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Tak jako kaž- 
dý rok, i letos od 
ledna platí nová 
verze seznamu 
zdravotních vý-
konů. Ta letošní 
zohledňuje valo-
rizaci ceny práce 

nositelů výkonů, kterou prosadila Česká lékařská 
komora. 

Soukromí lékaři, kteří si do svých počítačů na-
instalovali aktuální verze programů, na nichž účtují 
zdravotním pojišťovnám, již jistě zaznamenali pod-
statnou změnu. U výkonů, které vykazujeme, se 
výrazně zvýšila jejich bodová hodnota. To je právě 
výsledek práce lékařské komory. 

Vypadá to docela dobře, za stejné výkony více 
bodů než vloni. Bohužel tento náš úspěch do značné 
míry likviduje úhradová vyhláška ministra Válka, 
která snižuje hodnoty bodu. A navíc tak činí diferen-
covaným způsobem, s čímž bohužel 
souhlasilo Sdružení ambulantních 
specialistů, které zůstává po ČLK-o.s. 
druhým nejsilnějším účastníkem do-
hodovacího řízení v segmentu ambu-
lantní specializované péče. 

Výsledek je krutý. Česká lékař-
ská komora vyjednala zvýšení ceny 
práce pro všechny poskytovatele zdravotních slu-
žeb. Prospěch z toho mohli mít všichni, od praktiků 
až po nemocnice, avšak ministr Válek rozhodl jinak. 

Cílem našeho snažení je v první řadě zvyšovat 
cenu práce lékařů i ostatních zdravotníků, aby po-
skytovatelé služeb měli z čeho zaplatit důstojné pla-
ty a mzdy svým zaměstnancům, aby měli prostředky 
na investice, aby mohli vytvářet rezervy na řešení 
nečekaných událostí a aby měli ze svého podnikání 
přiměřený zisk. Nepožadujeme nic mimořádného, 
jen dodržování principů platných ve všech ostatních 
oborech podnikání. Je zvláštní, že vláda, která sama 
sebe označuje za středopravicovou, toto odmítá 
respektovat. 

Komora sdružuje všechny lékaře a lékařky a při 
své snaze prosazovat dobré profesní podmínky tak 
logicky musí vyvažovat oprávněné zájmy všech. 
Nemůžeme si dovolit asertivně prosazovat zájmy 
jedné skupiny na úkor ostatních, jak z pohledu své 
členské základny legitimně a dle objektivních vý-
sledků i úspěšně činí třeba Sdružení praktických 
lékařů. Proto hledáme to, co spojuje všechny lékaře, 
nebo alespoň jejich většinu. A právě cena práce je 
důležitá pro každého z nás.

Zdravotní pojišťovny mají logicky jiné zájmy. 
Jejich cílem je platit za zdravotní péči co nejméně. 
Pokud by se ministru Válkovi skutečně podařilo  
realizovat záměr, který lze shrnout do hesla „všech-
na moc pojišťovnám“, pak bychom měli opravdu 
problém. Vláda hájící zájmy velkopodnikatelů 

a zdravotnických řetězců by pro ně vytvořila pro-
středí, ve kterém by cestou individuálních dohod 
s pojišťovnami mohli dumpingovými cenami sou-
kromé lékaře zlikvidovat. To nesmíme připustit. 
Proto se nyní například snažíme zabránit zrušení 
výběrových řízení, která předcházejí uzavírání 
smluv mezi pojišťovnami a ambulantními lékaři. 
Návrat do džungle „devadesátek“, kdy mohl „jezdit“ 
jen ten, kdo „mazal“, opravdu není v zájmu soukro-
mých lékařů. Někteří, zejména mladší kolegové, 
kteří dosud nikdy nemuseli hájit existenci své praxe, 
bohužel ve své naivitě posilování nekontrolované 
moci pojišťoven dokonce podporují. 

Ze zvýšení ceny práce, které komora prosadila 
do seznamu zdravotních výkonů, mohli profitovat 
opravdu všichni. Zejména jsme ale chtěli podpořit ty 
odbornosti, které jsou tradičně nejvíce podhodno-
cené (např. ambulantní interna…) a nikoliv náhodou 
proto také personálně nejvíce zdevastované. Kvůli 
ministerské vyhlášce bohužel úhrady neporostou 

a někteří ambulantní specialisté si 
na úkor diferencované a snižující se 
hodnotě bodu dokonce pohorší.

Komora chtěla alespoň částečně 
napravit historické nespravedlnosti, 
kdy praxe lékařů těch odborností, 
které nemají možnost provádět pří-

strojová vyšetření a výkony, doslova živoří. Tento 
záměr překazila aktivita Sdružení ambulantních 
specialistů, které prosadilo diferencovanou hod-
notu bodu. Jeho vedení zřejmě ty nespravedlnosti 
vyhovují. Za stejný výkon tak budou lékaři různých 
odborností znovu placeni různě.

Úhradová vyhláška ministra Válka je vůči 
soukromým lékařům a malým nemocnicím ne-
přátelská. Je to tvrdá ekonomická rána zejména 
pro ambulantní specialisty, kteří patrně v chápání 
univerzitního profesora Válka tvoří jakýsi zbytečný 
balast mezi praktickými lékaři a nemocnicemi. Ba-
last, který poskytování zdravotní péče „prodražuje“. 

Komora je již ze zákona tou nejsilnější lékař-
skou organizací a na rozdíl od různých zájmových 
sdružení nemá potřebu se vůči někomu vymezovat, 
a obhajovat tak svoji existenci. Naším úkolem je 
zájmy lékařů nejenom prosazovat, ale také vyva-
žovat. Můžeme tedy podporovat veškerá snažení 
různých zdravotnických organizací, ovšem jen za 
podmínky, že jejich aktivita nepoškozuje ostatní 
a že se pro jednu skupinku doktorů nesnaží urvat 
nějaký prospěch na úkor ostatních. Při respektování 
tohoto základního pravidla tak jednou podpoříme 
kolegy v nemocnicích, podruhé soukromé lékaře. 
V současnosti je naším hlavním úkolem boj o zá-
chranu ohrožených ambulantních specialistů coby 
představitelů svobodného lékařského stavu.

Milan Kubek
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Pohled do sálu při schvalování Helsinské deklarace v roce 1964

Revize Helsinské deklarace
Na 75. valném shromáždění Světové lékařské asociace (WMA), které se konalo ve finských 
Helsinkách ve dnech 16.–19. října 2024, byl slavnostním hlasováním završen proces 
revize Helsinské deklarace.

HELSINSKÁ DEKLARACE

Helsinská deklarace je klíčovým dokumentem, 
který definuje etické zásady pro lékařský výzkum 
zahrnující lidské účastníky. Jednomyslnému při-
jetí valným shromážděním předcházelo 30 mě- 
síců intenzivní práce pracovní skupiny pod ve-
dením bývalého prezidenta Americké lékařské 
asociace (AMA) dr. Jacka Resnecka Jr. 

Revize, jež reflektuje změny v medicíně i ve 
společnosti, ke kterým došlo od roku 1964, byla 
jednomyslně přijata symbolicky právě v Helsin-
kách, tedy v místě, kde před šedesáti lety spatřil 
světlo světa původní text. 

Aktuální revize Helsinské deklarace z  roku 

2024 poskytuje zvýšenou ochranu zranitelným 
skupinám obyvatelstva, přináší větší transpa-
rentnost klinických zkoušek a stanoví větší po-
vinnosti pro organizátory a účastníky klinických 
studií a výzkumu garantovat spravedlnost a rov-
nost práv v medicínském výzkumu.

Aniž by byly zpochybňovány tradiční historic-
ké hodnoty a etické principy, kterými se medicína 
a  biomedicínský výzkum musejí řídit, se lídři 
světové lékařské komunity shodli na potřebě 
reagovat na změny ve společnosti a na morální 
výzvy, které s sebou přináší bouřlivý rozvoj no-
vých technologií.                                              Milan Kubek 
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Helsinská deklarace WMA
Etické zásady pro lékařský výzkum s účastí lidských bytostí

Přijata na 18. valném shromáždění Světové lékařské asociace (WMA), 
Helsinky, Finsko, červen 1964, a pozměněna na:
29. valném shromáždění WMA, Tokio, Japonsko, říjen 1975
35. valném shromáždění WMA, Benátky, Itálie, říjen 1983
41. valném shromáždění WMA, Hongkong, září 1989
48. �valném shromáždění WMA, Somerset West,  

Jihoafrická republika, říjen 1996
52. valném shromáždění WMA, Edinburgh, Skotsko, říjen 2000
53. valném shromáždění WMA, Washington, USA, říjen 2002
55. valném shromáždění WMA, Tokio, Japonsko, říjen 2004
59. valném shromáždění WMA, Soul, Jižní Korea, říjen 2008
64. valném shromáždění WMA, Fortaleza, Brazílie, 2013
75. valném shromáždění WMA, Helsinky, Finsko, říjen 2024

Preambule
1. �Světová lékařská asociace (WMA) předkládá Helsinskou deklaraci 

jako návod k etickým zásadám lékařského výzkumu zahrnujícího 
lidské účastníky, včetně výzkumu na identifikovatelném lidském 
materiálu a datech.
Deklarace tvoří jeden celek a každý paragraf je třeba číst v sou-
vislostech s ostatním relevantním textem.

2. �Ač byla Deklarace přijata lékaři, WMA má za to, že jsou principy 
v ní uvedené platné pro všechny jednotlivce, týmy i organizace 
zapojené do lékařského výzkumu, neboť jsou základem respektu 
a ochrany vůči všem účastníkům výzkumu, ať už se jedná o pacienty, 
či zdravé dobrovolníky. 

Všeobecné zásady
3. �Ženevská deklarace WMA zavazuje lékaře těmito slovy: „Zdraví 

mého pacienta je pro mne na prvním místě“ a Mezinárodní kodex 
lékařské etiky WMA stanovuje: „Lékař se zavazuje mít na prvním 
místě zdraví a blaho pacienta a při poskytování péče jedná v jeho 
nejlepším zájmu“.

4. �Je povinností lékaře prosazovat a chránit zdraví, blaho a práva pa-
cientů, a to včetně těch, kteří jsou účastníky lékařského výzkumu. 
Lékařovy znalosti a svědomí musejí být ve shodě s naplňováním 
této povinnosti.

5. �Lékařský pokrok je založen na výzkumu, který nutně zahrnuje 
i studie na lidských účastnících.

6. �Lékařský výzkum podléhá etickým normám, jež prosazují a zajiš-
ťují respekt vůči lidským bytostem a chrání jejich zdraví a práva.

I již prověřené postupy by měly být trvale podrobovány hodno-
cení z hlediska jejich bezpečnosti, účinnosti, přínosu, dostupnosti 
a kvality. 

Vzhledem k tomu, že lékařský výzkum probíhá v kontextu růz-
ných strukturálních odlišností, měli by výzkumníci pečlivě zvážit 
rozložení přínosů, zátěže a rizika.

Smysluplné zapojení potenciálních i registrovaných účastníků 
a jejich okolí by mělo probíhat v předstihu, v průběhu i po ukončení 
lékařského výzkumu. Výzkumníci by měli umožnit potenciálním 
a registrovaným účastníkům a jejich okolí sdílet své priority a hod-

noty; zapojit se do navrhování, realizace a dalších relevantních aktivit 
výzkumu; a podílet se na šíření výsledků a jejich porozumění.

7. �Prvořadým smyslem lékařského výzkumu zahrnujícího lidské 
bytosti je zjišťovat nové poznatky za účelem porozumění příči-
nám, rozvoji a následkům onemocnění, vylepšovat preventivní, 
diagnostické a léčebné zákroky, a především přispívat k lepšímu 
zdraví jednotlivců i celé společnosti.

Tento cíl však nesmí být nikdy nadřazen nad práva a zájmy 
účastníků výzkumu.
8. �I v případě mimořádných událostí v oblasti veřejného zdraví, 

kdy mohou být naléhavě zapotřebí nové poznatky a intervence, 
je nezbytné dodržovat etické zásady uvedené v této Deklaraci. 

9. �Povinností lékařů, kteří se účastní lékařského výzkumu, je chránit 
život, zdraví, důstojnost, integritu, autonomii, soukromí a osobní 
data účastníků výzkumu. Odpovědnost za ochranu účastníků 
výzkumu leží vždy na lékaři nebo jiném výzkumníkovi, nikdy na 
účastnících výzkumu, byť dali svůj souhlas k účasti na výzkumu.

10. �Lékaři a ostatní výzkumníci musejí brát v potaz etické, právní 
a regulační normy a standardy výzkumu na lidských účastnících, 
které platí v zemi či zemích, kde je výzkum iniciován a kde má být 
prováděn, stejně jako ty, jež platí mezinárodně. Žádná národní 
ani mezinárodní etická, právní nebo regulační opatření by však 
neměla zmenšovat či odnímat kterýkoliv druh ochrany zkouma-
ných účastníků stanovený touto Deklarací.

11. �Lékařský výzkum by měl být navržen a veden způsobem, který 
eliminuje či minimalizuje možnou škodu na životním prostředí 
a usiluje o ekologickou udržitelnost.

12. �Lékařský výzkum na lidských účastnících by měli provádět pouze 
ti, kteří mají příslušné etické a vědecké vzdělání, trénink a kvalifi-
kaci. Takový výzkum vyžaduje supervizi kompetentním a příslušně 
kvalifikovaným lékařem nebo jiným výzkumníkem.
Při provádění lékařského výzkumu zahrnujícího lidské účastníky 

je nezbytná vědecká integrita. Zapojení jednotlivci, týmy a organizace 
se v rámci výzkumu nikdy nesmějí odchýlit od správného jednání.
13. �Skupiny, které nejsou v lékařském výzkumu dostatečně zastou-

peny, by měly získat možnost účastnit se v něm.
14. �Lékaři, kteří kombinují lékařský výzkum s lékařskou péčí, by 

měli své pacienty zahrnovat do výzkumu pouze do takové míry, 
která je pro ně opodstatněná potencionálními preventivními, 
diagnostickými či terapeutickými výhodami, a tehdy, mají-li dobrý 
důvod věřit, že účast ve výzkumu neovlivní negativně zdraví těchto 
zúčastněných pacientů.

15. �Těm, kteří byli při účasti ve výzkumu poškozeni, náleží vhodná 
kompenzace a léčba.

Rizika, zátěže a prospěch
16. �V lékařské praxi a výzkumu většina intervencí obsahuje rizika 

a zátěže.
Lékařský výzkum zahrnující lidské účastníky smí být prováděn 

pouze tehdy, když význam cíle převažuje nad riziky a nežádoucími 
účinky pro tyto zúčastněné.
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17. �Veškerému lékařskému výzkumu, zahrnujícímu lidské účastní-
ky, musí předcházet pečlivé vyhodnocení předvídatelných rizik 
a zátěží pro zúčastněné jednotlivce i skupiny ve srovnání s před-
pokládaným prospěchem pro ně i další jednotlivce či skupiny 
postižené zkoumaným stavem.
Je třeba zavádět opatření vedoucí k minimalizaci zátěže a rizik. 

Rizika i zátěž musejí výzkumníci trvale monitorovat, vyhodnocovat 
a dokumentovat.
18. �Lékaři ani ostatní výzkumníci by neměli provádět výzkum zahr-

nujících lidské účastníky, pokud si nejsou jisti, že rizika i zátěž 
byly adekvátně zhodnoceny a lze je uspokojivě zvládnout.
Když lékaři či jiní výzkumníci shledají, že rizika a zátěže převažují 
nad potenciálními výhodami, nebo že již získali přesvědčivý dů-
kaz o konečných výsledcích, musejí zvážit, zda mají ve výzkumu 
pokračovat, modifikovat jej či okamžitě zastavit.

Ohrožené skupiny a jednotlivci
19. �Někteří jednotlivci, skupiny či komunity jsou coby účastníci 

výzkumu obzvláště v ohrožení z důvodů, které mohou být trvalé, 
proměnlivé, či mohou vycházet z aktuální situace, a je u nich vyšší 
riziko způsobení újmy či poškození. Mají-li tito jednotlivci, sku-
piny či komunity specifické zdravotní problémy, mohlo by jejich 
vyloučení z lékařského výzkumu vést k přetrvávání a prohlubování 
těchto problémů. Proto musejí být možná rizika nezahrnutí těchto 
jednotlivců, skupin a komunit do výzkumu promyšlena a zvážena 
vůči možným rizikům jejich zahrnutí. Aby bylo možné všechny 
ohrožené jednotlivce, skupiny a komunity férově a s odpovědností 

zařadit do výzkumu, měla jim být poskytnuta specificky promyš-
lená ochrana a podpora.

20. �Lékařský výzkum na ohrožených jednotlivcích, skupinách či 
komunitách je opodstatněn jedině tehdy, když se vztahuje k je-
jich zdravotním potřebám a prioritám, a jednotlivec, skupina či 
komunita budou mít prospěch z výsledných poznatků, praxe nebo 
intervencí. Výzkumníci by měli zvláště zranitelné do výzkumu 
zahrnout jen tehdy, nelze-li výzkum provést na méně zranitelné 
skupině či komunitě, nebo pokud by jejich nezahrnutí vedlo 
k přetrvávání a prohlubování jejich obtíží.

Vědecké požadavky a protokol o výzkumu
21. �Lékařský výzkum zahrnující lidské účastníky musí být nastaven 

a prováděn solidně a rigorózně, s vysokou pravděpodobností 
získání spolehlivých, platných a cenných poznatků při současné 
eliminaci výzkumného odpadu. Výzkum musí být v souladu se 
všeobecně přijímanými vědeckými zásadami, musí být založen 
na důkladné znalosti vědecké literatury a dalších relevantních 
zdrojích informací a na adekvátních laboratorních pokusech či, 
kde je to vhodné, na pokusech na zvířatech.
Přitom je nezbytné nepoškodit zvířata používaná při výzkumu.

22. �Plán i průběh každé výzkumné studie zahrnující lidské účastníky 
musí být jasně popsán a zdůvodněn v protokolu o výzkumu.
Protokol by měl obsahovat etické prohlášení a uvádět, jak jsou 

dodržovány zásady této Deklarace. V protokolu by měly být uve-
deny informace týkající se cílů, metod, předpokládaných přínosů 
a případných rizik a zátěže, kvalifikace výzkumníka, zdrojů financo-
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vání, jakéhokoliv potenciálního střetu zájmů, opatření na ochranu 
soukromí a důvěrnosti, odměn pro účastníky, ustanovení ohledně 
ošetření a/nebo kompenzace pro účastníky, kteří byli poškození 
v důsledku zapojení do výzkumu, a všechny další relevantní as-
pekty výzkumu.

U klinických studií se musí v protokolu rovněž popsat vhodná 
opatření navržená pro období po skončení studie.

Etické komise ve výzkumu
23. �Před zahájením výzkumu se musí předložit protokol o výzkumu 

k posouzení, připomínkování, dohledu a schválení příslušné 
etické komisi. Tato komise musí fungovat transparentně, musí 
být nezávislá a musí být schopna odolávat nepatřičnému vlivu 
ze strany výzkumníka, sponzora či kohokoliv jiného. Komise 
musí mít dostatek zdrojů pro plnění svých povinností a její 
členové a pracovníci musejí dohromady disponovat adekvát-
ním vzděláním, výcvikem, kvalifikací a diverzitou, aby byli 
schopni dostatečně posoudit každý typ výzkumu, kterým se 
bude komise zabývat. 
Komise musí mít dostatečné povědomí o lokálních okolnostech 

a kontextu a mít ve svých řadách minimálně jednoho zástupce 
veřejnosti. Musí brát v úvahu etické, právní a regulativní normy 
a standardy země či zemí, kde má být výzkum prováděn, jakož 
i příslušné mezinárodní normy a standardy. Nelze však připustit 
snížení či upuštění od ochrany účastníků výzkumu, jak ji stanovuje 
tato Deklarace.

Probíhá-li výzkumná spolupráce na mezinárodní úrovni, proto-
kol o výzkumu musí být schválen etickými komisemi jak sponzorské, 
tak hostitelské země či zemí.

Komise musí mít právo monitorovat, navrhovat změny, ode-
jmout souhlas či pozastavit probíhající výzkum. V případě požadav-
ku na monitoring musí výzkumník poskytnout informace komisi  
a/nebo orgánu kompetentnímu ke kontrole dat a bezpečnosti, 
zejména o vážných nežádoucích účincích. V protokolu by se ne-
měly dělat úpravy bez posouzení a souhlasu komise. Po ukončení 
výzkumu musejí výzkumníci komisi předložit závěrečnou zprávu, 
která obsahuje souhrn výsledků a závěry.

Ochrana soukromí a zachování mlčenlivosti
24. �K ochraně soukromí účastníků výzkumu a zachování mlčen-

livosti o jejich osobních datech je třeba podniknout veškerá 
preventivní opatření.

Svobodný a informovaný souhlas
25. �Svobodný a informovaný souhlas je základním prvkem respektu 

vůči autonomii jednotlivce. Účast jednotlivců schopných dát 
informovaný souhlas k účasti v lékařském výzkumu musí být 
dobrovolná. I když může být vhodné konzultovat se členy rodiny 
nebo komunitními představiteli, nikdo schopný udělit infor-
movaný souhlas nemůže být do výzkumu zařazen proti své vůli.

26. �V lékařském výzkumu se zapojením lidských účastníků schop-
ných dát svůj informovaný souhlas musí být každý potenciální 
účastník prostým jazykem adekvátně informován o cílech, 
metodách, předpokládaných přínosech a možných rizicích 
a zátěži, kvalifikaci výzkumníka, zdrojích financování, možných 
konfliktech zájmů, opatřeních na ochranu soukromí a důvěr-
nosti, odměnách pro účastníky, ustanoveních ohledně ošetření  
a/nebo kompenzace pro účastníky, kteří byli poškozeni v dů-

sledku zapojení do výzkumu, a o všech dalších relevantních 
aspektech výzkumu. 
Potenciální účastník musí být informován, že má právo od-

mítnout účast ve výzkumu nebo svůj souhlas kdykoliv stáhnout 
bez represí. Zvláštní pozornost by měla být věnována specifickým 
informačním a komunikačním potřebám jednotlivých potenciálních 
účastníků, jakož i způsobům předávání těchto informací.

Poté, co se lékař či jiná příslušně kvalifikovaná osoba ujistí, že 
potenciální účastník porozuměl podaným informacím, musí bez 
nátlaku získat informovaný souhlas potenciálního účastníka, a to 
formálně v papírové či elektronické podobě. Pokud souhlas nemůže 
být vyjádřen na papíře či elektronicky, nepsaný souhlas musí for-
málně proběhnout za účasti svědka či svědků a být zdokumentován.

Všichni zkoumaní účastníci lékařského výzkumu by měli mít 
možnost dostat informace o celkovém výsledku a závěrech výzkumu.
27. �Při získávání informovaného souhlasu k účasti ve výzkumu musí 

být lékař či jiný výzkumník velmi obezřetný, aby vůči němu nebyl 
potenciální účastník v závislém postavení či nepodléhal jeho 
nátlaku. Pokud se tak stalo, musí informovaný souhlas získat 
jiná příslušně kvalifikovaná osoba, která je na daném vztahu 
zcela nezávislá.

28. �Za potenciálního lidského účastníka lékařského výzkumu, 
který není schopen udělit sám informovaný souhlas, musí lékař 
nebo jiná kvalifikovaná osoba požadovat souhlas od zákonného 
zástupce, při současném zohlednění preferencí a hodnot vyjá-
dřených potenciálním účastníkem. 
Osoby neschopné udělit svobodný a informovaný souhlas jsou 

zvláště zranitelné a zasluhují odpovídající ochranná opatření. 
Kromě ochrany určené pro zvláště zranitelné je navíc tyto osoby 
možné do výzkumu zapojit pouze tehdy, je-li pravděpodobné, že 
z toho buď budou mít osobní prospěch, nebo to pro ně představuje 
minimální riziko a minimální zátěž. 
29. �Je-li potenciální účastník výzkumu, považovaný za nezpůso-

bilého udělit svobodný a informovaný souhlas, přesto schopen 
rozhodnout o své účasti ve výzkumu, musí si lékař nebo jiná 
kvalifikovaná osoba vedle souhlasu zákonného zástupce opatřit 
i toto svolení a zohlednit preference a hodnoty potenciálního 
účastníka. Nesouhlas potenciálního účastníka by měl být re-
spektován.

30. �Výzkum zahrnující lidské účastníky, kteří jsou fyzicky či men-
tálně neschopni dát svůj souhlas, např. pacienti v bezvědomí, lze 
provádět pouze tehdy, pokud je právě takový fyzický či mentální 
stav, zabraňující vyjádření souhlasu, nezbytnou charakteristikou 
zkoumané skupiny. Za takových okolností musí lékař nebo jiná 
kvalifikovaná osoba získat informovaný souhlas od zákonného 
zástupce. Pokud není zákonný zástupce k dispozici a výzkum 
nelze odložit, může výzkum pokračovat i bez informovaného 
souhlasu za předpokladu, že specifické důvody pro zahrnutí 
účastníka ve stavu, který neumožňuje poskytnutí informova-
ného souhlasu, jsou zaznamenány v protokolu o výzkumu a že 
byl výzkum schválen etickou komisí.
Svobodný a informovaný souhlas se setrváním ve výzkumu je 

nezbytné získat od zákonného zástupce nebo samotného účastníka, 
pokud se mu vrátila schopnost souhlas udělit, co nejdříve.
31. �Lékař nebo jiný výzkumník musí potenciálního účastníka 

úplně informovat o tom, které aspekty péče o něj se vztahují 
k danému výzkumu. Nesouhlas pacienta s účastí ve výzku-
mu nebo pacientovo rozhodnutí o odstoupení nesmí nikdy kamila.tepla@euc.cz | +420 799 119 980
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nepříznivě poznamenat vztah lékař–pacient či úroveň po-
skytované péče.

32. �Lékaři či jiné kvalifikované osoby musejí od účastníka výzkumu 
získat svobodný a informovaný souhlas se sběrem, zpracováním, 
ukládáním a případným druhotným využitím biologického ma-
teriálu a identifikovatelných nebo znovu identifikovatelných dat. 
Veškerý sběr a ukládání dat a biologického materiálu získaných 
od účastníků výzkumu za účelem opakovaného a neomezeného 
použití by měl probíhat v souladu s požadavky uvedenými v tchaj- 
pejské deklaraci WMA, a to včetně práv jednotlivců a principů 
správy. Etické komise musejí schválit založení a kontrolovat 
využívání takovýchto databází a bank biologického materiálu. 
V situacích, kdy je nemožné či neproveditelné souhlas získat, 

lze sekundární výzkum s využitím uložených dat či biologického 
materiálu provádět pouze na základě posouzení a souhlasu etické 
komise.

Použití placeba
33. �Přínos, rizika, zátěže a efektivita nového zákroku se musejí testo-

vat a porovnávat s prokazatelně nejlepšími současnými postupy 
s výjimkou těchto okolností:
Pokud neexistuje žádná prověřená intervence, je přípustné použít 
placebo nebo neléčit;
nebo pokud je z pádných a rozumných vědeckých metodických 
důvodů proveden jiný než prokazatelně nejlepší zákrok, používá 
se kontrola placebem či neléčení k posouzení účinku či bezpeč-
nosti zákroku;
a když je účastníkovi proveden jiný než prokazatelně nejlepší 
zákrok, placebo či neléčení pro něj v důsledku toho nepředstavují 
další riziko závažné a nezvratné újmy.
Je nezbytné věnovat maximální péči tomu, aby nedocházelo ke 

zneužívání této možnosti.

Opatření přijímaná po ukončení testování
34. �Před zahájením klinického testování musejí sponzoři, výzkumníci, 

zdravotní systémy a vlády pořádajících zemí přijmout opatření 
pro období po jeho skončení, které zajistí dostupnost interven-
ce, označené v průběhu testování za prospěšnou a přiměřeně 

bezpečnou, všem účastníkům, kteří ji nadále potřebují. Případné 
výjimky z tohoto požadavku musejí být schváleny etickou komisí. 
Konkrétní informace o opatřeních po ukončení klinického vý-
zkumu musejí být účastníkům zpřístupněny v průběhu získávání 
jejich informovaného souhlasu.

Zaregistrování výzkumu a publikování a šíření výsledků
35. �Lékařský výzkum zahrnující lidské účastníky musí být zaregist-

rován ve veřejně přístupné databázi ještě před zapojením prvních 
účastníků.

36. �Výzkumníci, autoři, sponzoři, editoři a vydavatelé jsou eticky vázá-
ni, co se týče publikování a šíření výsledků výzkumu. Výzkumníci 
mají povinnost zveřejňovat výsledky svého výzkumu na lidských 
účastnících a jsou zodpovědní za včasnost, úplnost a přesnost 
svých zpráv. Všechny strany by měly dodržovat přijatá pravidla 
publikační etiky. Pozitivní, ale i negativní a neprůkazné výsledky 
se musejí zveřejnit či učinit veřejně přístupnými. Při publikování 
se musejí uvádět i zdroje financování, institucionální příslušnost 
a konflikty zájmů. Zprávy o výzkumu, který nebyl v souladu se 
zásadami této Deklarace, by neměly být přijaty k publikování.

Neověřené zákroky v klinické praxi
37. �Je-li ve snaze o navrácení zdraví či zmírnění utrpení u konkrét-

ního pacienta využita neověřená intervence, neboť prověřené 
možnosti jsou nevhodné či neúčinné, a zapojení do klinických 
testů není možné, měla by tato být následně předmětem výzkumu 
zaměřeného na zhodnocení její bezpečnosti a účinnosti. Lékaři 
zapojení do takovéto intervence musejí v prvé řadě vyhledat od-
bornou konzultaci, zvážit možná rizika, zátěž a přínosy a získat 
informovaný souhlas. Je-li to vhodné, musejí rovněž zaznamenávat 
a sdílet údaje a vyhnout se kompromitování klinických studií. Tyto 
intervence nesmějí být nikdy prováděny za účelem obejití ochrany 
účastníků výzkumu stanovené v této Deklaraci.

Prohlášení: ©2024 World Medical Association. Všechna práva vyhraze-
na. Všechna práva duševního vlastnictví uvedená v Helsinské deklaraci 
jsou svěřena Světové lékařské asociaci. WMA udělila JAMA výhradní 
práva na zveřejnění anglické verze deklarace do 31. prosince 2024.
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PLNĚNÍ PROGRAMOVÉHO PROHLÁŠENÍ

Sebechvála – v té jsou dobří
Statistika v pojetí propagandistů nemusí odpovídat skutečnosti, má totiž v první řadě budit nadšení. 
Snad právě proto vláda velkými číslicemi oznamovala, že plní své programové prohlášení z 93 procent. 
Prohlásil to premiér Petr Fiala na tiskové konferenci svolané ke třem letům jeho vlády. Vládní činitelé se 
na ní jednohlasně pochválili a tvrdí, že dělají a budou dělat vše pro to, aby se lidem žilo lépe.

Kabinet vládne skvěle, jen občané si toho nevšimli

Jak je na tom konkrétně oblast zdravotnictví? Jaké byly tři roky 
ministra Vlastimila Válka, který se navíc v prosinci stal rekord-
manem v délce vládního angažmá mezi polistopadovými ministry 
zdravotnictví, když překonal svého stranického kolegu (TOP-09) 
Leoše Hegera? Bohužel neznáme metodiku, kterou ministři dospěli 
k impozantním 93 procentům, ale přesto mám pocit, že Minister-
stvo zdravotnictví svými úspěchy skvělou bilanci vládě profesora 
Fialy spíše kazí. 

Vedle míry spokojenosti pacientů s kvalitou a dostupností zdra-
votní péče a spokojenosti zdravotníků s pracovními podmínkami 
a profesními možnostmi se jako možné měřítko úspěšnosti práce 
ministra a celého kabinetu nabízí plnění programového prohlášení, 
na jehož základě získala vláda důvěru poslanců. 

PROGRAMOVÉ PROHLÁŠENÍ VLÁDY ČR  
leden 2022

Zdravotnictví

Preambule
Podpoříme oblast „veřejného zdraví“ programy na podporu 
prevence (zejména v oblasti zdravé výživy a pohybových aktivit). 
Prevence je nejefektivnější přístup, jak předcházet nemocem, 
zvyšovat kvalitu života a podporovat zdraví našich občanů. 
Právě podpora této doposud zanedbávané oblasti má za cíl po-
sunout kvalitu zdraví českých seniorů na stejnou úroveň, jaká 
je ve vyspělých státech Evropské unie.
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PLNĚNÍ PROGRAMOVÉHO PROHLÁŠENÍ

O významu prevence samozřejmě nikdo nepochybuje. Každý 
o prevenci hovoří, ale zásadní podpora preventivních programů se 
nekoná. Například nezájem ministerstva o propagaci očkování je 
vskutku zarážející. 

