vedle 250 hlasujicich
delegatt vzdy Gcéastni velké mnozstvi ko-
morovych zaméstnancu, zastupcu dalsich
1ékarskych organizaci, novinara i zahra-
ni¢nich hostt. Jednani probihd celé ¢tyti
dny a kazdy sném ma jedno ustfedni téma,

Y

kterym chtéji lékati oslovit novinare ajejich
prostfednictvim Sirokou verejnost.

Leto$nim tématem byly zavislosti a boj
proti nim. V Némecku v soucasnosti trpi
deset milionu obyvatel ruznymi formami
zavislosti na alkoholu a dalsich drogéach.
A jak tekl tvodem spolkovy komisart pro
drogovou politiku prof. Dr. Hendrik Stre-
eck, zpusobuje to kazdoro¢né ekonomické
ztraty v fadu miliard eur.

Od slavnostniho zahajeni vsak bylo
jasné, ze ustredni téma diskusi bude jiné.
Sném totiz zacal pékné zostra. Hned v tivod-
nim projevu prerusovaném potleskem au-
ditoria oznacil prezident Spolkové lékarské
komory Dr. Klaus Reinhardt plany soucasné
vlady na reformu zdravotnictvi za ohrozeni
dostupnosti kvalitni a bezpecné péce pro
pacienty. Komora bude tvrdé hajit prava
lékaru. Podékovanim mu byl potlesk ve-
stoje. Naopak spolkova ministryné zdra-
votnictvi, pravnicka Nina Warken (CDU),
za naprostého ticha konstatovala, Ze rok
pojejim nastupu do funkce dnes , libanky“
s 1ékari skoncily.

Jednim z celé rady vedlejsich jednani
bylo setkéani zastupcu lékarskych komor
stfedni a vychodni Evropy, na kterém jsme
domlouvali témata, jez budou projednavana
v zari na zasedani ZEVA ve Vidni. Prave
Némecka lékaiska komora je totiz hlav-
nim garantem téchto jednani a organizaci,
ktery lékarskym komoram nejen z Balkanu
nejvice pomdha.

Pristi, v poradi 131. sném némeckych
lékait bude hostit hesenska metropole
Wiesbaden.

Milan Kubek
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MUDr. Jana Peyvchlové nositelkou
Cestné medaile CLK

MUDTr. Jana Peychlova byla okresnim sdruzenim CLK v Koliné ocenéna Cestnou medaili CLK za rok 2026.

Narodila se v Hronove, vystudovala gymnazium v Nachodé ana-
sledné Lékarskou fakultu UK v Hradci Kralové, obor vseobecného
lékarstvi. Jiz béhem studia pracovala jako pomocna védecka sila
na Ustavu histologie a pozdé&ji také jako oSetfovatelka a pomocné
sestra na infekéni klinice Fakultni nemocnice v Hradci Kralové. Po
ukonceni studia a promoci v roce 1966 nastoupila na Fingerlandav
Gstav patologie v Hradci Kralové a poté nasledovala svého manzela
MUDr. Ladislava Peychla, CSc., do nemocnice v Koliné, kde mu od
70. let pomahala jako zastupkyné primare vybudovat respektované
oddéleni patologie.

Ze zdravotnich davod musela obor patologie opustit a za¢ala se
vénovat psychiatrii. Absolvovala praxe v psychiatrickych lécebnach
v Bohnicich a v Havlickové Brodé a po ziskani atestace z psychiatrie
pusobilav soukromé psychiatrické ambulanci v Koliné. Za dlouhole-
tou praci ve prospéch psychiatrie ji bylo Psychiatrickou spole¢nosti
CLSJEP vroce 2013 udéleno prestizni ocenéni, Heverochova medaile.

Pusobila také jako ucitelka patologie, stomatologie a psychiatrie
na Stredni zdravotnické skole v Koliné. A do toho v§eho se dokazala
s laskou postarat o dve déti a vychovat je v dobré a odpoveédné lidi.

MUDr. Jana Peychlova se i nadale ucastni jak na odbornych, tak

Jana Peychlova pfevzala oceni z rukou predsedy OS CLK v Koliné
Radana Zugara (vlevo)

ina spole¢enskych akeich pofddanych CLK nebo CLS JEP aje skute¢-
nou osobnosti, ktera svoje bohaté zkuSenosti, nejenom z psychiatrie,
preddva nezistné ostatnim lékarkdm a lékaram.
Za jeji praci, entuziasmus a pozitivni ptistup ji nalezi obrovsky
dik a uznani.
MUDr. Radan Zugar, predseda 0S CLK vKol{n&

Cestna medaile CLK udélena
MU Dr. Zuzané Fialové

Cestnou medaili CLK pfevzala MUDr. Zuzana Fialova na shromazdéni 0S CLK Sokolov. Predana ji byla
v pritomnosti prezidenta komory MUDr. Milana Kubka.

MUDr. Zuzana Fialova se narodila do zcela nemedicinské rodiny
v Kraslicich na zapadni hranici Cech a Némecka. Vystudovala gym-
nazium v Sokolové a nikdy ji nenapadlo, ze se bude vénovat 1ékarské
profesi. Pivodné chtéla studovat historii a objevit dalsiho Tutan-
chamona, ale nevzali ji na filozofii, takze po absolvovani gymnazia

Zuzana Fialova a predseda OS CLK Sokolov Josef Trnka
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nastoupila na Okresni hygienickou stanici v Sokolove, kde pracovala
jeden rok, a pak ispésné absolvovala prijimaci zkousky na Lékaiskou
fakultu hygienickou UK v Praze.

Po ukonceni studia mediciny v roce 1989 nastoupila na inter-
ni oddéleni Nemocnice Sokolov, které tenkrat vedl primaf Budin.
Tam absolvovala prvni atestaci v oboru interniho lékarstvi. Pak se
naskytla moznost zalozit zde plnohodnotné transfuzni oddéleni,
coz se povedlo v roce 1993, a pracuje zde dosud. V roce 1998 slozila
specializa¢ni atestaci v oboru hematologie a transfuzni lékarstvi
a stala se primarkou oddéleni.

Cely svUij profesni zivot zasvétila praci s darci krve a plazmy,
propagaci darcovstvi a stale ji to bavi. M4 pocit, Ze to dava smysl a ze
pomaha v lidech probudit jejich lepsi ja, diky kterému jsou ochotni
nezistné pomoci druhym.

Radu let aktivné pracuje pro OS Sokolov jako ¢lenka RK. Patiila
mezi zakladajici éleny SCL, jeho pedsedkyni byla az do slouceni s LOK.

Jejimi konicky jsou cestovani, velmi rada si precte hezkou knihu
anapije se dobrého vina.

MUDr. Josef Trnka, predseda OS CLK Sokolov
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CINNOST CLK

Mezikrajsky seminar okresnich ;
disciplinarnich organu a Cestné rady CLK

v v

Jiz tfinacty Mezikrajsky seminar ¢

lent okresnich reviznich komisi a €estnych rad Ceské lékai'ské komory,

spojeny s pravidelnym mésiénim zasedanim Cestné rady CLK, se konal 15. 5. 2026. Stejné jako vSechny
predchozi rocniky byl seminar otevien vSem pracovnikiim disciplinarnich organti CLK.

Letosni seminar byl urcen cilené pro
disciplinarni organy OS CLK krajti Pardu-
bického, Kralovéhradeckého, Stiredoceského
aKraje Vysoc¢ina. Za misto konani jsme zvolili
penzion Jasopa, ktery se nachazi v doprav-
né dobre pristupné okrajové ¢asti Pardubic,
nedaleko Krajské nemocnice v Pardubicich.

Semindfe se zucastnilo osm ¢lent okres-
nich reviznich komisi a cestnych rad, clenové
centréalni Cestné rady CLK. Hlavnimi pied-
néasejicimi semindte byly JUDr. Silvie Kuner-
tové z pravni kanceldie CLK a dvé sekretarky
kanceléte Cestné rady a Revizni komise CLK.
Mezikrajsky odborné-organiza¢ni seminar
byl zatazen do programu celozivotniho vzdé-
lavani s kreditnim ohodnocenim tri kreditu.

Uvodni sdéleni piedsedy Cestné rady
CLK se tykalo principt disciplindrni ¢innosti
vCLK aspecifické problematiky disciplinarni
¢innosti na okresni trovni.

Poté nasledovala prednaska JUDr. Ku-
nertové na téma ,,Prubéh rizeni pred disci-
plindrnimi organy OS CLK*. Byla rozdélena
do dvou ¢ésti: Fizeni v Reviznich komisich
0S CLK a izeni pfed Cestnouradou OS CLK.
»Suché“ paragrafy stavovského predpisu ¢. 4
disciplinarniho Fadu byly prolozeny na-
zornymi priklady jejich praktické aplikace.
Utastnici mohli v ukézkdch z konkrétnich
rozhodnuti hledat chybné formulace a ko-
rigovat je.

Zavér seminare byl vénovan diskusi, ve
které se znovu prokazalo, jak velmi zalezi na
spravném a kvalifikovaném prvotnim Setfeni
arozhodovani natirovni okresu. Rozhodnuti
disciplinarnich organti OS CLK by mélo byt
jednoduse formulované, jasné a mélo by ob-
sahovat presny popis skute¢nosti s pouzitim
ovéritelnych fakti ze zdravotnické dokumen-
tace a dalsich dokumenta.

Préce okresnich disciplindrnich organd je
obtizn4, protoZe jejich ¢lenové pracuji v ,,prvni
linii“s tésnymi pracovnimi a osobnimi vztahy
okresniho mésta, a nikoliv v ,,zazemi“ jako
jejich kolegové z centralnich orgént. Cleno-
vé okresnich disciplinarnich organd, az na
vyjimky nékterych velkych sdruzeni, nemaji
za sebou zku$eny pravni a odborny servis jako

Ustfedni organy. Na druhé strané vsak maji vy-
hodu dobré znalosti mistnich pomért a dalSich
souvislosti, které mohou kauzu lépe objasnit.
Zéavérem lze Fici, Ze tato pracovni setkani
okresnich disciplinarnich organti a Cestné
rady CLK jsou uzite¢na pro vzdjemny kontakt
organt pracujicich na spole¢né problematice.
Disciplinarni ¢innost kazdé stavovské
organizace - a 1ékarské zvlasté - je nezbyt-
nym prvkem, ktery ma slouzit k tomu, aby
se nasSe krasné, svobodné povoldni, 1ékarska
véda a umeéni, vykonavaly na dobré odborné
urovni a s patfi¢cnou mravnosti. Z téchto prin-
cipt ¢innosti nasi stavovské organizace nelze
ustoupit a stat se poplatnymi duchu doby.
prof. MUDT. Richard Skaba, CSc.
predseda Cestné rady CLK

Inzerce
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Kontakt a vice informaci:
Ing. Martina Vridkova
Country HR manager

@ offidea

Hledame NEUROLOGA a dalsi Iekarské odborniky

(Kardiologie, Angiologie, Endokrinologie, Revmatologie, Osteologie, Interna)

Pridejte se do nasi moderné zafizené ambulance. Flexibilni avazky i pracovni doba.
Stabilni firemni zazemi mezinarodni spoleénosti. Zobrazovaci metody pod jednou
stfechou (MR, CT, UZ, Denzitometrie). Napldnujte si smény presné dle svych prestav.

Na mzdé se domluvime pfi osobni ¢i telefonické domluvé - prijdte se k ndm nezévazné

podivat, raddi vém zodpovime veskeré dotazy osobné a provedeme vds po pracovisti.

+420 775 271 131
martina.vrnakova@affidea.com
www.affidea.cz
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Zdravotnictvi neni perpetuum
mobile

Kolik penéz by potrebovaly zdravotni pojiStovny, aby mohly lékaiim a nemocnicim hradit veskerou
provedenou péci v realnych cenach? Tak také o tom jsme hovofrili s generalnim Feditelem Vojenské
zdravotni pojiStovny Ing. Josefem Diesslem. Pravé VoZP v letoSnim roce dohodovaci fizeni organizovala.

H
i

ze plni zadani ministra zdravotnictvi, ale uve-
Tit takovému tvrzeni neni jednoduché, kdyz
ministr Vojtéch oznacuje za prioritu 1écbu
v domacim prostredi. Pro ambulantni spe-
cialisty, tedy pro skupinu 1ékaru, kteri pravé
takovou pééi pacientim nabizeji, pojistovny
narozdil o nékterych jinych segmentt Zadnou
solidni nabidku nemeély.

Pojistovny penize nemaji a ani v den, va VO e g Vo2 v \\f_ﬂlf’ vy Vazp Vo g g
kdy konilo dohodovaci Fizen{ o Ghraddch  vag ve 2 Ve Sl o Vo VT v
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obyvatel Ceské republiky. Na¢ jesté vidda éekd? Vo2 "V;"; Vv;‘: = E p vv:: g ﬁ VV:_:: g

V segmentu ambulantni specializované g g g ozp Vo > VozP VozP VozP \oZP g
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Milan Kubek

Personalni stabilizace
po ministersku

Strategicka skupina pro personalni stabilizaci resortu zdravotnictvi se v tomto volebnim obdobi sesla
poprvé. Skupinu vede naméstkyné ministra Karla Marikova a prvni naméstek ministra JUDr. Svec

predstavil plany, jak Ministerstvo zdravotnictvi hodla zajistit personalni udrzitelnost zdravotnictvi.

V prvni fadé ma byt umoznéno lékar-
nikiim oc¢kovat. Jak takovd zména prispéje
k FeSeni personalnich problému naseho zdra-
votnictvi, to nevim.

Nedostatek zdravotnich sester, kterym
nase zdravotnictvi trpi, by zas mélo vytesit
posileni kompetenci pokro¢ilych zdravotnich
sester, které by mély ¢astecné nahrazovat
pracilékaru. Kdo bude pacienty oSetrovat, to
nevim. Avsak samotnd ivaha, Ze personalni
nedostatek sester vyfesime tim, Ze jim nalozi-
me dalsi povinnost, mi pripada pozoruhodna.

Dalsi novinkou maji byt administrativni
pracovnici - koordinatori péce. To by nemu-
sel byt Spatny napad, pokud by tito pomocnici
prevzali na sebe ¢ast administrativy.

Komorou pozadovana reforma spe- soucasné priority nepatii. Asi proto,ze na  tézce.

cializa¢niho vzdélavani lékarti naopak mezi  ni nemaji zdjem Zadné zdravotnické re-
Milan Kubek
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JUBILEUM

Jubilantka doc. Tosnerova stale uci
a inspiruje dalsi generace lekaru

wew

Doc. MUDr. VlastaTosnerova, CSc., jedna z nejvyraznéjSich osobnosti ceské rehabilitacni mediciny,
oslavila 24. kvétna své 80. narozeniny. PfestoZe ma za sebou desitky let klinické, pedagogické
i védecké prace, ziistava stale aktivni a jeji energie i nasazeni jsou pro mnohé mladsi kolegy
inspiraci. S Ceskou lékarskou komorou spolupracuje v oblasti celoZivotniho vzdélavani lékart
vice nez dvé desetileti a dodnes pravidelné kazdy mésic prednasi v ramci kurzi CLK.

Docentka To$nerova promovala na Lékar-
ské fakulté Univerzity Karlovy v Hradci Kralové
vroce 1970 ahradecké fakultni nemocnici zastala
vérnapo cely profesni zivot. Nejprve ziskala ates-
taci z pediatrie, nasledné nastavbovou atestaci
z fyziatrie, balneologie a 1é¢ebné rehabilitace.
Postupné se stala jednou z klicovych osobnosti
Ceské rehabilitacni mediciny, zejména v oblasti
myoskeletalni mediciny, rehabilitace déti i neu-
rologickych pacient.

Velky podil méla také na budovani moderni
rehabilita¢ni péce vHradci Kralové. Vletech 2003
az 2011 pusobila jako prednostka Rehabilita¢ni
Kliniky FN a LF UK v Hradci Kralové, kde ini-
ciovalavznik lizkové kliniky a systematické vyuky
mediku. StalarovnéZ u zrodubakalarského studia
fyzioterapie.

Vyznamnou stopu zanechala také ve védecké
praci. Je autorkou ¢i spoluautorkou desitek od-
bornych publikaci, podilelase natadé grantovych
projekttiadlouhodobé se vénovalanapriklad pro-
blematice sarkopenie, détské rehabilitace, poruch
pohybového aparatu nebo vyuziti modernich
technologii vrehabilitaci.

Mimotadné vyraznaje vsak predevsim jeji

Inzerce

role ve vzdélavanilékari. V roce 2015 pievzala
Cenu prezidenta CLK za mimotradny ptinos
v oblasti celozivotniho vzdélavani. Prezident
CLK Milan Kubek tehdy ocenil nejen jeji od-
borné znalosti, ale také schopnost predavat
zkusenosti dalsim generacim 1ékart s mimo-
Fadnym entuziasmem a osobnim zaujetim. Jeji

kurzy byvaji dlouhodobé vyhledavané arychle
obsazené zejména proto, Ze propojuji teoretické
znalosti s praktickymi dovednostmi vyuzitelny-
mivkazdodenni lékaiské praxi.

Dodnes zustava hlavni odbornou garantkou
vzdéléavani CLK pro obor rehabilitace a fyzikdl-
ni medicina. Mnozi 1ékati napiti¢ odbornostmi
ocenuji nejen jeji erudici, ale také lidsky piistup,
schopnost motivovat a neustalou chut udit se
novym veécem.

Vlasta ToSnerova je navic vyrazné spojena
s méstem Hradec Kralové. V loniském roce byla
ocenénatitulem ,,Poklad mésta Hradce Kralové®,
a to symbolicky pravé v roce 800. vyro¢i prvni
pisemné zminky o méste. Stala se také jednou
z tvari projektu Seniofi mésta Hradce Kralové,
kde reprezentuje aktivni a inspirativni pristup
k zivotu i ve vyssim véku.

Jeji profesni drdha je dukazem, ze medi-
cinaneni pouze povolanim, ale celozivotnim
poslanim. A pravé diky osobnostem, jakou je
doc. Vlasta ToSnerova, ziskava ¢eska medi-
cina nejen odbornou kvalitu, ale také lidsky
rozmer.

Pavlina Zitkova
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LEKARI BEZ HRANIC

Na kterého pacienta nikdy
nezapomenu

Myslim, Ze na nékteré pacienty nezapomenu nikdy. Malokdy si pamatuji jména. Ale pamatuii si jejich oci,
jejich pribéhy, pamatuji si pocity.

Porad na mé seda tuzkost, kdyz si vzpo-
menu na syrskou divku s popédlenou tvari. Na
jejioci, kterymi plase pozorovala své okoli, na
dve krasné oci uprosttred osklivé popaleného
obliceje. Na tisen, kdyz jsme se bavily o jeji
budoucnosti, a na bolest, kdyz vzpominala
na to, jak na ni pri utocich spadl jejich dim
aona vném uvizla a ¢ekala nékolik dnt na
pomoc. A pamatuji si taky na zachvév radosti,
kdyz se na mé po nékolika tydnech spolecné
prace poprvé lehce usmala.

Chlapec s nejkrasnéjsima oc¢ima zase za-
nechal nesmazatelnou stopu svym laskavym
srdcem. Pamatuji si, jak mé zasahlo, kdyz
mluvil o tom, Ze misto bratra, kterého vidél
shotet, mél radéji zemrit on. Kdyz se stydeél,
ze nyni jako nejstarsi muz v rodiné (bylo mu
14 let, otec byl uvéznén v Syrii) nedokazal
zajistit bezpeci svoji maminky a sourozen-
cl. Pamatuji si na tu tlevu, kdyz ptijal mozné
vysvétleni, Ze za jeho takika dennim pomoco-
vanim stoji obrovsky pretlak. A radost, kdyz
se unéj po par tydnech terapie frekvence

pomocovani snizila.

Nékdy jsem se také bala. Velky strach jsem
citila pfi prvni konzultaci s chlapcem z Afgha-
nistanu, ktery byl zcela sam bez jakéhokoliv
dospélého ¢lovéka a agresivné po mné vyza-

doval medikaci, aby ho utlumila a on nemohl
vnimat bolest, kterou citil po véem mozném
nasili a zneuzivani od prekupniki. Nebala
jsem se, Ze mi ublizi, i kdyz jeho agrese byla
na pocatku velkd. Balajsem se, Ze uz neprijde

amy ho vtabore nenajdeme. Prisel. A pak
chodil tyden co tyden. Pozdéji se dostal do
evropské zemé, ktera se ho jako nezletilého

uprchlika ujala a poskytla mu zazemi.
MUDr. Katefina Srahtilkova

Katefina Srahtilkova

Détska psycholozka, vystudovala obor psychologie s rozsire-
nim o specialni pedagogiku na Pedagogické fakulté Univerzity
Karlovy a obor psychologie na Univerzité Palackého v Olomouci.
Ma4 za sebou také dva psychoterapeutické vycviky a supervizni
vyevik. Pracovala ve Fakultni nemocnici Bulovka a na ZS a MS
pri této nemocnici, kde se vénovala péci o hospitalizované déti
a ambulantné-psychoterapeutické podpore déti s psychickymi
obtizemi a podpore dospivajicich s poruchami autistického spek-
tra. Nyni ptisobi jako supervizorka ve zdravotnickych a $kolskych
zarizenich a pracuje ve Skole vzdélavajici déti s riznymi typy
vyvojovych obtizi véetné oslabeni v oblasti intelektu.

S Lékari bez hranic absolvovala dvé mise, 2018-2019 v Jor-
dénsku, 2020 pracovala v Recku v uprchlickém tébote Moria.
| Vénovala se individualni psychologické péci o uprchliky, pre-

devsim o déti, a realizovala podpurné skupiny pro jejich rodice.

30

TEMPUS MEDICORUM / CERVEN 2026



KOMPLEXNI POJISTENI
ORDINACE SE

SLEVOU 30 %

Chrante svou ordinaci pied

nejéastéj$imi riziky: |
» zivelni udalosti (napt. pozar, vybuch, ader blesku,
vodovodni $koda apod.) ——

» odcizeni vybaveni
» vandalismus

» pFeruseni provozu ¢éi odpovédnost za Gjmu v souvislosti
s provozem ordinace

Pojisténi ordinace obsahuije:

» vybaventi ordinace — ndbytek, zasoby Lék{, lékarsky material apod.

» pFistroje a elektroniku — zkrat, prepéti, pad zarizent, nespravna obsluha
» nahodilé rozbiti skel — okna, vylohy, svételné reklamy

» cennosti — penize, stravenky a drahé kovy

» pfeprava vlastnich penéz a cenin — pro pripad loupeZného prepadent

» nemovité objekty — budovy a jiné stavby

Méjte jistotu, Ze vase ordinace bude chranéna i v neéekanych situacich.
Vyuzijte slevy pro ¢lena profesni organizace ve vysi 30 %.

Garant spoluprace:

5
Bc. Jan Soukup Kooperativa
2 +420 603 488 402 VIENNA INSURANCE GROUP

= jsoukupl@koop.cz

Pro Zivot, jaky je
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adani AGRESE v kontaktu s
pacienty/klienty ve zdravotnictvi

© doc. PhDr. Ludmila Cirtkovd, CSc.,. Dr. h. c.
forenzni psycholozka, soudni znalkyné

Hlavni téma: Jak reagovat
na agresivitu

Hlavnim hostem pravni konference CLK, ktera se konala 28. 5. 2026 v prazském Domé lékar, byla
policejni psycholoZka, emeritni prorektorka Policejni akademie, soudni znalkyné a vyucujici pravnické
fakulty doc. PhDr. Ludmila Cirtkova. Soucasné probéhly informace o novinkach v judikature Ustavniho

soudu a Nejvyssiho soudu, pracovnépravnich aktualitach a dohodovacim fizeni o thradach, které prednesli
JUDr. Mach, Mgr. Burianek a MUDr. Mgr. Zaleska.

Poznamky z vystoupeni
doc. PhDr. Ludmily Cirtkové

Zduraznila vyznam nejen mluvené
feci, alei ,recitéla“. Nejen to, co fikam ja
a druh4 strana, ale i jak to fikame, jakou
intonaci, s jakou mimikou, ptripadné s ja-
kou gestikulaci.

Existuje afektivni agrese, dlouhé
¢ekaniv cekarné, nelibi se mi chovani se-
stficky ani lékate, chei dat najevo nespo-
kojenost a ddm prichod emocim. Stane
se i tomu, kdo jinak neni agresivni a je
povazovan za slusného clovéka. V téchto
pripadech lze poradit agresi neeskalovat,
nechat nastvaného emoce ventilovat, drzet
distanc. Nezvysovat hlas, reagovat spise
tis$im a klidnym hlasem, hovorit pomalu,
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srozumitelné, vécné. Nabidnout mozna
reseni. Tento postup plati u normalniho
rozc¢ileného ¢lovéka, ne u agresora.

»Zazitkova agrese“ je jednani, kdy
agresor nékdy i pro své pobaveni ¢i uspo-
kojeni experimentuje, kam az muze zajit,
co si muze dovolit a svou drzost stupnuje.
Zde je vhodné nastavit jasné hranice
a trvat na nich.

Kverulujici agresor - mam prece
pravdu, musim se domoci prava za kaz-
dou cenu.

Neuroticky agresor - neprimé-
fené vztahovacny, urazlivy, v§ichni mu
kfivdi.

Rizikovy agresor - nejnebezpeénéjsi,
mstitel bezpravi, tendence k radikalizaci,

ma v oblibé zbrané, které si opatiuje at le-
galné, ¢inelegalné. Nereaguje na stanovis-
ka uradu, nerespektuje rozhodnuti soudu,
prohral jsem soud, vycerpal jsem vSechny
moznosti, musim tu tedy byt, dobfe, ale at
uz to tedy za to stoji. Vezmu co nejvic lidi
s sebou®. Podle vyzkumu v 80 procen-
tech pripadi signalizuje tento agresor
svij itoény zamér na socialnich sitich.
Zde plati zdsady ,ute¢, nemuzes-li, schovej
se, nemuzes-li, bojuj“.

Stalking - nebezpec¢né pronasledova-
ni, jehoz jsou zdravotnici oblibenym cilem.
Mize to byt jak umanuty ctitel, tak uma-
nuty mstitel, ktery chce druhému otravit
zivot a ¢asto se mu to dari. Jasné ,ne“ zde
nefunguje. Nepripoustét kontakt a nelze-li
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jej nepripustit, pak vzdy jen v pritomnosti
dalsich osob. Telefonaty, sms zpravy, e-
-maily ignorovat, prevysi-li to miru inos-
nosti, hlasit policii, ale necekat, ze tim to
bude vyTizeno.

(Omluva: vychazim jen ze svych
poznamek z prednasky doc. Cirtkové,
rozhodné nejsou tplné a nemusi byt
ani zcela piesné.)

Jak na agresivitu
z pravniho hlediska

Je treba rozlisit pripady, kdy je na 1é-
kare utoceno pouze legalnimi pravnimi
prostiedky (stiznosti, zaloby, trestni ozna-
meni) a kdy jde jiz o kriminalni jednani
(sprosté urazky, vyhrazky nasilim, fyzické
utoky, vydirani, pronasledovani).

Podle obc¢anského zakoniku si ob¢an
muze k ochrané svych prav pofizovat zvu-
kové a obrazové nahravky rozhovoru
i riznych situaci, a to i bez védomi a sou-
hlasu nahravaného. Tyto nahravky muze
pouzit k ochrané svych prav, tedy pred
urady a soudy, jiné pouziti, naptiklad na
socialnich sitich, jiz legalni neni a muze byt
zasahem do prava na ochranu osobnosti.
Ovsem také lékai si mize k ochrané
svych prav poridit zvukové i obrazové
nahravky a pouzit je k tfednim tiéelim
(na policii, u soudu, pri reSeni stiz-
nosti).

Jakékoliv nahravky, urazky a vyhrazky
je vhodné zapsat do zdravotnické doku-
mentace, v zavaznéjsich pripadech sepsat
zaznam o nezadouci udalosti a nechat
podepsat svédky. Dochazi-li k fyzickému
ohrozeni, vyhrozovani nasilim, vydirani
(kdyz neucinite, co si preji, ublizim vam),
vzdy povolat Policii CR a podat trestni
oznameni. Policie CR je podle zidkona
povinna nejen vySetfovat trestné ¢iny,
ale také jim preventivné predchazet,
nesmi tedy odmitnout zdkrok, dokud
k trestnému ¢inu nedoslo, staci kdyz
spachani trestného éinu hrozi (né-
kdo vyhroZuje, ohroZuje, chova se ag-
resivné, i kdyz trestny éin jeSté nespa-
chal).

KaZdy ma pravo na sebeobranu (tzv.
nutnou obranu), ktera nemusi a ¢asto ani
nemuze byt pfimérend, coz zdkon také
nepozaduje, pouze nesmi byt zcela zjev-
né neprimérend zpusobu tGtoku. Lze se
branit, uz kdyz utok bezprostiedné hrozi
(netreba cekat na prvni uder), ale jen po
dobu, dokud trva (itok lze odvracet, ale
nelze oplacet).
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PRAVNI KONFERENCE CLK

Dékuji za pozomost!

Nékteré pracovnépravni aktuality

Mgr. Ales Burianek, pravnik komory
i LOK-SCL, seznamil s novinkami v pra-
covnépravnich vztazich jak z hlediska no-
vel zakoniku prace, tak judikatury.

V soucasné dobé je zejména aktualni
judikatura Nejvyssiho soudu, podle které
muze byt zaméstnanci zapocitana tfice-
timinutova prestavka na jidlo jako doba,
kdy nekonal praci jen tehdy, pokud mohl
odejit z pracoviste, vypnout mobil a byt po
dobu prestavky nedostupny. Pokud musel
byt pfitomen (byt se mohl na pracovisti
najist), nebo musel byt aspon na mobilu,
aby mohl byt kdykoliv pfivolan ¢i konzul-
tovan, je nutné tuto dobu nepovazovat za
prestavku, ale za vykon prace, a je treba
napriklad ,,dobu obéda“ pocitat do pra-
covni doby.

Zduraznéna byla i pravni povinnost
rovného pristupu k zaméstnancum ze
strany nadrtizenych, véetné odménovani,
pridélovani prace apod.

Priprava ahradové vyhlasky
a vztahy se zdravotnimi
pojistovnami

MUDr. Mgr. Zaleska podala informaci
o probihajicim dohodovacim fizeni o tithra-
dové vyhlasce na rok 2027 a ,predbézné
podminéné dohodé“, ktera podle stanovis-

ka zdravotnich pojistoven bude co do rea-
lizace zavisla na tom, zda bude zdravotnim
pojistovnam poskytnuta predpoklddana
finan¢ni castka statem, zejména na tthradu
zdravotniho pojisténi tzv. statnich pojis-
téncd. O dal§im vyvoji pfipravy thradové
vyhlasky podava dr. Zaleska v ¢asopisu
Tempus informaci podle dal$iho vyvoje
situace.

Byla podana i informace o priznivych
nélezech Ustavniho soudu a na néj navazujici
judikatury ob¢anskopravniho kolegia (tzv.
velkého senatu) Nejvyssiho soudu ve vécech
sport o regulaci tthrad zdravotnich sluzeb.

Podle reakei Gc¢astniki i rozhovora
s nimi konference splnila svij ucel. Byla
umoznéna i zlevnéna tcast nelékarskym
zdravotniktim, ktefi se stejné jako lékari
setkavaji s projevy agresivity a tato proble-
matika je i pro né aktualni. Kriticky bylo
pouze hodnoceno, ze konference byla co
do data v kolizi s jinymi akcemi odbornych
spolecnosti a spolki (tomu se budeme sna-
zit pfi planovani pristich akci predchazet,
budeme-li o jinych akcich védét) a také
s dobou, kdy probihalo ¢tvrtfinalové utkani
¢eského tymu na mistrovstvi svéta v hokeji
(tomu se predejit asi nepodari).

Néktera témata z konference jesté po-
stupné zvefejnime podrobnéji.

JUDr. Jan Mach
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V zari mistrovstvi v prespolnim
béhu lekaru a lékarek
V ramci tradi¢niho Krosu StiFin, ktery prob&hne v sobotu 12. zafi 2026 jiZ poSestnacté, se uskuteéni

novinka - 1. mistrovstvi republiky v prespolnim béhu lékait a lékarek. Radi bychom tak rozsifili
dlouholetou sportovni tradici o jedinecné setkani Ceskeé lékarské obce v krasném prostredi a blizko Prahy.

Délka zavodni trati bude Sest kilomet-
ri v pirodni scenerii v okoli zdmku StiFin.
Utastniky ¢eka pFijemny terén po loukach
a pastvinach, ktery propojuje sportovni vy-
kon, pohyb v ptirodé a atmosféru komunitni
akce. Cilem je vedle soutézniho vysledku spo-
le¢né setkani zdravotnika, podpora aktivniho
zivotniho stylu a pripomenuti, Ze pravé lékati
mohou byt prirozenym piikladem v prevenci
civiliza¢nich onemocnéni. Kros Stifin m4
za sebou 15 Gispésnych ro¢nika a postupné
se stal akci, ktera spojuje sport, pratelskou
atmosféru a prirodu.

Vitani jsou vsichni, ktefi behaji pravi-
delné, ale i ti, ktefi si chtéji trat probéhnout
vlastnim tempem. Dulezita je ucast, radost
z pohybu a moznost potkat kolegyné a kole-
gy mimo ordinace, nemocnice, ambulance

aposlucharny.

R4adi bychom zaroven oslovili vSechny
1ékarky a lékarte, aby na tuto akci upozornili
také své kolegyné a kolegy z ad zdravotnich
sester/bratrt a porodnich asistentek. Pra-
vé ony a oni jsou dileZitou souc¢asti nasich
zdravotnickych tym a bylo by skvélé, kdyby
se atmosféra Krosu Stifin stala spole¢nym
sportovnim setkanim $irsi zdravotnické
komunity.

Uéast na mistrovstvi nabizi moznost
reprezentovat nejen sebe, ale i své pracovisté,
nemocnici, ambulanci, odbornou spole¢nost
¢i fakultu.

Prijdte se stdt souc¢dsti nové sportovni
tradice ¢eské 1ékarské obce.

Za poradatele a organizac¢ni tym Krosu
Stifin

Tomas Luke$
prof. MUDr. Antonin Pafizek, CSc.