Kvalitní a dostupnou zdravotní péči pro všechny bez regio- 
nálních rozdílů považujeme za jeden z  pilířů moderního 
a úspěšného státu. K zajištění tohoto cíle je nutné zdravotní-
mu systému poskytovat nezbytnou podporu ve formě trans-
parentního, předvídatelného a odpovídajícího finančního 
zajištění. Proto plánujeme jeho financování minimálně ve 
dvouletém horizontu.

Doktoři nejsou. Statisíce lidí nemají praktického lékaře, děti 
nemají pediatra. Zubaře, který by pracoval na smlouvu s pojišťovnou, 
nenajdete a čekací doby na neurgentní vyšetření u ambulantních 
specialistů již dávno překročily únosnou mez. Ministr Válek je přesto 
s výsledky své práce spokojen. Hurá, alespoň někdo.

Zdravotnictví potřebuje v první řadě peníze, aby mohli být zdra-
votníci za svoji odpovědnou, náročnou práci slušně zaplacení. Po-
kud nezajistíme dobré pracovní, profesní a ekonomické podmínky, 
nebude práce ve zdravotnictví dostatečně atraktivní. Naše výdaje 
na zdravotnictví, či chcete-li moderní terminologií investice do  
zdraví, zůstávají hluboko pod průměrem EU. 

Zaměříme se na posílení vzdělávání lékařů, mladých vědců 
i výzkumníků. Budeme zjednodušovat předatestační přípravu, 
kontrolovat její kvalitu. Posílíme roli školitelů, která je zcela 
zásadní.

Slova, slova, slova… Vše zůstává ve stadiu diskusí. Další směřování 
není vůbec jasné. K dnešnímu datu ani jedna v legislativě ukotvená 
změna tímto směrem. Návrhy na rozvolnění pracovněprávních vztahů 
školitelů ke zdravotnickému zařízení, kde vzdělávání probíhá, směřují 
přesně naopak. Tedy k formalismu a podvodům. 

S  onemocněním covid-19 se musíme naučit žít. Nebudeme 
donekonečna omezovat zdravotní péči pro ostatní pacienty. 
Z covidu-19 se musí stát další závažné onemocnění, které umí 
zdravotnictví řešit a předcházet závažnému průběhu tohoto 
virového onemocnění. Během pandemie se jasně ukázalo, že 
občany matou stanoviska různých „mediálních odborníků“. 
Proto vytvoříme ve spolupráci s Českou lékařskou společností 
Jana Evangelisty Purkyně (ČLS JEP) všeobecně respektova-
nou a srozumitelnou odbornou autoritu, která bude odborná 
stanoviska formulovat. Inspirací pro nás je německý Kochův 
institut, který fungoval výtečně nejenom během pandemie. 
Základem bude ve spolupráci s ČLS JEP do konce ledna 2022 
založení Národního institutu pro zvládání pandemie, který 
bude ve spolupráci s Vědeckou radou MZ odbornou a nezávislou 
oporou Ministerstva zdravotnictví.

S nemocí covid-19 jsme se museli naučit žít, nic jiného nám ani 
nezbývalo. Obrovské množství rizikových pacientů se bohužel stále 
neočkuje ani proti covidu, ani proti chřipce. Ministra Válka to však 
evidentně netrápí.

Dle informací z webu ministerstva pan ministr Válek ustavil Ná-
rodní institut pro zvládání pandemie (NIZP) pod vedením epide-
miologa profesora Romana Chlíbka. Úkolem institutu je vytvářet 
odborná doporučení a stanoviska pro Ministerstvo zdravotnictví, 
kterými se následně zabývá Centrální řídící tým (CŘT). CŘT s NIZP 

úzce spolupracuje a analyzuje dopady, přínosy a realizovatelnost 
stanovených doporučení. Ta jsou předkládána ministrům věnujícím 
se problematice covidu-19, zástupcům krajů a také Ústřednímu kri-
zovému štábu. V institutu zasedají přední vědci a odborníci a scházejí 
se pravidelně každý týden. Poslední informace o jeho činnosti na 
stránkách ministerstva je datována 10. 2. 2022. Poté český „Kochův 
ústav“ patrně přešel do ilegality. 

Financování, ekonomika a role zdravotních pojišťoven 
Zahájíme diskusi o potřebě a vhodnosti cenové konkurence 
zdravotních pojišťoven. Zavedeme možnost dobrovolného do-
plňkového připojištění.

Pokud měli autoři programového prohlášení na mysli to, že by 
se zdravotní pojišťovny podbízely pojištěncům v tom, která bude 
vybírat nižší pojistné, pak šlápli vedle. Ve skutečnosti se spíše disku-
tuje o tom, jak po zrušení dohodovacího řízení a úhradové vyhlášky 
budou pojišťovny z pozice síly snižovat zdravotnickým zařízením 
úhrady, aby dumpingovými cenami mohly s politiky provázané 
zdravotnické řetězce rychleji zlikvidovat soukromé lékaře, kteří 
nejsou pro politiky zajímaví.

Neplodné diskuse o reformě zdravotnictví trvají třicet let. Řada 
odborníků (chytráků) si z nic udělala živnost. Ministr zdravotnictví 
se aktivněji nezapojuje. Takže, kde nic, tu nic. Nesplněno.

Posílíme veřejnou kontrolu nad finančními prostředky na úhra-
du zdravotní péče. Zavedeme systematické hodnocení nákladů 
a přínosů nových technologií a vydávání doporučených klinic-
kých postupů. Do konce roku 2022 vytvoříme samostatný panel 
Agentury pro zdravotnický výzkum s cílem vytvářet klinické 
doporučené postupy. Jejich doporučení bude reflektovat i Pří-
strojová komise Ministerstva zdravotnictví.

https://mzd.gov.cz/ministr-zdravotnictvi-ustavil-narodni-institut-pro-zvladani-pandemie-povede-ho-epidemiolog-roman-chlibek/
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Hodnocení nákladů a přínosů (HTA) funguje u léků, ale tak 
tomu bylo již dávno předtím, než se profesor Válek stal minis-
trem. U nových technologií jeho „systematické zavádění“ stále 
kulhá.

Garanční komisi pro tvorbu klinických doporučených postupů 
zřídil ministr Vojtěch v roce 2018. Fungovala do té doby, dokud 
bylo možno čerpat finanční prostředky z fondů EU. Postupně 
vzniklo asi čtyřicet klinických doporučených postupů (KDP) 
rozdílné úrovně. Bez odpovědi zůstaly zásadní otázky, zda po-
jišťovny postup dle KDP vždy proplatí a za jakých podmínek se 
lékaři mohou od doporučení odchýlit. A od roku 2022 se žádný 
nový KDP neobjevil.

V únoru 2023 zřídil ministr Válek Národní institut kvality 
a excelence ve zdravotnictví (NIKEZ) a to za účelem zabezpe-
čení činností souvisejících s řízením národního systému hod-
nocení kvalita a bezpečí zdravotních služeb a jejich nákladové 
efektivity. 

Prosadíme víceleté financování a plánování úhrad zdravotní 
péče. 

Nesplněno.

Budeme pokračovat v implementaci CZ-DRG do úhrad a od-
straníme nerovnosti v úhradách i v dalších segmentech. 

Nerovnosti v úhradách přetrvávají.

Do konce volebního období prosadíme pravidelnou valorizaci 
plateb za státní pojištěnce.

Splněno, bohužel špatně. Pan ministr Válek obětoval v dru-
hém pololetí 2022 celkem 14 miliard korun, které posílala do 
zdravotnictví ještě minulá vláda prostřednictvím platby za státní 
pojištěnce. O dalších šest miliard korun připravil zdravotnictví 
svým souhlasem se snížením platby v roce 2023.

Pravidelná valorizace platby o  inflaci nezajišťuje nic víc, 
než že by se její nominální hodnota neměla snižovat. Vzhledem 
k velmi nízké počáteční hodnotě jde jen o poukázku na trvalou 
chudobu českého zdravotnictví. Pro rok 2025 bude nárůst o 42 ko- 
run měsíčně, což je nejméně za posledních deset let. Navíc, pokud 
by ekonomika rostla a s ní stoupaly i průměrné mzdy, tak platba 
státu poroste jen polovičním tempem oproti reálným mzdám. 
Nůžky mezi tím, co platí zaměstnanci a jejich zaměstnavatelé, 
a tím, co za 2/3 obyvatel odvádí stát, se tak budou stále více ro-
zevírat. To nebyl pro zdravotnictví dobrý obchod. Pan ministr 
si však za těch 20 miliard zajistil podporu koaliční ODS a své 
setrvání ve funkci do konce mandátu vlády.

Kvalita a dostupnost zdravotní péče
Učiníme kroky ke zvýšení transparentnosti, zejména k dal-
šímu rozvoji systematického měření kvality poskytovaných 
služeb ze strany Kanceláře zdravotních pojišťoven i dalších 
subjektů.

Poměrně obtížně hodnotitelné. Zdravotní pojišťovny jistě 
data mají, ale moc je nevyužívají. ÚZIS výsledky svých statis-
tických šetření v podobě důrazných varování předává vládě a ta 
je vesele ignoruje. Ředitel zmiňované kanceláře zdravotních 
pojišťoven patrně někomu vadil, a tak byl odvolán. Zohledňo- 
vání kvality péče v  úhradách od zdravotních pojišťoven se 
nekoná.

Podpoříme sdílení informací mezi poskytovateli a pacien-
ty, tedy urychlený rozvoj digitalizace českého zdravotnic-
tví a propojení systémů jednotlivých zdravotnických zaří- 
zení.

Tak jako prevence, kvalita, tak i  digitalizace tvoří nedíl-
nou součást soudobého politicko-propagandistického slovníku. 
Propagandě navzdory však digitalizace ve zdravotnictví vázne 
a pan ministr Válek spouštění připravovaných projektů mazaně 
odkládá až na rok 2026, kdy s největší pravděpodobností plody 
práce jeho úřadu budou sklízet již jiní politici. Patrně nechce 
skončit jako piráti se stavebním řízením.

Úspěchem je propojení dat resortu práce a sociálních věcí se 
zdravotnictvím, ze kterého může v první řadě těžit ÚZIS. 

Evropská směrnice o  sdílení zdravotnické dokumentace 
(EHDS) bude vyžadovat vysokou míru digitalizace, která v českém 
zdravotnictví vázne. Stát nám nedokázal zajistit ani jednotný 
identifikátor, kterým bychom se mohli přihlašovat do různých 
datových systémů, aniž bychom museli platit za neustálé ob-
novování komerčním firmám. Zatímco do nemocnic (zejména 
těch fakultních) tečou stovky milionů z evropských fondů, tak 
v případě soukromých lékařů si ministerstvo vystačí s opakova-
ným tvrzením, že digitalizace nepřináší a nebude přinášet žádné 
finanční náklady. To je lež.

Budeme přísně kontrolovat realizaci odpovědnosti pojišťoven 
za tvorbu sítě zdravotnických kapacit a její rovnoměrnou 
distribuci včetně lékařské pohotovostní služby. Ve spolupráci 
s pojišťovnami vytvoříme systém monitoringu a správy čekací 
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doby na plánované zákroky a plánovaná vyšetření. Zavedeme 
elektronické monitorování volných kapacit pro možnosti 
registrace u některých specializací lékařů (praktický, zubní, 
ženský, dětský).

Ministerstvo přehazuje zodpovědnost za zajišťování LPS 
z krajů na zdravotní pojišťovny. Pro pacienty se k lepšímu ne-
změnilo nic. Důkazem jsou zoufalé pokusy regionálních politiků 
zajišťovat „lékaře na telefonu“. 

Ministerstvo navrhuje zrušení výběrových řízení před uza-
víráním smluv s poskytovateli ambulantních služeb. Jedná se 
o  prokorupční změnu směřující k  netransparentnímu rozho-
dování pojišťoven. ČLK nesouhlasí.

Elektronické monitorování volných kapacit je chiméra nema-
jící nic společného s realitou. O ničem takovém nevíme a nevíme 
bohužel ani o žádných volných kapacitách. Dostupnost ambu-
lantní lékařské péče se zkrátka zhoršuje.

Zavedeme pravidelné reportování důležitých dat přímo ří-
zených organizací MZ a  systematický controlling pomocí 
elektronických nástrojů – vyhodnocování výsledků s jasným 
dopadem do praxe.

Touto složitou větou nám chtěl pan ministr patrně sdělit, 
že jím vedené ministerstvo začne konečně plnit své povinnosti 
a bude tzv. přímo řízené nemocnice opravdu řídit. Aleluja!

Zavedeme personální, investiční a provozní benchmarking 
přímo řízených organizací.

Proboha, co to znamená?

Podnikneme kroky ke sjednocení stížnostní agendy u posky-
tovatelů zdravotních služeb.

O tomto nemá ČLK žádné informace, ale ministerstvo stále 
dělá vše pro to, aby Česká lékařská komora stížnosti efektivně 
prošetřovat nemohla. 

Vytvoříme systém pro uplatňování aktivní lékové politiky, 
který umožní lépe předcházet nenadálým výpadkům dodá-
vek léků.

Výpadky léků zůstávají stále velký problémem. To, že pro-
blémy mají občas po celé Evropě, je slabou útěchou.

 
Podpoříme ženy v jejich volbě poskytovatele péče v těhoten-
ství, při porodu i po něm tím, že zpřístupníme péči porodních 
asistentek s  důrazem na kontinuálnost péče poskytované 
jednou osobou.

Počet porodů drasticky klesá. V rámci „boje o rodičku“ se 
porodnice snaží ženám vycházet maximálně vstříc a  vytváří  
tzv. centra porodní asistence. Jestli má na tomto vývoji nějaký 
podíl práce ministerstva, to nevím. Spíše se porodníci se sebe-
zapřením snaží dělat cokoliv pro to, aby ochránili rodičky a děti 
před rizikem domácích porodů. 

Vzdělávání zdravotníků
V rozvoji vzdělávání je zásadní stabilizace systému bez dalších 
neustálých změn.

Veškeré dosavadní změny ve specializačním vzdělávání jsou 
pouze kosmetické. Pokud bylo cílem vlády zakonzervovat stávající 
nevyhovující stav, pak se to ministru Válkovi podařilo. 

Nastavíme vstřícnější a efektivnější model postgraduálního 
vzdělávání lékařů i nelékařských oborů. K tomu bude mimo 
jiné sloužit přímá finanční podpora studia nelékařských 
oborů, stomatologie a financování kmene i odměny školitelů 
ze státního rozpočtu dle analýzy počtu potřebných v jednot-
livých oborech.

Ve vzdělávání lékařů k žádné takové změně nedošlo, naopak 
o posílení role školitelů a jejich odměnu nyní aktivně bojuje SML-
-ČLK, neboť ministerstvem navrhované změny směřují přesně 
opačným směrem. K nelékařským oborům se vyjadřovat nebudu.

Specializační vzdělávání potřebuje zásadní změny. Napří-
klad slučování vzdělávacích oborů, zvýšení jejich vzájemné 
prostupnosti a zkracování doby případné rekvalifikace. Máme 
nedostatek lékařů a jedním z dílčích řešení může být jejich větší 
vzájemná zastupitelnost. Teorii mají mediky naučit na fakultě. 
Těžištěm specializačního vzdělávání je praxe, kterou mladí 
kolegové a kolegyně spíše získají v regionálních nemocnicích, 
ve kterých se však v současnosti na atestaci připravit nemohou. 
Část vzdělávání musí také probíhat v ambulancích soukromých 
lékařů, a to nejenom u praktiků.

Prioritou budou i  motivační programy pro návrat našich 
špičkových vědců ze zahraničí.

Vracejí se špičkoví vědci zpět do ČR? Zaznamenal někdo 
takový motivační program?

Studentům budou garantovány jasné vzdělávací plány, čas 
na přípravu a odstraňování nadbytečných formalit v ates-

PLNĚNÍ PROGRAMOVÉHO PROHLÁŠENÍ

Hledáme 
LÉKAŘE / LÉKAŘKU NA 

HEMATOLOGICKO-TRANSFÚZNÍ ODDĚLENÍ

PŘIJĎTE SE K NÁM PODÍVAT! 
RÁDI VÁM VŠE UKÁŽEME A ZODPOVÍME

VAŠE DOTAZY.

Své životopisy nám můžete zasílat na email
nabor@onmb.cz nebo nás kontaktujte na tel.: 727 969 043

VÍCE INFORMACÍ O PRACOVNÍ POZICI

canisterapeutický pes Dobrovolnického centra
Klaudiánovy nemocnice

Scooby-Doo

Inzerce
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tačním a kvalifikačním vzdělávání. Do poloviny roku 2022 
novelizujeme vyhlášku o vzdělávání tak, aby se zjednodušila 
zkouška po kmeni.

Nechápu, proč v  souvislosti s  mladými lékaři a  lékařkami 
používá ministr termín „student“, když tito kolegové a kolegyně 
žádné studentské výhody nepožívají. 

Stran vzdělávacích plánů k žádné významné revizi nedošlo. 
Jedním z výsledků protestní akce „Nebuď mýval“ bylo opětovné 
zavedení placeného volna před atestační i kmenovou zkouškou. 
Toto jsme museli vybojovat přes odpor ministerstva. Odstraňo-
vání nadbytečných formalit – tak tady lze ministerstvu připsat 
nějaké pozitivní body, i  když opakovaně slibovaný digitalizo-
vaný systém Administrátor by měl fungovat až od roku 2026. 
Ministerstvo sice ruší některé dosud povinné kurzy, které byly 
obtěžující formalitou, ale zároveň umožnilo faktickou likvidaci 
tzv. základního klinického kolečka. Ke zjednodušení zkoušky po 
kmeni nedošlo a je sporné, zda je něco takového u zkoušky, která 
se stále více podobá bývalé atestaci I. stupně, vůbec žádoucí. 

Upravíme kompetence lékařů i  nelékařských pracovníků 
tak, aby odpovídaly moderním trendům v medicíně, vzdělání 
i zkušenostem jednotlivých zdravotníků.

Nekonečné diskuse. ČLK zastává pozici, že cílem podobných 
změn musí být vyšší kvalita a bezpečnost zdravotní péče, a nikoliv 
pouhá snaha ušetřit peníze. 

Prevence a výživa – zlepšení zdraví obyvatelstva
Vytvoříme prostředí podporující zdravý životní styl a návrh 
realizace se zapojením všech relevantních složek společnos-
ti, zejména pojišťoven, škol, zaměstnavatelů a neziskového 
nevládního sektoru. Budeme reformovat primární péči a po-
silovat primární a sekundární prevenci nemocí a zlepšovat 
zdravotní a pohybovou gramotnost s cílem zvýšit odpovědnost 
občanů za vlastní zdraví.

Formulace natolik obecná, že plnění či neplnění úkolu se 
podle mého názoru nedá hodnotit.

Podpoříme zavedení dietního stravování ve školách a škol-
kách. Podpoříme produkci lokálních potravin s  důrazem 
na kvalitu a prevenci civilizačních chorob a také přidanou 

hodnotu v místě produkce a do konce roku 2022 připravíme 
legislativní podmínky pro tuto změnu.

ČLK nemá informace o možnostech dietního stravování ve 
školách a školkách a nezaznamenali jsme ani žádnou aktivitu 
Ministerstva zdravotnictví ve smyslu podpory našich zemědělců.

Zaměříme se na zavedení inovativních forem péče zaměře-
ných na prevenci a management chronických nemocí – kar-
diovaskulární choroby, diabetes, onkologická onemocnění, 
psychiatrická onemocnění. Do konce roku 2022 podpoříme 
vznik dalších komplexních center zdravotní péče.
Zaměříme se na finanční motivaci zdravotních pojišťoven, po-
skytovatelů zdravotních služeb a pacientů v oblasti prevence.

Ano, některé preventivní programy existují a jsou i finančně 
podporovány.

Zajistíme ve spolupráci s MPSV kvalitní a dostupné sociální 
služby pro lidi s autismem a funkčním postižením.

ČLK nemá informace.

Aktivním přístupem k reformě psychiatrické péče zefektivní-
me a zmodernizujeme léčbu duševních onemocnění a snížíme 
jejich dopady na společnost, a to i pro dětské pacienty.

Reforma psychiatrické péče se odehrává zatím více v oblasti 
sestavování pracovních skupin a odborných rad při Ministerstvu 
zdravotnictví a v sepisování různých materiálů než v reálných 
změnách klinické péče. Ministerstvo lze však pochválit za pro-
gram rezidenčních míst pro psychiatrii a dětskou a dorostovou 
psychiatrii.

 
Zvýšíme dostupnost preventivních intervencí, díky čemuž 
dokážeme snížit výskyt psychiatrických onemocnění a jejich 
dopad na zdravotní systém.

To je proklamovaný abstraktní cíl, se kterým si nevědí rady 
ani mnohem bohatší zdravotnické systémy, natož ten náš. 

Posílením terénních služeb a  vhodnějším ukotvením CDZ 
(center duševního zdraví) zlepšíme regionální pokrytí a dosah 
sítě psychiatrické péče. 

Hledají se modely lepšího financování CDZ. Vznik nových 
CDZ v posledních letech dosti zpomalil, takže cíl zlepšení regio-
nálních pokrytí se plní obtížně. Kromě nedostatku peněz chybějí 
v regionech i zkušení odborníci. 

Při řešení problematiky závislostí budeme uplatňovat poli-
tiku postavenou na vědecky ověřeném a vyváženém konceptu 
prevence rizik a snižování škod, přičemž zajistíme dostatečné 
financování jak preventivních programů, tak i služeb a re-
gulace návykových látek, které bude odpovídat míře jejich 
škodlivosti. 

Některé nové návykové látky se dostávají pod regulaci velmi 
pomalu. Dostatečné financování preventivních programů je stále 
někde v budoucím výhledu. Prevence a potlačování drogových 
závislostí je jistě pověstným „bojem s  větrnými mlýny“, tak 
alespoň body za snahu.

Co říci závěrem? Snad jen to, že 93 procent vypadá opravdu jinak.
Milan Kubek

PLNĚNÍ PROGRAMOVÉHO PROHLÁŠENÍ
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Slovensko zažilo výpovede 
lekárov už tretíkrát
Minimálnu mzdu lekárov a sestier v lôžkových zariadeniach na Slovensku určuje zákon. Ten sa podarilo 
lekárom dosiahnuť pod vedením Lekárskeho odborového združenia (LOZ) pri výpovediach v roku 2011. 
Tieto mzdy boli naviazané na priemernú mzdu v národnom hospodárstve SR ako jej násobok – koeficient, 
ktorý určuje zákon. Ako sa mení priemerná mzda v štáte (a tým aj zdravotné odvody), lekárom a sestrám 
sa tak pravidelne valorizujú mzdy.

Zákon bol nutný vzhľadom k tomu, že 
personálna situácia v slovenských nemocni-
ciach bola katastrofálna. Okrem zákona sta-
novujúceho mzdu, lekári v roku 2011 žiadali 
aj zastavenie transformácie nemocníc na ob-
chodné spoločnosti, zavedenie DRG systému 
a dodržiavanie zákonníku práce v slovenských 
nemocniciach. Problém slovenského zdravot-
níctva je hlavne v tom, že naši politici robia zo 
zdravotníctva biznis, ktorý ovládlo pár finanč-
ných skupín s dosahom na politikov a reálne 
Slovensko kráča k zdravotníctvu USA (Slováci 
za rok 2023 zaplatili na priamych platbách 
do zdravotníctva takmer dve miliardy eur, 
napriek tomu dostupnosť radikálne klesá. 
Poplatok za termín do špecializovanej am-
bulancie je často aj 50e). 

V roku 2022 nemocniční lekári pod tak-
tovkou LOZ podali výpovede znovu, okrem 
navýšenia miezd (navýšenia koeficientov v zá-
kone ) požadovali znovu aj zavedenie DRG 
(ktoré nevyhovuje finančným skupinám) a po-
riadku vo financovaní nemocníc – realita na 

Slovensku je, že súkromné ziskové zdravotné 
poisťovne nezaplatia nemocniciam ani náklady 
na liečbu pacienta. Ďalej žiadali navýšenie 
platov sestier pre ich kritický nedostatok, vý-
stavbu Národnej nemocnice, reformu postgra-
duálneho vzdelávania lekárov, podporu lekár-
skych fakúlt, zrušenie zdaňovania vzdelávania 
lekárov a opravu takzvanej reformy nemocníc. 
Časť týchto požiadaviek sa podarilo splniť a do 
zákona o minimálnej mzde lekára a sestry sa 
dosali aj ďalšie nedostatkové zdravotnícke pro-
fesie – napríklad záchranári. Čo sa týka miezd, 
nemocniční lekári si vydobyli v roku 2022 pre 
neatestovaného lekára 1,5násobok priemernej 
mzdy v národnom hospodárstve spred dvoch 
rokov a pri atestovanom 2,5násobok, záro-
veň sa nám podarilo zaviesť aj 0,25násobok 
priemernej mzdy za každý rok praxe lekára 
až do maximálnej výšky 20 rokov praxe. Tým 
sme riešili aktuálne najvážnejší personálny 
problém našich nemocníc – nedostatok skú-
sených lekárov, špecialistov. Tieto koeficienty 
určujúce mzdy neboli len v zákone, ale LOZ 
ich dosiahol aj do pracovných zmlúv lekárov, 
ktorí podali výpovede, ako poistku. 

Počas roku 2024 však Ministerstvo zdravot-
níctva nie len že neplnilo dohody zo záväzkov, 
ale viaceré už splnené veci z dohody 2022 zruši-
lo. Na to LOZ reagovalo v júni 2024 vyhlásením, 
že hrozia znovu výpovede lekárov, keďže vláda 
dohodu nie lenže neplní, ale dokonca ju porušu-
je. V septembri 2024 vláda bez akejkoľvek dis-
kusie vyhlásila, že v rámci šetrenia zmení zákon 
o mzde zdravotníkov a zníži v ňom koeficienty, 
tak aby nárast miezd pre nemocničných lekárov, 
sestry a ďalších zdravotníkov bol pre rok 2025 
len tri percenta. Paradoxne v roku 2024 si slo-
venské súkromné zdravotné poisťovne odložili 
zo zdravotných odvodov občanov 176 miliónov 
a ďalších takmer päť miliónov eur na dividen-
dy pre svojich akcionárov, čo vláda neriešila. 
Dvaja z troch najbohatších Slovákov podniká 
v našom chátrajúcom zdravotníctve a slovenské 

zdravotníctvo je tretí najziskovejší sektor pre 
podnikanie po energetike a telekomunikáciách. 
Ďalej existuje analýza ministerstva financií, kto-
rá upozorňuje, že ak by tri slovenské zdravotné 
poisťovne (jedna štátna a dve súkromné) platili 

za rovnaký výkon podobné sumy, štát by ročne 
ušetril 53 miliónov eur, a súkromné zdravotné 
poisťovne by tak museli doplatiť 40 a 13 milió-
nov eur. Ale slovenská vláda nemala potrebu 
šetriť na „podnikanie“ v zdravotníctve, naopak 
riešenie finančných problémov štátu videla 
v znížení dohodnutých miezd nedostatkových 
sestier a lekárov. Okrem toho vláda prekvapivo 
vyhlásila zámer transformácie posledných štát-
nych nemocníc na obchodné spoločnosti, za čím 
bol záujem finančných skupín ďalej privatizovať 
slovenské zdravotníctvo. LOZ a nemocniční 
lekári ihneď zareagovali a v priebehu necelé-
ho mesiaca vyzbierali takmer tritisíc výpovedí 
z nadčasovej práce. Upozornili vládu, že ak do 
daného zákona vstúpi, lekári dodržia zákon na 
nadčasovú prácu. Na to vláda ponúkla navyšo-
vanie miezd na rok 2025 na úroveň šesť percent, 
pričom sestrám a záchranárom by dohodnuté 
mzdy neklesli (navýšenie vyplývajúce z nárastu 
priemernej mzdy by bolo 9,6 percenta). Tým 
sa lekárom opäť podarilo zabezpečiť sestrám 
mzdy. Vláda napriek upozorneniam LOZ znížila 
koeficienty lekárom a ďalším zdravotníkom 
v zákone. Tu je dôležité uviesť, že vyše 2200 
nemocničných lekárov, ktorí podali výpovede 
v roku 2022, mali dané koeficienty v pracovnej 
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zmluve a zmena zákona by im mzdu neznížila. 
Avšak LOZ videlo vstup vlády do zákona o mzde 
zdravotníkov ako precedens, kde hrozilo, že 
ak by vstup vlády do tohto zákona prešiel bez 
reakcie lekárov, politici by to opakovali aj do 
budúcna. Preto LOZ začal zbierať opäť výpo-
vede lekárov. Výpovedí sa za krátky čas poda-
rilo vyzbierať 3340 a boli podané do konca ok-
tóbra. Lekári okrem opravy pokazeného zákona 
o mzdách žiadali aj plnenie ostatných bodov 
dohody z roku 2022, predovšetkým poriadok 
vo financovaní nemocníc. Na Slovensku máme 
stav, že štátne nemocnice, napriek tomu, že im 
narastá objem práce, vykazujú miliardu eur dlh, 
naopak súkromné malé nemocnice, ktorým 
produktivita a objem výkonov klesá, dosahujú 
až 23 percent maržu a zisk.

Počas dvoch mesiacov výpovednej doby, 
Ministerstvo zdravotníctva rokovania naťa-
hovalo bez výsledkov a premiér sa odmietal 
s LOZ stretnúť. Vláda ako reakciu na výpove-
de prijala zákon, ktorý lekárom vo výpovedi 
prikázal pracovať aj po uplynutí výpovednej 
doby. Daný zákon bol v rozpore s medziná-
rodnými dohovormi o zákaze nútených prác. 
Vzhľadom na nikam nevedúce rokovania LOZ 
v polovici decembra ohlásilo vypovedanie sú-
hlasov na nadčasovú prácu a koncom decem-
bra niekoľko tisíc lekárov vypovedalo nadča-
sovú prácu v nemocniciach. Tým sa rokovania 
s ministerstvom dostali na úplne inú úroveň 
a behom pár dní sa zrodila dohoda medzi vlá-
dou a LOZ – podpísaná bola 20. 12. 2024. Na 
základe tejto dohody lekári stiahli výpovede 
formou dodatkov k pracovným zmluvám, 
kde majú mzdu určenú v pôvodných koefi-
cientoch a stanovené, že ak vlády neprijme 
dohodnuté zákony, tak im 28. 2. 2025 končí 
pracovná zmluva a 3300 lekárov odíde z ne-

mocníc. Vláda sa zaviazala, že na prvej schôdzi 
parlamentu vo februári 2025 schváli zákony, 
ktoré zrušia škandalózny zákon o nútených 
prácach, opraví zákon o mzdách zdravotní-
kov do pôvodnej podoby, prijmú sa zákony, 
ktoré upravujú rozpočtovú vyhlášku, prikážu 
zverejňovať údaje o financovaní a efektivite 
nemocníc a ďalšie zmeny, ktoré zabezpečia 
poriadok vo financovaní nemocníc, zlepší sa 
dodržiavanie zákonníka práce a personálnych 
predpisov v nemocniciach. Ďalej vláda prijala 
uznesenie, že zastavuje transformáciu ne-
mocníc na obchodné spoločnosti, zmení svoje 
rozhodnutie na nereálnu lokalitu národnej 
nemocnice a zákonom zavedie štandardizo-
vané zmluvy medzi nemocnicami a poisťov-
ňami. Vláda prisľúbila plnenie aj ostatných 
záväzkov z dohody z roku 2022 a na tento 
účel bola zriadená aj komisia na kontrolu 

dodržiavania týchto záväzkov a ktorá bude 
spadať pod premiéra SR. 

Vzhľadom na to, že lekári, ktorí podali 
výpovede, sa vrátili do nemocníc už s novými 
pracovnými zmluvami, títo lekári majú už 1. 1. 
2025 mzdu vyššiu ako lekári, ktorí výpovede 
nepodali a tí si musia počkať na opravu zákona 
vo februári. 