Zakladni informace

Akce: Mistrovstvi republiky v prespolnim
béhu lékaru a lékarek

ZAStitu udélily:

Ceska lékarskd komora (CLK), Ceskd
1ékai'ska spole¢nost J. E. Purkyné (CLS
JEP), Ceska asociace sester (CAS), Ceskd
spole¢nost porodnich asistentek (CSPA)

Misto: Stifin-Viedobrovice (obec Kame-
nice u Prahy)

Trat: 6 km

Termin: sobota 12. z4r{ 2026

Kategorie: 1ékarky a lékarti, pripadné dalsi
zdravotnické profese

Registrace a kontakt: www.kros-stirin.cz
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Nezajem o komoru a stavovské predpisy

Nedavno probéhlo v nasem Obvodnim
sdruzeni 1ékait Ceské 1ékai'ské komory ple-
narni zasedani ¢lend, tento rok volebni. Byl
jsem nékolik let ¢lenem raznych volenych

organu (vzhledem k nedostatku ,,lidi
nize), inu vim, Ze vzhledem k malému za-

- viz

jmu az nezijmu hlavné nemocnic¢nich lékara
o déni v CLK pied kazdymi volbami byval
¢im dale vétsi problém ziskat dostatecny
pocet (hlavné ,,novych®) zdjemct k zaplné-
ni kandidatky a mnohdy nezbylo, nez tento
problém fesit ,,rotaci“ volenych lékara na
kandidatkéch do predstavenstva Cestné rady
a Revizni komise; delegaty sjezdu se stavali
zvoleni funkcionafi vétsinou automaticky.

Plenarnich zasedani (véetné volebnich)
se kazdoroc¢né (prestoze na pozvankach bylo
vzdy uvadéno, Ze je pozvan prezident, vice-
prezident a feditel Pravni kancelare CLK,
a tito si vzdy nasli ¢as a prichazeli) ztcast-
novalo méné a méné ¢lent - nékolik malo
jednotek procent z vice nez dvou tisic ¢lenu,
v absolutnich ¢islech cca 30-40 1ékar, ¢le-
nt OS CLK. Postupné béhem let stéle vice
prevazovali duchodci, z mladsich se zucast-
novali vétsinou jen voleni ¢inovnici komory,
ani ti nemohli byti vzdy pfitomni z ruznych
dtavoda vSichni.

Letos volby, ¢i spiSe samotny volebni akt
na plendrnim zased4ni OS CLK, probéhly
velmi neobvyklym zptsobem - podotykam, ze
zcela podle stanov a radt komory; ptitomni na
zasedani, a tim padem i svédky v§eho, byli mj.
prezident CLK MUDr. Kubek, feditel Pravni
kancelare JUDr. Mach a predsedkyné Revizni
komise CLK MUDT. Vedralova.

V den volebniho zasedani se kolem pole-
dne prekvapivé, respektive bez predchoziho
oznameni stavajici predsedkyni obvodniho

sdruzeni, predstavenstvu ¢i sekretarkam ob-
vodniho sdruzeni, dostavil do sekretariatu
jeden ¢len s ,ndvrhem kandidatky do orgdnt
0S CLK*, na které sdm kandidoval na pred-
sedu obvodniho sdruzeni. Tato kandidatka
(puvodni sestavili s vy$e zminénymi obtiZemi
stavajici ¢inovnici OSL) se skladala z jinych,
vétsinou ,novych* lékart = s minimalni az
nulovou anamnézou prace v organech CLK,
mnozi, ne-li vétSina z nich, se v minulosti
nezucastnovala ani kazdoro¢nich plenarnich
zasedani obvodniho sdruzeni ¢ili velky zajem
o dénivCLK asi dfve nemivali. Na kandid4t-
ce byli uvedeni 1ékari jen z nékolika (mala)
zdravotnickych zatizeni (vét$ina je ze dvou
avjednom pripadé jsou mnozi zjediného od-
déleni nemocnice, kde pracuje i nove zvoleny
predseda!); uvedeni na nové kandidatce byli
vdostate¢nych poctech, aby naplnili patti¢na
mista, kandidujici do predstavenstva, revizni
komise a na delegaty sjezdu; k prekvapeni
(asporl) mému nebyl nikdo nominovan do
¢estné rady — na muj dotaz proc, bylo sdéle-
no, ze nesehnali nikoho, kdo by mél o praci
vCR zajem (?). Mozna proto, Ze prace v CR
se neslucyje s funkci delegata sjezdu. Na
,hové“kandidatce byl uveden jediny ¢len ze
stavajicich ¢inovnika okresniho sdruzeni, a to
ten kandidujici na predsedu, a tfi stavajici
delegati sjezdu.

Na volebni zasedani odpoledne prislo
(pro mnohé prekvapive) zhruba dvakrat az
trikrat vice ¢lenti OS CLK, nez v poslednich
letech byvalo pravidlem; mnozi z diive se
nezucastnujicich zde byli poprvé — dost znich
prave z onoho oddéleni, odkud pochazela
cca polovina kandid4tt a kde pracuje i nové
zvoleny predseda OS CLK. Zde si dovolim za
svou osobu konstatovati, Ze jejich ticast byla

Den kobylek... anebo Mladi

Jsem dosluhujici predsedkyné OS CLK
Prahy 2 (tfi volebni obdobi) s mandatem do
5. 6. 2026. Vérte mi, ze jsem nikdy netusila,
co je mozné. (Vse probéhlo ,lege artis®, dle
nasich stanov.)

Vonenvolebniden dr. PFada, ¢len naseho
predstavenstva (na predvolebni schiizi ne-
byl), poslal neprodiskutovanou kandidatku
vedouci kancelare v11.30 hod.

Musim objektivné fici, ze jsem jesté nikdy
situaci, kdy se mi najednou ,vyrojili“ mladi
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kolegové, kteri se hned pidili po kandidatce
¢.2 (dr. Prada), nezazila. I tak jsem bylarada,
ze mohli podiskutovat s prezidentem Kub-
kem a pravnikem JUDr. Machem.

Volby dopady tak, jak dopadly... Pan
dr. Prada sinechal navolit organy, véetné re-
vizni komise (mimochodem ta stavajici byla
velmi funkcni) tak, jak si predstavuje. Neod-
pustim si poznamku: Volila (! pozor, mladi,
prvovolici), vétsina gynekologické kliniky 16,
KARIM VFN 13 atd. Prosté, mi mladi kolego-

ucelova, cemuz odpovida i vysledek voleb —
ze stavajicich volenych ¢inovnikt z pavodni
kandidatky je v nové zvolenych organech -
kromé Cestné rady, ktera neméla na kandi-
datce nikoho navrzeného - jediny byvaly ¢len
v revizni komisi, predseda je samoziejmé
novy (zde budiz v ramci objektivity konsta-
tovano, ze stavajici predsedkyné nekandido-
vala), kompletné nové predstavenstvo (lidmi,
ktefi vétsinou s praci v komote nemaji dle
mne zadnou zkusenost), novi jsou vétsinou
delegati sjezdu, ktefi na tomto (az na Cestné
vyjimky) nikdy nebyli.

Duvodem napsani tohoto prispévku neni
v zadném pripadé protest proti vysledku vo-
leb, znovu zdaraznuji, Ze samotny volebni
akt probéhl zcela podle volebniho f4du Ceské
lékarské komory.

Nenamitam samoziejmé nic proti tomu,
#e v nové zvolenych organech OS CLK jsou
prevazné novi ¢inovnici, nezakryvam ale, Ze
se mi nelibi, Ze se v minulosti nijak ve vztahu
ke komorte neprojevovali a valna vét$inaz nich
ma s praci vkomore minimalni zkusenost.

Nelze vsak v zadném pripadé souhlasit
s tim, Ze tésné pred schizi je doddna kan-
didatka, jeZ nebyla viibec nebo aspon s mi-
nimalnim predstihem projednana se stava-
jicim vedenim a které je zajisténa formalni
atucelova podpora vychazejici z o¢ekavaného
predpokladu, Ze ostatnich voli¢a prijde mélo.
Tento postup povazuji minimalné za neslusny
anehodny ¢lenti Ceské 1ékaiské komory!

Zaroven z toho vyplyva, jak nebezpecny
muze byt nezdjem ¢lent o déni v jejich sta-
vovské organizaci!

Z pochopitelnych dvodu neuvadim, kde
se stalo.

MUDr. Eduard Cmunt

vpred?

vé hlasovali tak, jak méli. Jedna nove zvolena
kolegyné sdélila, Ze nevi, jestli bude pracovat
vrevizni komisi, nebo v predstavenstvu... Po
poradé s dr. Pfadou sdélila, Ze bude pracovat
v predstavenstvu.

Moc preji mé milované komorte funk-
cionare, ktefi pracuji srdcem, a ne pro svou
kariéru.

P.S.: Moc dékuji véem mym souputniktim.

MUDr. Ludmila Rihova
t. & predsedkyn& OS CLK Prahy 2
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Jak jsem byla hospitalizovana

V Zivoté se nékdy prihodi situace, se kte-
rymi uplné nepocitate a klidné byste se bez
nich obesli. Stalo se mi, Ze jsem potiebovala
absolvovat kratkodobou hospitalizaci nane-
jmenované klinice k ozfejméni priciny mych
dlouhodobych obtizi, a tak jsem poslusné
v osm hodin rano sedéla ptred piijmovou
ambulanci. V devét hodin se mi sestficka
omluvila za ¢ekani, zaridila potfrebné tikony
a odeslala mé na oddéleni. Tam mé posadili
na zidlicku v tizké chodbicce, ¢ekala jsem,
az se uvolni pokoj. To je jisté pochopitelné.

Béhem cekani za mnou prisla (nejspise)
sestricka, vyplnila se mnou dotaznik kvality
zivota (v té chvili jisté problematicky validni)
a chtéla po mné moje 1éky. Sdélila jsem ji,
ze bych ji rada odevzdala blistry chronicky
uzivanych 1€k, ale pouzdro s 1éky ,,podle
potteby®, kapkamido o¢i abalzamem narty,
bych sirada ponechala. Nebylasijistd, zda je
to mozné, Sla se sestficek zeptat, pak trvala
na odevzdani celého pouzdra, prestoze jsem
ji informovala, ze v takovém piipadé budu
muset vecer sesti¢ky obtézovat. Vecer jsem
sla pozadat o své kapky do o¢i. ,No to jste si
mohla nechat u sebe!“ (???)

Po hodiné ¢ekaniv chodbicce se objevila
mlad4 ddma, ktera na mé ukazala prstem, ote-
viela dvete jednoho pokoje a zvolala: ,,Sem!”
Ztejmé cizinka. Nedokdzala jsem hned zare-
agovat, tak zvolani i gesto zopakovala, pak za
mnou zaviela dvere a beze slova zmizela. Byla

jsem na sebe pys$na, Ze jsem pokyn pochopi-
la, nicméné nemeéla jsem jedinou informaci,
co bude dal. Ziejmé se predpokladalo, ze na
katetrizaci chodim kazdy tyden, a neni tedy
potieba se se mnou nijak zvlast zdrZzovat.
Vzapéti vesla sestiicka a sdélila mi, Ze mi jde
pichnout kanylu. Zdvorile jsem se ji otazala,
zda by mi neprozradila, kde je toaleta a jestli
si mam obléknout vlastni pyZamo nebo jestli
dostanu néjaké tstavni pradlo, kdyz mam jit
na sal. ,Tak mate snad vlastni pyzamo, ne?
Prijdu za chvili.“ Zastydéla jsem se za hrubou
neznalost.

Uprostred velkého salu s lehatkem mé
sestricka pozadala, abych vsechno svlékla
aodlozilado ptipraveného igelitového pytle.
Neodvazim se zminit, jaky pifimér mé v tu
chvili napadl a bylo mi hodné nedustojné. No
asi to jinak nejde. Vzapéti meé roztiasla zima.
Sestricka mi stroze sdélila, Ze to je potfeba
kvili pfistrojum. Snazila jsem se tedy moc
nevibrovat, abych nerusila priabéh vysetteni.

V pul jedné mé privezli na pokoj. Sestticka
mi sdélila, ze musim ¢tyfi hodiny nehybné
lezet. Pohlédla jsem na hodiny a poznamenala
do pul paté“. ,Do péti,“ prohlasila sestficka
a odesla. V pét hodin mi nékdo polozil na
stolek vedle ltizka veceri a odesel. Zazvonila
jsem na sestiicku a otazala se, zda bych ne-
mohla poveceret vsedé, kdyz je pét hodin.
»Ja jsem vam jasné rekla, ze musi ptijit pan
doktor!“ (???)

Navecer mi prisla sestti¢ka nalepit na
hrudnik elektrody pro nejasny vyskyt ex-
trasystol. Zeptala jsem se, jak dlouho budu
pristroj mit. ,Jak fekne pani doktorka.“ Dé-
kuji. Vyjimecné vlidné mé pak informovala,
Ze se pristroj nesmi namocit, takze az se
budu chtit osprchovat, mam pozadat o jeho
sejmuti a po skonc¢eni hygieny o opétné na-
sazeni. Vecer jsem tedy $la pozadat. Se zlou
jsem se potazala. ,,To nepfipada v tivahu,
vy jste po vykonu, to neexistuje...“ Zvedla
jsem ruce v sebeobrané a couvala rychle
do pokoje.

Rano mi k mé obrovské ulevé bylo ozna-
meno, ze pan profesor rozhodl, Ze budu pro-
pusténa. ,Sbalte se, obléknéte a pojdte ven na
chodbu, potfebujeme vas pokoj.“ ,,A sestricko,
nemél by mi nékdo odstranit elektrody a vyn-
dat kanylu?“ (???) Jednu elektrodu jsem si
nasla nalepenou vecer doma. Sestticka byla
profesional.

Lékari byli skvéli. Byla jsem nesmirné
vdécna za profesionalni a velmi vlidny a las-
kavy pristup pana profesora, jeho zastupce
i mladé oSetiujici 1ékaiky. Pokud jde o sest-
ticky, nemohu se zbavit pocitu, Ze by mozna
pred nastupem do praxe mély absolvovat
anonymni kratkodobou hospitalizaci, aby je
to trochu pribliZilo pocitim pacienta. Pied-
stava dalsi, byt kratkodobé hospitalizace, je
pro mé prakticky netinosna.

MUDr. Katefina Hejnicova

Vracime se do minulého rezimu?

Chtél jsem se informovat, kdo stoji za
specialitou tihradové vyhlasky pro soukromé
gynekology. Narozdil od praktiku, kteti maji
také agregacni kapita¢ni platby, my musime
mit vykazanou preventivni prohlidku za po-
slednich 24 mésict. Tim se vracime do mi-
nulého rezimu, kdy jsme byli zodpovédni za
zdravi socialistického lidu. Takze mési¢né,

vramci vyuctovani, dostivame nekonecné se-
znamy pacientek, jez podminku splnuji, a také
seznamy pacientek, které to nesplnuji. Takze
musime vyhledat vSechny pacientky uvedené
na seznamech a zjistit, zda byly, nebo nebyly
na prevenci za posledni dva roky. Predtim
alespon VZP zasilala klientkdm upozornéni,
aby se dostavily na prevenci.

Podékovani lékari

Chci ze srdce podékovat panu neu-
rologovi Jaroslavu Dvorakovi z polikli-
niky v Roznové pod Radhostém. V péci
MUDr. Dvoraka jsem uz mnoho let a diky
jeho odbornosti a lidskosti ve svém véku
71let s problémovymi zady porad jesté fun-
guji. Pan doktor je nejen vyborny neurolog,

6

ale i vyborny diagnostik, 1ékar s citlivym
alidskym pristupem k pacientiim, kterym
vytvari nejen fyzickou, ale i psychickou tile-
vu a porozumeénti.

Stejné jako v kazdé jiné profesi jsou i 1é-
kati dobti a $patni, sestry dobré a §patné. Je
pro mé potésenim, ze i jeho sestra Miluse

Tim padem se od nas vyzaduje, abychom
ty pacientky obvolali nebo jinak vyrozuméli,
aby se na tu prevenci dostavily.

Mam mensi ordinaci v Praze, takZe po-
trebuji ji néjak zajistit, ale vzhledem k mému
pokrocilejsimu véku asi bude vhodnéjsi praxi
ukoncit.

Ivan Jarkovsky, GYNIVAN, s.r. 0., Praha

Micolova dotvari prostiedi pochopeni, lid-
skosti a odbornosti.

Myslim, Ze i vas potési uznani, pochvala lé-
kartm, kteri plni své poslani. Zpétnd vazba od
pacientt je velice dilezita, protoze CLK by
méla byt o vybornych lékarich informovana.

Jan Novobilsky, RoZnov pod Radhostém

TEMPUS MEDICORUM / CERVEN 2026



NEKROLOGY

V docentce Vilmeé Maresoveé
odesla mimoradna osobnost

Opustila nas mimoradna osobnost ¢eské mediciny, pani docentka Vilma Maresova. Byla clovékem, ktery
zil medicinou, vzdélavanim a netinavnou snahou pomahat druhym. Ztélesnovala laskavost, optimismus

a hlubokou lidskost.

Ivtézkych chvilich dokazala povzbuzovat své okoli, rozdavat
nadéji a nikdy se nenechala odradit prekazkami ani neuspéchy.
Nalidech vzdy hledala to dobré a cely sviij profesni i osobni zivot
stavéla predevs§im na tom, co mize dat druhym.

Ceska infektologie v ni ztraci jednu ze svych nejvyraznéjsich
osobnosti. BEhem své profesni drahy vyznamné formovala obor
infekéniho 1ékarstvi — jako 1ékarka, pedagozka, prednostka klinik,
autorka odbornych publikacii clovék, ktery se s mimoradnou energii
vénoval vzdélavani dal$ich generaci 1ékaiti. Dlouhodobé se zasazovala
o principy racionalni antibiotické 1é¢by a svym odbornym pristu-
pem ovlivnila podobu infek¢ni mediciny daleko za hranicemi svého
pracovisté. Publikovala nespocet odbornych praci a vychovala celou
Fadu lékarq, ktefi dnes nesou dél to, co je ucila - nejen medicinu, ale
izpusob, jak ji délat.

Presto siji mnozi z nas nebudou pamatovat pro tituly, funkce ani
odborné uspéchy. Budeme si ji pamatovat pro jeji lidskost, laskavost,
humor, ptibéhy, co rada vypravéla, povzbuzeni ve chvilich nejistoty,
ochotu pomoci, zajem o druhé. Byla inspiraci, oporou a vzorem lid-
ského pristupu k pacientiim i kolegaim.

Jejiodchod je velkou ztratou pro ¢eskou medicinu i pro vSechny,
ktefi méli moznost ji poznat. Zustava po ni véak néco, co nelze ztra-
tit - stopa, kterou zanechala v oboru, v zivotech pacientt, svych zaka
ilidi kolem sebe.

Dékujeme za vSe, co pro své pacienty, kolegy, studenty a pro
medicinu vykonala.

Nikdy nezapomeneme.

MUDr. Milan Trojanek

TEMPUS MEDICORUM / CERVEN 2096

Zemrel
MUDr. Jiri Kripner

Po dlouhé nemoci odeSel dne 9. 5. 2026 ve véku 76 let
MUDr. Jiri Kripner.

Narodil se v Praze, po gymnaziu vystudoval détské lékarstvi na
1.1ékarské fakulté UK. Nejdrive pracoval jako sekundarnilékai v nemocniciv Lito-
meéricich, potom jako prakticky détsky lékar na stredisku v Praze na Jiznim Méste.

Prakticky cely sviij profesni zivot pediatra zasvétil Klinice popéleninové me-
diciny ve FNKV v Praze a vychové budoucich 1ékart.

Lidé si ho budou pamatovat jako pracovitého a laskavého clovéka, ktery vzdy
pomohl druhym.

Prosim o vzpominku.

Jana Kripnerova,

manzelka
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Vzdélavaci kurzy Ceské 1ékarské komory

Oddéleni vzdélavani CLK
DOm Iékafu, Drahobejlova 27,

190 00 Praha 9

tel.: 234 760 71, 234 760 710

e-mail: vzdelavani@clkcr.cz,
seminar@clkcr.cz

Prihlasky a blizsi informace ke kur-
zm na www.vzdelavanilekaru.cz,
www.lkcr.cz, vzdélavani, kurzy CLK

Podrobné informace tykajici se
organizace a pribéhu kurzu obdrzi
prihlaseni Gcastnici e-mailem.
Kurzy budou priibézné aktualizova-
ny podle aktudlni epidemiologické
situace.

Obvykly zacatek vikendovych kurz(:
9.00 hod.

Vzdélavaci akce CLK jsou poradany
v souladu se stavovskym predpisem
CLK 16.

79-82/26 Kurz komunikace - aktivni naslouchéni
abudovéni divéry

4 TERMINY

79/26 titery 16. 6. 2026, 0d 16.00

80/26 ttery 23.6.2026,0d 16.00

81/26 sobota 27. 6. 2026, 0d 9.00

82/26 stieda.7.2026,0d 16.00

Misto: Dum lékait, Drahobejlova 1019/27, Praha 9 -
Liben

Délka: 4 hodiny

Pocet kreditt: 4

Poplatek: 700 K¢

Odborny garant: MUDr. Milan Trojének, Ph.D.
Lektor: Mgr. Tomés Haas - zapsany mediétor, pravnik
a odbornik na komunikaci. Své letité zkusenosti
z FeSen{ slozitych soudnich piipadt a vyhrocenych
sporl predévé v praktické formé. Ué1, jak s jistotou
zvladat naroénou komunikaci s pacienty a lidmi
pod tlakem.

Vyhrocend komunikace s pacientem stoji zdravot-
niky ¢as i energii. Za agresi, odmitédnim 1é¢by nebo
nétlakem se pritom Casto skryvé strach, pocit ztraty
kontroly nebo osamélost pacienta. A pravé s tim se
d4 efektivné pracovat. Kurz dévéd l1ékaitim a zdra-
votnickému persondlu prakticky navod, jak takové
situace zvlidnout, pfedchézet stretim a vybudovat
s pacientem dtvéru, aniz by museli ustoupit ze svych
odbornych pozic.

83/26 Konference CLK: Rady pro zdravi - CMP
HYBRIDNI AKCE

Datum: 1.9.2026

Délka: 6 hodin, 15.00-16.30 hod.

Misto: Dum lékaiti, Drahobejlova 27, Praha 9

Pocet kreditu: 2

Utast zdarma

Odborny garant: prof. MUDr. Ale§ Tomek, Ph.D.

84/26 Resuscitace a akutni stavy - Nové dopo-
ruéeni ERC 2025

Datum konéni: 22, 9. 2026,14:00-19:15 hod.

Misto kondni: Dim lékatti, Drahobejlova 1019/27,
Praha9 - Libent

Pocet krediti: 6

Utastnicky poplatek: 2500 K¢ - 1ékaf, 1700 K¢ - jiny
zdravotnicky pracovnik

Odborny garant: MUDr. Milan Brazdil

Skolitelé: kolektiv zdravotnickych zéchrandi
Podrobny program najdete na www.lker.cz/kurzy

Inzerce

MODERNi GASTROENTEROLOGIE S SIROKYM
SPEKTREM ENDOSKOPICKYCH VYKONU

Rozvijejte gastroenterologii na spickové

vybaveném pracovisti

o 5 endoskopickych vysetioven

e screeningoveé centrum kolorektdlniho karcinomu

e ERCP a terapeutickd endoskopie

e moderni zazemi v novém pavilonu interny

e vhodné i pro absolventy

o

VICE INFORMACI O PRACOVNI POZICI

Své Zivotopisy ndm muzZete zasilat na email
nabor@onmb.cz nebo nas kontaktujte na tel.: 727 969 043
www.klaudianovanemocnice.cz
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85/26 Resuscitace a akutni stavy - Nové dopo-
ruceni ERC 2025

Datum konéni: 23.9. 2026, 14:00-19:15 hod.

Misto konéni: Dum lékatt, Drahobejlova 1019/27,
Praha9 - Liben

Pocet kreditt: 6

Utastnicky poplatek: 2500 K¢ - 1éka, 1700 K¢ - jiny
zdravotnicky pracovnik

Odborny garant: MUDr. Milan Brazdil

Skolitelé: kolektiv zdravotnickych zdchrandri
Podrobny program najdete na www.lker.cz/kurzy

57/26 Obezitologie

HYBRIDNI KURZ

Datum: 3.10.2026

Délka: 6 hodin

Pocet kreditt: 6

Utastnicky poplatek: 1000 K¢

Koordindtor: MUDr. Dita Pichlerové, Interni klinika

FN Motol

doc. MUDr. Vojtéch Hainer, CSc.

« Etiopatogeneze obezity

prof. MUDr. Milan Macek, DrSc.

* Obezita a genetika

MUDr. Dita Pichlerova, Ph.D.

* Role mozku v kontrole hmotnosti

« Soucasné moznosti farmakoterapie obezity

MUDr. Radka Taxova Braunerova, Ph.D.

« Obezitaanadory

PhDr. Iva Malkova

* Role kognitivné-behavioralni terapie pfi farmako-
terapii obezity

86/26 Resuscitace novorozence s praktickym
nécvikem dovednosti

Datum: 8.10. 2026

Misto: UPMD, Podolské nabrez{ 157/36, Praha 4 -
Podoli

Délka: 4 hodiny

Pocet kreditu: 4

Utastnicky poplatek: 1500 K¢

Odborny garant: prof. MUDr. Zbynék Strandk, CSc.,
MBA, UPMD Praha 4 - Podoli

Kurz je zaméfen predevsim na zvladnutia dostate¢né
procviceni praktickych dovednosti pfi resuscitaci
novorozence. Je urcen jen pro malou skupinu poslu-
chadt tak, aby k nécviku dovednosti bylo dostate¢né
mnozstvi ¢asu a kazdy G¢astnik mél moznost si své
praktické dovednosti ovérit.

Utastnici budou mit moZnost navitivit odd. RES
a JIP v perinatologickém centru s diskusi o zajima-
vych pripadech.

Kurz bude veden formou workshopu.

87/26 Jak pracovat s obéti trestného &inu v or-

dinaci 1ékare

HYBRIDNI AKCE

Dostat se do pozice obéti trestného ¢inu je po-

mérné snadné - stat se to miiZze kazdému z nas,

bez vyjimky. Obéti se ale pomérné ¢asto setkavaji

s predsudky a necitlivym pfistupem nejen ze stra-

ny vefejnosti a organt ¢innych v trestnim Fizeni,

ale bohuzel i ze strany lékart, kterym se po ¢inu

dostanou do péce (bez ohledu na specializaci). Je

proto tieba rozsitit véeobecné povédomi o tom,

jak s obétmi pracovat, abychom jim jejich situaci

dél nezhorsovali.

Datum: 10.10. 2026, 9:00-12.15

Misto: Dim lékaiti, Drahobejlova 27,190 00 Praha

9 - Liben

Délka: 4 hodiny

Pocet kreditu: 4

Ucastnicky poplatek: 1000 K¢

Lektor: MUDr. Mgr. Eva Navrétilova, soudni znalkyné,

provozuje soukromou psychiatrickou a psychotera-

peutickou praxi v Plzni, pfednasi na Zapadoceské

univerzité v Plzni, Fakulta zdravotnickych studii,

katedra zachranétstvi - vyuka psychiatrie

« Strucny tvod do viktimologie (mytus pravé obéti,
sekundarni viktimizace, pravni ramec...)

« Akutni reakce na stres

« Porucha prizpusobeni

» Posttraumatické stresova porucha
« Zéklady krizové intervence

88/26 Aktudlni drogova scéna, legislativa v ob-
lasti navykovych latek a primérni protidrogova
prevence z pohledu Policie Ceské republiky
HYBRIDNI AKCE (z akee nebude pofizovan zdznam)
Datum: 17.10. 2026

Misto: Dum lékait, Drahobejlova 27, Praha 9 - Liben
Délka: 6 hodin

Pocet kreditt: 6

Odborny garant: MUDr. Milan Trojanek, Ph.D.
Utastnicky poplatek: 1200 K¢

89/26 Nefrologické minimum pro praxi

Urceno predevsim pro praktické lékare, internisty,
lékare a zdravotniky z dal$ich obort

Datum 31.10. 2026

Misto: Dum lékaiti, Drahobejlova 27, Praha 9

Délka: 6 hodin

Pocet krediti: 6

Odborny garant: prof. MUDr. Vladimir Teplan, DrSc.
Interni a kardiologicka klinika FN Ostrava a Subka-
tedra nefrologie IPVZ/IKEM

prof. MUDr. Vladimir Teplan, DrSc.

+ Vysetteni funkce ledvin

+ Akutni poskozeni a selhéni ledvin

prof. MUDr. Miroslav Merta, CSc.

* Glomerulonefritidy

+ Hereditérni nefropatie

prof. MUDr. Vladinmir Teplan, DrSc.

+ Tubulointersticialni nefritidy, urolitidza

+ Dialyza a transplantace ledvin

90/26 Lédba zavislosti na tabdku

Datum: 7.11. 2026, 9.00-16.00 hod.

CLK ve spolupraci se SLZT

Misto: Dum lékatt, Drahobejlova 27, Praha 9

Délka: 7 hodin

Pocetkreditt: 6

Koordindtor: prof. MUDr. Eva Kralikova, CSc., Cen-

trum pro zavislé na tabéku IIL. interni Kliniky 1. LF

UKaVFN

Utastnicky poplatek: 1000 K¢

Kurz je zaméfeny na praxi 1é¢by zavislosti na taba-

ku, tedy predevsim princip a Gi¢innost psychobeha-

vioralni intervence i raznych druht farmakoterapie,

modifikace jejiho uzivéni, moznosti kratké interven-

ce v praxi i intenzivni 1é¢ba a dalsi formy podpory,

kde hledat kontakty. Cilovou skupinou jsou vsichni

klinicti pracovnici, tj. 1ékafi libovolnych klinickych

specializaci (onkologové, psychiatii, prakticti 1ékari,

pneumologové, internisté, ...) dentisté, zdravotni se-

stry, psychologové, adiktologové, socialni pracovnici

adalsi. Odbornosti nejsou omezené.

+ Diagnostika a princip zévislosti na tabdku

+ Farmakologické interakce cigaret - zmény davkovéni
po abstinenci od koufeni

« Princip 1é¢by, hodnoceni uspésnosti, validizace
abstinence

+ Psychobehaviorilni intervence

+ Farmakoterapie, kazuistiky

+ Jak vést motivacni rozhovor s kufakem, kazuistiky

* Specifické populace: téhotné, psychiatricti a onko-
logicti pacienti

+ Koufeni a hmotnost

+ Formy nikotinu na trhu .

* Moznosti1é¢by zavislosti na tabdku v CR

« Kazuistiky

» Praktické priklady, ¢asté dotazy pacientt - aktivni
zapojeni ucastniku

91/26 Resuscitace novorozence s praktickym
nacvikem dovednosti

Datum: 12.11. 2026

Misto: UPMD, Podolské nébtezi 157/36, Praha 4 -
Podoli

Délka: 4 hodiny

Pocet kreditu: 4

Utastnicky poplatek: 1500 Ké

Odborny garant: prof. MUDr. Zbynék Stranak, CSc.,
MBA, UPMD Praha 4 - Podoli
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92/26 Novinky v kardiologii

Datum: 28.11. 2026

Misto: Diim lékaiti, Drahobejlova 27,190 00, Praha 9
Délka: 5 hodin

Pocet kreditl: 5

Odborny garant: doc. MUDr. Jan Bruthans, CSc.,
FESC

prof. MUDr. Jan Bélohlévek, Ph.D.
« Akutni kardiologie

prim. MUDT. Robert Cihdk, CSc.

* Diagnostika alécba dysrytmii

MUDr. Petr Jansky

+ Thrombkardiologie, antiagregace a antikoagulace
doc. MUDr. Milo$ Kubanek

* Diagnostika alécba srdecniho selhani

doc. MUDr. Jan Bruthans, CSc.

« Kardioonkologie

78/26 Kongres lékar'ské etiky: Zastupné rozho-
dovéni v klinické praxi

datum: 3.12. 2026

Misto kondni: Dum lékatt, Drahobejlova 1019/27,
Praha9

Organizatori akce:

MUDr. Mgr. Jana Seblova, Ph.D.

Predsedkyné Spolecnosti lékatské etiky CLS JEP
MUDr. Milan Kubek

prezident CLK

Kongres navazuje na dlouhou tradici konferenci na
vybrand témata etiky a komunikace, na jejichz or-
ganizaci se podileli prof. PhDr. Radek Ptacek, Ph.D,,
adoc. MUDT. Petr Barttinék, CSc. Kongres se bude
konat ve spolupraci Ceské lékatské komory a Spolec-
nostilékarské etiky CLS JEP. Tématem bude zastup-
né rozhodovéni za pacienty z riznych Ghli pohledu.
Program bude upresnén.

SERVIS

93/26 Resuscitace novorozence s praktickym
nécvikem dovednosti

Datum: 10.12.2026

Misto: UPMD, Podolské nabrezi 157/36, Praha 4 -
Podoli

Délka: 4 hodiny
Pocet kreditu: 4
Ucastnicky poplatek: 1500 K¢

Odborny garant: prof. MUDr. Zbynék Strandk, CSc.,
MBA, UPMD Praha 4 - Podoli

Inzerce

PFijem radkové inzerce:
www.clkcr.cz

sekce Pro |ékare

- Inzerce )

- Zadat inzerci

Uzavérka pFijmu inzerce
do 20. dne predchoziho
meésice.