Tieto, nami dosiahnuté opatrenia sú v ne-
prospech finančných skupín v našom zdravot-
níctve a tomu odpovedá aj výrazný protitlak 
finančných skupín, voči LOZ i dohodnutým 
zmenám. 

LOZ teda ešte čaká na hlasovanie v par-
lamente, kde by mali byť prijaté tieto zákony. 
Sme teda v polceste nášho boja za lepšie zdra-
votníctvo. 

MUDr. Peter Visolajský 

predseda LOZ 

Inzerce
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Bolest v medicíně
Již 14. ročník konference České lékařské komory Etika a komunikace v medicíně s podtitulem „Bolest 
v medicíně – klinické, etické, psychologické, teologické a právní aspekty“ proběhl 11. prosince 2024 
v krásných prostorách ČLK v Praze 9. Hlavními organizátory byly nedávno zesnulý prof. PhDr. Radek Ptáček, 
Ph.D., MBA, a doc. MUDr. Petr Bartůněk, CSc. Konferenci moderoval Mgr. Tibor A. Brečka, Ph.D., MBA, LL.M. 
Konference se konala jak offline, tedy v prostorách Domu lékařů, tak i online. I z této konference, jak je již 
dobrým zvykem, vznikl sborník, jenž je věnován právě památce zesnulého prof. Ptáčka.

Letošní konferenci po krátkém úvodním 
projevu doc. Bartůňka uvedl prezident ČLK 
MUDr. Milan Kubek, který právě zmínil vý-
znamný přínos zesnulého prof. Radka Ptáčka, 
bez kterého by série konferencí „Etika a komu-
nikace v medicíně“ jen těžko vznikla. Také s tím 
oznámil, že tento 14. ročník konference Etika 
a komunikace v medicíně je zároveň ročníkem 
posledním. Právě k otázce, zda se opravdu jedná 
o ročník poslední a zda bude, či nebude další 
pokračování, proběhla diskuse pak na samém 
závěru konference, kde se, lze říci všichni pří-
tomní, vyjádřili pro její pokračování. 

Konference byla, jako již tradičně, roz-
dělena do dopoledního a odpoledního bloku 
s prostorem na otázky po skončení každého 

z bloků. Dopolední blok zahájil prof. MUDr. Pa- 
vel Kalvach, CSc., FEAN, s příspěvkem s ná-
zvem „Od zoufalého hledání k rozmařilé zká-
ze“, který byl vskutku perfektním uvedením 
do problematiky. Následoval MUDr. Radkin 
Honzák, CSc., se svým příspěvkem „Bolest 
způsobená medicínou“, kde způsobem sobě 
vlastním pojmenovával další důležité body 
v problematice bolesti. Následoval příspěvek 
prof. MUDr. Antonína Pařízka, CSc., „Bolest 
u porodu“, ve kterém pan profesor navázal 
ze svého pohledu předního perinatologa na 
další rozměr problematiky bolesti. Dalším 
dopoledním řečníkem byla MUDr. Mgr. Ja- 
na Šeblová, Ph.D., s  příspěvkem „Bolest 
v urgentní medicíně“, ve kterém zohlednila 

problematiku bolesti právě zase ze své spe-
cializace, kterou je urgentní medicína. Ná-
sledně navázal příspěvek MUDr. Františka 
Koukolíka, DrSc., který nás přesunul do ob-
lasti neuropatologie s příspěvkem „O duševní 
bolesti“. MUDr. Blanka Zlatohlávková, Ph.D., 
přednesla velice zajímavý příspěvek s názvem 
„Bolest v neonatologii“, ve kterém mj. prezen-
tovala problematiku neléčené bolesti v dětství 
a její následné celoživotní dopady na člověka. 
Jako další se svým příspěvkem vystoupil jako 
již tradičně i prof. MUDr. Jan Žaloudík, CSc., 
nazvaným „O bolestech těla, srdce, duše a sys-
tému v onkologii“, ve kterém svým osobitým 
způsobem pojal tuto problematiku z pohledu 
(nejen) onkologického. Dalšími přispěvateli 
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do dopoledního bloku byli doc. MUDr. Jitka 
Fricová, Ph.D., a prof. MUDr. Richard Rokyta, 
DrSc., s příspěvkem nazvaným „Bolest pohle-
dem algeziologa“. Jako poslední řečník pak 
v dopoledním bloku vystoupil doc. MUDr. Ro-
man Šmucler, CSc., s tématem „Bolest a zubní 
lékařství: Motivace i devastace“, které bylo 
velice motivující a kterým uzavřel dopolední, 
zejména medicínský blok.

I odpolední blok přinesl další zajímavé 
příspěvky na téma bolesti v medicíně a opro-
ti dopolednímu bloku i více z perspektivy 
psychologie, teologie nebo i práva. Než se 
však tak stalo, i odpolední blok byl zahájen 
vzpomínkou, a to na nedávno zesnulou doc. 
MUDr. Jarmilu Drábkovou, CSc., která byla 
vždy vzácným hostem a autorkou velmi zají-
mavých příspěvků do našich konferenčních 
sborníků. Po této tiché vzpomínce byl prvním 
přednášejícím v odpoledním bloku Mgr. Ti-
bor A. Brečka, Ph.D., MBA, LL.M., s příspěv-
kem „Bolest je dobrá“, kde byl představen 
psychoterapeuticko-teologický pohled na 
problematiku bolesti. Mgr. Dana Chmela-
řová, Ph.D., pak následovala s příspěvkem 
„Jak tišit bolest, když duše stůně“, který, jak 
sám název napovídá, bolest reflektoval ze-
jména z pohledu psychologického. Mgr. et 
Mgr. Marek Vácha, Ph.D., v pohledu na bolest 
vystoupil s příspěvkem „Komunikace k sobě, 
syndrom vyhoření a změna paradigmatu“. 
Prof. PhDr. RNDr. Helena Haškovcová, CSc., 
se v příspěvku „Bolest v životě i v medicíně“ za-
měřila zejména na stále aktuální problematiku 

existenciální bolesti. Další pohled na bolest pak 
nabídla ve svém příspěvku s názvem „Bolest 
jako neodmyslitelná součást lidské existence: 
etické perspektivy“ také MUDr. Anetta Jedlič-
ková, Ph.D. „Téma bolesti ve výuce lékařské 
etiky“, tak znělo další zajímavé a zároveň velmi 
aktuální téma v podání Mgr. Barbory Řebíkové, 
Ph.D. ThLic. Jan Polák, Ph.D., pak navázal s pří-
spěvkem „Cicely Saundersová a její koncept 
spirituální bolesti“. K problematice etického 
vzdělávání nás pak ve svém velmi poutavém 
a inspirativním příspěvku s názvem „Reflexe 
bolesti: využití četby klasické literatury ve 
výuce studentů a studentek medicíny“ vrátila 
MUDr. Tereza Pinkasová. Právní pohled na 
problematiku bolesti přinesla doc. JUDr. Olga 
Sovová, Ph.D., v příspěvku nazvaném „Může 

právo utišit nebo zmírnit bolest?“, který kvůli 
zdravotní indispozici paní docentky přednesl 
dr. Brečka. Posledním přednášejícím jak od-
poledního bloku, tak i celé konference pak byl 
Mgr. Jaroslav Hořejší, který ve svém příspěvku 
„Fenomén bolesti z pohledu pacienta“ reflek-
toval soucit i z pohledu pacienta. 

Závěrečného slova konference se zhostil 
opět doc. MUDr. Petr Bartůněk, CSc.

Během konference se ukazovalo, jak dů-
ležité je téma bolesti v medicíně, jak mnoho-
stranně je možné jej nazírat a jak důležité je 
pro lepší pochopení pacienta.

Děkujeme všem přednášejícím a  všem 
účastníkům. Volání po dalším pokračování série 
konferencí „Etika a komunikace v medicíně“ 
bude ze strany České lékařské komory zváženo.

Mgr. Tibor A. Brečka, Ph.D., MBA, LL.M.

prof. MUDr. Pavel Kalvach, CSc., FEAN – 
„Od zoufalého hledání k rozmařilé zkáze“:

Vyskytují se také pokyny, že dnes už není 
nikdo povinen se trápit bolestí. Spolehliví 
„painkillers“ jsou přece všude k dostání, tak 
proč se trápit. Šiřitelé těchto rad si přitom 
nevzpomenou na „Brave New World“, kde 

jim Aldous Huxley dosti svědomitě vysvětlil, 
jak plytký trouba vznikne z člověka, který se 
soustavně vyhýbá bolesti a trápení. Když se 
trablům takový člověk vyhnul znetvořením 
principiálního údělu naší existence, vyměnil 
pochopení plného života za bezmyšlenkovi-
tou, blaženě prázdnou pohodu.

Kompenzovat si zoufalství situace narko-
tiky, fantastiky, analgetiky, ataraktiky svádělo 
lidi od dávných dob. V americké občanské válce 
byla zdokumentována spotřeba deset milionů 
opiových tablet a další opium se podávalo v tink-
turách a prášku pro vojáky Unie. Sto tisíc z nich 
zůstalo pak závislými i po válce. Podobné zvyky 
z barbarského amerického válčení ve Vietnamu 
přinesly reference o 34 procentech vojáků po-
žívajících občas heroin, ve 20 procentech pak 
závislých. I z těch, kteří byli z těchto důvodů 
vráceni domů, se 12 procent znovu propadlo 
do závislosti během dalších tří let.

MUDr. Radkin Honzák, CSc. – „Bolest 
způsobená medicínou“:

Bolest byla dlouho podceňována. Hou-
ževnatá a nezdolná zdravotní sestra Margo 
McCaffery sjezdila ve své době tři kontinenty, 
aby na všech zjistila, že nádorová bolest není 
dostatečně léčena a tato skutečnost je obalena 

Zde přinášíme krátké ukázky některých příspěvků:
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celou řadou někdy neuvěřitelných mýtů. Na-
příklad vysvětlení u pacienta v terminálním 
stavu: Přece z něj neuděláme narkomana.

Přestože se situace postupně zlepšovala, 
zůstávala zde rezidua expertní role lékaře 
či sestry. Když pacient na škále nula rovná 
se žádná a deset rovná se nesnesitelná bo-
lest uvedl „pět“, zapsala sestra do dekurzu 
„čtyři“. Věta, to vás přece nemůže tak bolet, 
není utěšující, ale znehodnocující; lékař by ji 
měl navěky škrtnout ze své výbavy. Nemluvě 
o tom, že traumatické zážitky v předchorobí, 
zejména v dětství, výrazně ovlivňují inten-
zitu bolesti a na to není čas se zeptat. Kdyby 
i nakrásně byl, je tu obava, co by mohlo ná-
sledovat po otevření ran.

prof. MUDr. Antonín Pařízek, CSc. – „Bo-
lest u porodu“:

Člověk ještě nikdy ve svém vývoji neměl 
možnost tak účinně a současně bezpečně 
ovlivňovat bolest u porodu. Na druhé straně 
by se nemělo nikdy zapomínat, ani při užití 
těch nejúčinnějších technik, na lidský faktor. 
Přístup a konání každého člena zdravotnic-
kého personálu, který se účastní, je příto-
men u porodu, by měl být empatický. Každá 
žena v naší zemi, která přichází k porodu 
nerozhodnutá nebo s představou, že porodí 
bez jakéhokoliv bolest tišícího prostředku, 
by měla být zároveň ujištěna/uklidněna, že 
v kterékoliv fázi porodu jí bude v případě její 
potřeby/žádosti poskytnuta pomoc přesně 
podle jejího stavu, respektive vývoje porodu. 
Porodnická analgezie by měla respektovat 
individuální potřeby každé ženy, měla by být 
poskytována „na míru“.

MUDr. Mgr. Jana Šeblová, Ph.D. – „Bolest 
v urgentní medicíně“:

Bariéry efektivního managementu bolesti 
jsou v individuální i v systémové rovině. Jed-
ním z faktorů je i samotný charakter práce na 
urgentním příjmu – interakce lékaře a paci-
enta se odehrává v časovém tlaku a chaotic-

kém prostředí, vidí se většinou poprvé, někdy 
není dostupná ani anamnéza včetně lékové. 
Samotný pocit bolesti a její vyjádření je vy-
soce individuální a subjektivní. Její exprese 
pacientem může záviset na psychologických, 
behaviorálních, kulturních i kontextuálních 
faktorech. Stejně tak může dojít k chybné 
interpretaci a posouzení na straně posky-
tovatele péče. Lékaři jsou často soustředěni 
na diagnostiku a považují bolest jako jeden 
z příznaků chorobných stavů, snaží se ji ob-
jektivizovat. Nepovažují ji za samostatný 
komplexní symptom, a tudíž se nesoustře-
ďují na její potlačení. Dochází k převaze léčby 
nad péčí, tedy „objektivní“ složky lékařské 
profese, která se zabývá patofyziologií nemocí 
a řešením odchylek oproti celkovému pohledu 
na potřeby pacienta. V prostředí, kde se řeší 
naléhavé situace, je používání standardních 
a objektivních postupů efektivní, přesto by 
zdravotníci urgentní medicíny neměli re-
zignovat na komplexní a individualizovaný 
přístup k pacientovi a na vztahovou rovinu 
interakce lékař–pacient, byť je tato krátká 
a nemusí se opakovat.

MUDr. František Koukolík, DrSc. – „O du-
ševní bolesti“:

Jen malá část studií však cílí na psycholo-
gickou bolest. Pilotní studie, která užila fMRI, 
testovala neuronové koreláty sebevražedného 
chování včetně psychologické bolesti v sou-

boru osmi žen. Pacientkám byly v průběhu 
vyšetření fMRI předloženy autobiografické 
skripty z osobního vyprávění, které probou-
zely vzpomínky na nedávný sebevražedný 
pokus. Činnost mozku byla měřena v průběhu 
pocitu duševní bolesti, sebevražedné akce 
a v průběhu neutrálního stavu. V porovná-
ní s neutrálním stavem byly duševní bolest 
plus sebevražedná akce spjaty s deaktivací 
prefrontální kůry, a to Brodmanových area 
6, 10, 46. Vzpomínání na sebevražednou akci 
bylo v  porovnání s  duševní bolestí spjato 
s růstem aktivity mediální prefrontální kůry, 
přední kůry cingulární a hipokampu. Klinické 
a fMRI informace ukazují, že duševní bolest, 
která spouští sebevražedné chování, je spjata 
s poklesem prefrontální aktivity. Plánování 
sebevražedného chování a jeho výkon, které 
jsou odpovědí na mentální bolest, jsou naopak 
spjaty s růstem aktivity v dalších oblastech 
frontální kůry. Což odpovídá Shneidmanovu 
výkladu: cílené sebevražedné chování je spja-
to se snížením míry duševní bolesti (Reisch 
et al., 2010).

MUDr. Blanka Zlatohlávková, Ph.D. – 
„Bolest v neonatologii“:

Bolest novorozence, přestože o její exis-
tenci v současnosti nikdo nepochybuje, je 
v klinické praxi stále podceňovaná, nedosta-
tečně rozpoznávaná a léčená. Ačkoliv splňuje 
kritéria nové definice a dostojí všem šesti 
poznámkám, neschopnost novorozence ver-
bálně vyjádřit, co prožívá, a charakteristické 
rozdíly v reakcích novorozenců, obzvláště 
těch nejvíce nezralých a nemocných, předsta-
vují zásadní překážku v rozpoznávání i léčbě 
bolesti. Po více než 35 letech multidisciplinár-
ního výzkumu mechanismu bolesti a jejího 
vlivu na vyvíjející se organismus jsme stále 
pouze na počátku porozumění, jak novoroze-
nec bolest vnímá. Zůstává proto řada otázek 
nejenom pro výzkum, ale zejména pro denní 
klinickou praxi, jako jsou možnosti prevence, 
diagnostiky a terapie. Neléčená nebo nedosta-
tečně tlumená bolest v novorozeneckém ob-
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dobí má celoživotní následky pro vývoj dítěte 
a jeho zvládání bolesti; ovlivňuje nežádoucím 
způsobem jeho funkční, psychickou a sociální 
pohodu. Přístup k léčbě bolesti bez diskri-
minace věkem patří k základním lidským 
právům. (49) Je povinností všech pečovatelů 
respektovat, že toto právo má i novorozenec, 
a snažit se jeho právo naplnit. Při zvažování 
prospěchu poskytované péče pro novoro-
zence musí být bolest důležitým kritériem. 
Komise složená z pediatrů, anesteziologů, 
neurovědců, psychologů a etiků navrhla v roce 
2021 čtyři cíle, jak dosáhnout změn v dětské 
bolesti: učinit bolest důležitou, porozumět 
bolesti, zviditelnit bolest, ulevit od bolesti. 
(50) Je to úkol pro všechny, kteří denně pečují 
o novorozence, a také pro vědce v základním 
a klinickém výzkumu.

prof. MUDr. Jan Žaloudík, CSc. – „O bo-
lestech těla, srdce, duše a systému v on-
kologii“:

Přístup k léčbě nádorové bolesti, přes-
něji řečeno tělesné bolesti onkologických 
pacientů, musí být vždycky personalizovaný 
a schematický jen v metodických principech 
nikoliv v individuálních aplikacích a řeše-
ních. Proto je to problém složitý a nezřídka 
víceoborový. Kvalifikovaná a adekvátní léčba 
fyzické bolesti u pokročilých nádorů je celo-
světový problém, nebude se jí možno zcela 
vyhnout ani s využitím nejúčinnějších nových 
analgetik. Zvládání analgetických postupů 
patřilo odedávna k  základním znalostem 
a dovednostem lékařské profese, je tou ba-
zální pomocí, kterou trpící člověk od lékaře 
očekává, a ve výchově a vzdělávání lékařů by 
měla mít klíčové místo, patrně významnější 
než dosud.

doc. MUDr. Jitka Fricová, Ph.D.; prof. 
MUDr. Richard Rokyta, DrSc. – „Bolest 
pohledem algeziologa“:

Globální rok 2024 se zaměřuje na zvláštní 
aspekt bolesti, aby zvýšil povědomí nejen 

v komunitě bolesti. Globální rok 2024 se bude 
zabývat tím, co je známo o pohlaví a gendero-
vých rozdílech ve vnímání a modulaci bolesti, 
a bude se zabývat rozdíly mezi pohlavími a po-
hlavími ve výzkumu i léčbě bolesti. (22, 23, 24)

Existují pohlavní rozdíly u chronické bo-
lesti, které začínají vyšší prevalencí bolestí 
u žen, a to u většiny diagnóz chronické bo-
lesti. V některých studiích jsou rozdíly mezi 
vnímáním bolesti mužů a žen interpretovány 
pouze výrazně vyšší intenzitou bolesti právě 
u žen. Vyšší prevalence bolesti u žen se vysky-
tuje u mnoha chronických bolestivých stavů, 
kde byla také pozorována zhoršená odpověď 
na hypoalgezii vyvolanou cvičením, včetně 
fibromyalgie. Dalo by se tedy předpokládat, 
že rozdíly mezi pohlavími mohou alespoň 
částečně vysvětlit zhoršenou odpověď na ae-
robní zátěž. Podstata neopioidní hypoalgezie 
vyvolaná cvičením není zcela objasněna, ale 
předpokládá se, že se na ní může podílet en-
dokanabinoidní systém.

doc. MUDr. Roman Šmucler, CSc. – „Bo-
lest a zubní lékařství: Motivace i devas-
tace“:

Zajištění toho, aby byl veškerý zubní 
personál dobře vyškolen v technikách léč-
by bolesti, může maximalizovat efektivitu 
dostupné pracovní síly. Správné delegování 
úkolů a využívání teledentistiky pro kon-
zultace a následné kontroly může pomoci 

zvládat zatížení pacientů a poskytovat pora-
denství v oblasti léčby bolesti. (20) Bohužel 
však nedostatek zdravotnického personálu, 
zejména nelékařských profesí, stahuje kvali-
fikované síly tam, kde jsou lépe ohodnoceny, 
do nemocnic. V ambulantních zařízeních pak 
často lékaři pomáhají pracovníci, kterých je 
málo a nemají dostatečný výcvik.

Příklad: Stomatologická ambulance vy-
školí zubní asistenty, aby prováděli předběžné 
posouzení bolesti, čímž uvolní zubní lékaře 
pro složitější případy. Doplněním personálu 
o zubní instrumentářky odejme zdravotním 
sestrám rutinní hygienické úkony typu péče 
o zubní soupravu, a mohou se tak věnovat 
pacientovi a jeho pocitu bezpečí.

Mgr. Tibor A. Brečka, Ph.D., MBA, LL.M. –  
„Bolest je dobrá“:

I mimo křesťanské paradigma je bolest 
a utrpení do značné míry tajemnem, něčím, 
co nelze jednoduše pochopit, ale i zde si bolest 
a utrpení kladou nárok na to, aby byly přijaty 
jako danost. Bolest a utrpení lze i mimo křes-
ťanské paradigma již jen díky empirické zku-
šenosti chápat jako danost, ba dokonce jako 
jeden z charakteristických rysů člověka a ži-
vota. Již byl vzpomenut Bentham a ve světle 
výše uvedeného by tedy bylo možno pozměnit 
známý výrok Reného Descarta „Cogito ergo 
sum!“ („Myslím, tedy jsem!“; Descartes,2016) 
na „Patiō ergo sum!“ („Trpím, tedy jsem!“).

Mgr. Dana Chmelařová, Ph.D. – „Jak tišit 
bolest, když duše stůně“:

Bolest je tedy důležitou a nedílnou sou-
částí našeho života. S tímto faktem se setká-
váme nejen v rámci odborných pojednání, ale 
i v rámci literatury. Jeden z nejvýznamněj-
ších českých autorů Karel Čapek například 
ve svém díle popisuje bolest jako nepříjem-
ný, ale zároveň neodmyslitelný doprovod 
lidské existence. Bolest pro něj není pouze 
fyzickým fenoménem, ale také psychickým 
a  emocionálním stavem, který ovlivňuje 
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celý život člověka. Ve svém díle ukazuje, jak 
může bolest ovlivnit lidské myšlení, jednání 
a vztahy s druhými lidmi. Bolest pro něj není 
pouze symptomem nemoci nebo zranění, ale 
také důsledkem lidského utrpení a zármut-
ku. Věnuje se také otázce, jak lidé na bolest 
reagují a jak se s ní vyrovnávají, což odráží 
jeho hluboké porozumění lidské psychice 
a existencionálním otázkám.

Mgr. et Mgr. Marek Vácha, Ph.D. – „Komu-
nikace k sobě, syndrom vyhoření a změna 
paradigmatu“:

Slovo „poznání“ používáme ve vědeckém 
a lékařském světě ve smyslu řeckého chápání. 
Poznáváme chladně, nezaujatě, bez emocí, 
ve vědě sledujeme fakta, ať již nás zavedou 
kamkoliv.

Experiment je otázka položená přírodě 
a je-li proveden dobře, pak příroda poskytne 
jednoznačnou odpověď. Hebrejské „poznání“ 
je zcela odlišné. „Poznat“ znamená pronik-
nout do, být neoddělitelně spojen s. Slovo se 
používá v nečekaných souvislostech. Když 
Eva vidí, že se ve scéně v ráji jedná o strom 
poznání dobrého a zlého, jí i čtenáři je zřej-
mé, že nelze poznat zlo objektivně, zvenku, 
vědecky, že nelze poznat zlo, aniž bych se do 
něj ponořil, aniž bych zhřešil. V následném 
textu je totéž sloveso použito v ještě silnějším 
významu: „Adam poznal Evu, svou ženu, ta 
počala a porodila Kaina“ (Gen 4,1). „Poznání“ 

se zde užívá pro sexuální styk. Proniknout do, 
být neoddělitelně spojen s.

Pokud je téma této publikace právě téma 
bolesti, je jistě možné se k němu postavit 
z mnoha různých objektivních stran a po-
psat, co popsat lze. Vždy je však třeba mít na 
paměti, že v hebrejském smyslu „poznat“ bo-
lest může čtenář nikoliv tím, že si o ní přečte 
několik knih, nýbrž pouze tím, že ji prožije 
sám v sobě, že je do ní ponořen, teprve pak 
si můžeme učinit hrubou představu (qualia 
jsou nesdělitelná), co pacient pravděpodobně 
cítí. Vše, co říkáme a píšeme, je tedy třeba psát 
s velikou pokorou.

prof. PhDr. RNDr. Helena Haškovcová, 
CSc. – „Bolest v životě i v medicíně“:

Dodejme, že se kromě existenciální bolesti 
často vyskytuje existenční bolest, kterou proží-
vají dlouhodobě nemocní. Chronické strádání 
nutně mění jejich dosavadní způsob života a má 
vliv na změnu životních hodnotových orientací, 
lidově řečeno na „žebříček“ hodnot. Neskrý-
vají, že mají strach o finanční zabezpečení své 
rodiny, pokud nebudou moci pracovat, bojí se, 
že zůstanou opuštěni, protože jejich „drahé 
polovičky“ nebudou ochotny nebo schopny žít 
s „neplnohodnotným“ člověkem. I oni nezříd-
ka potřebují psychologickou pomoc vedoucí 
k úspěšné adaptaci na nový způsob každoden-
ního, nemocí spoutaného života. (4)

MUDr. Anetta Jedličková, Ph.D. – „Bo-
lest jako neodmyslitelná součást lidské 
existence: etické perspektivy“:

Na bolest lze nahlížet z různých úhlů po-
hledu zahrnujících psychologické, sociální, 
etické, filozofické a praktické perspektivy. 
Bolest je komplexní fenomén vyznačující 
se mnohostranným charakterem, který má 
hluboké důsledky pro lidskou existenci a spo-
lečnost jako celek. Kromě fyzických implikací 
má bolest také emocionální a sociální rozměr 
se závažnými důsledky na celkovou kvalitu 
života a psychické zdraví jedince. 

Psychologické, sociální a etické dopady bo-
lesti v praxi poukazují na složitost této proble-
matiky a potřebu komplexního přístupu k jejímu 
řešení. Efektivní management bolesti vyžaduje 
nejen léčbu samotné bolesti, ale také řešení jejích 
psychologických, sociálních a kulturních faktorů, 
které mohou ovlivňovat její projev a vnímání.

Mgr. Barbora Řebíková, Ph.D. – „Téma 
bolesti ve výuce lékařské etiky“:

Dnes je nepředstavitelné, aby byli nevylé-
čitelně nemocní pacienti nuceni podstoupit 
třeba chemoterapii nebo cokoliv jiného, po-
kud si to sami nepřejí. To, co ve skutečnosti 
děláme, není prodlužování života, ale pouze 
prodlužování procesu umírání. Možná, že za-
chováváme „život“, ale to, co z pacienta zbývá, 
je možná jen skořápka. Nezbude mu žádná 
kvalita života. Žádná schopnost fungovat, 
dokonce ani myslet. Pokud definujeme život 
jen jako skutečnost, že se jedinec nerozkládá, 
není to myslím život, o jehož zachování by 
měl kdokoliv, koho znám, zájem.

ThLic. Jan Polák, Ph.D. – „Cicely Saun-
dersová a její koncept spirituální bolesti“:

Koncept total pain vstoupil do dějin 
lékařství v roce 1964 a od té doby rezonuje 
u zdravotnických profesionálů zabývajících 
se problematikou smrti a umírání po celá 
desetiletí až do dnešních dnů. Podle nás je 
však mnohem důležitější osobnost té, která 
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ho začala používat jako první. Na začátku se 
v Cicely Saundersové setkáváme s mladou 
ženou, jež hledá své místo v životě v univer-
zitním studiu politiky, filozofie a ekonomie. 
Altruisticky smýšlející zdravotnice, nabíze-
jící pomoc raněným vojákům, pak objevu-
je opravdový smysl svého života ve službě 
nevyléčitelně nemocným, z nichž se někteří 
nesmazatelně zapisují do jejího života. Její 
první láska, David Tasma, ji inspiruje z jistého 
hlediska k bláznivému kroku: založit zařízení 
pro pacienty v terminálním stadiu. A Cicely 
si jde tvrdě za svým cílem…

MUDr. Tereza Pinkasová – „Reflexe bo-
lesti: využití četby klasické literatury ve 
výuce studentů a studentek medicíny“:

Četba literatury nemusí být jen koníčkem, 
kratochvílí (budoucích) lékařů a lékařek. Kla-

sickou literaturu lze chápat jako důležitou 
součást lékařského vzdělání/vzdělávání. 
Skrze příběhy literárních hrdinů i obrazy 
vylíčené poezií lze zahlédnout lidský roz-
měr medicíny: život plný bolesti a utrpení, 
ale i uzdravování a smyslu. Literatura nabízí 
mezilidský a společenský kontext, který z lé-
kařských učebnic lze jen stěží vyčíst.

Studenti a studentky medicíny mohou 
získat četbou klasické literatury cenný vhled 
do mnohovrstevnatého prožívání bolesti pa-
cienta, jež není omezen pouze na vnímání 
fyzických symptomů. Seznámí se s dalšími 
aspekty vnímání bolesti i s dopady bolesti 

pro život pacienta a jeho blízkých. V lékařské 
praxi pak mohou lépe zahlédnout pacienta 
v kontextu celého jeho bytí, a díky tomu snad 
i smysl svého snažení v medicíně.

Mgr. Jaroslav Hořejší – „Fenomén bolesti 
z pohledu pacienta“:

Zaujalo mě, že jednou z nejintenzivnějších 
a nejúpornějších bolestí je bolest zubů, a zajíma-
lo mě proč. A také proč musejí existovat zubní 
pohotovosti, aby v případě bolesti problém řešily 
ošetřením či vytržením bolavého zubu. Pátral 
jsem po tom, leč bohužel bezúspěšně. Teprve 
po diskusích s několika lékaři si možná poně-
kud troufale dovoluji navrhnout odpověď spo-
čívající v tom, že v lidském těle všechno souvisí 
se vším, a proto i naše zuby mohou ovlivňovat 
vnitřní orgány či soustavy, včetně mozku, a že 
jejich výjimečnost je dána především tím, že jsou 
mozku tak blízko. Zuby (zejména řezáky) jsou 
velkou hrozbou především pro mozkové splavy, 
v jejichž těsné blízkosti se nacházejí, a nejspíše 
právě proto jsou vybaveny oním varovným me-
chanismem – bolestí.

Mgr. Tibor A. Brečka, Ph.D., MBA, LL.M.

Bonifikace držitelů diplomu CŽV v roce 2025
I v letošním roce poskytla Česká lékařská komora Všeobecné zdravotní pojišťovně databázi držitelů 
Diplomu celoživotního vzdělávání, které jsou vydávány v souladu se stavovským předpisem č. 16 – 
Celoživotní vzdělávání lékařů ČLK. Tuto databázi VZP každoročně využívá k automatickému nastavení 
bonifikace pro ty poskytovatele, u nichž pracují lékaři, kteří jsou držiteli diplomu celoživotního vzdělávání 
ČLK. Letos byla databáze držitelů diplomu CŽV vedle VZP poskytnuta i České průmyslové zdravotní 
pojišťovně, která o spolupráci s komorou projevila zájem.

Diplom (diplomy) celoživotního vzdělávání 
musí poskytovatel zdravotní pojišťovně doložit 
nejpozději do 31. ledna tohoto roku. V databázi 
České lékařské komory předané VZP a ČPZP 
jsou všichni členové, kteří ke dni 8. 1. 2025 
disponují platným diplomem celoživotního 
vzdělávání. Celkem se jedná o 19 148 lékařů. 

Má-li člen komory diplom celoživotního 
vzdělávání platný po celý rok 2025, nemusí 
poskytovatel pojišťovně VZP a ČPZP tento 
diplom aktivně dokládat. Co se týče ostat-
ních zdravotních pojišťoven, musí poskyto-
vatel sám nejpozději do konce ledna doložit 
diplomy celoživotního vzdělávání, které ještě 

nemá zdravotní pojišťovna k dispozici. V této 
souvislosti ČLK apeluje na ostatní zdravotní 
pojišťovny, aby navázaly spolupráci s komorou 
po vzoru dlouhodobě nastavené spolupráce 
se Všeobecnou zdravotní pojišťovnou, k níž 
letos přistoupila i ČPZP.