VOLNAMISTA -NABIDKA

Na polikliniku Praha 4 - Modfany pfijmeme na
¢astecny uvazek atestovaného lékate v oboru neu-
rologie se zamétenim na EEG, EMG je vyhodou.
Déle do ambulance oftalmologie v Brné piijmeme
atestovaného lékate na flexibilni uvazek. Muze-
te u nds o¢ekdvat motivaéni mzdové ohodnoce-
ni, moderné vybavend pracovisté véetné dalsich
odbornosti, zaméstnanecké benefity, celozivotni
vzdélavani, plnou podporu pti chodu pracovisté
aosobnipristup. Kontakt: Mgr. Vlastimil Kral, tel.:
733679 555, kariera@mediclinic.cz

Pojdte délat medicinu tam, kde vdm budou rozu-
mét. V Mediclinic hleddme pediatry do téchto
lokalit: Brodek u Prostéjova (flexibilni uvazek),
Ceské Budéjovice, Dolni Benesov (Cast. uvazek),
Mezimésti, Mlada Boleslav, Mokra-Hordkov (okr.
Brno-venkov), Pacov a Pelhfimov (flexibilni tva-
zek), Praha 8 - Kobylisy, Praha9 - Horni Pocernice,
Kyje, Sedlec-Préice (okr. Pibram), Svitavy. Muzete
unas o¢ekavat nadstandardni mzdové ohodnocent,
zaméstnanecké benefity, akreditovana pracoviste,
zajisténi specializacniho vzdélavaniv oboru, celo-
zivotniho vzdélavéni, podporu pfi chodu ordinace
aosobni pristup. Kontakt: Mgr. Vlastimil Krél, tel.:
733 679 555, kariera@mediclinic.cz

Pojdte délat medicinu tam, kde vdm budou rozu-
met. V Mediclinic hledame vSeobecné praktické
lékate do téchto lokalit: Ceské Budéjovice, Cesky
Dub, Cesky Krumlov, Frydek-Mistek, Jablonec nad
Nisou, Liberec, Mlad4 Boleslav, Pisek, Praha 9 -
Kyje, Piibram, Roznov pod Radhostém, Sezimovo
Usti, Tdbor (Cast. ivazek), Tel¢ (flexibilni tvazek),
Ttinec, Turnov, Usti nad Orlici, Valasské Mezi-
Fi¢i (Cast. uvazek), Veseli nad Luznici, Vodnany,
Vrchlabi. Nevahejte se ndm také ozvat, pokud mate
z&jem o jinou lokalitu. MtiZete unds o¢ekavat nad-
standardni mzdové ohodnoceni, zaméstnanecké
benefity, akreditovand pracovisté, zajisténi specia-
lizaéniho vzdélavanivoboru, celoZivotniho vzdéla-
vani, podporu pfi chodu ordinace a osobni pFistup.
Kontakt: Mgr. Vlastimil Kral, tel.: 733 679 555,
kariera@mediclinic.cz

Prakticky 1éka¥/ka pro dospélé - Hodkovice
nad Mohelkou (okr. Liberec). Do zavedené, nad-
standardné vybavené ordinace VPLv Hodkovicich
hledame lékafe/ku (L2-L3) na plny nebo ¢astecny
uvazek. Finan¢éni odména 90 000 K¢ ¢istého/més.
pri plném tvazku (30 hod./tyden). Naborovy pri-
spévek az 90 000 K¢! Flexibilni volba ordina¢nich
hodin. Moderné vybavena ordinace (EKG, CRP,
INR, TK Holter). Podpora silného administrativ-
niho tymu. Zkusena a mild sestticka. Prispévek
na vzdélavaci akce 20 000 K¢é/rok. 5 tydnt dovo-
lené a 3 dny sick days. Vhodné i pro lékate pred
atestaci. Kontakt: kariera@g8vseobecnyle-
kar.cz, 773 545 225

Prakticky lékar/ka pro dospélé - Susice. Do za-
vedené, nadstandardné vybavené ordinace VPL
vSusicihleddme lékate/ku (L2-L3) na plny ¢i ¢ds-
teény uvazek. Finanéni odména 90 000 Ké ¢istého/
més. pti plném uvazku (30 hod./tyden), flexibilni
volba ordina¢nich hodin. Moderné vybavend ordi-
nace (EKG, CRP, INR, TK Holter), podpora silného
administrativniho tymu. Prispévek na vzdélavaci

akce 20 000 K¢/rok. 5 tydnt dovolené a 3 dny sick
days. Vhodné i pro lékate pred atestaci. Kontakt:
kariera@vseobecnylekarsro.cz, 773 545 225

Prakticky 1éka¥/ka pro dospélé - Brno. Do nad-
standardné vybavené ordinace VPL hleddme léka-
fe/ku (L2-L3) nacastecny az plny Gvazek. Finanéni
odména 45 000 K¢ ¢istého/més. (pfi Givazku 15
hod./tyden). Moderné vybavené ordinace (EKG,
CRP, INR, TK Holter), podpora silného administra-
tivnfho tymu. PHispévek navzdélavaci akce, vhodné
iprolékare pred atestaci. Kontakt: kariera@vse-
obecnylekarsro.cz, 773 545 225

Prakticky lékai'/ka pro dospélé - Veseli nad
Luznici (okr. Tabor). Do zavedené, klidné, nad-
standardné vybavené ordinace VPL ve Veseli nad
Luznici hleddme lékate/ku (L2-L3) na plny ¢i ¢s-
tecny ivazek. Finanéni odména 90 000 K¢ ¢istého/
més. pfi plném tvazku (30 hod./tyden). Néborovy
prispévek 90 000 K¢ ¢istého! Flexibilni volba ordi-
na¢nich hodin. Moderné vybavend ordinace (EKG,
CRP, INR, TK Holter), podpora silného administ-
rativniho tymu, velmi zkusend a mila sestficka.
Prispévek navzdélavaci akce 20 000 Ké/rok. 5 tyd-
nt dovolené a 3 dny sick days. Vhodné i pro lékare
predatestaci. Kontakt: kariera@vseobecnylekar-
Sr0.0Z, 773 545 225

SurGal Clinic, s.r.o0. se sidlem Drobného 38-40,
602 00 Brno, vyhlasuje vybérové fizeni na pozici:
primaf/priméika ARO. Pozadujeme: zpusobilost
ve specializa¢nim oboru dle zdkona ¢. 95/2004 Sb.;
platna licence pro vykon funkce vedouciho lékare
aprimate ve zdravotnickém zatizenivoboru ARO
nebo prokazéni predpoklad pro jeji ziskani po-
dle pravidel CLK; zdravotni zptsobilost a trestnf
bezihonnost; organiza¢ni a manazerské schop-
nosti; odpovédny a profesiondlni pristup k préci;
zdjem o nejmodernéjsi formy anestezie a analge-
zie. Z&jemci mohou dorucit pisemnou prihlasku
naadresu SurGal Clinic k rukdm freditelky s ozna-
cenim obélky ,Pfihlaska do vybérového fizeni®
nebo elektronicky na smrcka.jitka@surgalcli-
nic.cz nejpozdéji do 30.6.2026. K prihlasce je tieba
pripojit: prosté kopie dokladu o vysokoskolském
vzdélani, o ziskani specializace a o ziskani pri-
martské licence, pokud jiz byla ziskdna; pripadné
dolozeni predpokladi pro jeji ziskéni; Zivotopis;
stru¢nou koncepcirozvoje a fizeni pracovisté. Na-
bizime: zdzemi prestizni nemocnice; dlouhodobou
efektivni spolupraci; vysoce motivaéni ohodnoce-
ni; moderni pracovni prosttedi; podporu dalsiho
rozvoje pracovisté; dal$i benefity. Predpokladany
nastup 1.8.2026 nebo dohodou. V Brné 19.5.2026,
JUDr. Jitka Smrcka, reditelka, v.r.

Piijmeme praktického lékafe/ku na plny nebo
izkraceny uvazek do ordinace ve Valasské Bysttici.
Moderné vybavené ordinace. MoZznost vzajemného
zéstupumezi ordinacemi. Vyhodnékratka ordinac-
nidoba - vhodné prolékarky s détmiapod. Kontakt:
ordinace.hustopece@seznam.cz

Do malé kliniky rodinného typu piijmeme zdra-
votni sestti¢ky. Znalost AJ nutna - zékladnikomu-
nika¢ni schopnosti - komunikace v AJ je souc¢asti
pracovniho pohovoru. Praha 7. Zajimavé mzdové
podminky. Kontakt: spolupracevpl@gmail.com
Do malé kliniky rodinného typu ptijmeme kar-
diologa na cca 4-16 h/tyden. Moznost multiobo-
rové spoluprace. Znalost AJ vitand. Praha 7.
Zajimavé mzdové podminky. Kontakt: spoluprace-
vpl@gmail.com

Do malé kliniky rodinného typu pfijmeme neuro-
loga na cca 16 h/tyden. Disponujeme EEG a EMG.
Moznost multioborové spoluprace. Znalost AJ vita-
né. Praha?7. Zajimavé mzdové podminky. Kontakt:
spolupracevpl@gmail.com

Piijmu ortopeda do ortopedické ambulance v Pra-
ze 10, na 2-3 dny v tydnu, vSe dohodou. Kontakt:
737935359

Do Nemocnice Milosrdnych sester sv. Karla Bo-
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romejského v Praze 1 prijmeme lékate se specia-
lizovanou zpusobilosti na chirurgické oddéleni
a lékafe se zdkladnim kmenem nebo se speciali-
zovanou zpusobilosti na rehabilitaéni oddéleni
(akreditovand pracovisté). Jsme mensi nemocnice
s rodinnou atmosférou, kterd klade diiraz na kva-
litni péci o pacienty i dobré pracovni podminky.
Nabizime moZznost plného, ale i ¢dste¢ného tvazku
nebo individualné dle vasich ¢asovych moznosti;
moznost podilet se na zajisténi sluzeb (chirurgie),
préci ve zZkuseném a pratelském kolektivu, 5 tydnt
dovolené + 3 sick days, atraktivni mzdové ohodno-
ceni, odmény, moznost parkovani a dal$i zajimavé
benefity. Termin néstupu po dohodé. V pripadé
zajmu se ozvéte. Kontakt: kariera@nmskb.cz,
731695323

Poliklinika Prosek a.s., Praha 9, pfijme do prac. po-
mérunakrat$iav. 1ékate/lékarku téchto odbornosti:
interna, neurologie, radiologie. Pozadujeme spe-
cializovanou zpiisob. dle zdk. 95/2004 Sb. a praxi
voboru. Uvazek aprac. doba dohodou. Odpovidajici
finanén{ ohodnoceni. Prételsky kolektiv. Naborovy
prispévek az 100 000 K¢. Nastup ihned nebo dle
dohody. V ptipadé radiologie - zdjem o sonografii,
max. iv. 0,4 - preferujeme ¢tvrtek a pétek, lze i na
DPP, DPC. V pripadé neurologie - vitame znalost
diagnostickych metod (zobrazovaci metody-so-
no krénich tepen). Benefity - napr.: Prispévek na
stravovani, penzijni prip., kulturu, ockovani. 4 dny
zdravotniho volna, 5 tydnt dovolené. Benefitnikarta
navolnocasové aktivity. Podporavzdélavani. Zaujala
véas nase nabidka? Ozvéte se. Kontakt: 0. Prchalova,
persondlni odd., tel.: 266 010 106, e-mail: prchalo-
va.o@poliklinikaprosek.cz. V pfipadé radiologie:
MUDr. Masarova, ved. lékarka, tel.: 266 010 206,
e-mail: masarova.i@poliklinikaprosek.cz

Do nasi moderni a plné vybavené dermatovene-
rologické ambulance v Praze 4 hleddme kolegu/
kolegyni na pozici lékat/ka s atestaci v oboru der-
matovenerologie (podminkou). Nabizime spolu-
praci na ¢aste¢ny Givazek a nadstandardni platové
ohodnoceni (dle zkusenosti a vykonu). Pokud vés
nase nabidka zaujala, za$lete ndm prosim svuj zi-
votopis na: info@sanoderm.cz

Vseobecna fakultni nemocnice v Praze ptijme léka-
fe na Kliniku paliativni mediciny. Nastup 7/2026,
uvazek az 0,5, o¢ekdvame atestaci v zakladnim
klinickém oboru, schopnost pracovat v multipro-
fesnim tymu, flexibilitu v pé¢i a organizaci prace
aempaticky pristup. Soucdsti prace je konziliarni
péce 0 nemocné hospitalizované na ruznych od-
délenich VFN a jejich blizké, ambulantni péce,
podil na akademické a vyukové ¢innosti kliniky.
Své strukturované zivotopisy a motivaéni dopisy

Inzerce

posilejte nae-mail: ilona.tietzova@vfn.cz, kate-
rina.rusinova@vfn.cz. Vice informacinaleznete
nawww.vfn.cz v sekci kariéra

Nemocnice SurGal Clinic s.r.0. vyhlauje vybérové
Fizeninapozicilékaf - anesteziolog/intenzivista.
Nabizime: Praci na moderné vybaveném lazkovém
oddéleni jednotky intenzivni neurorehabilitace
(JIN); ivazek 0,5-1 (dle dohody); mozna kombinace
vykonu prace s operacnimi sély; praci v dobrém ko-
lektivuaprijemném pracovnim prosttedi; pracovni
pomér nadobu neurcitou; motivaéni smluvni mzdu,
v¢. mimotradnych odmeén; zavodni stravovani vysoké
kvality s prispévkem zaméstnavatele; zaméstnanec-
ké vyhody abenefity; spole¢né volnocasové aktivity.
Pozadujeme: Vysokoskolské vzdélani, specializova-
nou zpusobilost v oboru dle zdkona ¢. 95/2004 Sb.,
bezithonnost, nadstandardni pistup k pacientim.
Licenci CLK pro vykon vedouci funkce vyhodou.
Minimélné 5 let praxe v oboru. Odborné, organi-
za¢ni a fidici predpoklady. Zajem o osobni rozvoj
voboruneurorehabilitace. V ptipadé zdjmu prosim
kontaktujte: MUDr. Tomas Korbicka, oddéleni JIN
SurGal Clinic s.r.0., Drobného 38-40, 60200 Brno,
e-mail: korbicka.tomas@surgalclinic.cz, web:
www.surgalclinic.cz/index.php?pg=intenzivni-
-pece--jednotka-intenzivni-neurorehabilitace
Moderné vybavend gynekologicka ordinace vcen-
tru Prahy prijme gynekolozku/gynekologa. Rozsah
uvazku a finanéni ohodnoceni dle osobnidomluvy.
Pisemné nabidky prosim na mail. Kontakt: Kami-
laNouzova@seznam.cz

Hledédme oéniho lékate do moderni ambulance
v centru Prahy (mozna i kombinace s estetikou).
Céstecny/plny tuvazek, flexibilni prac. doba
a atraktivni finan¢ni ohodnoceni véetné podilo-
vého systému odménovani. Kontakt: 605 025 336,
info@swissesthetic.cz

Do zavedené oéni ambulance na I. P. Pavlova hle-
dame 1ékate - idealni prilezitost i pro kolegy po
ukonéenfaktivnikariéry, ktefi chtéji zuistat v oboru
formou nenaroc¢ného privydélku. Prace vklidném
prostiedi. Kontakt: balack@email.cz, 736 771 082

Hledédme 1ékate stomatologa do zubni ordinace
v Milovicich. Nabizime pftelsky tym, flexibilni
pracovni dobu, vyborné finanéni ohodnoceni +
odmeény, vynikajici benefity véetné automobilu
¢i ubytovani. Ozvéte se ndm na e-mail. Kontakt:
kariera@ambicare.eu

Hleddme praktického 1ékare/lékarku do am-
bulance v centru Prahy. Kmen cca 1700 pacientt,
zkuend sestra, ordina¢ni doba dle dohody. Odména
130tis., 25 dni dovolené a zajistény stabilni zastup
vdobé nepfitomnosti. Kontakt: adamusova@po-
lymedgroup.cz

Akademie klasické homeopatie nabizi systematické
vzdélavani v oblasti homeopatické typologie urcené
v§em odbornikiim ve zdravotnictvi.

Kurzy jsou koncipovany s dlarazem na klinické
souvislosti a praktickou vyuzitelnost ziskanych znalosti.

Vice informaci o studiu naleznete na:
www.studujtehomeopatii.cz
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Hledame psychiatra/psychiatri¢ku doambulance
vcentru Prahy. Nabizime 130 tis. pfi plném Gvazku,
moznost zkraceného tivazku i spoluprace na ICO.
Ordinacni doba dohodou, 25 dni dovolené, stabilni
zazemi. Kontakt: adamusova@polymedgroup.cz

Hleddme dermatologa/dermatolozku do ambu-
lance v centru Prahy. Spi¢kové vybaveni (v¢. celo-
télového dermatoskopu). Stabilni zézemi, 25 dni
dovolené, odména pti plném Gvazku 130 tis./mésic,
moznost zkréceného tvazku. Kontakt: adamuso-
va@polymedgroup.cz

Hledame 1ékate internistu/diabetologa do ordi-
nace v Tyné nad Labem. Nabizime klidnou préci,
flexibilni pracovni dobu, vyborné finanéni ohodno-
ceni+odmény, vynikajicibenefity véetné automobilu
¢i ubytovani. Ozvéte se nam na e-mail. Kontakt:
kariera@ambicare.eu

Do moderni polikliniky v Milovicich hleddme prak-
tického lékare. Nabizime finanéni ohodnoceni120
000 K¢/mésic, pratelsky tym, flexibilni spolupraci
a spoustu benefitt jako automobil ¢i ubytovéni.
Vpiipadé zajmu napiste na e-mail. Kontakt: karie-
ra@ambicare.eu

Do ordinace praktického lékaie ve Straznici na
Moravé piijmu lékate/1ékatku. Zku$ena zdravotni
sestra. Vybaveni ordinace: EKG, CRP, INR, FOB,
streptest, oxymetrie, HBAlc. Uvazek 0,6. Zastupy
zajistény. Kontakt: 606 533 963

Prakticky 1ékai v Chrudimi vypisuje vybérové
F1zeni na reziden¢ni misto VPL. Skolitel je zkuseny
s dlouholetou praxi ve vzdélavani mladych kolegt.
Samoziejmostije prételské pracovni prostrediain-
dividualnipristup. Kontakt: 604 549177, milansev-
cik@seznam.cz

Hledam VPL do moderniordinace v Zabiehu, ivazek
1,0. Pfes 2000 pacientt + firemni péce, UZ, EKG,
ABI, Holter TK, moznost i prodeje. Plat 100 000
K¢ ¢istého, 5 tydnt dovolené. Nastup dle dohody.
Kontakt: 608460 040, info@medikapraktik.cz

Jste koZni lékarka na matetské dovolené nebo kozni
1ékaf vduchodu (nenipodminkou)? Cheete sivydélat
podle vasich ¢asovych moznosti? Dobfe zavede-
né kozni ordinace v centru Liberce hled4 1ékate.
Moznost prace na ¢astecny i plny Gvazek. Kontakt:
604695106

Hledam lékate/lékatku L2, L3 do ordinace vSeobec-
ného praktického lékaie pro dospélé v Humpolci.
Mame akreditaci ke vzdélavani. Uvazek libovolny,
mzdové ohodnoceni dle domluvy. Nevahejte a na-
piste! Kontakt: ordinacevysocina@seznam.cz

Dopravni podnik hl. m. Prahy piijme do nové zre-
konstruované ordinace lékafe/ku se specializaci
voboru vSeobecné praktické 1ékafstvi (se tiemi
roky praxe) nebo pracovni lékafstvi (se ¢tyFmi
roky praxe) k poskytovén{ zdravotnich sluzeb for-
mou ambulantnipéée. Pracovnindpli: poskytovani
pracovnélékatskych sluzeb, pracovnélékarskych
prohlidek, pravidelny dohled na pracovistich. Po-
zadujeme: vysokoskolské vzdélani, znalost prace
na PC, znalost ambulantniho lékatského SW PC
Doktor vyhodou. Nabizime: pracovni smlouvu na
dobuneurcitou, ivazek 37,5 hod., pfipadné zkraceny
tvazek, jednosménny provoz. Individualni pfistup.
Akceptujeme i vlastni pacienty uchazece. Vhodné
ipro lékarku / matku s détmi nebo lékate/ku v du-
chodovém véku. Vhodné i pro lékate/ku z Ukrajiny
se splnénou aprobacni zkouskou na IPVZ v pozado-
vanych oborech. Zaméstnanecké benefity: zlevnéné
zaméstnanecké jizdné, prispévek na doplikové pen-
zijni spofent, penzijni pfipojisténi nebo dlouhodoby
investiéni produkt, 3 sick days, 5 tydnt dovolené,
stravenky v hodnoté 170 K¢/ stravenka, Flexipass,
prispévek na détskou rekreaci. Mzda: 95 800 - 161
760 K¢/mésic. Pracovisté: Praha. Nastup mozny
ihned. Kontakt: Mgr. Renata Rihdkovd, rihako-
var@dpp.cz, tel. 601 572 559

Hleddme lékafte s atestaci na zkraceny iivazek do
zavedené oéni ambulance v Unhosti. MoZnost
zauceni v problematice détské oftalmologie. P¥i-
mé spojeni z Prahy. Kontakt: ordinace@duakli-
nik.cz, 722928 000

ResTrial pfijme na kliniku v Praze 8 lékate v od-
bornostech: diabetologie/endokrinologie/
kardiologie. www.restrial.cz/restrial /virtual-
ni-prohlidka. Kontakt: 603 477 798, www.rest-
rial.cz/restrial/volne-pozice

Nemocnice AGEL Valasské Meziti¢i pfijme primate/
priméiku na détské oddéleni. Nabizime nadstan-
dardni mzdové ohodnoceni, ndstupni bonus 400
000 K¢, podpora relokace - najem na 1 rok zdarma,
sluzebni viiz i pro soukromé ucely a dal$i. Blizst
informace na: www.nemocnicevalasskemezi-
rici.agel.cz. Kontakt: 607 109 886, eva.petrval-
ska@nvm.agel.cz
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Hleddm nastupce do détské ordinace v Méfiné na
Vysociné. Ordinace je zavedena se zku$enou sest-
rou. K dispozicije vmisté méstsky byt 2+1. Kontakt:
vackova.vlad@seznam.cz, 728 457 225

VPL s akreditaci v Praze hledd ke spolupraci mlad-
$tho 1ékafe asi na dva dny v tydnu. Pevzeti bude
mozné ¢asem. Kontakt: 603 585 081

Tymova praxe, Poliklinika Lipa, Nové Butovice,
Praha 5, nabizi pro VPL ¢dste¢ny pracovni uvazek
4hod. denné, 70 tisic brutto. Pracovni dobu Ize utvo-
Fit dle potteb, primarné na 1 rok, domluva mozna.
Kontakt: robdefab@gmail.com, 777 717 765

Dorodinné ordinace VPL pfijmeme lékafe/ku. Pi-
sobime na Vysociné, okres Pelhtimov (Cernovice,
Kamenice nad Lipou, Lukavec). Jsme tym mladych
lékatek s plnym technickym zazemim. Nase ordina-
cejsouakreditované pro obor VPL pro véechny vzdé-
lavaci kmeny se $kolitelem v misté, proto je nabidka
vhodnaipro absolventy nebo rekvalifikanty zjiného
oboru s moznosti reziden¢niho mista. Nabizime
préci v tymu, pohodové prosttedi, slusné jednani,
postgradualni vzdélavani, flexibilni pracovni dobu, 5
tydnu dovolené. Nabizime také moznost ubytovani.
Kontakt: 721 456 096, MUDr. Beatrica Kazikova,
info@mudrkazikova.cz, www.mudrkazikova.cz

Hledame praktického lékate do ordinace v Poli-
klinice Zahradni Méstov Praze. Nastup ihned nebo
dle dohody. Nabizime skvélé zdzemiapodporu tymu.
Kontakt: 602 650 312, eva.olexova@genecare.cz

Propacientsky orientovand diabetologicka ambu-
lance ResTrial Brno s.r.o. (Jugoslavska ul., Brno).
Nabizime pozici lékate/ky s atestaci z diabetolo-
gie. Kontakt: 603 477 798, www.restrial.cz/rest-
rial/volne-pozice

Lékatem na Vysociné? Hleddme lékafe s atestaci ¢i
internim kmenem - VPL, endokrinolog, diabeto-
log, neurolog, internista do zavedenych ambulan-
ci. Kontakt: administrace@sdamp.cz, 603 596 522
Piijmeme lékarfe/lékarku do privatni, moderné vy-
bavené ORL ordinace v Praze 10. Nadstandardni
platové podminky, benefity, pfispévky na vzdélani,
dovolend 6 tydnu. Pratelsky kolektiv. Pozaduje-
me tymového ducha, chut se vzdélavat. Kontakt:
605 787 269, orlvprazel0@seznam.cz

Angiologa ptijme soukromé zdravotnické zatizeni
s ordinacemi v Praze 5, 6, 9 na HPP i DPP., Plato-
vé podminky: 100-300 000 K¢ dle vyse vykont.
Bydleni v Praze zdarma, pouze energie. Kontakt:
733 738 394, kancelarbarrandov@centrum.cz,
keltiamed.com

Internistu piijme soukromé zdravotnické zatizeni
s ordinacemi v Praze 5, 6, 9 na HPP i DPP. Plato-
vé podminky: 100-300 000 K¢ dle vyse vykonu.
Bydleni v Praze zdarma, pouze energie. Kontakt:
733 738 394, kancelarbarrandov@centrum.cz,
keltiamed.com

Neurologa do zavedenych ambulanci v Praze 5,
6, 9 prijme soukromé zdravotnické zatizeni. Plat:
100-300 000 K¢ dle vyse vykond. Bydleni v Praze
zdarma, pouze energie. Kontakt: 733 738 394, kan-
celarbarrandov@centrum.cz, keltiamed.com
Piijmeme ortopeda do ordinaci v Praze 4,5, 6. Vel-
mi dobré pracovni podminky i odménovani. Plat:
100-300 000 K¢ dle vyse vykont. Bydleni v Praze
zdarma, pouze energie. Kontakt: 733738 394, kan-
celarbarrandov@centrum.cz, keltiamed.com
Prijmeme kvalifikovaného radiologického asistenta
doordinace vPraze 5. Plat: 35000 K¢ ¢istého + bonu-
sy. Bydleniv Praze zdarma, pouze energie. Kontakt:
733 738 394, kancelarbarrandov@centrum.cz,
keltiamed.com

Piijmeme rehabilitaéniho lékate na poliklini-
ku Zbraslav - Praha 5. Préce na HPP i DPP. Plat:
100-300 000 K¢ dle vyse vykonu. Bydleni v Praze
zdarma, pouze energie. Kontakt: 733 738 394, kan-
celarbarrandov@centrum.cz, keltiamed.com

Zdravotni sestru prijme zdravotnické zafizeni
sordinacemipo celé Praze na HPPiDPP. Plat 35000
Ké ¢istého + bonusy. Bydleniv Praze zdarma, pouze
energie. Ndstup mozny ihned. Kontakt: 733738 394,
kancelarbarrandov@centrum.cz, keltia-
med.com

Chirurga do zavedenych ambulanciv Praze pfijme
soukromé zdravotnické zafizeni s moznym nastu-
pem ihned. Plat: 100-300 000 K¢ dle vys$e vykonu.
Bydleni v Praze zdarma, pouze energie. Kontakt:
733 738 394, kancelarbarrandov@centrum.cz,
keltiamed.com

Fyzioterapeuty na HPP i DPP pfijme soukromé
zdravotnické zatizeni v Praze, 5 tydnu dovolené,
plat 35 000 K¢ ¢istého + bonusy. Bydleni v Pra-
ze zdarma, pouze energie. Nastup mozny ihned.
Kontakt: 733 738 394, kancelarbarrandov@cen-
trum.cz, keltiamed.com

Donasiordinace v Letnanech pfijmeme atestované-
ho praktického lékaie. Nejsme Zidny fetézec, ale
maldaklidnd ordinace s milou sesttickou. Nabizime
plnyicastecny Gvazek, dle vasich moznosti. Nastup
mozny dle dohody. Odména 1000 K¢/hod. Blizsi
informace pri osobnim setkani. Kontakt: poctova-
gabriela@gmail.com, 776 076 681

PraktikvOpavé pro sdruzenou akreditovanou praxi
s veskerym vybavenim. Pozice vhodna pro vSechny
lékate od absolventt az po atestované, ivazek dle do-
hody, um{me se ptizptsobit. Hrubéd mzdaabsolventa
52 tisic, kmenového lékare 95 tisic, atestovaného
134-155tisic K¢ hrubého dle praxe po atestaci. Zadné
stabilizaéni dohody, neni nutnost reziden¢niho mis-
ta. ZkuSenosti se vzdéldvanim, jasnd cestak atestaci.
Vyborné prostory pro sou¢asnou praci dvou lékar,
moznost zau¢eni, rady, spoleéné prace. TéSime se
na vas kontakt na lekaropava@seznam.cz nebo
Cisle 728 254 289

Do zavedené ambulance v Praze 3 pfijmu atestova-
ného neurologa na ¢aste¢ny ivazek, prac. doba dle
domluvy. K dispozici EEG, EMG. Zku$ena sestra,
pratelsky kolektiv. Vyborné dopravni dostupnost,
dobré platové podminky. Kontakt: neurologie-vi-
nohrady@email.cz

Novym praktikem ve Velkém Meziti¢i? Diky sou-
Casné prilezitosti hleddme do akreditované tymové
praxe vhodného zdjemce o rozsifeni naseho kolek-
tivu. Mame zkuSenosti se vzdélavanim, skolitele,
proto neni nutnd atestace v oboru, ale pozice je
vhodnd i pro absolventy, 1ékate s kmenem nebo zé-
jemce o rekvalifikaci zjinych obort. Umime pomoci
se stazemi a organizaci, abyste v$e stihli v fadném
terminu. Absolvent 41 tisic ¢istého, hrazené povinné
stéze a kurzy, kmenovy lékat 65-80 tisic ¢istého
podle mnozstvi potfebnych stézi, atestovany 1ékar
101-116 tisic ¢istého dle praxe pii plném vazku
30 ordinacnich hodin. Nepouzivime stabiliza¢ni
dohody, reziden¢ni misto neni nutnosti. Maximal-
né moderni piistrojové vybaveni, SmartMEDIX.
Podpora lékatského kolektivu, vlastni prednasky,
kazuistické cally, webinate. Veskeré informace pti
osobnim setkani, s pozdravem MUDr. Jan Pavel
Novak. Kontakt: 608 565969

Do zavedené ordinace VPLv Ceskych Bud&jovicich
hleddme nového kolegu/kolegyni. Informace ziskate
nae-mailuatelefonu. Kontakt: info@medicalhelp.
cz,737282733

Piijmu ortopeda do ortopedické ambulance, poli-
klinika Prahal0 na DPP nebo ¢astecny v, flexibilni
pracovni doba, nadstandardni ohodnocent, ve do-
hodou. Kontakt: 737 935 359

Hleddme garanta PLS pro interni ambulanciv Praze
8.Vhodné pro lékafe v diichodu ¢i jako vedlejsi ¢in-
nost. Administrativu a prohlidky zajisti nds tym. Po-
zadujeme atestaci VPL/PL. Nabizime fixni odménu
aDPC/DPP.Kontakt: 777 337799, interna@clpp.cz
Do zavedené diabetologické a obezitologické or-
dinace ve Vsetiné hleddme lékate s atestaci nebo
vptipravé na ¢aste¢ny Gvazek. Nabizime motivujici
finan¢ni ohodnoceni, moderné vybavené pracoviste.
Kontakt: diavsetin@seznam.cz

Milé kolegyné a kolegové, pro nové zalozenou rodin-
nou kliniku v Praze na Vinohradech hledame psy-
chiatrana ¢astecny ivazek 1-2x mési¢né. Nabizime
préatelské prostiedi a skvélé finanéni ohodnoceni.
Nabidky prosim na mail. Kontakt: kandrnalova@
galenclinic.cz

Hleddme ORL specialistu na hlavni ¢i ¢astec¢ny
pracovni pomér do soukromé praxe v Chrudimi.
Dohoda flexibilni. Kontakt: mstriteska@seznam.
cz,732868707

Nabidka spoluprace pro neurologa (m/z) v am-
bulanci v Praze 4 - Kr¢. Flexibilni pracovni doba
(i zkraceny uvazek/ICO), podpora vzdélavani a be-
nefity. 0Odména cca130 000 K¢ més. nebo dle vykonu
+naborovy bonus az 200 000 K¢. Kontakt: ambu-
lance.neurologie.eeg@gmail.com, 732133 093
Do zavedené ordinace VPL v Brné hledam atesto-
vanou (L3) posilu do tymu. Smart medix, Medevio,
POCT, pékné prostiedi, parkovani. Flexibilni ivazek
2-3 dny v tydnu, vyborné fin. ohodnoceni. Nstup
z4112026. Kontakt: mudr.dvorakova@gmail.com
Hleda se moderni praktik pro sdruzenou praxi
ve Vla$imi! Mame akreditaci a chceme vybudovat
tymovou praxi, proto hleddme nového ¢lena tymu,
mozné i na kratsi uvazek, umime vyjit vstric véem
predstavam. Napsat nam mohou vsichni zajemciod
absolventti az po atestované 1ékate, umime pomoci
se vzdélavanim a ptipadnym dokoncenim atestace
viadném terminu. Platové podminky dle individudl-
nidomluvyvrozmezi 52-155 tisic hrubého mési¢né
podle urovné specializace v oboru. Pfima domlu-
va, z4dné stabiliza¢ni dohody, pf{jemny a zkuseny
kolektiv zavedené ordinace. Dalsi informace radi

doplnime, muzete nds kdykoli kontaktovat na e-
-mail ordinacevlasim@gmail.com nebo na ¢isle
722966 055

Praktikem v Ceskych Bud&jovicich se viim viudy?
Pro rozvoj moderni akreditované ordinace v$eo-
becného praktického lékate hledame novou posilu.
Pozice je vhodnd pro zdjemce od absolventu az po
atestované 1ékare, pracovni doba dle domluvy, moz-
ndod zkréceného tivazku po plny. Vice informaci na
nasichwebovychstrankach https://bit.ly/prakti-
kem-v-ceskych-budejovicich. Budujeme moderni
sdruzené praxe, zajistujeme kompletn{ vzdélavani.
Platové podminky 41 000 K¢ ¢istého (absolvent),
101-116 000 K¢ ¢istého (atestovany 1ékar) pri 30
ordina¢nich hodinach, nepouzivame stabiliza¢ni
dohody, rezidenéni misto neni nutnosti, veskeré
informace pti osobnim setkani, za Vas praktik
s pozdravem MUDr. Pavel Borsky, Ph.D. Kontakt:
605802587

Hleddme atestovaného VPL pro dospélé na1-2 dny
v tydnu do ordinace v Praze 4 - Nusle. Nadstan-
dardnivybaveni, pfijemny kolektiv. Nastup mozny
ihned. Kontakt: 777 343122

Do zavedené oéni ordinace s optikou v Praze 3
hledédme lékate/ku na plny nebo ¢aste¢ny tvazek.
Ordinace moderné vybavena pro poskytovani
plné ambulantnipéce navysoké tirovni amoznost
osobniho rozvoje v diagnostice o¢nich patologii.
Kontakt: 773 952 600

VPL do netetézcovych, akreditovanych (kmen
ispecializace) ordinaci VPL v Chlumcinad Cidlinou
prijmu kolegyni nebo kolegu (nebo 2 kolegy, part-
nery), i na zkraceny uvazek, rekvalifikanta nebo
rezidenta (rezid. progr.). Kontakt: drchlumec@
seznam.cz, 725501576