V případech, kdy platnost diplomu celo-
životního vzdělávání končí v průběhu tohoto 
roku, tj. roku 2025, což se týká 2320 lékařů, 
je třeba navazující diplom CŽV zdravotním 
pojišťovnám aktivně předložit. To se týká 
i pojišťoven VZP a ČPZP. Navazující diplom 
musí být zdravotním pojišťovnám doručen 
do jednoho měsíce ode dne skončení platnos-

ti původního diplomu celoživotního vzdělá-
vání, přičemž období mezi datem ukončení 
platnosti původního dokladu a datem nabytí 
platnosti nového dokladu nesmí činit více než 
30 kalendářních dnů.

V případě dotazů ohledně platnosti diplo-
mu celoživotního vzdělávání či procesu vydání 
se lze obrátit na okresní či obvodní sdružení 
České lékařské komory, jehož je lékař či lékař-
ka členem, případně lze kontaktovat oddělení 
vzdělávání ČLK (kontakty naleznete na webu 
komory – www.lkcr.cz).

Mgr. Daniel Valášek

ředitel kanceláře ČLK 

http://www.lkcr.cz
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BF24 – komplexní program prevence 
obezity dětí, část čtvrtá: Finále
Rok 2024 utekl jako voda, a tak mi dovolte, abych vás po delší době informoval o vývoji projektu prevence 
dětské obezity BF24, s nímž jste byli seznámeni již dříve na stránkách časopisu Tempus medicorum 
a někteří z vás i v bulletinech pediatrických. 

Začnu hlavní zprávou, a tou je, že BF24 
přes veškerá protivenství žije a má se k svě-
tu. Nutno přiznat, že jsme prošli obtížným 
obdobím, které vedlo k téměř půlročnímu 
zpoždění. Co za ním stálo? 

Naše původní obavy stran výběrových 
řízení na zhotovitele mobilní aplikace a do-
davatele fitness náramků se potvrdily, a to 
v míře přebohaté. Legislativní podmínky 
pro výběrová řízení v ČR jsou neúprosné, 
procesy zdlouhavé a výsledky nepředví-
datelné. Ani nás tyto „radostné“ faktory 
neminuly. Míra frustrace členů pracovní 
skupiny během letních prázdnin dosaho-
vala kritických hodnot, nicméně jsme vše 
ustáli bez infarktů a antidepresiv (doufej-
me). Finálním dodavatelem mobilní ap-
likace je firma MagicWare, s. r. o., fitness 
náramků pak firma Garmin.

A teď z té veselejší stránky. V téže době 
se nám podařilo díky pomoci kolegů z odbor-
ných pediatrických společností cestou online 
webinářů a přednášek získat potřebný počet 
praktických dětských lékařů pro zařazení 
dětí do pilotního ročníku. Proběhlo jejich 
zasmluvnění ze strany Národního scree-
ningového centra, v současné době probíhá 
příprava balíčků s kompletním vybavením 
včetně náramků k odeslání do jednotlivých 

ordinací. Za nezištnou pomoc všem kolegům 
moc děkuji.

Velký kus práce se odvádí na portálu 
BF24, který se stal součástí Národního zdra-
votního informačního portálu, a je tak volně 
dostupný. Jsou vypracovány a postupně zavá-
děny informační kapitoly pro rodiče, vstupy 
pro lékaře, dotazníky a speciální edukační 
kapitoly stran výživy a pohybových aktivit 
pro věkovou kategorii dětí 6–11 let. 

A to není vše. Vývoj mobilní aplikace 
rychle postupuje, v  současnosti probíhá 
v  Kutné Hoře laskavostí našeho kolegy 
a senátora MUDr. Procházky testování beta 
verze BF24 u menší skupiny dětí k doladění 
technických parametrů, včetně komunika-
ce s fitness náramkem, ordinací pediatra 
a centrem ÚZIS. Zkušební verze aplikace 
je již dostupná na platformách Google play 
a Apple store.

V tomto roce se nám též podařilo na-
vázat spolupráci s Odborem zdravotnictví 
Plzeňského kraje. Rádi bychom totiž přenesli 
část informačních aktivit BF24 na regio-
nální webové stránky měst. Rodiny by tak 
měly zcela konkrétní aktuální informace 
o možnostech pohybových aktivit pro dět-
skou věkovou kategorii v regionu. To vše na 
jednom místě, pod logem BF24 a s přímým 

propojením na centrální portál BF24. Po-
kud se tento model osvědčí, rozšíříme ho 
do dalších krajů.

Propagaci projektu v celostátním měřít-
ku zahájíme nejspíše v lednu 2025, po dů-
kladném otestování celého systému. Neradi 
bychom start BF24 uspěchali, katastrofický 
průběh digitalizace stavebního řízení je pro 
nás velkým varováním.

Závěrem bych chtěl zmínit jednu milou 
a důležitou zkušenost. V posledních vypjatých 
měsících, kdy o stresující momenty neby-
la nouze, se ukázala úctyhodná soudržnost 
pracovní skupiny BF24. Jde přitom o pestrou 
paletu osobností z různých institucí. Krom 
ČLK, OSPDL, SPLDD, České obezitologic-
ké společnosti, Univerzity Karlovy, ČVUT 
a společnosti STOB nemohu nezmínit obě 
milé kolegyně z NSC/ÚZIS. Jde o týmové 
hráče s velkou psychickou odolností, a to bez 
výjimky. Velice si toho vážím. Rád bych všem 
tímto poděkoval a zároveň vyjádřil naději, že 
vše úspěšně zvládneme. Práce je před námi 
stále dost, nicméně světélko na konci tunelu 
už vidíme. 

Držte nám prosím palce i nadále, v lednu 
to začne.

MUDr. Petr Jehlička, Ph.D.

V Plzni, 15. 11. 2024

ČINNOST ČLK



23TEMPUS MEDICORUM    /   LEDEN 2025

Ultramaraton kolem Mont Blancu
Chtěl jsem dokázat svým pacientům s nadváhou nebo obezitou, že s pohybem lze začít kdykoliv, říká 
MUDr. David Dezort, který úspěšně absolvoval jeden z nejtěžších maratonů na světě. 

Je ročník 1976 a rodilý Ostravan. Pro-
moval na LF UP v Olomouci v roce 2000. 
Po škole nejprve pracoval jako anestezio-
log ve FNOL, aby pak s rodinou odešel na 
delší dobu do Německa. Následně pracoval 
ve Velké Británii, kam dojíždí jako locum 
anesteziolog dodnes. Natrvalo zakotvil s ro-
dinou u Litomyšle, odkud pochází jeho žena, 
která je soukromou oční lékařkou s úvazkem 
v nemocnici. Pracoval na ARO v Litomyšlské 
nemocnici. Později si dodělal atestaci ze 
všeobecného lékařství a převzal praxi po 
tchánovi. V současné době pracuje ve ves-
nické ordinaci, slouží na ARO v Litomyšli 
a v Londýně a občas zaskočí i na záchrance. 
Klasický doktor na maloměstě, říká o sobě. 
Nicméně jeho sportovní úspěch moc klasic-
ký není. Úspěšně absolvoval horský ultra-
maraton, tedy 176 km v Alpách s celkovým 
převýšením deset tisíc metrů a  časovým 
limitem 46,5 hodiny.

 
Pane doktore, máte za sebou ultrama-
raton kolem Mont Blancu. Nemýlím se, 
když tento závod označím za jeden z nej-
těžších běžeckých maratonů na světě? 
Můžete ten závod popsat? 

UTMB je mistrovství světa v horském 
ultramaratonu, jde o finálový závod všech 
horských maratonů, které se běhají po celém 
světě; 176 km v Alpách, celkové převýšení 
deset tisíc metrů, časový limit 46,5 hodiny. 
Start je ve francouzském Chamonix a trasa 
vede kolem masivu Mont Blanc přes území 
Itálie a Švýcarska. Na startu vedle sebe stojí 
jak běžecká elita, tak zástupy natěšených 
hobby běžců, kterým jde hlavně o to si závod 
užít a jakkoliv v časovém limitu dojít do cíle. 
Celkem 2700 účastníků, z nichž tisíc závod 
nedokončí. Běžecký rekord trati je nesku-
tečný, něco málo pod 20 hodin.

Noc před závodem jsem šel spát už v osm 
večer a nemohl usnout. Honily se mi v hlavě 
myšlenky. Proč? Stojí mi to za to? Sedma-
čtyřicet let, po operaci přetrženého vazu 
v koleni, šroubovaný kotník. Fyzicky jsem si 
věřil, kondičku mám, kopce urvu silou, ale 
bál jsem se vazů a kloubů. Přece jen, mám 
adekvátně věkem zhuntované tělo. Váha 
73 kg na 177 cm. Na ideální běžeckou váhu, 
abych mohl hopsat po kamenech jak srnka, 

táhla, ale nebyla nekonečná. Klesání se dala 
seběhnout a nebolela. V horských vesnicích 
jsme hlasitě povzbuzováni tisíci fanoušky, 
kteří si z fandění udělali celonoční party. 
První vyčerpaní odpadlíci byli zdravotníky 
baleni do alu fólií a stahováni z trasy. Na  
51. kilometru překvapivá kontrola povinné-
ho vybavení. Chtějí vidět nabité a připojené 
mobily, dva litry vody a termofólii. Následuje 
totiž 30 km dlouhý úsek vysoko v horách. Byl 
jsem na trase 12 hodin, překročil francouz-
sko-italskou hranici a překonal pět vrcholů, 
z toho čtyři s výškou kolem 2500 metrů nad 
mořem. Nadšeně jsem se pustil z kopce na 

mám asi 13 kg navíc. Stojím na balkoně pen-
zionu v Chamonix a koukám na příkré svahy 
hor kolem a majestátní Mont Blanc. Chce se 
mi zvracet, tohle jsem fakt přehnal.

Prvních 80 km jsem si užíval. Běželo se 
opravdu dobře a trošku jsem to přepálil. Te-
rén se střídal přes štěrkové cesty, udusané 
hliněné pěšinky, vysokohorské louky po ob-
tížný technický kamenitý sešup. Baštil jsem 
gely plus jídlo, co bylo k dispozici včetně 
nabízených energetických izotoňáků, které 
jsem neznal a předem nevyzkoušel. Počasí 
bylo nádherné, noc jasná, hvězd nepočítaně 
a já postupoval směle vpřed. Stoupání se 

ZAJÍMAVÝ KOLEGA
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hlavní check point na italské straně. Prudce 
1300 výškových metrů dolů. Jde ti to skvěle, 
hlásí mozek. Tělo nenaříká, co se může stát? 
Krotím optimismus. 

Krize první – 83. kilometr, Courmayeur. 
Strmý seběh do symbolické půlky trasy na 
druhé straně Bílé hory mě odvařil a dosa-
vadní popíjení nevyzkoušeného energeťáku 
si vybralo svou daň. Mám průjem! Kurňa! 
Support team nedorazil. Uvízli s  autem 
v zácpě v tunelu pod Mont Blancem. Dep-
ka. Trochu povzbudit bych potřeboval. Mě-
ním komplet oblečení za čerstvé a voňavé, 
ale suché trenky, ponožky a triko mi nála-
du nezvednou. Po třicetiminutové pauze 
těžce vstávám ze židle a jdu dál. Následuje 
příkré stoupání v pravé poledne a nepřá-
telská italská vespa mě bodá do pravého 
lýtka. První opravdová krize, kdy přemýšlím, 
že to zabalím. Ruce mám slabé, chybí mi 
vnitřní energie, totální deprese, pravé lýtko 
natéká a slunce peče, fakt peče. Začínají mě 
pálit chodidla. Jedu jak stroj. Připomenu si 
svou motivaci, proč tuhle šílenost dělám, 
a zapojím antikrizovou techniku. Zaháknu 
se za nejbližšího závodníka a kopíruji jeho 
krok a tempo v těsném závěsu a nechávám se 
jím vyvézt až nahoru. Vrtulník sváží v kleci 
nějakého chudáka, který vyšel nahoru, ale 
na cestu dál už mu nezbylo sil. Piju v tom 
vedru vše, co teče. 

Následovala nejkrásnější část UTMB, 
která mě nakopne. Dlouhatánský třinácti-
kilometrový traverz s výhledem na jihový-
chodní masiv Mont Blancu s několika ledov-
ci. Škoda, že mi výhledy kazí pálení plosek 

a úporná snaha kontrolovat svěrače. Břicho 
mám nafouklé jak buben. Na 101. kilometru 
se na občerstvovačce očima vyhýbám medi-
kům, kteří sondují a stahují z trati vyčerpané 
kusy. Dávám polívku, z pevné stravy se mi 
dělá šoufl, bolí mě břicho, láduju se banány 
a kolou. Na záchodě sedím 15 minut, dávám 
smectu proti průjmu a po vzoru okolí se po-
kouším o power nap. Lehnu si na 15 minut, 
ale neusnu. Vstanu, sklopím hlavu a dřu do 
dalšího kopce. Mega stoupání ve vedru na 
nejvyšší místo trati 2537 metrů nad mořem 
a zároveň italsko-švýcarskou hranici utáh-
nu rukama. Dojdu vyhublého zvracejícího 
Nora, nevypadá dobře, kolabuje vedle trasy, 
volají pro něj vrtulník. Do cíle stále zbývá  
70 kilometrů, 14 kilometrů dolů je nekoneč-
ných, myslím jen na záchod, zpropadené 
nevyzkoušené energeťáky! 

Sto šestnáctý kilometr, opět neúspěšný 
pokus o šlofíka u trasy. Začíná druhá noc. Ni-
kdy jsem nešel závod delší než 119 kilometrů, 
takže nevím, jak bude moje tělo dál reago-
vat. Překonávám další stoupání na 130. kilo- 
metru, kde mě konečně čeká support team, 
komplet rodina. Snažím se vypadat pozi-
tivně, ale moc mi to nejde. Je tma, dusno, 
nasoukám do sebe těstoviny se solí. Kolem 
mne odpadávají lidi ze závodu po desítkách. 
Nejčastěji pro puchýře, otoky chodidel, 
opruzeniny, bolesti kolen, zažívací obtíže, 
celkové vyčerpání a dehydrataci. Kanaďan 
naproti mne má nohy jeden velký puchýř, 
jeho manželka ho objímá a on se svěšenou 
hlavou pozoruje, jak mu odepínají startovní 
číslo s čipem. Celá rodina jde kousek trati se 

mnou, po kilometru je setřesu a mizím jim 
z dohledu ve tmě. 

Trient, 146. kilometr, do cíle 30 kilome-
trů. UTMB jde do finále. Teď se rozhoduje. 
Teprve teď závod doopravdy začíná. Jde se 
daleko přes limit. Nápor na tělo a psychiku je 
extrémní. Podpořit mě teď přišli oba synové. 
Vyjeveně na mne koukají, asi nevypadám 
zrovna svěže. Další pokus o chvilkový power 
nap. Kluci mě zabalují do spacáku a deky. 
Neusnu a jdu čelit nejprudšímu stoupání 
celé trasy. Masakr! Doslova si v tom prudkém 
krpále šlapeme na hlavy, hole se smýkají 
a nemají se v terénu oč zabodnout. V každé 
serpentině někdo odpadne a těžce oddy-
chuje, někdo to otáčí a končí. Sto padesátý 
pátý kilometr. Z předposledního kopce se 
potácím. Hlava mi hučí, jsem jak opilý. Je 
pět hodin ráno, opouštím běžeckou skupi-
nu. Motá se mi hlava, nejsem schopen se 
soustředit na terén. Bojím se úrazu. Kolem 
trasy polehávají unavení závodníci, někteří 
nohama doslova uprostřed stezky. Totálně 
vyčerpaný lehnu do trávy někde na švý-
carsko-francouzské hranici. Jen tak sebou 
plácnu na zem. Budík nastavím na 15 minut. 

Probudím se za 45 minut. Svítá, hlava 
je svěží, ale každý krok mne pro puchýř pod 
palcem na noze bolí, běžet už nemůžu. Si-
lou vůle se dobelhám po ostrých kamenech 
z kopce na předposlední check point 20 ki-
lometrů před cílem. Pevné jídlo už nejím, 
jen čaj, šest kostek cukru, polévka, banán. 
Beru si analgetika. Tohle už dojdu, tohle už 
dorvu! Vylézá slunce, nálada se mi zlepšuje, 
sice jsem nabral ztrátu tři hodiny, ale mega 
krizi z nedostatku spánku jsem překonal. 
Mysl je jasná a šlapací robot ve mně jede na 
plné obrátky.

Vidinu cíle jsem si připustil až na vr-
cholu posledního kopce, až při posledním 
seběhu. Už jsem si povolil myslet na to, že 
závod zvládnu. Dával jsem sakra pozor na 
každý krok a kámen, abych si těsně před 
cílem něco neudělal. Jak já si těch posled-
ních devět kilometrů užíval! Turisté kolem 
skandovali a tleskali na každého závodníka 
a volali bravo! A já odpovídal: I did it! I did! 
a usmíval se jak jojo. Běžel jsem jak vítr, 
a když se ke mně asi kilometr před cílem 
v Chamonix přidal nejstarší syn Daniel, se 
kterým jsem ve dvojici před léty zvládl B7, 
zažíval jsem běžeckou a emocionální extá-
zi. To se musí zažít! Všichni, ale opravdu 
všichni kolemjdoucí a postávající skandují, 
volají vaše jméno, tleskají a řinčí alpskými 
kravskými zvonci.

Cílová rovinka byla splněný sen. Z věže 
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kostela duní údery zvonů, obecenstvo burácí 
a vítá i mě jako vítěze. Míří na vás kamery 
a desítky fotoaparátů. Neskutečný pocit hr-
diny okamžiku. Cílová brána s logem UTMB 
nad hlavou. Takhle jsem si to ve snu před-
stavoval. Chce se mi křičet štěstím. Já hobík 
jsem to dokázal! Já to opravdu dal! Chce se 
mi křičet, ale únava zvítězila a vydýchávám 
cílový sprint. Ta bolest za to stála. V duchu 
s pokorou děkuji čemukoliv a komukoliv za 
to, co mi bylo právě umožněno a že jsem 
u toho nebyl sám. 
 
Jak se k takovému závodu dostane prak-
tický lékař a anesteziolog z Čech?

Jsem doktorem na plný úvazek, mám tři 
děti a běhat jako hobík jsem začal po svých 
čtyřicátých narozeninách. Nechci říct, že 
hlavní motivací byla krize středního věku, 
ale možná, že právě tahle cifra mě nakopla. 
Motivací bylo nejen shodit nějaké to kilo 
navíc, ale zároveň dokázat svým pacientům 
s nadváhou nebo obezitou, že s pohybem 
lze začít kdykoliv, i v pozdějším věku. Chtěl 
jsem ostatním ukázat, že sportovní sny se 
mohou s trochou píle vyplnit každému, že 
aktivní přístup ke zdraví má každý ve svých 
rukou. Prevalence obezity, hypertenze, cuk-
rovky u mé generace husákových dětí je 
opravdu extrémní.

V tu samou dobu přišel švagr, zubař, 
s tím, že poběží Beskydskou sedmičku (sto-
kilometrový horský maraton v Beskydech) 
a přesně v ten okamžik jsem se rozhodl. 
Když to chce dokázat on, dokážu to taky! 
O nějakém UTMB jsem neměl ani páru, 
mým Everestem byla B7.

Začal jsem se po čtyřicítce také učit 
hrát na trumpetu, jezdit na koni, oprášil 
jsem střelbu, chodil jsem na Aikido, krav 
magu, provázel turisty po Litomyšli a Pra-
ze. Myslím, že po čtyřicítce jsem začal žít 
i jinak než jen prací a dětmi. Plnil jsem si 
konečně své nepracovní sny. Postavit se na 
start Beskydské sedmičky a později UTMB 
vedle běžecké elity a pokusit se zdolat B7 
a UTMB patří rozhodně pro mě jako hobíka 
do kategorie oživlého sportovního snu.

Horskou výzvou s 35 kilometry v Je-
seníkách to začalo. Pak jsem šel třikrát 
Beskydskou sedmičku, poprvé to bylo fia- 
sko. Nato jsem si poprvé oťuknul Alpy na 
72kilometrovém Dolomiti Extreme Trail 
s převýšením 5500 metrů. Rok nato jsem 
zvládl Scenic trail ve Švýcarsku, 119 kilome-
trů s převýšením 7500 metrů. No a loni jsem 
dokončil nádherné Lavaredo, 120 kilometrů 
opět v Dolomitech. Nikdy mi nešlo o umís-

tění. Hlavní bylo dojít do cíle v časovém 
limitu, užít si hory a atmosféru. Pak se mi 
ale v hlavě usadila představa UTMB, nemohl 
jsem se jí zbavit. Ta vzdálenost a převýše-
ní čněla nade vším. UTMB mě fascinoval 
a děsil zároveň. Pokusím se o UTMB a dám 
do toho všechno, co můžu jako hobík dát. 
Poběžím a s trochou štěstí dokončím mis-
trovství světa v ultramaratonu! 

 
Příprava na takový závod musela být 
hodně náročná. Jak dlouho trvala a jak 
probíhala? Co jste musel pro úspěch 
u Mont Blancu obětovat?

V lednu jsem se dozvěděl, že jsem byl 
vybrán. Zájem o účast na závodě je totiž 
enormní. Zájemce musí splnit náročná 
běžecká kritéria a pak mít štěstí a být vy-
losován do startovního pole. Okamžitě jsem 
šlápnul do tréninku, běhal jsem 300 kilo- 
metrů za měsíc, ladil výbavu, speciální bě-
žeckou výživu, posiloval střed těla, zhubnul 
sedm kilo. Trénoval jsem, kdy mi to práce 
dovolovala, třikrát čtyřikrát týdně. Studoval 

jsem nelítostný profil trasy a byl nervózní 
z toho, že jsem to možná už trošku přehnal, 
že už nejsem žádný mrštný kamzík. Nej-
pravděpodobnější má diagnóza zněla – věč-
ný snílek. Poslední měsíc jsem byl už fakt 
nervózní a napnutý, no a den před závodem 
se mi chtělo při pohledu na strmé kopce už 
vysloveně fyzicky zvracet.

 
Co vám maraton naopak dal? 

Od 83. kilometru na UTMB jsem si pří-
sahal, že s běháním ultramaratonu končím. 
Že si nehodlám dále ničit zdraví. Dnes, tý-
den poté, už mám jasno. Asi. Ultramaratony 
pro mou váhovou a výkonnostní kategorii 
fakt nemají smysl. Snad jsem tímto mož-
ná trochu zbytečným počinem dokázal, že 
i přes náročnou profesi si my lékaři můžeme 
plnit nelékařské sny. Samo sebou že absol-
vování takového závodu nemá se zdravím 
nic společného. Před startem jsem si pro 
jistotu zašel na vyšetření ke sportovnímu 
lékaři doc. MUDr. Daliborovi Pastuchovi 
z FN Ostrava, aby mi dal zelenou. Díky pří-
pravě jsem ale zhubnul, naučil se správně 
rehabilitovat a dodržovat pravidelný pohyb.

Jak se odrazil ve vaší práci lékaře? 
Svým přístupem jsem už motivoval 

několik svých pacientů i kolegů k pravi- 
delnému běhání nebo cvičení. A v ordina-
ci není dne, abych se mě někdo na běhání 
nezeptal.

Co chystáte dál? 
Dotknul jsem se běžeckého nebe a má-

lem shořel. Jsem si říkal, jestli existuje něco 
podobného na běžkách, sníh totiž nehoří. 
Lákají mě běžky a  putování drsnou za-
sněženou severskou krajinou. Láká mě jít 
na běžkách celou 470 kilometrů dlouhou 
Kungsleden ve Švédsku. Sto dvacet kilome-
trů jsem před pár lety projel se svým synem 
na běžkách se sněžnými sáněmi a stanem, 
bez signálu, v severské polární zimě a na-
prosté divočině. Surový zážitek srovnatelný 
s UTMB, jen bez diváků a té bolesti. 

Mým snem je konečně zpomalit. Mým 
snem je nebýt přepracovaným doktorem 
nejpočetnější generace, která teď táhne 
české zdravotnictví. Mým snem je, ať to 
další generace našich lékařů konečně do-
táhne na úroveň odměňování a pracovních 
podmínek v západní Evropě.

Už raději končím a jdu si zaběhat. 

Děkuji za vaše odpovědi a držím palce.
Michal Sojka

ZAJÍMAVÝ KOLEGA
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Ocenění pro Parvine Gricovou
Slavnostní předání Čestné medaile České lékařské komory proběhlo ve středu 27. listopadu 2024. Za 
tento rok byla medaile udělena MUDr. Parvine Gricové, emeritní praktické lékařce pro děti a dorost, 
dlouholeté člence představenstva, delegátce sjezdů ČLK a člence Čestné rady OS ČLK Uh. Hradiště.

ČESTNÁ MEDAILE ČLK

Medaili spolu s diplomem oceněné předal předseda okresního 
sdružení ČLK MUDr. Jan Píštěk, který jí jménem členské základny 
OS ČLK vyjádřil poděkování za její celoživotní obětavou práci ve svém 
oboru pro pacienty a taktéž za práci pro Českou lékařskou komoru, 
kterou vykonává od roku 1992 dodnes.

MUDr. Parvine Gricová se narodila v Teheránu (Írán), v roce 1961 
se rodina přestěhovala do Československa, kde otec získal v Brně za-
městnání jako stavební odborník. České občanství má od roku 1990. 

Vzdělání: 1964–1967 Střední všeobecně vzdělávací škola Brno, 
1967–1973 Lékařská fakulta Jana Evangelisty Purkyně Brno (obor 
pediatrie). 

Zaměstnání: 1973–1990 nemocnice Uherské Hradiště, 1973–1976 
dětské oddělení nemocnice Uherské Hradiště, 1976 atestace z pediatrie 
I. st., 1976–1990 infekční odd. nemocnice Uherské Hradiště (zástupce 
primáře a vedoucí antirabického centra), 1980 atestace – přenosné ne-
moci, od 1990 praktická lékařka pro děti a dorost Uherské Hradiště, od 
1992 soukromá ordinace praktického lékaře pro děti a dorost Uherské 
Hradiště, od 2007 akreditované pracoviště Ministerstva zdravotnictví 
ČR pro výuku lékařů a zdravotnických pracovníků v oboru praktický 
lékař pro děti a dorost, od 1995 okresní zástupkyně Sdružení praktických 
lékařů pro děti a dorost ČR, od 2010 předsedkyně Sdružení praktických 
dětských lékařů Zlínského kraje. 

Členství v organizacích: Česká lékařská komora, Sdružení prak-
tických lékařů pro děti a dorost ČR, Odborná společnost praktických 
dětských lékařů, Česká lékařská společnost J. E. Purkyně. 

Přednášková a publikační činnost s pediatrickou tematikou v po-
sledních letech převážně z vakcinologie (přednášky v rámci Kongresu 

primární péče na Luhačovických pediatrických dnech a na dalších 
odborných pediatrických akcích v ČR). 

Publikační činnost: pediatrická témata, hojně problematika očkování, 
v odborných lékařských časopisech i jiných periodikách (Vox Pediatrie, 
Medical Tribune atd.) 

MUDr. Parvine Gricová je držitelkou diplomu celoživotního vzdě-
lávání. Celý pracovní život spojila s nemocnicí v Uherském Hradišti, 
která byla a je její srdeční záležitostí. Zde se učila medicínu ode dne 
nástupu v září 1973 a zde jako důchodkyně pomáhá dodnes. Měla velké 
štěstí na vynikající učitele. Nezapomenutelnými učiteli nejen medicíny, 
ale i života byli prim. MUDr. Rudolf Váňa a prim. doc. MUDr. Palacký. 
Zažila vynikající nadřízené i kolegy primáře MUDr. Mojmíra Dufka na 
ortopedickém odd., primáře MUDr. Jaroslava Bašuse na chirurgickém 
odd., primáře MUDr. Emanuela Tihona na plicním oddělení a primáře 
MUDr. Františka Havránka na gynekologickém oddělení.

Dodnes pomáhá s pohotovostními službami a očkováním. Pracuje 
jako dobrovolnice ve velkém množství neziskových organizací zamě-
řených na znevýhodněnou populaci – postižené děti a dospělé, těžce 
nemocné a důchodce. Vydatně pomáhá finančně i s praktickou péčí 
a konzultační činností.                                                                                   (red)

Milé kolegyně, vážení kolegové,
před více než rokem jsem byl vy-
zván, abych se ujal Sušické nemoc-
nice, která po dlouhé roky trpěla 
turbulentními změnami koncepcí 
a majetkových vztahů. Kromě pod-
pory města Sušice jako zřizovatele 
a štědrého podporovatele jsem zde 
především nalezl kolektiv velmi 
schopných a obětavých lidí – od uklízeček přes sanitáře, ošetřovatelky, fyziote-
rapeuty a  sestry až po lékaře. Naprostá většina z  nich jsou srdcaři, kterým na 
jejich nemocnici záleží a kteří udělají vše, aby jí pomohli postavit na nohy. Máme 
jasný rozvojový plán a zajištěné financování. Hledáme do týmu lékaře a  lékařky 
na stabilizaci a další plánovaný rozvoj nemocnice. Nyní především primáře/ku 
oddělení následné péče, lékaře na jednodenní chirurgii a chirurgickou am-
bulanci a lékaře do interní ambulance. Přivítáme ale i lékaře jiných odborností, 
kteří by nám pomohli rozšířit spektrum nabízených služeb pro obyvatele tohoto 
krásného regionu. Nabízíme slušné a férové jednání, nadstandardní finanční ohod-
nocení, klidné a přátelské prostředí a dodržování zákoníku práce. Máme zajištěné 
ubytování pro svobodné i pro rodiny s dětmi a Sušice nabízí široké možnosti spor-
tovního i kulturního vyžití. Pokud hledáte pro své děti zdravé a bezpečné místo pro 
život, nebo jste již unaveni shonem a stresem velkých měst a nemocnic, Sušická 
nemocnice je pro Vás to správné místo. Pokud Vás moje povídání zaujalo, zavolejte 
nebo se přijeďte podívat. Budu se na Vás těšit a doufám, že brzy přivítám nové 
kolegyně a kolegy.

Váš MUDr. Roman Vanžura, ředitel, Sušické nemocnice s.r.o.
tel.: 725 047 333, email: roman.vanzura@susnem.cz 

Inzerce
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Duševní zdraví lékařů:  
Klíč k udržitelné péči o pacienty
Lékařská profese patří mezi nejvíce stresující povolání. Lékaři denně čelí enormnímu stresu z rychlého 
rozhodování, emoční zátěže a práce pod vysokým tlakem. Tyto faktory mohou dlouhodobě ničit jejich 
psychické zdraví. Výzkumy ukazují, že psychická pohoda zdravotnických pracovníků má přímý vliv nejen 
na jejich životy, ale i na kvalitu péče, kterou poskytují pacientům (West, Dyrbye & Shanafelt 2018).

V posledních desetiletích se problematika duševního zdraví lékařů 
stává stále aktuálnější. Syndrom vyhoření, úzkost, deprese nebo do-
konce sebevražedné myšlenky nejsou mezi lékaři neobvyklé. Studie 
provedené v různých zemích odhalují, že více než polovina lékařů zažívá 
během své kariéry syndrom vyhoření (Sla, 2016). Tento problém se 
však netýká pouze jednotlivců – ovlivňuje celý zdravotnický systém. 
Vyčerpaní lékaři jsou náchylnější k chybám, jejich produktivita klesá, 
a co je nejdůležitější, pacienti dostávají méně kvalitní péči (West, 
Dyrbye, Erwin, & Shanafelt, 2016).

Historie a globální kontext
Zájem o  duševní zdraví lékařů není nový. Již v  70. letech  

20. století byla poprvé popsána koncepce syndromu vyhoření. Tento 
fenomén byl nejprve zkoumán u profesí, které zahrnují intenzivní 
práci s lidmi, například učitelů, zdravotních sester a lékařů. Výzkum 
ukázal, že dlouhodobý stres spojený s emoční zátěží může způsobovat 
emoční vyčerpání, cynismus a pokles osobního uspokojení (Maslach 
& Leiter, 2016).

V posledních letech se problematika duševního zdraví lékařů stala 
celosvětovým tématem. Například ve Spojených státech se každoroč-
ně zaznamená alarmující počet sebevražd mezi lékaři – odhadem až  
400 případů ročně (The Lancet, 2017). 

Řada zemí proto zavedla programy na podporu duševního zdraví 
zdravotníků. Ve Velké Británii se osvědčily tzv. Schwartz Centre 
Rounds, což jsou skupinová setkání, kde mohou lékaři sdílet své 
emoce a zkušenosti (Reed et al, 2015). Austrálie se zaměřila na pod-
poru lékařů v odlehlých oblastech, kde je stres často spojený s izolací 
(Russel et al, 2017). Ve Spojených státech existují anonymní programy 
psychologické podpory, které zahrnují peer-support skupiny a krizové 
linky (www.physiciansupportline.com).