Do zavedené oéni ambulance na I. P. Pavlova hle-
ddme 1ékate - idedlni ptilezitost i pro kolegy po
ukonéeni aktivnikariéry, ktefi chtéji zustat v oboru
formou nendroc¢ného privydélku. Prace v klidném
prostiedi. Kontakt: balack@email.cz, 736 771 082
Hleddme oéniho lékate do moderni ambulance
v centru Prahy (mozna i kombinace s estetikou).
Castecny/plny uvazek, flexibiln{ pracovni doba
aatraktivni finan¢ni ohodnoceni véetné podilového
systému odménovani. Kontakt: 605 025 336, info@
swissesthetic.cz

Do pratelské moderni ambulance v Roudnici n. L.
hleddme praktického 1ékare (L1-L3). Nabizime
flexibilni uvazek, dobré zazemi, podporu vzdéla-
vaniamzduaz120 000 K¢. Pridejte se k tymu, kde
se dobte pracuje. Kontakt: www.poliklinikaroud-
nice.cz, 606 207 215

Do psychiatrické ambulance v Ceskych Budéjo-
vicich pfijmu atestovaného psychiatra na mensi
tuvazek (dle domluvy1/2den,1den ¢i 2 dny v tydnu).
Kontakt: budejovice6@seznam.cz

Do psychiatrické ambulance Praha 6 - Bfevnov
prijmu atestovaného psychiatra k dlouhodobéjsi
spolupréci, na mensi uvazek dle domluvy (1-2 dny
vtydnu). Kontakt: 212praha@seznam.cz

Do vybavené ordinace v Hradci Krélové hleddme
oéniho lékaie na plny/¢asteény tvazek. Odména
130 000 K¢ / 32 hodin tydné. V piipadé dojizdé-
ni i automobil. Néstup mozny ihned / dle dohody.
Kontakt: ocni-ordinace@email.cz, 777 601162
Hledam kvalitni 1ékate do ordinace VPL v Hum-
polci na libovolny Gvazek / dle vasich pozadavka.
Kmen nutny, atestace vyhodou. Pfijedte se podivat,
urcité se domluvime! Kontakt: ordinacevysoci-
na@seznam.cz

Do chirurgické ambulance v Praze prijmeme léka-
fe/lékatku chirurga pro pravidelnou spolupréci na
1az2 dny v tydnu, vhodné i pro kolegy v duchodu.
Kontakt: 734 323116, chirurgielll@seznam.cz

Akreditovana ordinace PLDD hledé lékaie/ku pe-
diatra L2 nebo L3 ke dlouhodobé spolupraci - prace
vordinacina 3 dnyvtydnu. Dobré platové podmin-
ky, pf{jemné pracovni prostfedi. Okres Kromériz.
Kontakt: 604 409 290

Zavedena kozni ordinace region Ostravsko hle-
d4 dermatologa. Néstupni plat na plny Gvazek
120 000 K¢ mési¢né ¢istého + bonusy. Mozné se
domluvitinazkréceny uvazek. Ubytovéni ptipad-
né zajisténo. Kontakt: dermatologiel@email.cz
Lékaf ptijme internistu a diabetologa do zavede-
néambulance v Praze 6 - Petfiny. Plat a ivazek dle
dohody, ubytovénizajisténo. Kontakt: 602 275113,
alergo.plicni@rakosnik.eu

Hledédme atestovaného, némecky mluviciho oéniho
lékate pro nasi moderni privatni praxiv Regensbur-
gu. Provozujeme konzervativni i operativni oftal-
mologii. Nabizime i moznost vzdélani v nitrooc¢ni
a vickové chirurgii. Nastupni plat 12 000 eur za
plny tvazek. Castecny uvazek také mozny. Vtymu
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jsoujiz desti1ékati. Spolumajitel je také Cech. Info
na webu: www.lodes-rass.de nebo v Cestiné na
e-mailu: martingibala@seznam.cz

Détska léc¢ebna respira¢nich nemoci se speleo-
terapii ve Zlatych Horéch pfijme pediatra nebo
pneumologa na HPP, popt. VPP. Klidnd a nestre-
sova prace vhodnad i pro aktivni seniory. Kon-
takt: alexandra.plevacova@speleoterapie.cz,
602206169

Hledédme lékafe se zajmem o praci v nasich am-
bulantnich rehabilita¢nich zafizenich v Praze,
v Ceskych Budéjovicich, v Hradci Kralové nebo
v Pardubicich. Odbornost RFM (¢i FBLR) nebo
neurologie (pro Prahu). Vyborné finan¢ni ohod-
noceni a dalsi benefity. Kontakt: michal.bed-
nar@fyziocentrum.cz

Ortopedie Stodulky pfijme lékate (L2/L3). Uva-
zek 1-5 dni. SONO v ordinaci, RTG v objektu,
moznost salu. Zajisténa sestra i administrativa.
Nadstandardni odména dohodou (fix/%). Kontakt:
info@ortopediestodulky.cz, 602 694 412
Zdravotnické zatizeni Geriatrické a Rehabilita¢ni
Centrum (GARC s.r.0.) na Kladné pfijme do svého
tymu lékate/lékarku. Napln prace: prace 1ékate
na luzkéch nésledné péce a rehabilitace, moznost
zapojenido prace vodborné ambulanci. Pozadavky:
ukonceny interni kmen, specializovand zptisobilost
vitédna, ale neni podminkou. Datum néstupu: po
dohodé. Nabizime: vyborné finan¢ni ohodnoceni,
6 tydnt dovolené, dotované zdvodni stravovéni,
vstficny pristup, piijemné prostiedi, pratelsky
kolektiv a dal§i benefity. Kontakt: kancelat admi-
nistrativy, seflova@garc.cz, 312 256 510

Dermatolog. Pro akreditované pracovisté voboru
dermatologie hleddme lékafe. Nabizime moderni
prosttedi, nadstandardni vybaveni, zizemi zku-
Senych kolegt, pravidelné konzultace kazuistik,
Siroké spektrum diagnoz v estetické i vseobecné
dermatologii véetné biologické 1é¢by a onkoder-
matologie. Po ziskani zakladniho kmene je pozice
vhodna i pro lékate pred atestaci. Nabizime moti-
va¢ni ohodnocenti, firemni benefity, spoluti¢ast na
financovéni v ramci specializaéniho programu.
Kontakt: dlabola@achillea.cz, 603 222123

Hledam VPL do moderni ordinace v Zabtehu (va-
zek 1,0). Pres 2000 pacientt + firemni péce, UZ,
EKG, ABI, Holter TK, akreditované ZZ. Plat 100 000
K¢ ¢istého, 5 tydnt dovolené. Nastup dle dohody.
Kontakt: 608 460 040, info@medikapraktik.cz

Hledame psychiatra a dermatovenerologa (L3)
do Dobrise. Moderné vybavend ordinace, moznost
zkraceného ivazku, skvéla dostupnost z Prahy.
Kontakt: jednatel@szdobris.cz, 736 620 884

Prakticky 1ékai/lékaika - Brno. Ordinace na
Malinovského ndmésti ptijme praktického 1éka-
fe/1ékatku pro dospélé. Pozadujeme: zpusobilost
voboru. Nabizime: flexibilni spolupraci (plny/¢as-
teény ivazek), zajisténou administrativu, pratelské
prosttedi. Kontaktujte nas - domluvime se indivi-
dualné. Kontakt: 608 756 666, info@medicas.cz

Do zavedené nadstandardné vybavené ordinace
VPL v Horovicich (okr. Beroun) ptijmu lékate/
ku (L2/L3), mzda 100-120 tis. K¢ pfi plném prac.
uvazku, uvitdm i ¢dsteény Gvazek. Nastup mozny
od ¢ervence. Kontakt: Ordinacehorovice@se-
znam.cz, 773 046 561

Hled4me praktického 1ékare/lékaiku do ordina-
ceve Slaném, mozny ¢astecny ivazek. Do zavedené
ordinace praktického lékate pro dospélé ve Slaném
hledédme: 1ékate s ukon¢enym zdkladnim kmenem
VPL (L2) nebo s atestaci (L3), moznost ¢astec¢né-
ho tvazku, vitdme i seniorni kolegy. Nabizime:
piijemné a moderné vybavené prosttedi, zkuSeny
apratelsky personal, moznost domluvit si rozvrh,
dobré finanéni ohodnoceni. Kontakt: info@cabd
.z, 774306 468

Hospic sv. Zdislavy v Liberci hled4 1ékafe/Iékarku
na luzkové oddéleni. Uvazek 1-2 dny v tydnu (dle
dohody). Nabizime smysluplnou praci v piatel-
ském tymu a odborné zazemi. Vhodné i pro lékate
v duchodu ¢i na RD. Kontakt: tana.janousko-
va@hospiczdislavy.cz

Nabizime motiva¢ni bali¢ek: finanéni pobidku az
1000 000 K¢ (dar + bezuroénd pujcka), ordinaci
zdarmanalrok, startovaci byt 2+1 nebo ptispévek
nabydleni/dojizdéni 3000 K¢/més., moznost koupé
stavebni parcely za zvyhodnénou cenu. Vhodné
ipro absolventy. Kontakt: 584 440 144, podatel-
na@mestojavornik.cz

VOLNAMISTA -POPTAVKA

Ambulantnigynekologhledd misto v Praze, nejlépe
Praha 6. Zménabydlisté. Kontakt: milada.brunne-
rova@centrum.cz

ORDINACE, PRAXE

Nabizim zavedenou praxi VPL v Ttinci, prodej
vpribéhu roku 2026. Pro blizsi informace volejte.
Kontakt: 775679 982

Zabezpecujeme profesiondlné prodeje a koupé 1é-
katskych praxi véetné iplného servisu - smlouvy,
vyporadani, zmény na KU a ZP. Ocenovani a kom-
plexni odborné poradenstvi pii prevodech s.r.o.
10SVC. Cela CR. Kontakt: www.admedica.cz,
734763 336,775 679 982

Proddm zavedenou ordinaci RHB lékate ve velké
poliklinice v Praze 8, s.r.0., smlouvy s pojistovna-
mi mimo 205, zaji$téné klientela, ndvaznost na
fyzioterapii. Kontakt: rhbpraxe2026@seznam.cz
Rad bych odkoupil ordinaci VPL v okoli Litomy-
Sle, Ceské Trebové, Usti nad Orlici. O veskerou
administrativu spojenou s prodejem se postaram.
Odkup mohu zacit realizovat ihned. Budu vdécény
za jakykoli kontakt. Tel. 734 562 338, praktik
vpl@seznam.cz

Prodam dobfe zavedenou, vyborné prosperujici
ordinaci VPLv Humpolci, 90. km D1, vedenou for-
mous.r.o., 2000+ pacientu, 3000 kapitaci. Nadstan-
dardni prostory, skvély potencidl rustu s moznosti
roz$iteni sluzeb. Cena 4 mil. K¢. Kontakt: ordina-
cevysocina@seznam.cz

Proddm zavedenou chirurgickou ordinaci (s.r.0.)
vPraze. Smlouvy s véemi hlavnimi ZP, velmi solidni
ekon. vysledky. Ordinace je v plném provozu, staly
zéjem pacientt. K dispozici rovnéZ operaéni sal.
Kontakt: chirurgie.praha@seznam.cz. Dékuji.
Prodam zavedenou ordinaci VPL v Havifoveé.
Smlouvy se vSemi zdravotnimi pojistovnami,
smlouvy na zavodni prev. péci, 1800 registrova-
nych pacientd, zku$end sestra. Kontakt: havirov
.ordinace@seznam.cz

Prodam zavedenou soukromou praxi radiologie
azobrazovaci metody Rentgenitos.r.o.na PK Mo-
ravsky Krumlov (UZ, denzitometr a RTG pfistroj
snepfimou digitalizaci). Kontakt: denzitometrie-
-moravskykrumlov@seznam.cz

Nabizim k prodeji zavedenou lékatskou praxi VPL
vLibochovicich (vzdalenost od Prahy 50 km). Pocet
registrovanych pacient 1950, smlouvy s pojistov-
nami: 111, 211, 207, 205 a 201. Odchod do diichodu.
Kontakt: 728158116

Mensi oéni ordinace v Brné, forma s.r.o., Giva-
zek 0,8, k prodeji do konce roku. Kontakt: sem-
trex@volny.cz

Odkoupim ordinace v§eobecného 1éka¥stvi v Pre-
rové. Kontakt: 608 460 760

Prodam zavedenou oéni ordinaci v Brné - vede-
nou formou s.r.o. a se smlouvami se véemi zdrav.
pojistovnami. Standardni vybaveni. Kontakt:
ocnibrno@post.cz

Do zavedené ordinace VPL pro dospélé ve Slaném
hleddm lékate/kunal-2 dnyvtydnu. Vhodnéipro
lékatku na RD. Vyhledové mozné i ptevzetiordina-
ce. Ordinace vybavena CRP, INR, TK Holter, EKG.
1000 K¢/hod. Kontakt: 736 601537

Prodédm ordinaci VPL MUDr. Nada Volnd s.r.o. ve
Studénce. 1400 reg. pacienttia zavodni péce. Velka
ordinace, klidné prostiedi. IC 04204018. Mésto
Studénka nabizi dotaci 500 000 K¢ abezuro¢. pujé-
ku. Kontakt: nada.volna@seznam.cz, 725091752
Prodam VPL v Ostravé vedenou formou s.r.0. Po-
Cet registrovanych pacientt 2470. Prodej mozny
dle dohody. Kontakt: ordinace654@seznam.cz,
736686 002

Prodam zavedenou praxi PLDD v Brné, nabizim
zaskoleniav pfipadé potteby budouci zastupy. Kon-
takt: pldd.brno@seznam.cz, 602 501 236
Atestovana pediatricka (PLDD) hleda praxik pie-
vzeti nebo odkoupeni v lokalité Praha ¢i Praha-
-zapad. Kontakt: 606 145 404

Koupim ordinaci VPLv Pardubickém nebo Kralo-
véhradeckém kraji. Nejsem fetézec. Pokud o prodeji
uvazujete. Kontakt: 737 685 491

Prodam ordinaci VPLve Strdznici - okres Hodonin
vedenou formou s.r.o. Prodej dle dohody. Kontakt:
ordinace654@seznam.cz, 736 686 002

Koupim v Plzni gynekologickou ordinaci. Spo-
lupréce se stavajicim lékatem vitana. Nejedna se
o fetézec. Piipadny zdjem prosim piste na mail.
Kontakt: ordinacevplzni@seznam.cz

Plné vybavena ordinace ORL v Praze 7 na prodej,
vice info nawww.poliklinikaprahy7.eu/verejne-
-souteze. Kontakt: 777 689 546, reditel @pp7.cz
Hledam ke koupi ordinaci VPL v Praze 8 nejlépe
v oblasti Karlin a okoli. Dékuji moc za jakékoli in-
formace. Kontakt: jirii.zikmund@gmail.com,
733757133
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Jsem prakticky 1ékar pro dospélé a rad bych
touto cestou oslovil kolegy, ktefi zvazuji preda-
ni své ordinace VPL v Praze nebo blizkém okoli.
Mozné i postupné predani ordinace. Budu vdéény
zajakykoli kontakt ¢i nezdvazné setkani. Kontakt:
606 671313, vseob.praktickylekar@gmail.com

Koupime/prevezmeme ordinaci praktického léka-
Fe v Ceskych Budéjovicich. Hledame ke koupinebo
prevzeti zavedenou ordinaci praktického lékare
v Ceskych Budéjovicich a okoli. Nasim cilem je na-
vézat nadosavadnipéciadile jirozvijet s dirazem
navysokou kvalitu, dostupnost a individuélni pti-
stupk pacientiim. Zajistime hladky prubéh prevodu
veetné veskeré administrativy ajsme pfipraveni se
pfizpusobit podminkam predani. V pripadé zdjmu
nds prosim kontaktujte. Kontakt: MUDr. Jan Kudé-
lasek, 606 942 724, jan.kudelasek@gmail.com
Prodém, popt. pronajmu zavedenou oéni ordinaci
vPlzni. Prvnikontakt prostiednictvim SMSna tel.
Kontakt: 608 277 945

Koupim/pievezmu ordinaci VPLv Jiho¢eském kra-
ji. Nejsem fetézec. Kontakt: vplordinace@email.
¢z,703 302217

Proddm dobte zavedenou dermatologickou or-
dinaci v Liberci. Prosim zanechte zpravu na tel.
Kontakt: 604 695106

Prodam dobie zavedenou praxi VPL pro dospélé
v Kyjové, okres Hodonin. Ordinace je vedena jako
5.1.0. Smlouvy se viemi zdravotnimi pojistovnami.
Cena Irocni zisk. Vybavena EKG, POCT - iFOB,
CRP, INR. Zkusend mlada zdravotni sestticka.
Zastupy s kolegy zajistény. Prevzeti mozné kdyko-
li. Kontakt: zhorova.d@seznam.cz, 723 731 039
Koupim ordinaci VPL v Ceskych Budgjovi-
cich. Do 1 milionu korun. Kontakt: hlavaty.li-
borl@gmail.com

Prodam prosperujici ordinaci VPL v Zabiehu -
odchod do dichodu. Bonitni praxe, 2000 pacientt,
vybaveni: CRP, Holter TK, ultrazvuk, smlouvy se
vemi pojistovnami, bezbariérovy piistup. Pro-
dej 2026 nebo dohodou. Kontakt: 608 460 040,
info@medikapraktik.cz

Vase dalsi kariéra zacind tady. Nabizime ovére-
né ordinace k prodeji i koupi po celé CR. Vstupte
na nase Trzisté praxi. Prohlédnéte si nabidku:
www.trzistepraxi.cz