Duševní zdraví českých lékařů
V České republice čelí lékaři obdobným výzvám. Duševní zdraví 

lékařů je klíčové pro efektivní fungování zdravotnického systému. 
Vysoká pracovní zátěž, stres a emoční vyčerpání mohou vést k vážným 
psychickým problémům, jako jsou deprese, úzkost či syndrom vyhoření. 

Fo
to

: S
hu

tt
er

st
oc

k.
co

m



28

TEMPUS
MEDICORUM

TEMPUS MEDICORUM    /   LEDEN 2025

DUŠEVNÍ ZDRAVÍ LÉKAŘŮ V ČR

Už během studia na lékařských fakultách jsou studenti vystaveni 
značnému stresu, který může negativně ovlivnit jejich duševní po-
hodu. Tento tlak pokračuje i v praxi, kde se lékaři denně setkávají 
s utrpením pacientů, pracují pod časovým tlakem a často zanedbávají 
vlastní psychické zdraví. Bohužel, český zdravotnický systém zatím 
nenabízí dostatečnou podporu v této oblasti.

Pandemie covidu-19 tyto problémy ještě prohloubila, což zdů-
razňuje nutnost systematické péče o duševní zdraví zdravotníků. 
Výzkumy ukazují, že během pandemie vykazovalo 28,6 procenta 
lékařů mírné projevy úzkosti, 11,3 procenta střední až vysokou míru 
úzkostné symptomatiky. Podobně 14,2 procenta lékařů trpělo mírnou 
depresí, 9,6 procenta střední a 4,6 procenta těžkou depresí. Tyto 
statistiky podtrhují naléhavost situace a potřebu okamžitého řešení.

Dalším závažným problémem je stigmatizace duševních one-
mocnění. Mnoho lékařů se obává vyhledat odbornou pomoc kvůli 
strachu z negativního hodnocení od kolegů či nadřízených. Tento 
strach vede k tomu, že více než polovina zdravotníků trpících psy-
chickými poruchami nevyhledá odbornou péči.

Současný výzkum
V České republice se výzkumu duševního zdraví lékařů již od 

roku 2013 věnuje Psychiatrická klinika 1. LF UK a VFN. Tento 
výzkum inicioval prof. MUDr. Jiří Raboch, na jehož práci později 
navázal prof. Radek Ptáček. Prof. Ptáček se významně zasloužil 
o zvýšení povědomí o syndromu vyhoření a dlouhodobě usiloval 
o zlepšení péče lékařů o jejich vlastní zdraví. Výzkum z roku 2024 je 
jedním z posledních projektů, které prof. Ptáček navrhl a realizoval. 
Ve spolupráci s Českou lékařskou komorou (ČLK) byla sesbírána 
data od 1764 lékařů, z nichž 65 procent tvořily ženy a 35 procent 
muži. Průměrný věk respondentů byl 47 let a průměrná délka praxe 
od ukončení lékařské fakulty činila 21 let.

Klíčové otázky výzkumu

Cítíte, že jste přetížen/a?
Jedním z nejvýznamnějších zjištění je, že třetina lékařů pociťuje 

nedostatek respektu jako problém, což poukazuje na důležitost 
interpersonálních vztahů v pracovním prostředí. Tento faktor pře-
tížení však není hlavní – nejvíce respondenti uvádějí jako problém 
administrativní a byrokratické povinnosti. Administrativní zátěž byla 
dlouhodobě vnímána jako hlavní zdroj frustrace mezi zdravotníky. Vy-
plňování dokumentace, legislativní požadavky a nadměrné kontroly 
odvádějí lékaře od jejich primární činnosti – péče o pacienty. Přestože 
pandemie vytvořila zvýšený tlak na zdravotní systém, většina lékařů 

již začlenila léčbu pacientů s covidem-19 do své každodenní praxe, 
což ukazuje na jejich adaptabilitu. Nadměrný stres spojený s touto 
problematikou pociťuje pouze 20 procent respondentů.

Je pro vás výkon současné profese zdrojem dlouhodobého stresu?
V roce 2013 odpovědělo kladně až 92 procent lékařů, což pouka-

zovalo na enormní úroveň stresu v této profesi. Aktuální výzkum uka-
zuje, že více než polovina (52 procent) lékařů stále pociťuje ohrožení 
syndromem vyhoření. Ačkoliv se zdá, že míra dlouhodobého stresu se 
ve srovnání s rokem 2013 snížila, stále se jedná o alarmující hodnotu, 
která ukazuje na vysoké riziko duševních problémů. Stres je vnímán 
jako běžná součást profese, avšak dlouhodobé vystavení bez možnosti 
regenerace přispívá k pocitu vyčerpání a vyhoření.

Pracovní faktory, které by mohly snížit stresové zatížení
Respondenti jednoznačně uvedli, že snížení administrativy by 

mělo největší vliv na snížení jejich stresu. Další důležité faktory 
zahrnují změnu legislativy a lepší právní ochranu.

Nadměrné množství administrativní práce nejenže zvyšuje stres, 
ale také snižuje efektivitu zdravotnického systému, protože lékaři 
tráví méně času s pacienty. Mnoho lékařů se cítí právně zranitelných, 
což zvyšuje jejich obavy při výkonu povolání, zejména při složitých 
medicínských případech.

Faktory životního stylu, které by mohly snížit stresové zatížení
Až 16 procent respondentů uvedlo, že stres zvládá pomocí me-

dikace, což může být rizikové. Naopak 84 procent lékařů považuje 
za klíčové zlepšení kvality spánku. Užívání léků na zvládání stresu 
může být varovným signálem, že část lékařů nemá dostatek zdravých 
copingových strategií. Dlouhodobé užívání medikace může vést 
k závislostem nebo jiným zdravotním komplikacím.

Je pro vás výkon současné profese/
zaměstnání zdrojem dlouhodobého 

stresu?

Pracovní faktory, které by mohly snížit stresové zatížení 

Cítíte, že jste přetížen/a?
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Nedostatek spánku významně přispívá k vyčerpání a zhoršení 
kognitivních schopností, což může mít vliv na kvalitu péče.

Sebevražedné myšlenky nebo přání
Přibližně 11 procent respondentů přiznalo myšlenky na sebevraždu, 

ačkoliv neplánují tyto myšlenky realizovat. Aktivní sebevražedné tenden-
ce (0,5 procenta) jsou vzácné, ale alarmující. Sebevražedné myšlenky jsou 
vážným signálem duševního nepohodlí a dlouhodobého stresu. Nízká 
procenta aktivních tendencí naznačují, že lékaři mohou své problémy 
skrývat nebo nejsou ochotni je přiznat. Stigmatizace odborné pomoci 
pravděpodobně brání některým zdravotníkům včas vyhledat podporu.

Sebevražedné myšlenky nebo přání
N %

Chtěl/a bych se zabít. 8 0,5 %

Kdybych měl/a možnost, tak bych se zabil/a. 7 0,5 %

Mám myšlenky o sebevraždě, ale neudělal/a bych to. 193 11 %

Nepřemýšlím o tom, že bych se zabil/a. 1556 88 %

Depresivní symptomatika
Výsledky ukazují, že míra depresivních symptomů i syndromu 

vyhoření klesá s věkem. Nejvyšší hodnoty byly naměřeny u lékařů 
mladších 45 let. Vyšší skóre BDI-II a SMBM u mladších lékařů odráží 
vyšší míru stresu a emočního vyčerpání. To může být způsobeno 
náročnými začátky kariéry, nejistotou a nedostatkem zkušeností se 

zvládáním stresu. Mladší lékaři jsou navíc oproti dalším věkovým 
skupinám výrazně ovlivněni nutností postgraduálního vzdělávání, 
které je již náročné samo o sobě, a bohužel bývá i často využíváno jako 
vyjednávací argument a zároveň odůvodnění špatných pracovních 
podmínek. Nižší hodnoty u lékařů nad 65 let mohou být důsledkem 
menší pracovní zátěže nebo odchodu nejvíce postižených jedinců 
z profese.

Vyhoření a depresivní symptomatika podle věku
věk BDI – II SMBM

< 45 13,70 38,81

45–65 10,71 32,91

65+ 8,57 27,47

V  roce 2014 mělo minimální nebo žádné příznaky deprese  
77,91 procenta lékařů. Tento podíl se však postupně snižoval – v roce 
2021 na 71,58 procenta a dále na 64,23 procenta v roce 2024. Tento 
klesající trend ukazuje na rostoucí podíl lékařů, kteří se potýkají 
s nějakou formou depresivní symptomatiky.

Mírná deprese postihovala v roce 2014 12,17 procenta lékařů, 
v roce 2021 se zvýšila na 14,19 procenta a v roce 2024 na 18,25 procen-
ta. Nárůst mírné deprese naznačuje, že dlouhodobý stres a pracovní 
zátěž mají na lékaře stále větší vliv.

Výrazně alarmující je nárůst střední deprese, která se z původních 
7,32 procenta v roce 2014 zvýšila na 9,63 procenta v roce 2021 a na 
12,76 procenta v roce 2024. Tato kategorie deprese již významně 
narušuje pracovní výkon a celkovou kvalitu života lékařů.

Nejvyšší míru závažnosti představuje těžká deprese. Zatímco 
v roce 2014 jí trpělo 2,6 procenta lékařů, v roce 2021 se tento podíl 
zvýšil na 4,57 procenta a v roce 2024 dosáhl 4,75 procenta. Přesto-
že jde o relativně nízký podíl, tito lékaři jsou ohroženi největšími 
důsledky, včetně pracovního selhání, izolace a sebevražedných 
myšlenek.

Profil „ohroženého“ lékaře
Ohrožení lékaři bývají obvykle mladší, s menšími zkušenostmi, 

což ztěžuje jejich schopnost zvládat náročné pracovní a emoční 
situace. Nedostatek praxe vede k tomu, že nemají dostatečně 
rozvinuté strategie, jak se vyrovnávat se stresem, což je činí zra-
nitelnějšími vůči vyhoření a dalším psychickým problémům. 
Jedním z charakteristických znaků těchto lékařů je vysoká míra 
sebekritiky. Často sami sebe přísně hodnotí, zaměřují se na své 
chyby a nedostatky, což zvyšuje jejich vnitřní tlak. Tento způsob 
myšlení oslabuje jejich psychickou odolnost a vede k pocitu se-
lhání či vyčerpání.

Dalším častým rysem je sociální izolace. Mladší lékaři se často 
zdráhají vyhledat pomoc nebo radu od kolegů, ať už z obavy před kri-

Hledal/a jste odbornou pomoc v případě,  
že jste se cítil/a v duševní nepohodě?

Faktory životního stylu, které by mohly snížit  
stresové zatížení 
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tikou, nebo kvůli pocitu, že by tím mohli projevit slabost. Výsledkem 
je, že na stresové situace často zůstávají sami, což jejich situaci ještě 
zhoršuje. Tento osamělý přístup nejen ztěžuje zvládání stresu, ale 
také prohlubuje pocity izolace a frustrace.

Mnozí ohrožení lékaři se uchylují k maladaptivním strategiím 
zvládání stresu. Ty mohou zahrnovat užívání léků na uklidnění, 
nadměrnou konzumaci alkoholu nebo jiné nezdravé způsoby, které 
sice krátkodobě přinášejí úlevu, ale z dlouhodobého hlediska pro-
blém neřeší a mohou mít důsledky na jejich zdraví. Navíc tito lékaři 
často zanedbávají volnočasové aktivity, které by jim mohly pomoci 
regenerovat a přinést radost. Jejich život je zaměřen převážně na 
práci, což přispívá k jejich vyčerpání.

Profil „zdravého“ lékaře
Zdraví lékaři naopak vykazují zcela odlišné vzorce chování a myš-

lení. Často jde o starší lékaře, kteří již mají za sebou mnoho let praxe, 
díky čemuž si vyvinuli vyrovnanější přístup k práci a životu obecně. 
Tito lékaři jsou schopni přistupovat ke svým chybám s nadhledem 
a brát je jako příležitost k učení, nikoliv jako důvod k přehnané se-
bekritice. Díky této schopnosti si udržují vysokou míru psychické 
odolnosti a vyhýbají se emočnímu vyčerpání.

Jedním z klíčových rysů zdravých lékařů je kvalitní síť so- 
ciální podpory. Tito jedinci neváhají vyhledat radu nebo pomoc 
od kolegů či blízkých, což jim umožňuje sdílet své starosti a čer-
pat emoční oporu. Díky tomu se cítí méně osamělí a lépe zvládají 
pracovní nároky.

Dalším charakteristickým rysem je využívání adaptivních strategií 
zvládání stresu. Zdraví lékaři se soustřeďují na plánování, realismus 
a zaměření na řešení problémů, místo aby hledali krátkodobé úniky 
v podobě léků nebo alkoholu. Přístup k životu jako k souboru výzev, 
které lze zvládnout, jim umožňuje zachovat si klid i v náročných 
situacích.

Zdraví lékaři si rovněž pravidelně dopřávají čas na své záli-
by a volnočasové aktivity, jako je sport, umění nebo trávení času 
s rodinou a přáteli. Tyto činnosti jim pomáhají načerpat energii 
a posílit psychickou pohodu. Celkově jsou schopni udržovat zdra-
vou rovnováhu mezi pracovním a osobním životem, což je klíč 
k prevenci vyhoření.

Tento profil ukazuje, že duševní zdraví lékařů je výsledkem kom-
binace zkušeností, kvalitní podpory a adaptivního přístupu k životním 
výzvám. Inspirace těmito rysy může být přínosem nejen pro mladší 
lékaře, ale i pro celý zdravotnický systém.

5 rad pro duševní zdraví lékařů

1. Pravidelná fyzická aktivita:
Zařaďte pohyb do svého každodenního režimu. Fyzická ak-

tivita podporuje dobrou náladu, snižuje stres a zlepšuje celkové 
zdraví. Může jít o  rychlou procházku, běh, jógu nebo cvičení 
v posilovně – důležité je najít si aktivitu, která vám vyhovuje.
2. Rovnováha mezi prací a soukromým životem:

Naplánujte si čas pro sebe a své blízké. Důsledná rovnováha 
mezi pracovními povinnostmi a odpočinkem je klíčem k dlou-
hodobé psychické pohodě. Vytvořte si rutinu, která zahrnuje 
pravidelný odpočinek, aby váš život nebyl pouze o práci.
3. Dostatek spánku:

Dbáte na kvalitní a dostatečný spánek? Regenerace během 
spánku je nezbytná pro tělo i  mysl. Stanovte si pravidelný  

režim spánku a  vyhýbejte se činnostem, které jej narušují, 
například konzumaci kofeinu nebo používání elektroniky před 
spaním.
4. Podpůrná síť vztahů:

Pěstujte kvalitní vztahy s kolegy, přáteli a rodinou. Sdílení 
emocí a problémů s někým, komu důvěřujete, může poskytnout 
emoční podporu a pomoci zvládnout náročné chvíle. Budování 
této podpory je dlouhodobou investicí do vašeho duševního 
zdraví.
5. Včasné vyhledání odborné pomoci:

Nebojte se kontaktovat psychologa, terapeuta nebo jiného 
odborníka, pokud cítíte příznaky vyčerpání, úzkosti či deprese. 
Včasná intervence může zabránit rozvoji vážnějších problémů 
a umožní vám rychleji se zotavit.

Jak mohou nemocnice pomoci chránit své lékaře? 

1. Otevřená komunikace a destigmatizace
Nemocnice by měly podporovat kulturu otevřené komunika-

ce, kde je v pořádku přiznat, že člověk potřebuje pomoc. Vedení 
by mělo aktivně vytvářet prostředí, které umožňuje zdravotníkům 
sdílet své problémy bez obav z odsouzení. Školení zaměřená na 
emoční inteligenci a zvládání konfliktů mohou lékařům pomoci 
lépe komunikovat s kolegy a pacienty.
2. Anonymní podpora a dostupné služby

Ve světě se osvědčily anonymní krizové linky a peer-support 
skupiny zaměřené na zdravotníky. Tyto služby poskytují bez-
pečné prostředí pro sdílení problémů a získání pomoci bez obav 
z narušení důvěrnosti. Česká lékařská komora by mohla zvážit 
vytvoření podobného systému dostupného 24/7.
3. Fyzická aktivita a wellness programy

Nemocnice v zahraničí často organizují skupinové sportovní 
aktivity nebo nabízejí příspěvky na členství ve fitness centrech. 
Jóga a mindfulness jsou další osvědčené metody, které pomáhají 
zvládat stres a  podporují psychickou pohodu. Tyto programy 
by mohly být implementovány i v českých zdravotnických za-
řízeních.

Tyto rady a  postupy jsou jen začátkem. Kultura podpory, 
dostupné zdroje a  pravidelná péče o  psychickou pohodu jsou 
klíčem k dlouhodobému duševnímu zdraví lékařů. Je třeba, aby 
se zdravotnické systémy zaměřily na zlepšení podmínek nejen 
pro pacienty, ale i  pro své pracovníky. Zároveň je však z  výše 
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uvedených bodů patrné, že požadavky na udržitelnost systému 
pro zdravotníky jsou mnohdy protichůdné oproti požadavkům 
na dostupnost zdravotní péče, která často funguje právě na úkor 
zdravotníků. To se týká hlavně otázek zdravé životosprávy, rov-
nováhy mezi osobním a pracovním životem a psychohygieny, což 
bude představovat pro naše zdravotnictví do budoucna velkou 
výzvu, ale zároveň nezbytný krok.

Závěr
Zlepšení duševního zdraví lékařů je zásadním krokem k udr-

žitelnému a  kvalitnímu zdravotnickému systému. Lékaři čelí 
vysokému pracovnímu stresu, syndromu vyhoření a psychickým 
problémům, které ohrožují nejen jejich osobní pohodu, ale i bez-
pečnost a kvalitu péče, kterou poskytují pacientům. Abychom 
tuto situaci změnili, je nezbytné přijmout systematická opatření 
na podporu jejich duševního zdraví.
Klíčové kroky k řešení této problematiky zahrnují:
• Vzdělávání a osvěta: Již během studia na lékařských fakul-
tách je důležité zahrnout do výuky témata spojená s duševním 
zdravím, zvládáním stresu a prevencí vyhoření. Mladí lékaři by 
měli být připraveni na výzvy svého povolání a mít k dispozici 
nástroje pro efektivní zvládání psychické zátěže.
• Dostupnost psychologické a psychiatrické péče: Je klíčové 
vytvořit prostředí, kde lékaři mohou bezpečně a anonymně vyhle-
dat odbornou pomoc bez obav ze stigmatizace nebo negativních 
dopadů na jejich kariéru.
• Podpora od vedení zdravotnických zařízení: Zdravotnické 
instituce by měly nabídnout pravidelné supervize, mentoring 
a možnosti sdílení problémů v bezpečném prostředí. Zapojení 
lékařů do rozhodovacích procesů v  rámci organizací může  
zvýšit jejich pocit autonomie a  snížit míru frustrace a  vyho- 
ření.
• Prevence a ochrana před vyčerpáním: Zavedení flexibilních 
pracovních hodin, snížení administrativní zátěže, podpora rov-
nováhy mezi pracovním a osobním životem a organizace wellness 
programů by měly být prioritou.

Zajištění duševního zdraví lékařů vyžaduje nejen praktické 
kroky, ale také změnu kulturního přístupu k této problematice. Je 
nezbytné vytvořit zdravotnický systém, který uznává, že duševní 
zdraví pracovníků není luxusem, ale nutností.
Společný závazek:

Lékaři by neměli být vnímáni pouze jako poskytovatelé péče, 
ale také jako lidé, kteří sami potřebují podporu a  pochopení. 
Zlepšení jejich psychické pohody vyžaduje spolupráci na všech 
úrovních zdravotnictví – od státních institucí přes vedení ne-
mocnic až po samotné zdravotníky. Investice do duševního zdraví 
lékařů není jen etickou povinností, ale také cestou k vyšší efek-
tivitě a udržitelnosti celého systému.

Vytvořením kultury podpory a péče můžeme zajistit, že lékaři 
nebudou pouze pracovat, ale také plnohodnotně žít. To je cílem, 
který by měl být prioritou každého moderního zdravotnického 
systému. Jen tak můžeme zajistit kvalitní péči nejen pro pacienty, 
ale i pro ty, kteří ji poskytují.

Radek Ptáček (†), Martina Sebalo Vňuková, Ivan Sebalo, 

 Jan Přáda, Martin Anders

Psychiatrická Klinika 1LF UK a VFN 
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Informovaný souhlas a předem 
nepředvídaný potřebný výkon
V praxi někdy dochází k situacím, kdy pacient podepíše předem připravený písemný formulář informovaného 
souhlasu s lékařským výkonem. Může jít i o výkon složitější, například operaci, při které někdy dojde 
k situaci, že se ukáže potřeba ještě dalšího, předem nepředvídaného zdravotního výkonu, který je třeba 
v rámci postupu lege artis provést a o němž předem lékař ani pacient nevěděli. V písemném informovaném 
souhlasu však takový výkon uveden není. Jde-li například o operaci v anestezii, lékař musí zvážit, zda 
prováděný výkon přeruší, pacienta „probudí“ a vyžádá si souhlas ještě s dalším výkonem, který nebyl 
v původním informovaném souhlasu uveden. Nebo zda „si zodpoví“, že provedl ještě další výkon, ke kterému 
se již informovaný souhlas nevztahoval, ale byl v zájmu pacienta a v zájmu postupu lege artis.

Rozhodnutí Ústavního 
soudu a Nejvyššího soudu

Z poměrně nedávné judika-
tury Nejvyššího soudu (25 Cdo 
3811/2022) a nálezu Ústavního 
soudu (IV. ÚS 50/24) vyplývá, 
že informovaný souhlas nemu-
sí nutně pokrývat všechny jed-
notlivé dílčí výkony související 
s provedením hlavního výko-
nu ani ty, které nebyly předem 
předvídány, ale až v  průběhu 
zákroku se ukázalo, že je nutné 
je provést. Žaloba spočívající 
v obvinění, že lékař provedl vý-

kon na těle pacienta, k němuž 
se nevztahoval písemný infor-
movaný souhlas a na který měl 
být pacient předem upozorněn, 
byť šlo o výkon spíše sekundární 
a  k  hlavnímu výkonu pacient 
souhlas dal, byla Nejvyšším 
soudem i  Ústavním soudem 
odmítnuta. Šlo však o situaci, 
která nemusí být vztažena na 
všechny případy, zejména když 
potřebný výkon, ke kterému se 
nevztahoval písemný informo-
vaný souhlas, není sekundární 
či zanedbatelný, ale jde o závaž-
nou změnu na těle pacienta. Lze 
to dokladovat následující ka- 
zuistikou.

Kazuistika
Osmaosmdesátiletý pacient 

měl diagnostikován kolorektální 
karcinom. Nádor byl poměrně 
vysoko nad svěračem a byl před-
poklad, že při operaci nádoru ne-
bude třeba provést stomii. Lékař 
také pacienta ujistil, že „přední 
vývod“ proveden nebude, protože 
to není třeba, bude provedena 
jen resekce části tlustého střeva, 
ve které se nachází nádor. Také 
v písemném informovaném sou-
hlasu nebyla o stomii zmínka. 
Když lékař operaci prováděl, 
zjistil, že tlusté střevo u tohoto 
pacienta je již v takovém stavu, 
že by nebylo bezpečné ani lege 
artis provést potřebný výkon bez 
provedení stomie, a byl tak po-
staven před otázku, zda výkon 
přerušit, pacienta probudit z ane- 

stezie a  požádat o  dodatečný 
písemný informovaný souhlas 
i s provedením stomie, nebo zda 
to „risknout“ a stomii provést, 
i když k tomu souhlas pacienta 
nemá, ale jde o jedinou možnost 
a postup lege artis. Rozhodl se 
pro druhou možnost a v rámci vý-
konu provedl i stomii. K tomuto 
rozhodnutí vedla zejména obava 
o to, zda by pacient ve svém věku 
a v nepříznivém zdravotním sta-
vu i z hlediska kardiologického 
přežil další uvedení do aneste-
zie. Lékař se rozhodl, že v zájmu 
pacienta výkon dokončí podle 
pravidel lékařské vědy a uzná-
vaných postupů bez ohledu na 
to, že písemně schválený souhlas 
se stomií nemá a dokonce byl pa- 
cient ujištěn, že stomie provede-
na nebude. Pacient byl pochopi-
telně rozčarován, když se probu-
dil z narkózy a zjistil, že ač byl 
ujišťován, že stomie prováděna 
nebude, provedena byla. Velmi 
důležitá však byla informace 
lékaře, že pokud by na tom pa-
cient trval, až se zdravotní stav 
stabilizuje, je možno přistoupit 
k další operaci a stomii zrušit za 
cenu ještě dalšího výkonu v ob-
lasti tlustého střeva a obnovení 
činnosti konečníku. To pacien-
ta do značné míry uspokojilo, že 
stav, který vznikl, není zcela ne-
vratný. Posléze si však na stomii 
zvykl a zemřel za tři a půl roku 
se stomií, aniž se dožadoval další 
operace. Případ neměl žádnou 
právní ani jinou dohru. 

Možná soudní dohra
Je ovšem otázkou, kterou 

těžko předem předjímat, jak 
by reagoval soud na případnou 
žalobu spočívající v tom, že pa-
cient nebyl upozorněn na tak 
závažnou skutečnost, že opera-
ce bude mít za následek stomii, 
nedal ke stomii souhlas a poslé-
ze tvrdil, že by takový zákrok 
nepodstoupil, nebo že by ne-
souhlasil s provedením stomie 
i za cenu rizika úmrtí. Na takové 
stanovisko by měl pacient jistě 
právo. Těžko předvídat, zda by 
v této situaci soud i s ohledem 
na dosavadní judikaturu zvážil, 
že provedení stomie je natolik 
závažný zákrok, že vyžadoval 
předem souhlas pacienta, kte-
rý musí být prokazatelný, tedy 
nejlépe písemný. Zda by, pokud 
pacient takový souhlas nedal 
a posléze tvrdil, že by s výko-
nem, kdyby o tom byl informo-
ván, nesouhlasil, soud hodno-
til postup lékaře jako porušení 
práv pacienta. Nebo zda by na-
opak uznal, že postup lékaře 
byl v zájmu pacienta nezbytný 
a potřebný a tvrzení pacienta, 
že by s takovým postupem ne-
souhlasil, je nepravděpodobné, 
a případnou žalobu by zamítl. 
Dosavadní nález Ústavního 
soudu i judikatura Nejvyššího 
soudu svědčí o tom, že pokud se 
provede méně závažný zákrok, 
o kterém pacient nebyl v rám-
ci závažnějšího komplexního 
zákroku přesně informován 
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v  písemném informovaném 
souhlasu, nejde o  porušení 
jeho práv, které by mělo za ná-
sledek náhradu nemajetkové 
újmy. Mohou však nastat pří-
pady, například právě stomie, 
o které nebyl pacient předem 
informován, kdy by takto soudy 
uvažovat nemusely, a naopak by 
rozhodly, že došlo k porušení 
práv pacienta, protože pacient 
je oprávněn odmítnout i tako-
vý výkon, který je pro záchranu 
jeho života a ochranu jeho zdra-
ví nezbytný.

Doporučení právní 
kanceláře ČLK 

Právní kancelář České 
lékařské komory v této sou-
vislosti doporučuje, aby pí-
semný informovaný souhlas 
obsahoval i jisté zmocnění lé-
kaře pacientem, aby, bude-li 
to nezbytné a v zájmu pacien-
ta, mohl provést lékař i další 
výkony, v písemném informo-
vaném souhlasu výslovně ne-
uvedené. Pokud pacient takový 
písemný informovaný souhlas 
s obsahem tohoto zmocnění pro 
lékaře podepíše, pak by těžko 
mohl lékaře úspěšně žalovat za 
to, že provedl výkon, ke kterému 
pacient nedal souhlas. Pacient 
by samozřejmě mohl neakcep-
tovat zmocnění lékaře uvedené 
přímo v písemném informova-
ném souhlasu a mohl by žádat 
o jeho vypuštění, čemuž by bylo 
třeba vyhovět. Pak by bylo třeba 
asi velmi ostražitě dbát na to, 
aby v písemném informovaném 
souhlasu i v rozhovoru lékaře 
s pacientem bylo uvedeno vše, 
co může připadat v úvahu, a aby 
se pacient vyslovil, zda trvá na 
tom, aby byl proveden výslovně 
pouze zákrok uvedený v doku-
mentu o informovaném souhla-
su, nebo zda souhlasí i s dalšími 
nepředvídanými zákroky, které 
by bylo třeba v jeho zájmu pro-
vést. Ve většině případů však 
pacient předložený informova-
ný souhlas podepíše, často ho 
ani nečte, což je jistě chyba, ale 
jde o právo, nikoliv povinnost 

pacienta. Lze předpokládat, že 
většina pacientů by akceptovala 
písemný informovaný souhlas 
doporučený Českou lékařskou 
komorou, včetně zmocnění lé-
kaře k tomu, aby provedl i dal-
ší potřebné, v  informovaném 
souhlasu výslovně neuvedené 
výkony, shledá-li, že je to v zá-
jmu pacienta. 

V  písemném informo-
vaném souhlasu proto vždy 
doporučujeme i  s  ohledem 
na znění občanského zákoní-
ku, které dává poskytovateli 
zdravotních služeb povinnost, 
aby, pokud si je vědom nebo si 
musí být vědom toho, že i při 
správném odborném postupu 
nemusí zdravotní výkon splnit 
očekávaný účel, na toto pacien- 
ta upozornit. Platí jedno-
značně jak podle zákona, tak 
podle judikatury, že lékař 
neodpovídá za výsledek, ale 
odpovídá za správný odbor-
ný postup. A pacient by měl 
vědět a  vzít na vědomí, že 
i  při správném odborném 
postupu nemusí být před-
pokládaný a očekávaný účel 
splněn. Doporučujeme tedy 
neopomenout v závěru písem-
ného informovaného souhlasu 
uvést následující dvě věty:

„Beru na vědomí, že shora 
uvedený zdravotní výkon i při 
správném odborném postupu 
nemusí splnit předpokláda-
ný očekávaný účel. Současně 
vyslovuji souhlas s tím, aby 
byly provedeny i  další zde 
neuvedené zákroky, výkony 
a poskytnuty další zdravotní 
služby, bude-li to potřebné pro 
ochranu mého života a zdraví 
a nebude-li možné vyžádat si 
další dodatečný informovaný 
souhlas.“ 

Vzor informovaného sou-
hlasu, informovaného nesou-
hlasu – reverzu a dalších doku-
mentů, tak jak je doporučuje 
Česká lékařská komora, lze na-
lézt na webových stránkách ko-
mory www.lkcr.cz.

JUDr. Jan Mach,  advokát

ředitel právní kanceláře ČLK        

NEMOCNICE TÁBOR, A.S.  
PŘIJME DO PRACOVNÍHO POMĚRU:

LÉKAŘE  
PRO ORL ODDĚLENÍ  

Bližší informace podá: 
MUDr. Iveta Primasová, primář ORL,  
tel: 775 897 400;  
iveta.primasova@nemta.cz
MUDr. Chocholová Jana –  
osoba pověřená vedením úseku zdravotních 
oborů,  
tel. 777 140 384,  
e-mail jana.chocholova@nemta.cz

Požadujeme:
l   vhodné i pro čerstvé absolventy 
l    specializovaná způsobilost v oboru vítána, 

ale není podmínkou
l    uvítáme zařazení v přípravě v oboru,  

ale není podmínkou
l   zdravotní způsobilost a trestní bezúhonnost

Nabízíme:
l  práci ve stabilní společnosti na moderně 

vybaveném pracovišti
l  přátelský pracovní kolektiv zaměřený na 

medicínskou kvalitu a empatii
l  plný pracovní úvazek
l  dobré mzdové ohodnocení
l  náborový příspěvek 
l  pro „mimotáborské“ příspěvek na bydlení 

či dojíždění 10.000,- Kč měsíčně po dobu 
prvních 12-ti měsíců zaměstnání

l  plně hrazené specializační vzdělávaní
l  rozsáhlou nemocniční knihovnu
l  5 týdnů dovolené + 2 dny sickdays
l  parkování v areálu nemocnice zdarma
l  zvýhodněný mobilní tarif
l  vlastní jídelna
l  další benefity

Nástup dle vzájemné dohody

PRÁVNÍ PORADNA

http://www.lkcr.cz
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Vážená kolegyně, vážený kolego, s velkou radostí si Vás dovo-
lujeme pozvat do nově vznikajícího Česko-slovenského orchestru 
a sboru lékařů.

Po vzoru jiných evropských zemí bychom rádi tento projekt za-
ložili i v České a Slovenské republice. Hudebníci z řad zdravotníků se 
jedenkrát ročně na několik dní sjedou v některém českém či sloven-
ském městě a pod vedením profesionálních dirigentů a symfoniků 
nacvičí program pro celovečerní koncert. Jedná se o charitativní 
akci, výtěžek z koncertu bude věnován neziskové organizaci spojené 
se zdravotnictvím.

První ročník se uskuteční v Olomouci v termínu 18.–22. 6. 2025 
a bude zakončen slavnostním koncertem dne 22. 6. 2025 v 18 hod. 
v sále Reduta.

Bližší informace o tomto projektu včetně přihlašovacího formu-
láře jsou již nyní dostupné na webových stránkách: www.colek.eu.

Termín pro zaslání přihlášek je do 31. 1. 2025.
Těšíme se na Vás!

Jan Látal 

předseda spolku ČOLEK

Vzniká orchestr českých a slovenských lékařů

O zdravotnictví, vládě, ministrovi, 
občanech, zdraví a smrti
První mezi prioritami zájmu voličů, dle řady statistik, bylo a je zdravotnictví. Rozhodně nikoliv problematika 
digitalizace stavebních řízení. Když se pro nefunkčnost vyřizování stavebních řízení ta či ona stavba 
opozdí o několik měsíců, v podstatě se příliš nestane. Když občan nedosáhne včas vyšetření, operace… 
může mu jít o zdraví, ba i o život. A když nejde o život… 

Když stávající vláda přebírala pomyslné 
veslo, bylo zdravotnictví zásluhou nečinnosti 
(v tom lepším případě) předchozích vlád 
od tzv. revoluce v „nedobré kondici“ – viz 
omezení dostupnosti zdravotní péče nejen 
narůstající vzdáleností nejbližší ordinace lé-
kařů „první linie“, dlouhé termíny vyšetření 
u specialistů, dlouhé čekací doby na operace 
(např. kloubní náhrady). Základní příčinou 
tohoto „nedobrého stavu“ je řadu let se zhor-
šující personální situace ve zdravotnictví. 
Příčinou, kterou se žádná předchozí, tím 
spíš současná, vláda nezabývala a nezabývá, 
natož aby vyvinula či vyvíjela snahu ji řešit… 
Ta „nedobrá“ personální situace byla a je 
řadu let zachraňována množstvím přesča-
sové práce stávajících zdravotníků za cenu 
porušování zákoníku práce – viz protestní 
akce lékařů v prosinci minulého roku. Tento 
protest vláda, jako obvykle, vyřešila nespl-
něnými sliby, přesněji řečeno podvodem. 

Kromě uvedené personální situace je 
u nás po řadu let nepoměr mezi tím, co mají 
pojišťovny zdravotnickým zařízením platit, 
a rozsahem péče, které se občané u zdra-
votníků dožadují. Stát si, prostřednictvím 
tzv. zdravotních pojišťoven, u zdravotníků 
objednává zdravotní péči pro občany, kterým 

slibuje všechno všem, kdykoliv a v libovol-
ném množství a v náležité kvalitě. S úhradou 
„státem garantované“ péče si ovšem žádná 
vláda nikdy hlavu nelámala a neláme. Nemě-
ly a nemají to zapotřebí, protože tzv. zdravot-
ní pojišťovny, potažmo vláda, zdravotníkům 
určuje, za jakou cenu budou státem slibova-
nou zdravotní péči občanům poskytovat. Bez 
ohledu na reálné náklady, inflaci, natož na 
nějakou míru oprávněného zisku… A tak jsou 
zdravotníci nuceni zdravotní péči poskyto-
vat na úkor svých vlastních příjmů, z nich 
své spoluobčany dotovat. V letošním roce 
došlo k dosud nejhorší situaci ve financování 
zdravotnictví. Protože při tzv. dohodovacím 
řízení – institutu pro stanovení hodnot bodu, 
výši úhrad zdravotních služeb hrazených 
z  veřejného zdravotního pojištění, včet- 
ně regulačních omezení – mezi zástupci  
tzv. zdravotních pojišťoven a zástupci pří-
slušných profesních sdružení poskytovatelů 
došlo ze 14 skupin k nedohodě u 11 z nich, 
stanovuje hodnotu bodu ministr zdravot-
nictví tzv. úhradovou vyhláškou. Návrh 
úhradové vyhlášky předložený stávajícím 
ministrem Válkem je asi nejhorší variantou 
úhrad, jaká kdy byla předložena. Ve skuteč-
nosti můžeme očekávat pokles příjmů praxí 

ambulantních specialistů a maximálně jen 
stagnaci nominálních příjmů praktických 
lékařů. A o nějaké kompenzaci inflace na-
kumulované z minulých let (15,1 procenta 
v roce 2022 a 10,7 procenta v roce 2023) si 
mohou lékaři, potažmo zdravotníci nechat 
jenom zdát. Za této situace nazrávala nálada 
k další protestní akci… Ministru zdravotnic-
tví Válkovi ovšem pomohla „vyšší moc“, která 
postihla naši zem katastrofálními povodně-
mi… Je pochopitelné, že za takové situace 
zdravotníci nemohou přistoupit k nějaké 
protestní akci. A tak pan ministr Válek opět, 
jako před rokem, nad zdravotníky vyhrál. Si-
tuace ve zdravotnictví se ovšem bude nadále 
zhoršovat a zhoršovat… 

Mimochodem nemalý díl viny na stáva-
jící situaci ve zdravotnictví nese ten, který 
vládu vede a na podvodu lékařů v prosinci 
2023 se svým podpisem spolupodílel. I díky 
jemu se situace ve zdravotnictví nejen ne-
zlepšuje, ale dokonce ještě zhoršuje. Ale když 
nejde o zdraví, o život, tak jde o…

Vedle těchto životních hodnot je nějaká 
mezistranická půtka o digitalizaci stavebního 
řízení naprosto, ale naprosto zanedbatelná.

MUDr. Jiří Wicherek

předseda OS ČLK Plzeň jih a člen Etické komise ČLK

NAPSALI JSTE
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Zemřel primář MUDr. Jan Šírek
Po dlouhé a těžké nemoci zemřel 15. 10. 2024 ve věku 74 let MUDr. Jan Šírek, emeritní primář interního 
oddělení nemocnice v Příbrami. 

Primář Šírek se narodil 27. července 1950 
v Plzni. S rodiči se přestěhoval do Jinců u Příbra-
mi, kde jeho otec vybudoval sanatorium pro pa- 
cienty s tbc. Po maturitě na SVVŠ v Příbrami 
v roce 1968 se rozhodl jít ve stopách svého otce 
a začal studovat na Fakultě všeobecného lé-
kařství UK v Praze. Studium úspěšně dokončil 
v roce 1974. 

V srpnu 1974 nastoupil na interní odděle-
ní NsP OÚNZ Příbram jako sekundární lékař. 
Zde začala jeho lékařská dráha pod vedením 
pana primáře Kadeřábka a dalších kolegů. Od 
1. 4. 1976 do 31. 3. 1977 absolvoval základní vo-
jenskou službu na interním oddělení Vojenské 
nemocnice v Plzni. V roce 1977 úspěšně složil 
atestaci prvního stupně z vnitřního lékařství. 
Od září 1980 se stal vedoucím lékařem příjmové 
ambulance interního oddělení. V roce 1982 složil 
úspěšně atestaci druhého stupně z vnitřního 
lékařství. Primář Šírek byl nejenom odborně, ale 
i technicky velmi zdatný. To vedlo k tomu, že se 
velmi zajímal o implantace kardiostimulátorů. 
Díky podpoře vedení nemocnice, ale především 
díky podpoře prof. Kučery a spolupráci s VFN 
se podařilo založit kardiostimulační centrum, 
které bylo tehdy druhé v republice v nefakultním 
zařízení. Kardiostimulační centrum zahájilo 
svoji činnost v lednu 1985 – primář Šírek se stal 
jeho ordinářem. 

V květnu 1988 se stává zástupcem primáře 
dr. Brandtla a od září 1990 pak primářem interní-
ho oddělení. V této funkci setrval až do 1. 2. 2013, 
kdy byl nucen předat primariát do rukou nového 
jmenovaného primáře. I po předání primariátu 

nadále pracoval v Oblastní nemocnici Příbram 
jako lékař kardiostimulačního centra. Nemoc 
ho pak přinutila 13. 5. 2018 ukončit pracovní 
poměr v nemocnici. 

Kromě práce v nemocnici se také zasloužil 
o šíření dobrého jména nemocnice a interního 
oddělení. Velmi dlouho byl významným učitelem 
na SZŠ v Příbrami. 

Je také nutné zmínit, že po roce 1989 bylo 
rodině prim. Šírka vráceno sanatorium v Jincích, 
které pojmenoval po svém otci jako Sanatorium 
MUDr. Josefa Šírka, kde pečoval o pacienty vy-
žadující dlouhodobou následnou péči. Činnost 
sanatoria byla ukončena v roce 2005. 

Primář Šírek byl nejenom skvělým lékařem, 
ale také manželem a otcem. Jeho manželka Eva 
(rovněž lékařka) a děti Jakub a Josef byli pro něj 
vším. Syn Josef pak rovněž vystudoval LF UK 

a nakonec nastoupil na interní oddělení v Pří-
brami – v současné době pracuje na JIP a rovněž 
pokračuje ve šlépějích svého otce a podílí se na 
implantaci kardiostimulátorů. Měl také mnoho 
zálib – lyžování, vodáctví a cestování, vaření. 

Primář Šírek měl mnoho přátel, kteří s ním 
jeho záliby sdíleli. Díky své šikovnosti si např. 
přebudoval vůz Avia na obytný a pak s ním a ro-
dinou cestoval po vlastech českých. Miloval Brdy, 
a tak si postavil dům, aby měl krásné scenerie 
stále na očích. I přes nepřízeň osudu a dlouho-
době nepříznivý zdravotní stav nikdy neztratil 
svůj humor a nadhled.

MUDr. Šírek byl také skvělým kolegou 
a kamarádem. Musím připojit svoji osobní 
vzpomínku – poznal jsem ho v roce 1980, kdy 
jsem jako student lékařství v rámci povinné 
praxe nastoupil právě na interní oddělení. Sdílel 
jsem pak s ním mnoho služeb jako medik až do 
konce studia. Po mém ukončení studia v roce 
1985 jsem nastoupil na interní oddělení. Velmi 
brzy mi nabídl možnost naučit se a věnovat 
problematice kardiostimulace. Vše, co uměl, 
mě naučil a umožnil mi dál se vzdělávat v IKEM 
u prim. Švorčíka a dr. Bytešníka. Velmi brzy se 
tak z nás stali nejenom kolegové, ale i kamarádi. 
Vždy jsem oceňoval jeho přístup k pacientům 
a medicíně jako takové, ale také ke kolegům. 

Jeho odchod byl bolestným okamžikem 
pro všechny jeho blízké, ale i pro mnohé kolegy. 
Osobně na něj nikdy nezapomenu. Čest jeho 
památce!

MUDr. Martin Polák, primář interního oddělení

Klaudiánova nemocnice Mladá Boleslav
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Policie ČR se obrací na gynekology o pomoc
Policie ČR se obrátila na Českou lékařskou komoru s žádostí o zveřejnění následující výzvy k pátrání  
po možném pachateli zvlášť závažného trestného činu v souvislosti s nálezem usmrceného novorozeného 
dítěte 24. 7. 2023.

Na OOK SKPV KŘP Jčk je dnem 24. 7. 
2023 vedeno dle § 158/3 tr. ř. trestní řízení ve 
věci podezření ze spáchání zvlášť závažného 
zločinu vraždy dle § 140/1,3c) tr. zákoníku, kte-
rého se dopustil dosud neznámý pachatel tím, 
že usmrtil novorozené dítě dosud neznámé 
totožnosti, které následně uschoval do bedny 
na posyp umístěné u Základní školy v Lipně 
nad Vltavou č. p. 38, okr. Český Krumlov. Dítě 
bylo nalezeno 24. 7. 2023 v pokročilém stadiu 
rozkladu. 

Soudní pitvou bylo stanoveno, že se jed-
nalo o donošené novorozeně (gestační stáří 
v době porodu minimálně 37. týden), na zá-
kladě nálezového stavu (ošetření pupeční 
šnůry atd.) nešlo určit, zda porod proběhl ve 
zdravotnickém zařízení, nebo mimo něj. Do 
současné doby byl vypracován profil DNA 
matky a dítěte, byl také určen genealogický 
původ, který zahrnuje východoevropskou 
populaci. 

V rámci našeho šetření jsme se zaměřili 
na zdravotní výkony spojené s těhotenstvím, 
případně s potratem, kdy jsme komunikovali 
převážně s gynekology v rámci Jihočeského 
kraje. 

Rádi bychom touto cestou oslovili širší 
okruh gynekologů, kteří se v rámci své praxe 
setkali s pacientkou, která by byla v jejich péči 
jako těhotná, a to v našem zájmovém období,  
tj. září 2022 až červenec 2023, a u které nedošlo 
k porodu dítěte, případně potratu, o kterém by 
její ošetřující lékař věděl. 

Dále bychom Vás chtěli požádat případně 
také o informaci, pokud Vaši gynekologickou 
praxi navštívila pacientka, která by požadovala 
ošetření jako samoplátce, a toto vyžádané vyšet-
ření bylo spojeno s počátkem těhotenství (září 
2022) nebo s ošetřením po porodu (červen až 
červenec 2023), a kdy ošetřujícímu gynekolo-
govi rovněž není známo, zda u pacientky došlo 
k porodu, či potratu.

V poslední řadě bychom Vás rádi požádali, 
zda byste se mohli zaměřit také na případy, kdy 
se pacientka dostavila k ošetření do gynekolo-
gické ordinace z důvodu amenorey (diagnóza 
N-1.1 – N-91.2), následně u ní bylo potvrzeno 
těhotenství, avšak nebyl jí vydán těhotenský 
průkaz. Pacientka se již na další ošetření ne-
dostavila a ošetřujícímu lékaři není známo, jak 

těhotenství dále probíhalo a zda bylo zakončeno 
porodem, nebo potratem. Pro tento případ je 
naše zájmové období od 9. 9. 2022 do 31. 12. 
2022. 

V případě potřeby konzultace dalšího 
postupu se lze obrátit na Mgr. Danie-
la Valáška, MBA, právní kancelář ČLK,  
e-mail: pravni3@clkcr.cz

V  případě jakéhokoliv poznatku o  pa- 
cientce, která by mohla splňovat některé z výše 
uvedených kritérií, Vás prosíme, abyste nás kon-
taktovali na e-mail: marie.urbanova@pcr.cz.

S poděkováním 
kpt. Mgr. Marie Urbanová LL.M., vrchní komisař

Krajské ředitelství policie JčK, Odbor obecné kriminality

2. oddělení obecné kriminality,  

Lannova 26, 370 74 České Budějovice

Jsme tu pro Vás již 13 let
Stáhněte si kompletní LEDNOVÝ NEWSLETTER  

s aktuálními pracovními nabídkami a zajímavými  
informacemi z oboru zdravotnictví na 

www.ZAMESTNANIveZDRAVOTNICTVI.cz

ESET, PSYCHOTERAPEUTICKÁ A PSYCHOSOMA-
TICKÁ KLINIKA, S.R.O. – HLEDÁ PSYCHIATRA A 
KLINICKÉHO PSYCHOLOGA
Přidejte se k týmu Kliniky ESET! Klinika ESET, specializující 
se na komplexní péči v oblasti duševního zdraví, rozšiřuje 
svůj tým. ■ Hledáme motivované odborníky na pozice: - 
Psychiatr (80–110 tis. Kč měsíčně + náborový příspěvek...

REVMATOLOGICKÝ ÚSTAV
PŘIJME LÉKAŘE – ODD. ZOBRAZ.METOD
Revmatologický ústav, Praha 2, Na Slupi 4 přijme lékaře 
pro oddělení zobrazovacích metod. Možnost i částečný 
úvazek, resp. DOPP, DOPČ. ■ Kvalifikační a odborné poža-
davky dle zákona 96/2004 Sb. Jednosměnný provoz bez...

POLIKLINIKA PROSEK A.S.
PŘIJME LÉKAŘE – ENDOKRINOLOGA, INTERNISTU
Přijmeme do prac. poměru lékaře do ambulance Endokrinolo-
gie a Interny. ■ Požadujeme spec. způsob. v oboru dle zákona 
95/2004 Sb. ■ Nástup ihned či dle dohody. Kratší úvazek 2-3.........................................
NEMOCNICE BENEŠOV
PŘIJME LÉKAŘE DO SPÁNKOVÉ LABORATOŘE
■ Náborový příspěvek 400 000,- Kč / úvazek 1,00.  ■ Výhodná 
mzda 90 520,- Kč / úvazek 1,00 (fixní + nenároková pohyblivá 
složka mzdy + osobní příplatek) ■ Podmínkou specializace.........................................
NEMOCNICE BENEŠOV
PŘIJME PRIMÁŘE/KU NA TRANSFUZNÍ  
A HEMATOLOGICKÉ ODDĚLENÍ
Nemocnice Rudolfa a Stefanie Benešov, a.s. nemocnice Stře-
dočeského kraje vypisuje výběrové řízení na pozici PRIMÁŘ/
KATRANSFUZNÍ a HEMATOLOGICKÉ ODDĚLENÍ. ■ Náborový.........................................
NEMOCNICE BENEŠOV – PŘIJME LÉKAŘE  
DO SPECIALIZOVANÝCH AMBULANCÍ:
- PLICNÍ, - OČNÍ, - NEUROLOGICKÁ AMBULANCE ■ NÁBOROVÝ 
PŘÍSPĚVEK 250 000,- Kč - 400 000,- Kč dle úrovně vzdělání / 
úvazek 1,00 ■ Možno i kratší úvazek či dohoda. Min. kmen.........................................
NEMOCNICE BENEŠOV
PŘIJME LÉKAŘE NA ODDĚLENÍ:
- CHIRURGIE, - NEUROLOGIE, - ARO, - RADIOLOGIE A ZOBRA-
ZOVACÍ METODY, - DLOUHODOBÁ OŠETŘOVATELSKÁ PÉČE, 
- TRANSFUZNÍ A HEMATOLOGICKÉ ODD. ■ VYBRANÉ POZICE.........................................
NEMOCNICE BENEŠOV
PŘIJME PRIMÁŘE/KU NEUROLOGIE
Nemocnice Rudolfa a Stefanie Benešov, a.s. nemocnice Stře-
dočeského kraje vypisuje výběrové řízení na pozici PRIMÁŘ/
KA ODDĚLENÍ NEUROLOGIE. ■ Náborový příspěvek ve výši...

SKIN CARE LIBEREC, S.R.O –  HLEDÁME LÉKAŘE/
LÉKAŘKU – OBOR DERMATOVENEROLOGIE
Do našeho týmu na soukromé klinice SKIN CARE Liberec 
hledáme kolegu/kolegyni se specializovanou způsobilostí 
v oboru dermatovenerologie na HPP - plný nebo i částeč-
ný pracovní úvazek.  ■ Zabýváme se estetickou...

SDRUŽENÉ ZDRAVOTNICKÉ ZAŘÍZENÍ KRNOV
HLEDÁ LÉKAŘE/LÉKAŘKU NA POZICI  
VEDOUCÍ LÉKAŘ/LÉKAŘKA INTERNÍ JIP  
DO KRNOVSKÉ NEMOCNICE
Krnovská nemocnice hledá lékaře/lékařku se specializova-
nou způsobilostí v oboru vnitřní lékařství na pozici: vedou-
cí lékař/lékařka interní JIP. ■ Nabízíme:  náborový příspě-
vek 300.000,- korun českých; výborné platové podmínky...

SDRUŽENÉ ZDRAVOTNICKÉ ZAŘÍZENÍ KRNOV
HLEDÁ LÉKAŘE/LÉKAŘKU PRO LŮŽKA  
NÁSLEDNÉ PÉČE DO KRNOVSKÉ NEMOCNICE
■ Nabízíme: práci na plný i částečný úvazek; funkční mís-
to; náborový příspěvek 300.000,- korun českých; výborné 
platové podmínky; 25 dní dovolené; ubytování; firemní 
školku; benefity FKSP včetně výhodného tarifu...

www.ZAMESTNANIveZDRAVOTNICTVI.cz
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Vojenská zdravotní pojišťovna ČR, pobočka Brno přijme REVIZNÍHO LÉKAŘE 
nebo nelékařského zdravotního pracovníka.
■ NÁPLŇ PRÁCE: Kontrolování využívání a poskytování potřebné zdravotní péče v jejím objemu a kvalitě, 
dodržování cen u smluvních zdravotnických zařízení a pojištěnců; Schvalovací, povolovací a posuzovací čin-
nost – žádanky o schválení nebo povolení výkonů, léčivých přípravků; Organizace, řízení a kontrola revizních 
činností, příprava a provádění fyzických kontrol a revizí ve zdravotnických zařízeních včetně vypracovávání 
revizních zpráv. ■ NABÍZÍME: stabilní práci, flexibilní pracovní dobu (žádné noční směny a přesčasy), 6 týdnů 
dovolené, podpora dalšího vzdělávání, dobrý kolektiv. ■ POŽADUJEME: znalost práce na PC.
■ BLIŽŠÍ INFORMACE na www.vozp.cz  (odkaz:  Pracovní příležitosti | Vojenská Zdravotní Pojišťovna ČR 201)
■ KONTAKT: Ing. Yvonna Červená, ycervena@vozp.cz

VOJENSKÁ ZDRAVOTNÍ POJIŠŤOVNA ČR
PŘIJME REVIZNÍHO LÉKAŘE - POBOČKA BRNO

Nemocnice Tábor, a.s.  přijme do pracovního poměru: lékaře pro ORL oddělení 
■ Požadujeme: vhodné i pro čerstvé absolventy; specializovaná způsobilost v oboru vítána, ale není podmín-
kou; uvítáme zařazení v přípravě v oboru, ale není podmínkou; zdravotní způsobilost a trestní bezúhonnost
■ Nabízíme: práci ve stabilní společnosti na moderně vybaveném pracovišti; přátelský pracovní kolektiv za-
měřený na medicínskou kvalitu a empatii; plný pracovní úvazek; dobré mzdové ohodnocení; náborový příspě-
vek ; pro „mimotáborské“ příspěvek na bydlení či dojíždění 10.000,- Kč měsíčně po dobu prvních 12-timěsíců 
zaměstnání; plně hrazené specializační vzdělávaní; rozsáhlou nemocniční knihovnu; 5 týdnů dovolené + 2 dny 
sickdays; parkování v areálu nemocnice zdarma; zvýhodněný mobilní tarif; vlastní jídelna; další benefity.
■ Nástup dle vzájemné dohody.
■ Bližší informace podá: MUDr. Iveta Primasová, primář ORL, tel: 775 897 400; iveta.primasova@nemta.cz
MUDr. Chocholová Jana – osoba pověřená vedením úseku zdravotních oborů, tel. 777 140 384, 
e-mail jana.chocholova@nemta.cz

NEMOCNICE TÁBOR, A.S.
PŘIJME LÉKAŘE PRO ORL ODD.

■ Nástup: ihned nebo dle dohody
■ Požadavky: odborná způsobilost dle zákona č. 96/2004 Sb.; zodpovědnost a spolehlivost; 
aktivní přístup k práci; bezúhonnost
■ Nabízíme: perspektivní a zajímavou práci na akreditovaném pracovišti; podporu dalšího vzdělávání a pro-
fesního rozvoje; moderní a dobře vybavené pracoviště; příspěvek na penzijní připojištění; stravování s příspěv-
kem zaměstnavatele; 5 týdnů dovolené; možnost ubytování
■ Další informace: www.nemda.cz
■ Kontakt: Mgr. Petra Čeloudová, e-mail: petra.celoudova@nemda.cz, tel.: 606 887 787

NEMOCNICE DAČICE,A.S.
PŘIJME VŠEOBECNOU/PRAKTICKOU SESTRU NA ODDĚLENÍ 
NÁSLEDNÉ PÉČE DO SMĚNNÉHO PROVOZU

VOJENSKÁ ZDRAVOTNÍ POJIŠŤOVNA ČR
PŘIJME REVIZNÍHO LÉKAŘE - 
POBOČKA BRNO
Vojenská zdravotní pojišťovna ČR, pobočka Brno přijme REVIZNÍHO LÉKAŘE nebo 
nelékařského zdravotního pracovníka. ■ NÁPLŇ PRÁCE: Kontrolování využívání 
a poskytování potřebné zdravotní péče v jejím objemu a kvalitě, dodržování cen u 
smluvních zdravotnických zařízení a pojištěnců; Schvalovací, povolovací a posuzovací...

NEMOCNICE TÁBOR, A.S.
PŘIJME LÉKAŘE PRO ORL ODD.
Nemocnice Tábor, a.s.  přijme do pracovního 
poměru: lékaře pro ORL oddělení ■ Požadujeme: vhodné i pro čerstvé absolven-
ty; specializovaná způsobilost v oboru vítána, ale není podmínkou; uvítáme zařazení  
v přípravě v oboru, ale není podmínkou; zdravotní způsobilost a trestní bezúhonnost...

LÉČEBNÉ LÁZNĚ BOHDANEČ A.S.
DO NAŠEHO LÉKAŘSKÉHO  
TÝMU HLEDÁME LÉKAŘE/LÉKAŘKU
■ Pracovní poměr: práce na hlavní pracovní poměr (HPP) s pružnou nebo pevnou 
pracovní dobou, možnost zkráceného úvazku ■ Nástup: nástup ihned nebo dohodou 
■ Místo výkonu práce: Masarykovo náměstí 6, Lázně Bohdaneč ■ Náplň práce: za-
jištění odborné, kvalitní a plynulé lékařské péče; vedení zdravotnické dokumentace...

PROMEDICUS DOMÁCÍ PÉČE S.R.O.
HLEDÁ LÉKAŘE PALIATIVNÍ PÉČE
Do mobilní paliativní péče v Benešově hledáme lékaře, 
který bude mít klíčovou roli v našem týmu a pomůže pacientům důstojně prožít 
jejich poslední chvíle. Pokud máte zájem o paliativní péči a empatii jste pro nás ten 
pravý člověk! ■ Náplň práce: Poskytování paliativní péče pacientům v domácím... 

REVMATOLOGICKÝ ÚSTAV
PŘIJME PRIMÁŘE/KU ODD. ZOBRAZ. METOD
Revmatologický ústav, Praha 2, Na Slupi 4 přijme Primáře/ku oddělení zobra-
zovacích metod. Jedná se o vedoucí  funkci, přímo řízenou vedoucím klinického 
oddělení ■ Předpoklady:  VŠ vzdělání lékařského směru; specializace radiologie  
a zobrazovací metody (resp. před složením) ■ Další požadavky: 5 let praxe v oboru...

ONK, A.S., NEMOCNICE KUTNÁ HORA
PŘIJME DO PRACOVNÍHO POMĚRU  
LÉKAŘE/LÉKAŘKY NA ODD. NÁSLEDNÉ PÉČE
■ Nabízíme: pestrou práci na plný, případně částečný úvazek; motivační platové 
ohodnocení; bohaté zaměstnanecké benefity; náborový příspěvek 200.000,- Kč; 
zázemí krajské nemocnice akreditované SAK; podporu profesního růst a rozvoje; 
příjemné prostředí ■ Požadujeme: odbornou způsobilost, specializovaná...
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PRÁVNÍ PORADNA

Jsme tu pro Vás již 13 let
Stáhněte si kompletní LEDNOVÝ NEWSLETTER  

s aktuálními pracovními nabídkami a zajímavými  
informacemi z oboru zdravotnictví na 

www.ZAMESTNANIveZDRAVOTNICTVI.cz

ESET, PSYCHOTERAPEUTICKÁ A PSYCHOSOMA-
TICKÁ KLINIKA, S.R.O. – HLEDÁ PSYCHIATRA A 
KLINICKÉHO PSYCHOLOGA
Přidejte se k týmu Kliniky ESET! Klinika ESET, specializující 
se na komplexní péči v oblasti duševního zdraví, rozšiřuje 
svůj tým. ■ Hledáme motivované odborníky na pozice: - 
Psychiatr (80–110 tis. Kč měsíčně + náborový příspěvek...

REVMATOLOGICKÝ ÚSTAV
PŘIJME LÉKAŘE – ODD. ZOBRAZ.METOD
Revmatologický ústav, Praha 2, Na Slupi 4 přijme lékaře 
pro oddělení zobrazovacích metod. Možnost i částečný 
úvazek, resp. DOPP, DOPČ. ■ Kvalifikační a odborné poža-
davky dle zákona 96/2004 Sb. Jednosměnný provoz bez...

POLIKLINIKA PROSEK A.S.
PŘIJME LÉKAŘE – ENDOKRINOLOGA, INTERNISTU
Přijmeme do prac. poměru lékaře do ambulance Endokrinolo-
gie a Interny. ■ Požadujeme spec. způsob. v oboru dle zákona 
95/2004 Sb. ■ Nástup ihned či dle dohody. Kratší úvazek 2-3.........................................
NEMOCNICE BENEŠOV
PŘIJME LÉKAŘE DO SPÁNKOVÉ LABORATOŘE
■ Náborový příspěvek 400 000,- Kč / úvazek 1,00.  ■ Výhodná 
mzda 90 520,- Kč / úvazek 1,00 (fixní + nenároková pohyblivá 
složka mzdy + osobní příplatek) ■ Podmínkou specializace.........................................
NEMOCNICE BENEŠOV
PŘIJME PRIMÁŘE/KU NA TRANSFUZNÍ  
A HEMATOLOGICKÉ ODDĚLENÍ
Nemocnice Rudolfa a Stefanie Benešov, a.s. nemocnice Stře-
dočeského kraje vypisuje výběrové řízení na pozici PRIMÁŘ/
KATRANSFUZNÍ a HEMATOLOGICKÉ ODDĚLENÍ. ■ Náborový.........................................
NEMOCNICE BENEŠOV – PŘIJME LÉKAŘE  
DO SPECIALIZOVANÝCH AMBULANCÍ:
- PLICNÍ, - OČNÍ, - NEUROLOGICKÁ AMBULANCE ■ NÁBOROVÝ 
PŘÍSPĚVEK 250 000,- Kč - 400 000,- Kč dle úrovně vzdělání / 
úvazek 1,00 ■ Možno i kratší úvazek či dohoda. Min. kmen.........................................
NEMOCNICE BENEŠOV
PŘIJME LÉKAŘE NA ODDĚLENÍ:
- CHIRURGIE, - NEUROLOGIE, - ARO, - RADIOLOGIE A ZOBRA-
ZOVACÍ METODY, - DLOUHODOBÁ OŠETŘOVATELSKÁ PÉČE, 
- TRANSFUZNÍ A HEMATOLOGICKÉ ODD. ■ VYBRANÉ POZICE.........................................
NEMOCNICE BENEŠOV
PŘIJME PRIMÁŘE/KU NEUROLOGIE
Nemocnice Rudolfa a Stefanie Benešov, a.s. nemocnice Stře-
dočeského kraje vypisuje výběrové řízení na pozici PRIMÁŘ/
KA ODDĚLENÍ NEUROLOGIE. ■ Náborový příspěvek ve výši...

SKIN CARE LIBEREC, S.R.O –  HLEDÁME LÉKAŘE/
LÉKAŘKU – OBOR DERMATOVENEROLOGIE
Do našeho týmu na soukromé klinice SKIN CARE Liberec 
hledáme kolegu/kolegyni se specializovanou způsobilostí 
v oboru dermatovenerologie na HPP - plný nebo i částeč-
ný pracovní úvazek.  ■ Zabýváme se estetickou...