VPL s akreditaci v Praze hledd vypomoc lékate
pred atestaci. Pfevzeti mozné v dohledné dobé.
Kontakt: 603 585 081

ZASTUP

Hleddm VPL - nejlépe s atestaci - pro pfilezitostné
zéstupy v centru Prahy - vdobé dovolené apod., od-
ménadohodou. Kontakt: vpl.prahal@gmail.com

Do moderni polikliniky v Milovicich hleddme
praktického lékafe na zastup (zejména Cervenec +
srpen 2026). Nabizime skvélé finanéni ohodnocent,
pratelsky tym, flexibilni spolupréci a spoustu bene-
fit. V pripadé z4jmu napiste na e-mail. Kontakt:
kariera@ambicare.eu

Nabizim zastupy v ordinaci VPL v Uherském Hra-
distiablizkém okoli. Kontakt: 604 586 482 (prosim
o inicia¢ni SMS)

PRODEJ A KOUPE

Z duvodu ukonceni 1ékatské praxe v Ostravé pro-
ddm EKG BTL-08 PA 12, pfimopisici véetné kom-
pletnikabeldze a elektrod. Cena 9500 K¢. Kontakt:
mudr.strizova@tiscali.cz

Proddmultrazvukovy pistroj Mindray DC N3 PRO,
rok vyroby 2017, pravidelné servisovan, BTK zroku
2024, plné funkéni, s konvexni sondou, vagindlni
sondou a 3D sondou, dopplerovské mapovani. Cena
60000 K¢. Kontakt: 725069 621

Prodam levné: Odsavaci pumpu - 1000 ml, kovova
specula 15 ks a néstroje - nuazky, podavky, pinzety
- v$e nové. Kovovou klasickou 4supl. kartotéku
A4. Velmi zachovaly vys. gynekol. ev. urologicky
stul prip. daruji. Kontakt: ababus@atlas.cz,
732901291

Proddm prenosny sonograf Alpinion E-CUBE i7
se 2 sondami (linedrni 3-12 MHz; Sirokopdsmo-
va mikrokonvexni 5-8 MHz). Rok vyroby 2016,
ve vyborném technickém stavu. Cena 85 000 K¢
(pofizovaci cena452 000 K¢). Kontakt: petrmun-
zar@email.cz, Pardubice

Prodam pienosny barevny ultrazvuk MINDRAY
7 60 + termoprintr, EKG IE SonoScape 6 kanalu
kompatibilni's PC vel. 29 x 24,5 x 9,9 ¢cm, osobni
spirometr MSP 3, ultrazvukovy pritokovy méFic
se sluchatky a nepouzitou laser tiskarnu. Kontakt:
fialapavel@centrum.cz

Prodam multifunkéni analyzétor CUBE-S, nové

SERVIS

zakoupen v roce 2018. Cena: 4000 K¢. Kontakt:
lekar@melnikmedicine.cz, 606 816 985
Proddm gynekologicky kolposkop PZO KLP-21.
Funkéni, BTK v I11/2025. PFidam navic funkéni
néhradni hlavici (objektiv s okulary). Vlastni od-
voz nutny, okres Hodonin. Cena 7000 K¢. Kontakt:
776 247 864

Proddm nepouzity kardiotokograf a starsi, funk¢-
ni kolposkop. Kontakt: 606 668 201 (formou SMS)

Prodédm rodinny dvougenera¢ni dim s ordinaci
v Hostomicich v okrese Beroun. Kontakt: jirako-
va@email.cz, 736 239 728

Prodam z ordinace v Ostravé za zustatkovou cenu
URITEX mocovy analyztor s tiskarnou (Quickse-
al), koupend r. 2015, puvodni cena 24 300 K¢, nyni
4000 K¢. Alaser tiskarnu na tisk receptt a zidanek
Canon Sensys za 2200 K¢. Kontakt: mudr.strizo-
va@tiscali.cz

PRONAJEM

Nové moderni ordinace v Brné k pronajmu - budova
Medicentrum Amulle (www.mediamulle.cz). Bu-
dova se nachdziu zastavky MHD Zivotského pfimo
ujednoho ze tfibudoucich dopravnich center Brna.
Ordinace se samostatnou vysetfovnou + sesternou
jsouv1.az 3. NP, k dispozici je také prostorna ce-
karna i zazemi pro personal. Samostatné méfeni
energiivenergeticky Gispornych prostorach. Parko-
visté pro persondl i pacienty. Kontakt: p. Melichar,
melichar@amulle.cz, 724 963 005,603 192 202
Prondjem ordinace 46 m? Hradec Krélové cca 100
m od polikliniky IT od 1.7.2026, ordinace je vyba-
vena nabytkem, rok kolaudace 2023/4. Kontakt:
zmolikova@volny.cz

Lékarka hledd k dlouhodobému prondjmu tichy
byt s balkonem ¢i terasou 1kk, 1+1, v oblasti Vrso-
vic, Strasnic, Vinohrad. Kontakt: markova
.home@centrum.cz

Pronajmu ordinaci, 60 m?, ¢ekarna, sesterna,
lékar, technicka mistnost, 2x WC. Adresa Tur-
nov, Nddrazni 1073. Kontakt: Véra Neubauerova,
73785219, verunen@centrun.cz

SLUZBY

Sluzba,, KOMPLEX" - zpracovani avedeni celé pred-
pisové zakladny vasi praxe (SUKL, KHS, KU, BOZP,
PO, ZP atd.), véetné garantované odpovédnosti!
Noveé zahrnuje i Ad Memo - systém elektronické
evidence - karty zdravotnickych prostiedkd, sle-
dovéniaupozornovani na terminy servist, PBTK,
skoleni, zdravotnich prohlidek apod. Kontakt:
734763 336, www.admedica.cz

S.r.0. - nejjednodussi a danové nejvyhodnéjsi
zplsob prodeje a jedind moznost redlného dédéni
praxi, Po 5 letech nedanite. Stovky realizaci po
celé CR, nejlepsi ceny. Kontakt: www.admedi-
ca.cz,734763 336

Pacient zavold a nadiktuje pozadavek. Sestra ho
vytidikliknutim. Tichd ordinace. Kontakt: ticha-
ordinace.cz

PUROBOT: vic nez jen aplikace. Vice nez 800
ordinaci ho vyuziva, primérné zvyseni vydélku
ordinace ¢ini 26 % a spokojenost zakazniki jena 95
%. Domluvte si 20minutovou online ukazku zdar-
maaobjevte jeho silu. Kontakt: www.purobot.cz
Vymétila vom pojistovna vysoké vratky? Neu-
hradila veskerou vykdzanou péci? Objednejte
si konzultaci k odvolani proti vyactovani od ZP
aziskejte to, co jste skute¢né odpracovali. Kontakt:
www.infoprolekare.cz

ElisaEliss.r.o. Ocefiovénipraxi. Transformace na
s.1.0. Pfevody praxi. Pravni, ekonomicky a danovy
servis. Dlouholeta praxe, profesiondlni pfistup,
c¢asova flexibilita. Kontakt: 602 437 166, porad-
ce@mybox.cz, www.elis-dane.cz

SEZNAMENI

Praha 4. Mlady ORL lékat, 26 let, se rad sezndmi
snékym, kdo rad sportuje izajde do divadla, kina. Je
tobizar psat, ale pro¢ vlastné ne. P.S.: Zenaty nejsem.
Kontakt: matej.martin.kk@seznam.cz

43letd $tihld sympaticka 1ékarka se rada seznami
s lékatem z Usteckého kraje - Teplicko, Mostecko,
Ustecko. Kontakt: drdr43@seznam.cz

Vdova 49/167 cm, VS, nekufacka, silnéjsi postavy
z Brna, by se rada seznamila s charakternim mu-
zem pro spolecnou budoucnost. Bylo by krasné
mit se nakoho tésit a byt sivzajemné oporou. Mam
klidnou, empatickou a tolerantni povahu. Pracuji
jako manazerka v socidlnim podniku. Zaliby: pfi-
roda, zahrada, houbareni, vareni, ¢teni. Kontakt:
mamesi@seznam.cz
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Hledani pravdy.
Hledani I6sky.
Hleddni sebe.

Frantisek
Kozmon

FrantiSek Kozmon

Hledani
Adama

Nactilety Adam vyrUsta
v nabozenské rodiné. Den
za dnem celi obsedantni
vychové, predsudkdm, $i-
kané a li¢i vnitfni konflikt
mezi hluboce zakorfenénou
virou a pfirozenou touhou
po vlastni autenticité. Cte-
nar se s nim vydava na ces-
tu sebepoznani, bolesti, ale
i radosti prvni lasky.

Na druhé strané sleduje-
me osud Kamila, Uspésné-
ho PR manazera v televizi,
jehoz rutinu narusi prichod
umirajici matky - zeny, s niz
prozil hluboké odcizeni.
Jeho pribéh ukazuije, jak ne-
vylécitelnd nemoc dokaze
otevrit staré rany a primét
k odpusteni.

Zdanlivé plsobi Adam
a Kamil jako jasné proti-
klady, ale jak déj plyne,
postupné se jejich cesty
proplétaji a ukazuje se, ze
touha po prijeti je spojuje
vice, nez si kdo z nich pred-
stavoval.

Vychazi v prekladu Jana
Hanzlika.

304 stran, 499 K¢

https://www.grada.cz/hle-
dani-adama-12248/

MPUS
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Studenti mediciny jsou dnes prilis arogantni. Naprosto postrddaji zdkladni hippokratovské uméni neddvat najevo, ze
své ... (dokonceni citatu, jehoz autorem je Richard Gordon, najdete v tajence).

VODOROVNE: A. Mésto na Neretvé; velice. - B. Na to misto; hodnota; velky plochy ¢lun. - C. Nejmensi prst;
africky stét; nejvétsi sladkovodni Zelva Jizni Ameriky. — D. Skupina jedinct uré¢itych druha dédiéné prizptsobena
urc¢itym zZivotnim podminkam; nalepend vrstva; zapor. - E. Stolni pocitac; byvaly ¢esky hokejista; kyselé pochu-
tiny. - F. Slepice; zly duch; trojhlavy sval. - G. Organy zraku; paket; leteckd vojenska jednotka; mistr popravci. —
H. Spisovatel; semis; francovka. - I. Husarsky kabat; do tohoto dne; bubenik The Beatles. - J. Recké pismeno; kles-
tovy kli¢; nadrzovat. - K. Hajdy; narazit vozem; némecky ,,nemocny*; slovensky ,,jaké“. - L. Nenaplnit tekutinou;
mésto v Iraku; skoro (nare¢né). - M. Pokles; skrecovat; tryznitel. — N. Kovodélnik; tvirce; pielud. - O. Satit; sok;
osychat na povrchu. - P. Vzorek méfidla; blouznivé (fidce); automobil. — Q. Evropsky stéat; americky autor sci-fi.

SVISLE: 1. V¢eli produkt; obyvatel Polabi; pytldckd néastraha. - 2. Anglicky ,vzit*; 1. dil tajenky; nize nez. -
3. Bezvyznamnosti; tihle; navinouti. - 4. Vrstva malty na zdivu; domacky Izabela; laterit. - 5. Zkratka severovychodu;
sklenarsky tmel; cizi Zenské jméno; fotbalovy zaloznik; kloudnd. - 6. Némecky ,den®; 2. dil tajenky; trinitrotoluen.
- 7. Cizokrajny dravy ptak; nadrzovat (zastarale); druh pchédce; oznaceni tvrdé hudebni stupnice; znacka niklu. -
8. Maly robot; provdat; miti strach. - 9. Rozdrobovat; cesky pisnickar (Samson); mucirna. - 10. Inicidly fotbalisty
Panenky; italsky zpévék; mladé skotu; chlupovy porost; ¢esky prozaik. - 11. Byvalé litevské platidlo; 3. dil tajenky;
kockovité selmy. - 12. Pouze (nafecné); probélka; samice parohace; domacky Cedrik; inicidly here¢ky Mutiové. —
13. Jihoamericky spolecensky tanec; napadent; patiici Samovi. - 14. Trest; rodovy svaz; Gcastnikav. - 15. Ostry
prizvuk; 4. dil tajenky; domacky Erazim. - 16. Starorimska platidla; spousté¢ motoru; byvalé loty$ské platidlo.

Pomiicka: alap, Nek, prit, skur, take.

KFiZovka o ceny

V tajence kfizovky v ¢asopise
Tempus medicorum 5/2026 se
skryval citat Jittho Lenfelda:

Predstavitelé vSech medicin-
skych oboru si mysli, Ze jejich obor
je vmediciné

nejdulezitéjsi. My farmako-
logové jsme skromnejs$i. My nic
takového netvrdime. My to vime.

Knihu Hleddni Adama od
Frantiska Kozmona (viz anotaci)

vyhrava deset vylosovanych lus-
titelti: Lubomir Bartoska, Ceské
Budéjovice; Marie Homolkova,
Plzen; Zdetika Horkd, Napaje-
dla; Vladimir Kokes, Rokycany;
Dagmar Krajcarova, Kromériz;
Jaroslav Krchiiavy, Pardubice;
Véra Lebedova, Ricany; Lubomir
Ledvinka, Pribyslav; Alena Lind-
nerova, Praskolesy; Vladislav Si-
kora, Détmarovice.

Na spravné feSeni tajenky

TEMPUS MEDICORUM

z TM 6/2026 ¢ekdame na adrese

recepce@clker.cz do 1. 7. 2026.

Vyherci se mohou tésit na knihu

Jabloriové ldsky od Zuzany Siroké.
Hodné stésti!

Upozornéni: Do slosovdni
o ceny mohou byt zarazeni pouze
lékariregistrovaniv Ceské lékarské
komorte.

/ CERVEN 2026
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onkologické dny

40. Konference pro nelékarské
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Sekce IBOD se
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Vysoce ucinna lécba svrabu

Eradikace svrabu az u 90 %
pacientu jiz po jedné aplikaci

Permethrin
AXOnia 50 mg/g gel

permethrin

e

BALENI

60

Gelova forma - snadno se roztira

Kod SUKL 0265906 Pouze na lékarsky predpis!

Zkracena informace o pfipravku

Nazev a slozeni: Permethrin Axonia 50 mg/g gel. Jeden gram gelu obsahuje 50 mg permethrinu. Indikace: Lécba svrabu u dospélych a déti starsich 2 mésict. Davkovani
a zpusob uzivani: Dospéli a dospivajici starsi 12 let: Naneste az 30 g gelu (odpovida jedné 30g tubé nebo 2 60g tuby). Détive véku od 6 do 12 let: Naneste az 15 g gelu (odpovida
Y5 30g tuby nebo Y 60g tuby). Détive véku od 2 mésicl do 5 let: Naneste aZ 7,5 g gelu (odpovidd ¥4 30g tuby nebo % 60g tuby). V pfipadé odetfeni obliceje, usi nebo viasaté
¢asti hlavy, mUze byt pouzita vyssi davka. Starsi pacienti (nad 65 let): Aplikujte na celé télo véetné krku, obliceje, usi a vlasaté ¢asti hlavy. Vyhnéte se oblasti blizko oci. Dospélf
a dospivajici: Aplikujte na celé télo mimo vlasatou ¢ast hlavy a oblicej, pokud tyto oblasti nejsou postizeny. Déti starsi 2 let: Aplikujte na celé télo. Vyhnéte se oblasti kolem Ust
a oci. Détive véku od 2 mésicti do 2 let: Pouzivejte pouze pod lékarskym dohledem. Aplikujte na celé télo veetné krku, obliceje, usi a vlasaté ¢asti hlavy. Vyhnéte se oblasti kolem
Ust a o¢i. Gel ponechte na kiZi po dobu 8-14 hodin. Poté celé télo dikladné omyjte. Osoby, které jsou v kontaktu s postizenou osobou, majf byt osetfeny soucasné, i kdyz
nevykazuji piznaky nékazy. Uspésnost Iécby je pii jednordzové aplikaci priblizné 90 %. V pripadé nelspéchu lécby (nejsou-li zndmky hojeni plivodnich 1ézi nebo se objevily
nové léze a podkozni chodbicky) Ize provést druhou aplikaci nejdfive 7 dnf po prvni aplikaci. Kontraindikace: Hypersenzitivita na lécivou latku nebo jiné latky ze skupiny
pyrethrint. Upozornéni: Pouze pro kozni podani! Interakce: Nejsou zndmy. Fertilita, téhotenstvi, kojeni: Nenizndm vyznamny vliv permethrinu na fertilitu ¢i reprodukénf
toxicitu. BEhem pouzivani a minimalné tyden po aplikaci se doporucuje zdrZet se kojeni. Nezadouci Gcinky: Nejcastéji mirné a pfechodné kozni reakce, jako je vyrazka, svedéni
a kozni parestezie. Baleni: Tuba s 60 g gelu. Uchovavani: Pri teploté do 25°C. Drzitel rozhodnuti o registraci: AXONIA, a.s, Bydzovska 185/2, 190 14 Praha 9. Datum revize
textu: 13.6.2023. Pfipravek je vazany na lékaisky predpis a je hrazeny z prostiedku vefejného zdravotniho pojisténi. Pfed pfedepsanim se seznamte s uplnou
informaci o pfipravcich v Souhrnu udajti o pfipravku.

PERCZ1125A

[ ]
ax< >n I a AXONIA, a.s., Bydzovska 185/2, 190 14 Praha 9, Ceska republika, tel. 224 240 832, info@axonia.cz, www.axonia.cz
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