SDRUŽENÉ ZDRAVOTNICKÉ ZAŘÍZENÍ KRNOV
HLEDÁ LÉKAŘE/LÉKAŘKU NA POZICI  
VEDOUCÍ LÉKAŘ/LÉKAŘKA INTERNÍ JIP  
DO KRNOVSKÉ NEMOCNICE
Krnovská nemocnice hledá lékaře/lékařku se specializova-
nou způsobilostí v oboru vnitřní lékařství na pozici: vedou-
cí lékař/lékařka interní JIP. ■ Nabízíme:  náborový příspě-
vek 300.000,- korun českých; výborné platové podmínky...

SDRUŽENÉ ZDRAVOTNICKÉ ZAŘÍZENÍ KRNOV
HLEDÁ LÉKAŘE/LÉKAŘKU PRO LŮŽKA  
NÁSLEDNÉ PÉČE DO KRNOVSKÉ NEMOCNICE
■ Nabízíme: práci na plný i částečný úvazek; funkční mís-
to; náborový příspěvek 300.000,- korun českých; výborné 
platové podmínky; 25 dní dovolené; ubytování; firemní 
školku; benefity FKSP včetně výhodného tarifu...

www.ZAMESTNANIveZDRAVOTNICTVI.cz

Jsme tu pro Vás již 13 let
www.ZAMESTNANIveZDRAVOTNICTVI.czLEDEN 2025

Vojenská zdravotní pojišťovna ČR, pobočka Brno přijme REVIZNÍHO LÉKAŘE 
nebo nelékařského zdravotního pracovníka.
■ NÁPLŇ PRÁCE: Kontrolování využívání a poskytování potřebné zdravotní péče v jejím objemu a kvalitě, 
dodržování cen u smluvních zdravotnických zařízení a pojištěnců; Schvalovací, povolovací a posuzovací čin-
nost – žádanky o schválení nebo povolení výkonů, léčivých přípravků; Organizace, řízení a kontrola revizních 
činností, příprava a provádění fyzických kontrol a revizí ve zdravotnických zařízeních včetně vypracovávání 
revizních zpráv. ■ NABÍZÍME: stabilní práci, flexibilní pracovní dobu (žádné noční směny a přesčasy), 6 týdnů 
dovolené, podpora dalšího vzdělávání, dobrý kolektiv. ■ POŽADUJEME: znalost práce na PC.
■ BLIŽŠÍ INFORMACE na www.vozp.cz  (odkaz:  Pracovní příležitosti | Vojenská Zdravotní Pojišťovna ČR 201)
■ KONTAKT: Ing. Yvonna Červená, ycervena@vozp.cz

VOJENSKÁ ZDRAVOTNÍ POJIŠŤOVNA ČR
PŘIJME REVIZNÍHO LÉKAŘE - POBOČKA BRNO

Nemocnice Tábor, a.s.  přijme do pracovního poměru: lékaře pro ORL oddělení 
■ Požadujeme: vhodné i pro čerstvé absolventy; specializovaná způsobilost v oboru vítána, ale není podmín-
kou; uvítáme zařazení v přípravě v oboru, ale není podmínkou; zdravotní způsobilost a trestní bezúhonnost
■ Nabízíme: práci ve stabilní společnosti na moderně vybaveném pracovišti; přátelský pracovní kolektiv za-
měřený na medicínskou kvalitu a empatii; plný pracovní úvazek; dobré mzdové ohodnocení; náborový příspě-
vek ; pro „mimotáborské“ příspěvek na bydlení či dojíždění 10.000,- Kč měsíčně po dobu prvních 12-timěsíců 
zaměstnání; plně hrazené specializační vzdělávaní; rozsáhlou nemocniční knihovnu; 5 týdnů dovolené + 2 dny 
sickdays; parkování v areálu nemocnice zdarma; zvýhodněný mobilní tarif; vlastní jídelna; další benefity.
■ Nástup dle vzájemné dohody.
■ Bližší informace podá: MUDr. Iveta Primasová, primář ORL, tel: 775 897 400; iveta.primasova@nemta.cz
MUDr. Chocholová Jana – osoba pověřená vedením úseku zdravotních oborů, tel. 777 140 384, 
e-mail jana.chocholova@nemta.cz

NEMOCNICE TÁBOR, A.S.
PŘIJME LÉKAŘE PRO ORL ODD.

■ Nástup: ihned nebo dle dohody
■ Požadavky: odborná způsobilost dle zákona č. 96/2004 Sb.; zodpovědnost a spolehlivost; 
aktivní přístup k práci; bezúhonnost
■ Nabízíme: perspektivní a zajímavou práci na akreditovaném pracovišti; podporu dalšího vzdělávání a pro-
fesního rozvoje; moderní a dobře vybavené pracoviště; příspěvek na penzijní připojištění; stravování s příspěv-
kem zaměstnavatele; 5 týdnů dovolené; možnost ubytování
■ Další informace: www.nemda.cz
■ Kontakt: Mgr. Petra Čeloudová, e-mail: petra.celoudova@nemda.cz, tel.: 606 887 787

NEMOCNICE DAČICE,A.S.
PŘIJME VŠEOBECNOU/PRAKTICKOU SESTRU NA ODDĚLENÍ 
NÁSLEDNÉ PÉČE DO SMĚNNÉHO PROVOZU

VOJENSKÁ ZDRAVOTNÍ POJIŠŤOVNA ČR
PŘIJME REVIZNÍHO LÉKAŘE - 
POBOČKA BRNO
Vojenská zdravotní pojišťovna ČR, pobočka Brno přijme REVIZNÍHO LÉKAŘE nebo 
nelékařského zdravotního pracovníka. ■ NÁPLŇ PRÁCE: Kontrolování využívání 
a poskytování potřebné zdravotní péče v jejím objemu a kvalitě, dodržování cen u 
smluvních zdravotnických zařízení a pojištěnců; Schvalovací, povolovací a posuzovací...

NEMOCNICE TÁBOR, A.S.
PŘIJME LÉKAŘE PRO ORL ODD.
Nemocnice Tábor, a.s.  přijme do pracovního 
poměru: lékaře pro ORL oddělení ■ Požadujeme: vhodné i pro čerstvé absolven-
ty; specializovaná způsobilost v oboru vítána, ale není podmínkou; uvítáme zařazení  
v přípravě v oboru, ale není podmínkou; zdravotní způsobilost a trestní bezúhonnost...

LÉČEBNÉ LÁZNĚ BOHDANEČ A.S.
DO NAŠEHO LÉKAŘSKÉHO  
TÝMU HLEDÁME LÉKAŘE/LÉKAŘKU
■ Pracovní poměr: práce na hlavní pracovní poměr (HPP) s pružnou nebo pevnou 
pracovní dobou, možnost zkráceného úvazku ■ Nástup: nástup ihned nebo dohodou 
■ Místo výkonu práce: Masarykovo náměstí 6, Lázně Bohdaneč ■ Náplň práce: za-
jištění odborné, kvalitní a plynulé lékařské péče; vedení zdravotnické dokumentace...

PROMEDICUS DOMÁCÍ PÉČE S.R.O.
HLEDÁ LÉKAŘE PALIATIVNÍ PÉČE
Do mobilní paliativní péče v Benešově hledáme lékaře, 
který bude mít klíčovou roli v našem týmu a pomůže pacientům důstojně prožít 
jejich poslední chvíle. Pokud máte zájem o paliativní péči a empatii jste pro nás ten 
pravý člověk! ■ Náplň práce: Poskytování paliativní péče pacientům v domácím... 

REVMATOLOGICKÝ ÚSTAV
PŘIJME PRIMÁŘE/KU ODD. ZOBRAZ. METOD
Revmatologický ústav, Praha 2, Na Slupi 4 přijme Primáře/ku oddělení zobra-
zovacích metod. Jedná se o vedoucí  funkci, přímo řízenou vedoucím klinického 
oddělení ■ Předpoklady:  VŠ vzdělání lékařského směru; specializace radiologie  
a zobrazovací metody (resp. před složením) ■ Další požadavky: 5 let praxe v oboru...

ONK, A.S., NEMOCNICE KUTNÁ HORA
PŘIJME DO PRACOVNÍHO POMĚRU  
LÉKAŘE/LÉKAŘKY NA ODD. NÁSLEDNÉ PÉČE
■ Nabízíme: pestrou práci na plný, případně částečný úvazek; motivační platové 
ohodnocení; bohaté zaměstnanecké benefity; náborový příspěvek 200.000,- Kč; 
zázemí krajské nemocnice akreditované SAK; podporu profesního růst a rozvoje; 
příjemné prostředí ■ Požadujeme: odbornou způsobilost, specializovaná...
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Oddělení vzdělávání ČLK
Dům lékařů, Drahobejlova 27,  
190 00 Praha 9
tel.: 234 760 711, 234 760 710
e-mail: vzdelavani@clkcr.cz,  
seminar@clkcr.cz 
Přihlášky a bližší informace ke kur-
zům na www.vzdelavanilekaru.cz,  
www.lkcr.cz, vzdělávání, kurzy ČLK
Podrobné informace týkající se 
organizace a průběhu kurzu obdrží 
přihlášení účastníci e-mailem. 
Kurzy budou průběžně aktualizová-
ny podle aktuální epidemiologické 
situace.
Obvyklý začátek víkendových 
kurzů: 9.00 hod.
Vzdělávací akce ČLK jsou pořádány 
v souladu se stavovským předpi-
sem ČLK 16.

Vzdělávací kurzy České lékařské komory

2/25 seminář Eutanazie – evergreen až do „ví-
tězného“ konce?
HYBRIDNÍ AKCE
Datum: 22. 1. 2025, 16.30–18.00 hod.
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, Praha 9
Délka: 2 hodiny
Počet kreditů: 2 
Účastnický poplatek: 600 Kč
Přednášející: prof. PhDr. RNDr. Helena Haškov-
cová, CSc.
Odborný garant akce: MUDr. Marcela Křížová
Reakce na účast českého Spolku pro uzákonění eu-
tanazie (Hlas) v evropských parlamentních volbách 
v roce 2024. Postupně zopakujeme historii eutana-
zie a terminologické proměny, dále budou uvedena 
měnící se pravidla pro uzákonění nebo tolerování 
eutanazie po roce 1945 do současnosti a základní 
argumenty pro a  proti eutanazii. Dystanazie je 
základní důvod kontroverzí. Řešení: institut dříve 
vysloveného přání a paliativní strategie léčby a péče

47/25 seminář Telemedicína a hybridní péče 
v ordinaci lékaře
informace o hybridní (distanční, online) péči
VIDEOKURZ – bude aktivní po dobu 1 týdne
Datum: 5. 2. 2025, od 16.30 hod.
Délka: 2 hodiny
Počet kreditů: 2 
Účastnický poplatek: 600 Kč
Přednášející: MUDr. Hynek Heřman, MUDr. On-
dřej Tefr
Odborný garant: MUDr. Marcela Křížová

3/25 Screening a diagnostika prsní žlázy 
Od diagnózy k léčbě: zobrazovací metody, kli-
nické známky, úplná diagnostika, cesta pacienta
Datum: 25. 1. 2025
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 
9 – Libeň 
Délka: 6 hodin
Počet kreditů: 6
Účastnický poplatek: 800 Kč
Přednášející: MUDr. Miroslava Skovajsová, Ph.D., 
primářka Breast Unit Prague – Mamma centrum
Kurz je určen především praktickým lékařům, gy-
nekologům a chirurgům, cenné informace může dát 
i radiologům, kteří se chtějí na problematiku prsní 
žlázy specializovat.
V šesti vyučovacích hodinách budou probrány mož-
nosti screeningového zobrazení prsní žlázy i všechny 
aspekty úplné dokončené diagnostiky, které jsou 
nezbytné pro předání pacientky léčebnému týmu. 
Zvláštní pozornost bude dána klinickým projevům 
nádorového onemocnění prsu. Vedle intervenčních 
výkonů na prsní žláze budou probrány i možnosti 
zobrazování prsu s implantátem. Kurz bude veden 
interaktivně, obsah může být požadavkům účastníků 
přizpůsoben na místě.
•	 Anatomie a rentgenová anatomie prsní žlázy, zá-

kladní vyšetřovací metody mamografie a ultrazvuk 
a rozdíly mezi nimi

•	 Screeningový program a jeho dopad do epidemio-
logie karcinomu prsní žlázy

•	 Klinické projevy nádorového onemocnění prsu

•	 Intervenční výkony na prsní žláze
•	 Úplná diagnostika nádorové léze, předání pacientky 

mamárnímu týmu
•	 Zobrazování prsu po výkonech estetické chirurgie

4/25 Základy rétoriky a rétorických dovedností 
Datum: 25. 1. 2025
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Délka: 6 hodin
Počet kreditů: 6
Účastnický poplatek: 2000 Kč
Lektor: Jan Přeučil
Odborný garant: MUDr. Marcela Křížová
Praktický seminář, na kterém můžete vylepšit svůj 
mluvený projev. Kurz je úzce zaměřen na otázku 
správných řečnických dovedností a návyků. 

5/25 Tělesná komorbidita u psychických poruch 
Videokurz bude možné sledovat po dobu 7 dní.
Datum: 28. 1. 2025 od 17.00 hod. 
Délka: 2 hodiny 
Počet kreditů: 2 
Odborný garant: prof. MUDr. Klára Látalová, Ph.D., 
přednostka Kliniky psychiatrie FN Olomouc 
Účastnický poplatek: 500 Kč
Současný výskyt tělesných a psychických poruch je 
častý, což potvrzují současné epidemiologické údaje. 
Běžné jsou psychické potíže u kardiovaskulárních 
onemocnění (hypertenze), respiračních poruch 
(např. CHOPN), hormonálních poruch (např. poruchy 
štítné žlázy), metabolických poruch (např. diabetes 
mellitus) a autoimunitních onemocnění.
Přesné povahy vztahů mezi nimi jsou stále nejasné. 
Roli hrají pravděpodobně společné vrozené gene-
tické dispozice, vnější faktory, jako jsou nezdravé 
kompenzační mechanismy, nezdravý životní styl, 
někdy i vedlejší účinky léků. Je potřeba si uvědo-
mit, že vedlejší nežádoucí účinky mohou mít jak 
psychofarmaka (např. obezita a metabolické potíže 
u některých atypických antipsychotik), tak i farmaka 
podávaná v terapii tělesných onemocnění (některá 
antihypertenziva, antivirotika, hormonální preparáty 
atd.). Někdy je těžké posoudit vzájemnou kauzalitu. 

6/25 Cestovní medicína 
HYBRIDNÍ AKCE
Datum: 1. 2. 2025
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Délka: 6 hodin
Počet kreditů: 6
Účastnický poplatek: 1000 Kč
Odborný garant: MUDr. Milan Trojánek, Ph.D., před-
nosta Kliniky infekčních nemocí a cestovní medicíny 
2. LF UK a FN Motol
Cílem kurzu je seznámit posluchače s tím, jak správně 
připravit cestovatele na pobyt v tropické či rizikové 
oblasti, a s nejčastějšími zdravotními obtížemi, které 
souvisejí s cestováním. Absolvent kurzu se dozví, jak 
správně určit rizika související s cestou, jaká rizika 
jsou spojena se specifickými skupinami cestovatelů 
(senioři, chronicky nemocní, těhotné), jaké vakcíny 
je vhodné aplikovat cestovatelům před odjezdem do 
rizikových oblastí a jak racionálně indikovat antima-
larickou profylaxi. Mezi další témata, která budou 
do programu kurzu zařazena, patří prevence nákaz 
přenášených komáry, prevence a léčba průjmových 
onemocnění, diagnostika a terapie nejčastějších im-
portovaných nákaz. 

40/25 Agrese a agresivita ve zdravotnictví
ONLINE
Datum: 1. 2. 2025 online
Počet kreditů: 4
Poplatek: 800 Kč
Lektor: Mgr. Tibor A. Brečka, Ph.D., MBA, LL.M., 
Katedra zdravotnických oborů a ochrany obyvatelstva 
Fakulty biomedicínského inženýrství ČVUT; Katedra 
lidských zdrojů, VŠ ekonomie a managementu
Kurz „Agrese a agresivita ve zdravotnictví“ se zamě-
řuje na identifikaci a hodnocení varovných signálů 
agresivního chování. Účastníci se naučí rozpoznat 
rizikové situace, správně vnímat a interpretovat ne-
verbální i verbální projevy eskalující agrese a pocho-
pit psychologické mechanismy, které za ní stojí. Kurz 
poskytuje užitečné poznatky pro zvládání konfliktů 
a zajištění bezpečného prostředí pro zdravotnický 
personál i pacienty.
•	 Identifikace a porozumění varovným signálům
•	 Hlavní indikátory eskalujícího agresivního chování
•	 Problémy při vnímání a hodnocení varovných sig-

nálů (předsudky, únava, stres)

•	 Neverbální a verbální projevy agrese – co nepře-
hlédnout

•	 Psychologie agrese
•	 Příčiny agresivního chování (frustrace, strach, mo-

censké dynamiky)
•	 Vliv stresu a prostředí na eskalaci agrese
•	 Role emocí a kognitivních zkreslení při agresivním 

chování

28/25 Jak pečovat o mírně nezralého novoro-
zence
ONLINE
Datum: 4. 2. 2025, 16.30–18.00 hod.
Délka: 2 hodiny
Počet kreditů: 2 
Účastnický poplatek: 600 Kč
Přednášející: MUDr. Petra Šaňáková, MUDr. Zuzana 
Staníčková
Odborný garant akce: MUDr. Marcela Křížová
Seminář je zaměřen na novinky v péči o nezralé novo-
rozence v ordinaci pediatra se zvláštním zaměřením 
na velmi podceňovanou a stále se zvětšující skupinu 
dětí jen lehce nezralých (late preterm novorozenci, tj. 
35.–37. t. t.). Tyto děti mají řadu specifických problé-
mů jak během pobytu v porodnici, tak časně po pro-
puštění. Součástí semináře je krátkodobý outcome 
a morbidita v novorozeneckém a kojeneckém období 
i outcome dlouhodobý v předškolním a školním věku. 
Co by pediatr měl u těchto dětí sledovat? Jak k nim 
přistupovat? Jak komunikovat s rodiči?

46/25 Bolest v pediatrii
ONLINE
Datum: 27. 5. 2025
Lektor: MUDr. Klára Berková, Ústav pro péči o mat-
ku a dítě
Délka: 2 hodiny,
Počet kreditů: 2
Účastnický poplatek: 600 Kč
Akutní, chronická a procedurální bolest v neona-
tologii
Seminář přináší komplexní pohled na problema-
tiku bolesti a diskomfortu u novorozenců a kojen-
ců. Věnuje se rozpoznání a hodnocení bolesti, její 
prevenci a hlavně evidence-based managementu. 
Popisuje funkční model multimodální analgezie 
(využití nejnovějších poznatků farmakoterapie, ale 
i nefarmakologických integrativních metod) v léčbě 
akutní i chronické bolesti. Samostatnou část tvoří 
představení strategie vedoucí k minimalizaci proce-
durální bolesti (např. očkování nebo krevní odběry). 
•	 Procedurální bolest v ordinaci pediatra
Seminář přináší model managementu běžné proce-
durální bolesti, spojené s výkony jehlou (očkování, 
krevní odběry). Pět jednoduchých základních kroků 
pomáhá redukovat bolest a strach dětských pacientů, 
ale i obavy jejich rodičů.

7/25 Epilepsie
HYBRIDNÍ AKCE
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Datum: 8. 2. 2025
Délka: 4 hodiny
Počet kreditů: 4
Odborný garant: MUDr. Jana Zárubová, Poliklinika 
Budějovická, Praha 4 
Účastnický poplatek: 800 Kč
MUDr. Jana Amlerová
•	 Nežádoucí účinky a  interakce protizáchvatové 

medikace
MUDr. Jana Zárubová
•	 Žena a epilepsie
Mgr. Věra Knappová, Ph.D.
•	 Pohybová aktivita jako přídatná léčba epilepsie 
Mgr. MA Květa Janoušková
•	 Co nabízí EpiStop, z. s.

29/25 Kazuistiky na téma psychosomatika
ONLINE
Datum: 8. 2. 2025
Délka: 4 hodiny
Počet kreditů: 4
Účastnický poplatek: 800 Kč
Odborný garant: MUDr. Marcela Křížová
Lektorka: MUDr. Kateřina Cajthamlová
•	 Tři kazuistiky na téma psychosomatika

18/25 Seznamte se: Staronové infekce
ONLINE
Datum: 11. 2. 2025, 16.30–18.00 hod.
Délka: 2 hodiny

Počet kreditů: 2
Lektor: MUDr. Kateřina Fabiánová 
Účastnický poplatek: 600 Kč
 Kurz je určen zejména praktickým lékařům a ambu-
lantním specialistům, kteří se nejčastěji dostávají do 
prvního kontaktu s pacienty s infekčním onemocně-
ním. Cílem je upozornit na některé infekce, které se 
v minulosti sice částečně podařilo dostat pod kontro-
lu, ale z mnoha různých důvodů dochází nyní k jejich 
návratu nebo rozšíření; například spalničky, difterie, 
dengue, pertuse, přenosná dětská obrna, tuberkulóza 
nebo mpox a další.

9/25 Nežádoucí jevy ve vztazích na zdravotnic-
kém pracovišti
VIDEOKURZ
Datum: 15. 2. 2025
Délka: 5 hodin
Počet kreditů: 5
Účastnický poplatek: 800 Kč
Lektor: Ing. Zuzana Hekelová
Odborný garant: MUDr. Marcela Křížová
V optimálním případě jsou vztahy na pracovišti dobré. 
Není-li tomu tak, může to mít dalekosáhlé důsledky 
na náš život. V mezních situacích může jít o některý 
z druhů šikany (mobbing, bossing, staffing) nebo na-
příklad o tzv. ageismus (potíže vyplývající z nepocho-
pení mezi generacemi). Pokud k tomu dochází, mívá 
to vliv na duševní i tělesné zdraví osob, kterých se to 
týká. A vždy to negativně ovlivní celkovou atmosféru 
na pracovišti. Ve zdravotnictví se tyto jevy vyskytují 
častěji než v jiných. Kromě teoretické části dojde i na 
praktické příklady situací z praxe lékařů.

10/25 seminář Bolest a spirituální péče v ČR
HYBRIDNÍ AKCE
Datum: 19. 2. 2025, 16.00–18.15 hod.
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, Praha 9
Délka: 3 hodiny
Počet kreditů: 3 
Účastnický poplatek: 600 Kč
Přednášející: prof. PhDr. RNDr. Helena Haškovco-
vá, CSc.
Odborný garant akce: MUDr. Marcela Křížová
Existenciální bolesti a její příčiny, konstanty i dobo-
vé proměny. Existenciální filozofie a dasein analýza 
jako forma psychologické pomoci. Spiritualita jako 
zbožnost nebo jako duchovnost? Pastorační pracov-
níci v našich nemocnicích. Historicky první Dohoda 
o duchovní péči v ČR uzavřená mezi ministerstvem 
zdravotnictví ČR a Českou biskupskou konferencí 
spolu s Ekumenickou radou církví a Metodický pokyn 
o duchovní péči v roce 2022. Pozitiva pečujících kněží, 
farářů, kaplanů i dobrovolníků a kontroverze. Jakou 
duchovní péči potřebují nevěřící a tzv. něcisté a jaké 
jsou formy duchovní neliturgické péče. 

52/25 Konference Etika v pediatrii a neonato-
logii
HYBRIDNÍ AKCE
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Datum: 21. 2. 2025, 9–16.00
Délka: 7 hodin
Počet kreditů: 6
Odborní garanti: doc. MUDr. Jaromír Matějek, 
LL.M., Ph.D., Th.D., IPEP, a prim. MUDr. Magdale-
na Chvílová Weberová, Nemocnice Havlíčkův Brod 
Odborný partner: Institut pro etické poradenství ve 
zdravotnictví, z. s. 
Účastnický poplatek: 1300 Kč
MUDr. Magdalena Chvílová Weberová
•	 Etika jako cesta
doc. MUDr. Jaromír Matějek
•	 Etické poradenství v pediatrii a v neonatologii 
MUDr. Blanka Zlatohlávková, Ph.D.
•	 Rozhodování na hranici viability 
MUDr. Magdalena Chvílová Weberová
•	 Kolínský dotazník (kazuistika) – etické poradenství 

v neonatologii 
MUDr. Zuzana Staníčková
•	 Etika ve fetální medicíně – fetální výkony a trajek-

torie nemoci 
René Milfait (B. Steinlauf )
•	 Rozhodování o pokračování/ukončení těhotenství 

u ženy v kómatu – etickoprávní reflexe. 
MUDr. Jan Hálek, Ph.D.
•	 Alternativní péče v neonatologii; přání rodičů po-

hledem lékaře 
MUDr. David Neumann, Ph.D.
•	 Gender problematika 
MUDr. Mahulena Exnerová
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•	 Dětská paliativní péče – sestavování plánu péče 
v dětské 

MUDr. Magdalena Chvílová Weberová
•	 Procedurální bolest u dětí – rutina vs. etika 

11/25 Dermatologie dospělých
HYBRIDNÍ KURZ
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Datum: 22. 2. 2025
Délka: 6 hodin
Počet kreditů: 6
Odborný garant: prim. MUDr. Alena Machovcová, 
Ph.D., MBA, Dermatovenerologické oddělení FN 
v Motole
Účastnický poplatek: 1000 Kč
prim. MUDr. Alena Machovcová, Ph.D., MBA
•	 Ekzémová onemocnění (kontaktní dermatitidy, ato-

pická dermatitida), diagnostika a léčba 
prim. MUDr. Yvetta Vantuchová, Ph.D.
•	 Časté kožní infekce (bakteriální, virová, mykotická, 

parazitární) 
MUDr. Ivana Vejrová
•	 Kožní nádory, diagnostika a léčba 
MUDr. Jana Nováková 
•	 Moderní léčba v dermatologii (psoriáza, hidradenitis 

suppurativa, chronická kopřivka) 
prim. MUDr. Alena Machovcová, Ph.D., MBA
•	 Obličejové dermatózy (akné, seboroická dermatitida, 

rosacea, periorální dermatitida) 
prim. MUDr. Yvetta Vantuchová, Ph.D.
•	 Gynekologická dermatologie (časté kožní choroby 

a nádory v oblasti genitálu) 

19/25 Role CT vyšetření v každodenní praxi am-
bulantního specialisty
Datum: 22. 2. 2025
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, Praha 9
Délka: 5 hodin
Počet kreditů: 5
Účastnický poplatek: 800 Kč
Koordinátor: MUDr. Bc. Martin Horák, Ph.D., RDG 
oddělení, Nemocnice Na Homolce
Kurz je určen především pro ambulantní speci-
alisty a je zaměřen na problematiku CT vyšetření 
v každodenní praxi. Bude se zabývat jak možnostmi 
a technikami CT vyšetření, jeho limity, přípravou 
pacientů k vyšetření, tak bude především zaměřen 
na nejrůznější patologické stavy, kde je CT přínosem 
v diagnostickém postupu. Nedílnou součástí bude 
i přednáška o intervenčních metodách pomocí CT. 

44/25 Interaktivní kurz správné korekce refrakč-
ních vad u dětí
Datum: sobota 22. 2. 2025, 9–14 hod.
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Délka: 6 hodin
Kredity: 6
Účastnický poplatek: 1500 Kč
Lektor: MUDr. Anna Zobanová
Kurz je určen pouze oftalmologům.
Krátká teoretická část vysvětluje vyšetřovací sché-
ma a zásady logiky předpisu korekce ve spojitosti se 
základní oftalmologickou diagnózou. Praktická část 
se skládá z rozborů vybraných případů. Možnost pro-
brat přinesené vlastní kazuistiky. Kurz je zakončen 
krátkým testem individuálně pro každého účastníka 
s interaktivní panelovou diskusí všech přítomných. 
Součástí kurzu je manuál předpisu korekce.

8/25 Léčba psychických poruch ve vyšším věku
VIDEOKURZ
Datum: 25. 2. 2025 od 17.00 hod. 
Délka: 2 hodiny 
Počet kreditů: 2 
Odborný garant: prof. MUDr. Klára Látalová, Ph.D., 
přednostka Kliniky psychiatrie FN Olomouc 
Účastnický poplatek: 500 Kč
Určité skupiny psychofarmak jsou ve vyšším věku uží-
vány podstatně častěji než ve věku nižším a středním. 
Je to dáno jejich indikačním spektrem. Především 
jsou to farmaka ovlivňující kognitivní (poznávací) 
funkce, působící proti demencím a obecně proti po-
ruchám paměti. Cílovou skupinou těchto farmak jsou 
pacienti trpící demencí nebo tzv. lehkou poruchou 
poznávání ( jsou přítomny subjektivní i objektivní 
poruchy paměti, ale mírného stupně a nejsou poru-
šeny aktivity denního života). U starších pacientů 
máme stejné farmakologické armamentarium jako 
u mladších dospělých. Existují však některé rozdíly 
v použití. Přítomny jsou farmakokinetické a farma-
kodynamické změny, adherence k lékům může být 
ovlivněna obecnými problémy, jako je finanční zátěž, 
věkově specifické problémy nebo kognitivní porucha. 
Dávky mohou být 1/4 až 1/2 než u dávek používaných 
u mladších pacientů. Léčba starších lidí může působit 
pomaleji, takže ke stanovení účinnosti je nutná delší 
doba sledování.

12/25 Resuscitace novorozence s praktickým 
nácvikem dovedností
Datum: 27. 2. 2025
Místo: ÚPMD, Podolské nábřeží 157/36, Praha 4 – 
Podolí
Délka: 4 hodiny
Počet kreditů: 4
Účastnický poplatek: 1500 Kč
Koordinátor: prof. MUDr. Zbyněk Straňák, CSc., MBA, 
ÚPMD Praha 4 – Podolí
Kurz je zaměřen především na zvládnutí a dostatečné 
procvičení praktických dovedností při resuscitaci 
novorozence. Je určen jen pro malou skupinu poslu-
chačů tak, aby k nácviku dovedností bylo dostatečné 
množství času a každý účastník měl možnost si své 
praktické dovednosti ověřit. Součástí kurzu je jednak 
závěrečný test, po jehož úspěšném absolvování získá 
posluchač certifikát, že ovládá základní dovednosti 
týkající se zajištění novorozence na porodním sále, 
jednak možnost návštěvy na oddělení RES a JIP v peri-
natologickém centru s diskusí o zajímavých případech. 
Kurz bude veden formou workshopu.

21/25 Základy očkování
HYBRIDNÍ KURZ
Datum: sobota 1. 3. 2025, 9.00–12.15 hod.
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Délka: 4 hodiny
Kredity: 4 
Účastnický poplatek: 800 Kč
Odborný garant a lektor: MUDr. Hana Cabrnochová
•	 Základy používání očkovacích látek – intervaly a zá-

chytná schémata 
•	 Očkování rizikových skupin 

13/25 Praktická endokrinologie a obezitologie
HYBRIDNÍ AKCE
Datum: 1. 3. 2025
Místo konání: Dům lékařů, Drahobejlova 27, Praha 9
Délka: 6 hodin
Počet kreditů: 6
Účastnický poplatek: 1000 Kč
Odborný garant: doc. RNDr. Běla Bendlová, CSc., ředi-
telka Endokrinologického ústavu, Praha 1
MUDr. Marcela Dvořáková, Ph.D. 
•	 Tyreopatie dospělých a dětí v ordinaci praktického 

lékaře
MUDr. Tereza Grimmichová, Ph.D. 
•	 Endokrinologie v kostce – kazuistiky
doc. MUDr. Jana Vrbíková, Ph.D. 
•	 Hyperandrogenní stavy
MUDr. Kateřina Zajíčková, Ph.D.
•	 Primární hyperparatyreóza a diferenciální diagnos-

tika hyperkalcemie
MUDr. Radka Taxová Braunerová, Ph.D.
•	 Obezita v ordinaci praktického lékaře
RNDr. Michala Vosátková 
•	 Laboratorní vyšetření v endokrinologii – praktické 

aspekty
doc. RNDr. Běla Bendlová, CSc. 
•	 Genetika v endokrinologii – přínos pro praxi

41/25 Základy kyberbezpečnosti
ONLINE
Datum: 8. 3. 2025
Počet kreditů: 4
Poplatek: 800 Kč
Lektor: Mgr. Tibor A. Brečka, Ph.D., MBA, LL.M., 
Katedra zdravotnických oborů a ochrany obyvatel-
stva Fakulty biomedicínského inženýrství ČVUT; 
Katedra lidských zdrojů, Vysoká škola ekonomie 
a managementu.
Kurz „Základy kyberbezpečnosti“ je určen začáteč-
níkům, kteří chtějí porozumět základním pravidlům 
bezpečného chování na internetu a ochránit svá zaří-
zení, osobní údaje i online účty před kybernetickými 
hrozbami. Účastníci se naučí rozpoznávat nejčastější 
typy útoků, jako je phishing nebo malware, a osvojí si 
jednoduché nástroje a postupy, které jim pomohou 
zvýšit bezpečnost v digitálním světě.
•	 Základní principy kyberbezpečnosti
•	 Co je kyberbezpečnost a proč je důležitá
•	 Nejčastější hrozby pro běžné uživatele
•	 Praktické tipy pro bezpečné chování online
•	 Jak vytvořit a spravovat silná hesla
•	 Rozpoznání podezřelých e-mailů, odkazů a příloh
•	 Ochrana zařízení (antivirové programy, aktualizace, 

zálohy)

45/25 Interaktivní kurz správné korekce refrak- 
čních vad u dětí
Datum: sobota 8. 3. 2025, 9.00–14 hod.
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Délka: 6 hodin
Kredity: 6
Účastnický poplatek: 1500 Kč
Lektor: MUDr. Anna Zobanová

Kurz je určen pouze oftalmologům.
Krátká teoretická část vysvětluje vyšetřovací sché-
ma a zásady logiky předpisu korekce ve spojitosti 
se základní oftalmologickou diagnózou. Praktická 
část se skládá z rozborů vybraných případů. Mož-
nost probrat přinesené vlastní kazuistiky. Kurz je 
zakončen krátkým testem individuálně pro každého 
účastníka s interaktivní panelovou diskusí všech 
přítomných. 
Součástí kurzu je manuál předpisu korekce.

22/25 Role MRI vyšetření v každodenní praxi 
ambulantního specialisty
Datum: 15. 3. 2024
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9 
Délka: 5 hodin
Počet kreditů: 5
Účastnický poplatek: 800 Kč
Lektor: MUDr. Bc. Martin Horák, Ph.D., RDG odděle-
ní, Nemocnice Na Homolce
Kurz je určen především pro ambulantní specia-
listy a je zaměřen na problematiku MRI vyšetření 
v každodenní praxi. Bude se zabývat jak možnostmi 
a technikami MRI vyšetření, jeho limity, přípravou 
pacientů k vyšetření, tak bude především zaměřen 
na nejrůznější patologické stavy, kde je MRI přínosem 
v diagnostickém postupu.

36/25 Infekce
Datum: 15. 3. 2024
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9 
Délka: 5 hodin
Počet kreditů: 5
Účastnický poplatek: 800 Kč
Odborný garant: prim. MUDr. Hana Roháčová, Ph.D., 
Klinika infekčních nemocí FN Bulovka
Program bude doplněn.

14/25 Koho řídí zdravotnický manažer?
VIDEOKURZ
Datum: 22. 3. 2025
Délka: 5 hodin
Počet kreditů: 5
Účastnický poplatek: 800 Kč
Lektor: Ing. Zuzana Hekelová
Odborný garant: MUDr. Marcela Křížová
V rámci své práce se kvalitní manažer průběžně 
věnuje řízení jednotlivých podřízených i celého 
týmu. A neměl by zapomínat ani sám na sebe. Každá 
sféra řízení má svá specifika. Program se dotkne 
toho, jak úroveň zvládání výše uvedených oblastí 
ovlivňuje celkový manažerský úspěch, a také kon-
krétních specifik, které se v této souvislosti objevují 
ve zdravotnictví. Budou zařazeny situace přímo ze 
zdravotnické praxe.

33/25 Léčba závislosti na tabáku
Datum: sobota 22. 3. 2025, 9.00–17.00 hod.
Délka: 9 hodin 
Kredity: 6
Koordinátor: prof. MUDr. Eva Králíková, CSc.
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, Praha 9
Účastnický poplatek: 800 Kč
Cílem kurzu je lepší pochopení rizik spojených s kou-
řením a benefitu abstinence pro pacienty obecně i ve 
vybraných skupinách či oblastech medicíny. Princip 
a účinnost psychobehaviorální intervence i farmako-
terapie, možnosti krátké intervence v praxi i intenziv-
ní léčba a další formy podpory, kde hledat kontakty. 
Cílovou skupinou jsou všichni kliničtí pracovníci, tj. 
lékaři libovolných klinických specializací (onkologo-
vé, psychiatři, praktičtí lékaři, pneumologové, inter-
nisté, …), dentisté, zdravotní sestry, psychologové, 
adiktologové, sociální pracovníci a další. Odbornosti 
nejsou omezené.
•	 Klinické souvislosti kouření k motivaci pacienta 
•	 Princip závislosti na tabáku, diagnostika 
•	 Farmakologické interakce cigaret 
•	 Psychobehaviorální intervence 
•	 Farmakoterapie léčby závislosti na tabáku
•	 Jak vést motivační rozhovor s kuřákem 
•	 Kouření a hmotnost 
•	 Možnosti léčby závislosti na tabáku v ČR
•	 Formy nikotinu na trhu
•	 Kazuistiky
•	 Praktické příklady, časté dotazy pacientů – aktivní 

zapojení účastníků
Lektoři:
PharmDr. Jan Hartinger, Ph.D., Farmakologický ústav 
1. LF UK a VFN
prof. MUDr. Eva Králíková, CSc., Centrum pro závislé 
na tabáku III. interní kliniky 1. LF UK a VFN, Ústav 
hygieny a epidemiologie 1. LF UK a VFN
doc. MUDr. Alexandra Pánková, Ph.D., Centrum pro 
závislé na tabáku III. interní kliniky 1. LF UK a VFN, 
Ústav hygieny a epidemiologie 1. LF UK a VFN
MUDr. Kamila Zvolská, Ph.D., Centrum pro zá-
vislé na tabáku III. interní kliniky 1. LF UK a VFN 

15/25 Resuscitace novorozence s  praktickým 
nácvikem dovedností
Datum: 27. 3. 2025
Místo: ÚPMD, Podolské nábřeží 157/36, Praha 4 – 
Podolí
Délka: 4 hodiny
Počet kreditů: 4
Účastnický poplatek: 1500 Kč
Koordinátor: prof. MUDr. Zbyněk Straňák, CSc., MBA, 
ÚPMD Praha 4 – Podolí

54/25 Přednemocniční péče 
Kurz ve spolupráci se Zdravotnickou záchrannou 
službou hl. m. Prahy
Datum: 29. 3. 2025
Místo konání: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 
Praha 9
Délka: 7 hodin
Počet kreditů: 6
Odborný garant: MUDr. Petr Kolouch, MBA, ředitel 
ZZS HMP
Účastnický poplatek: 2000 Kč
Teoretická část 
•	 Zdravotnická záchranná služba hl. m. Prahy – jak 

funguje 
•	 Kardiopulmonální resuscitace 
•	 Zdravotnická záchranná služba v právním systému 
•	 Dopravní nehoda s větším počtem raněných – ka-

zuistika 
Praktická část – workshopy 
•	 Alternativní zajištění dýchacích cest 
•	 Kardiopulmonální resuscitace – nácvik 
•	 Zdravotnické operační středisko 
•	 Alternativní aplikace farmak 
•	 Dopravní nehoda – modelová situace – aplikace zís-

kaných dovedností 
•	 Debriefing a ukončení kurzu 

30/25 Příklady různých fází syndromu vyhoření
ONLINE
Datum: 5. 4. 2025
Délka: 4 hodiny
Počet kreditů: 4
Účastnický poplatek: 800 Kč
Odborný garant: MUDr. Marcela Křížová
Lektorka: MUDr. Kateřina Cajthamlová
Definice a krátká historie syndromu vyhoření, ohro-
žené profese a chybějící statistiky. Osobnostní charak-
teristiky ohrožených syndromem a podpůrné faktory 
individua i okolí ke vzniku/prevenci tohoto syndromu. 
Jednotlivé fáze syndromu vyhoření, jak je rozpoznat 
a objektivizovat – rozdíl psychoterapeutické práce 
se spolupracujícími klienty a s tzv. cílovými osobami. 
Jak postupovat v případě, že máme podezření na to, 
že u nás nebo u spolupracovníků či blízkých dochází 
k rozvoji syndromu vyhoření. Úloha supervize v pre-
venci i ve časné diagnostice a intervenci u ohrožených 
skupin – zkušenosti z vlastní praxe. 

32/25 Vyúčtování hrazené péče za rok 2024 
a úhradové podmínky v roce 2025 se zaměřením 
na ambulantní specialisty
Datum: 5. 4. 2025, 9.00–12.15 
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9 
Délka: 4 hodiny
Počet kreditů: 4
Účastnický poplatek: 800 Kč
Odborný garant: MUDr. Marcela Křížová
Přednáší: MUDr. Mgr. Dagmar Záleská (advokátka 
s převážným zaměřením na zdravotnické právo)

35/25 Urgentní medicína
HYBRIDNÍ AKCE
Datum: 5. 4. 2025
Místo konání: Dům lékařů, Drahobejlova 27, Praha 9
Délka: 6 hodin
Počet kreditů: 6
Účastnický poplatek: 1000 Kč
Odborný garant: MUDr. Mgr. Jana Šeblová, Ph.D.
Program bude doplněn.

16/25 Pediatrie 
HYBRIDNÍ KURZ
Datum: 12. 4. 2025
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Délka: 6 hodin
Počet kreditů: 6
Odborný garant: MUDr. Marcela Křížová, ÚPMD 
Praha 4 – Podolí 
Koordinátor: MUDr. Petra Šaňáková
Účastnický poplatek: 1000 Kč
Program bude doplněn.

39/25 Novinky v kardiologii.
Datum: 12. 4. 2025
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Délka: 5 hodin
Počet kreditů: 5
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VOLNÁ MÍSTA – NABÍDKA 
Do ambulance na Praze 8 – Ládví hledáme lékaře se 
specializací alergologie a klinická imunologie. Na-
bízíme: nástup dohodou, možný ihned, celý či částečný 
úvazek (i 1 den v týdnu), malý kolektiv (1 lékař + 1 sestra), 
stravenkový paušál, mzda 100 000 Kč, 5 týdnů dovole-
né, 3 dny infekčního volna, úhrada ročního členského 
poplatku ČLK, podpora dalšího vzdělávání, účast na 
tuzemských i zahraničních kongresech. Životopis za-
sílejte na setinova@immunia.org
Na polikliniku Praha 9 – Kyje přijmeme na flexibilní 
úvazek lékaře v oboru radiologie a zobrazovací me-
tody a dále na polikliniku Praha 9 – Prosek přijmeme 
lékaře v oboru neurologie. Můžete u nás očekávat 
motivační mzdové ohodnocení, moderně vybavená 
pracoviště, zaměstnanecké benefity, případně zajiš-
tění specializačního vzdělávání v oboru, celoživotního 
vzdělávání, podporu při chodu pracoviště a osobní 
přístup. Kontakt: Mgr. Vlastimil Král, 733 679 555,  
kariera@mediclinic.cz
Pojďte dělat medicínu tam, kde vám budou rozumět. 
V Mediclinic hledáme pediatry do těchto lokalit: Brno, 
Hustopeče u Brna, Broumov, Jablonec nad Nisou, Koni-
ce (u Prostějova), Náchod, Pacov a Pelhřimov (flexibilní 
úvazek), Praha 5 – Stodůlky, Praha 8 – Kobylisy (část. 
úvazek), Praha 9 – Kyje, Horní Počernice a Letňany, 
Praha 10 – Petrovice, Trutnov. Můžete u nás očekávat 
nadstandardní mzdové ohodnocení, zaměstnanecké be-
nefity, akreditovaná pracoviště, zajištění specializačního 
vzdělávání v oboru, celoživotního vzdělávání, podpo-
ru při chodu ordinace a osobní přístup. Kontakt: Mgr. 
Vlastimil Král, 733 679 555, kariera@mediclinic.cz
Pojďte dělat medicínu tam, kde vám budou rozumět. 
V Mediclinic hledáme všeobecné praktické léka-

ře do těchto lokalit: Aš, Hradec Králové, Chomutov, 
Jablonec n. Nisou, Liberec, Praha 4, Praha 9 – Kyje, 
Rokycany, Rožnov pod Radhoštěm, Sezimovo Ústí, 
Tachov, Ústí nad Orlicí, Veselí nad Lužnicí, Vodňany. 
Neváhejte se nám také ozvat, pokud máte zájem o ji-
nou lokalitu. Můžete u nás očekávat nadstandardní 
mzdové ohodnocení, zaměstnanecké benefity, akredi-
tovaná pracoviště, zajištění specializačního vzdělávání 
v oboru, celoživotního vzdělávání, podporu při chodu 
ordinace a osobní přístup. Kontakt: Mgr. Vlastimil Král,  
733 679 555, kariera@mediclinic.cz
Do zavedené ordinace v Kladně přijmeme praktického 
lékaře na plný nebo částečný úvazek. Dobře vedená 
praxe, stabilní kmen pacientů, akreditované pracovi-
ště, školitel k dispozici, bonusy. Kontakt: vplpha@se- 
znam.cz, 731 421 779
Kožní a  lymfologická ambulance dr. Kaplanové 
MEDIKAP přijme kolegu nebo kolegyni do nově 
otevřených prostor Polikliniky Trnová v Pardubicích. 
Nabízíme možnost spolupráce na plný nebo částeč-
ný pracovní úvazek. Kontakt: kozni@medikap.cz,  
www.medikap.cz
Chcete si dobře vydělat? Nemusíte do Německa, přijď-
te pracovat pro nás! Aktuálně sháníme diabetologa 
a internistu do ordinace v Praze. www.pemedica.cz. 
Kontakt: 734 124 716, office@pemedica.cz
Neurologa do zavedených ambulancí na Praze 2, 5 
a 6 přijme soukromé zdravotnické zařízení s možným 
nástupem ihned. Plat: 100–300 000 Kč dle výše výko-
nů. Bydlení v Praze zdarma, pouze služby. Kontakt:  
733 738 394, keltiamedadmin@centrum.cz
Přijmeme rehabilitačního lékaře do ordinací v Praze. 
Práce na HPP i DPP. Nabízíme 5 týdnů dovolené, plat: 
100 – 300 000 Kč dle výše výkonů. Bydlení v Praze 
zdarma, pouze služby. Kontakt: 733 738 394, keltia-
medadmin@centrum.cz
Zavedené soukromé zdravotnické zařízení na Praze 6 
přijme zdravotní sestru na HPP i DPP. Plat 35 000 Kč  
čistého + bonusy. Bydlení v Praze zdarma, pouze služby. 
Nástup možný ihned. Kontakt: 733 738 394, keltiame-
dadmin@centrum.cz
Chirurga do zavedených ambulancí v Praze přijme 
soukromé zdravotnické zařízení s možným nástupem 
ihned. Plat: 100 – 300 000 Kč dle výše výkonů. Bydlení 
v Praze zdarma, pouze služby. Kontakt: 733 738 394, 
keltiamedadmin@centrum.cz
Fyzioterapeuty přijme soukromé zdravotnické zaříze-

ní s působností v Praze. Pružná pracovní doba, 5 týdnů 
dovolené. Práce na HPP i DPP. Plat: 35 000 Kč čistého 
+ bonusy. Nástup možný ihned. Kontakt: 733 738 394, 
keltiamedadmin@centrum.cz
Hledám gastroenterologa, endoskopistu do své 
ordinace v Praze 1. Na 1–3 dny v týdnu, po, út, čt. Nad-
standardní pracovní podmínky i zázemí; 40 % zisku 
plus denně 1–4 tis. hotově za nadstandardní pacienty. 
Práci lze rozvrhnout dle vlastních požadavků. Kontakt: 
602 800 577
Přijmu lékaře do ordinace PL okres Tábor. Vhodné 
i pro lékaře mimo obor PL. Úvazek dle domluvy, od  
5 do 25 hodin týdně. Nadstandardní finanční ohod-
nocení, minimum administrativy. Možná dlou- 
hodobá spolupráce, podíl na zisku a v s.r.o. Kontakt: 
jindrich.cicha@gmail.com
Praktický lékař pro dospělé – Zruč nad Sázavou. 
Do zavedené, nadstandardně vybavené ordinace ve 
Zruči nad Sázavou hledáme lékaře (L2–L3). Finanční 
odměna 90 000 Kč čistého/měs. při plném úvazku (30 
hod./týden), možnost částečného úvazku. U této ordi-
nace je možnost pěkného služebního bytu se zahradou, 
velmi hezké přilehlé okolí. Flexibilní volba ordinačních 
hodin – 4denní pracovní týden, moderně vybavená 
ordinace (EKG, CRP, INR, TK Holter, ABI). Podpora 
silného administrativního týmu (kódování, provoz 
ordinace). Příspěvek na vzdělávací akce 20 000 Kč/
rok, proplatíme členský roční poplatek ČLK. Firemní 
rekreační objekty (ČR i zahraničí), 5 týdnů dovolené 
a  3 dny sick days. Kontakt: kariera@vseobecny- 
lekar.cz, 773 545 225
Praktický lékař pro dospělé – Černá Hora (okr. Blan-
sko). Do zavedené, nadstandardně vybavené ordinace 
VPL v Černé Hoře hledáme lékaře (L2–L3) na plný či 
částečný úvazek. Finanční odměna 90 000 Kč čisté-
ho/měs. při plném úvazku (30 hod./týden), možnost 
zkráceného úvazku, flexibilní volba ordinačních hodin 
– 4denní pracovní týden. Moderně vybavená ordinace 
(EKG, CRP, INR, TK Holter, ABI), podpora silného 
administrativního týmu (kódování, provoz ordinace). 
Příspěvek na vzdělávací 20 000 Kč/rok. Firemní re-
kreační objekty (ČR i zahraničí), 5 týdnů dovolené, 3 
dny sick days. Vhodné i pro lékaře před atestací, dohled 
zkušeného školitele zajištěn, pomůžeme s kompletní 
přípravou k atestaci Kontakt: kariera@vseobecny-
lekar.cz, 773 545 225
Praktický lékař pro dospělé – Netvořice (okr. Bene-
šov) 20 min. od Prahy. Do zavedené, nadstandardně 

vybavené ordinace VPL v Netvořicích, hledáme lékaře 
(L2–L3) na částečný či plný úvazek. Finanční odměna 
90 000 Kč čistého/měs. při plném úvazku (30 hod./
týden). Možnost zkráceného úvazku (1–2 dny/týden). 
Pomůžeme vám vyřešit dopravu do ordinace. Flexibilní 
volba ordinačních hodin. Moderně vybavená ordinace 
(EKG, CRP, INR, TK Holter, ABI). Podpora od silného 
administrativního týmu (kódování, provoz ordinace). 
Příspěvek na vzdělávací akce 20 000 Kč/rok. Možnost 
umístění dítěte lékaře do místní školky/školy. Kontakt: 
773 545 225, kariera@vseobecnylekar.cz
Praktický lékař pro dospělé – Kyjov (Jihomorav-
ský kraj). Hledáme lékaře (L1–L3) na částečný či plný 
úvazek. Nabízíme: finanční odměna 45 000 Kč čisté-
ho/měs. při úvazku 15 hod./týden, možnost navýšení 
úvazku. Uhradíme náklady na dopravu. Firemní re-
kreační objekty (ČR i zahraničí). Moderně vybavená 
ordinace (EKG, CRP, INR, TK Holter, ABI). Podpora 
od silného administrativního týmu (kódování, provoz 
ordinace), velmi schopná a šikovná sestřička. Kontakt:  
773 545 225, kariera@vseobecnylekar.cz
Praktický lékař pro dospělé – Oldřišov u Opavy. Do 
zavedené, nadstandardně vybavené ordinace VPL v Ol-
dřišově, hledáme lékaře (L2–L3) na částečný úvazek cca 
10 hod./týden. Finanční odměna 30 000 Kč čistého/
měs. při úvazku (10 hod./týden), flexibilní volba or-
dinačních hodin. Moderně vybavená ordinace (EKG, 
CRP, INR, TK Holter, ABI). Podpora silného admini-
strativního týmu (kódování, provoz ordinace). Příspě-
vek na vzdělávací akce, firemní rekreační objekty (ČR 
i zahraničí). Vhodné i pro lékaře před atestací. Kontakt: 
kariera@vseobecnylekar.cz, 773 545 225
Krajská zdravotní, a.s. hledá lékaře. Náborové příspěvky 
v řádech statisíců jsou jedny z nejvyšších v České repub-
lice. Zeptejte se na cokoli naší headhunterky. Pište nebo 
volejte na 603 278 499/barbora.michovska@kzcr.eu. 
Už víte, co vám Krajská zdravotní může nabídnout?
Klinika dermatologie a estetiky hledá lékaře na plný/
částečný úvazek. Atestace v oboru není podmínkou. 
Nabízíme motivující platové ohodnocení, přátelský 
kolektiv, příspěvek na vzdělávání a sportovní aktivity. 
Kontakt: 704 454 444, pe.pete@post.cz
Město Javorník hledá pediatra a zubaře. Nabízíme vy-
bavenou ordinaci, městský byt 2+1, stavební pozemek za 
výhodných podmínek + další možné benefity. Kontakt: 
podatelna@mestojavornik.cz
Hledám atestované kolegy v oboru VPL, PLDD. Na-
bízím 1000 Kč/hod. brutto, práci v hezkém a moderně 

Inzerce
Příjem řádkové inzerce:
www.clkcr.cz
sekce Pro lékaře 
– Inzerce 
– Zadat inzerci

Uzávěrka příjmu inzerce 
do 20. dne předchozího  
měsíce.

Účastnický poplatek: 800 Kč
Odborný garant: doc. MUDr. Jan Bruthans, CSc, 
FESC
prof. MUDr. Jan Bělohlávek, Ph.D.
•	 Akutní kardiologie
prim. MUDr. Robert Čihák, CSc.
•	 Diagnostika a léčba dysrytmií
MUDr. Petr Janský
•	 Thrombkardiologie, antiagregace a antikoagulace 
MUDr. Miloš Kubánek, Ph.D. 
•	 Diagnostika a léčba srdečního selhání
doc. MUDr. Jan Bruthans, CSc.
•	 Kardiodiabetes a onkokardiologie

31/25 Strabismus
Datum: 26. 4. 2025
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Délka: 4 hodin
Počet kreditů: 4
Účastnický poplatek: 800 Kč
Lektor: MUDr. Jan Krásný
Náplní je získat všeobecný přehled dané proble-
matiky v dětském, ale i dospělém věku. Je určen 
především pro oftalmology, ale i pediatry a neurolo-
gy zajímající se o strabismus. Školicí kurz doplňuje 
v jednotlivých okruzích příslušnou kapitolu v učeb-
nici „Oční lékařství“ či „Dětská oftalmologie“, čímž 
slouží k předatestační přípravě mladých oftalmologů.
•	 Vyšetřovací metody
•	 Typy dynamického a paralytického strabismu
•	 Konzervativní terapie včetně tupozrakosti a řešení 

refrakčních vad u dětí
•	 Chirurgická terapie 
Součástí kurzu je možnost, pro zúčastněné, získaní 
těchto okruhů. Budou na základě osobní žádosti na 
konci kurzu odeslány e-mailem.

37/25 Dětskou kůži netrápí jen atopický ekzém
Datum: 26. 4. 2025
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, 190 00 Praha 9
Délka: 4 hodin
Počet kreditů: 4
Účastnický poplatek: 800 Kč
Odborný garant: MUDr. Jana Čadová, primářka 
Dermatologického oddělení pro děti Fakultní ne-
mocnice v Motole
MUDr. Petra Gkalpakioti

•	 Psoriáza v dětském věku 
MUDr. Zuzana Plzáková, Ph.D.
•	 Mastocytózy u dětí 
MUDr. Iveta Tomšíková
•	 Akné u dětí i dospívajících 
MUDr. Jana Čadová
•	 Kongenitální pigmentové névy
 
38/25 Korektnost v ordinaci
ONLINE
Datum: 17. 5. 2025
Délka: 4 hodiny
Počet kreditů: 4
Účastnický poplatek: 800 Kč
Odborný garant: MUDr. Marcela Křížová
Lektorka: MUDr. Kateřina Cajthamlová
Ve čtyřhodinovém semináři na téma „Politická ko-
rektnost v lékařské ordinaci“ bych vás ráda provedla 
pěti problematickými oblastmi, které zmiňují jako 
traumata ti, kteří vyhledávali psychoterapeutické 
intervence v uplynulých letech. 
•	 Péče o lidskou důstojnost (nediskriminovat z dů-

vodu diagnózy)
•	 Péče o správné oslovování různých generací (rozdíly 

generací a etiketa i legislativa)
•	 Informovaný (NE)souhlas a jak s ním zacházet
•	 Jak budovat, udržovat a chránit terapeutický vztah
•	 Jak se bránit klientelismu v ordinaci (příbuzní, 

přátelé, korupce)
•	 Rozhovory s vážně nemocnými, chronickými, umí-

rajícími a jejich blízkými

17/25 Resuscitace novorozence s praktickým 
nácvikem dovedností
Datum: 22. 5. 2025
Místo: ÚPMD, Podolské nábřeží 157/36, Praha 4 – 
Podolí
Délka: 4 hodiny
Počet kreditů: 4
Účastnický poplatek: 1500 Kč
Koordinátor: prof. MUDr. Zbyněk Straňák, CSc., 
MBA, ÚPMD Praha 4 – Podolí
53/25 Kritické stavy v terénu
Datum: 14. 6. 2025
Místo: Dům lékařů, Drahobejlova 27, Praha 9
Délka: 4 hodiny
Kredity: 4

Účastnický poplatek: 800 Kč 
Přednášející, odborný garant: doc. MUDr. Jiří Knor, 
Ph.D., 3. lékařská fakulta UK v Praze, ZZS Pardu-
bického kraje
Cíl kurzu:
Pochopení patofyziologie kritických stavů, rozpo-
znání varovných symptomů, zvládnutí priorit do 
příjezdu odborné péče, komunikace s operačním 
střediskem. Současné reálné možnosti záchranné 
služby jako mobilní jednotky intenzivní péče. Pre-
zentace kazuistik kritických stavů v terénu z oblasti 
pediatrie, traumatologie, kardiologie a dalších. Mož-
nosti farmakoterapie u život zachraňujících výkonů. 
Limity urgentní medicíny, rozhodování o nezahájení 
resuscitačních pokusů v medicíně prvního kontaktu, 
záchranná služba a paliativní péče.

Tematické workshopy 
ONLINE
Délka: 3 hodiny 19.00–21.15 hod
Počet kreditů: 3
Max. počet osob ve skupině: 20
Účastnický poplatek: 600 Kč 
Odborný garant: MUDr. Marcela Křížová
Lektor: Ing. Marcela Klauzová Roflíková, MBA
Představení a  úvod do mindfulness prostřed-
nictvím benefitů, které mindfulness nabízí těm, 
kdo ji praktikují. Workshopy jsou vhodné pro 
nováčky v  tématu, případně pro všechny, kdo si 
chtějí mindfulness připomenout a využít vedená 
cvičení pro vědomé zastavení v  rychlých dnech. 
Na jednotlivé workshopy je možné se přihlašovat 
samostatně. 
Postupně se budeme věnovat:

25/25 Jak zklidnit mysl a snížit stres
Datum: 9. 1. 2025

26/25 Jak se lépe soustředit
Datum: 16. 1. 2025

27/25 Sebe-laskavost a sebe-soucitnost v lékař-
ské profesi
Datum: 23. 1. 2025
MBSR 
(Mindfulness Based Stress Reduction – program 

snižování stresu založený na všímavosti) 
ONLINE
Praktický osmitýdenní program zaměřený na zklid-
nění mysli, redukci stresu a větší spokojenost v životě.
Počet kreditů: za každou lekci 3 kredity, účastníci 
obdrží souhrnný doklad.
Účastnický poplatek: 4000 Kč
Lektorka: Ing. Marcela Roflíková, MBA, s praxí v ČR 
ve vedení tohoto programu od roku 2015, Český 
mindfulness institut (certifikát lektorky k vedení 
programu MBSR – qualification-mbsr11.pdf – min-
dfulness-institut.cz)
Odborný garant: MUDr. Marcela Křížová

23/25 DOPOLEDNÍ čtvrtky 7.00–9.15 hod.
Průběh: 6. 2.–10. 4. 2025

24/25 ODPOLEDNÍ čtvrtky 19.00–21.15 HOD.
Průběh: 6. 2.–10. 4. 2025
Součástí výcviku je víkendové setkání (zdarma)  
6. 4. 2025.
Počet kreditů: 5
Nutná účast po celou dobu lekce, s kamerou a mi-
krofonem. 
Pro přihlášené účastníky osmitýdenního programu 
je připraveno 30. 1. 2025 nulté setkání, kde je možné 
řešit technické záležitosti. 
Podrobnosti na www.lkcr.cz

PŘIPRAVUJEME
47/25 seminář Telemedicína a hybridní péče 
v ordinaci lékaře
(informaci o hybridní (distanční, on line) péči)

VIDEOKURZ – bude aktivní po dobu 1 týdne
TERMÍN BUDE UPŘESNĚN
Délka: 2 hodiny
Počet kreditů: 2
Účastnický poplatek: 600 Kč
Přednášející: MUDr. Hynek Heřman,  
MUDr. Ondřej Tefr
Odborný garant akce: MUDr. Marcela Křížová
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vybaveném prostředí. Angličtina podmínkou! Praha 7. 
Víc informací: noragruskova@gmail.com
Do zavedené diabetologické ordinace v  Teplicích 
přijmeme diabetologa/internistu. Nástup a rozsah 
úvazku dle domluvy. Pro více informací: vlacho- 
va@poliklinikapraha.cz
Do zavedené diabetologické ordinace v Liberci přijmeme 
diabetologa/internistu. Nástup a rozsah úvazku dle 
domluvy. Pro více informací: vlachova@poliklini-
kapraha.cz
Lékař – LDN Vojkov (Praha-východ). LDN na Vojkově 
v blízkosti Prahy a Říčan hledá lékaře na lůžkové odděle-
ní. Pozice je vhodná pro lékaře s interním kmenem, ates-
tací z interny, praktického lékařství, geriatrie. V případě 
lékaře bez kmene zajistíme absolvování dalších stáží na 
akreditovaných pracovištích Oblastní nemocnice Kolín, 
a.s., jejíž jsme součástí. Požadujeme: ukončený interní 
kmen nebo specializaci pro vnitřní lékařství či geriatrii, 
případně všeobecné lékařství. Nabízíme: náborový pří-
spěvek 200 000 Kč, ubytování, nadstandardní finanční 
ohodnocení, zaměstnanecké benefity, formou cafeterie, 
podporu vzdělávání a seberealizace, seriózní jednání, 
příjemný vstřícný kolektiv, nástup možný ihned. Jedná 
se o pracoviště LDN Vojkov (Mukařov), Praha-východ. 
Bližší informace včetně mzdového ohodnocení při osob-
ním pohovoru. Kontakt: Jana Dítětová, 602 642 271, 
jana.ditetova@ldnvojkov.cz
Přijmu kolegu/kolegyni pro dlouhodobou spolupráci, do 
ordinace VPL v Novém Strašecí, okres Rakovník. Nabí-
zím plný nebo zkrácený úvazek, mzda a nástup dohodou. 
Kontakt: 606 602 453, evastara.lekar@seznam.cz
Lékař. Lázeňský lékař je nejdůležitější osobou lázeň-
ského života. Staňte se jím i vy a pomáhejte nám navracet 
lidem jejich zdraví. Požadavky: • lékař s atestací na hlavní 
či částečný pracovní poměr • lékař v přípravě po absolvo-
vání kmene • požadujeme částečnou znalost německého 
jazyka, znalost ostatních jazyků vítána • spolehlivost • fle-
xibilita • proklientský přístup. Nabízíme: • zázemí silné 
a stabilní společnosti • příjemný kolektiv • klidnou práci 
a samostatné vykonávání diagnostické a léčebné činnosti 
• možnost podílet se na utváření nového léčebného týmu 
• možnost podílet se na rozšiřování lázeňských léčebných 
metod • služební mobilní telefon a notebook • účast na 
odborných konferencích • zaměstnanecké stravová-
ní • možnost ubytování • výměnné pobyty, příspěvek 
na dětskou rekreaci, příměstský tábor v sídle společ-
nosti, příspěvek na penzijní připojištění aj. • výhodné  
vstupy do Aquafora. Kontakt: Jana Braná, jana.bra- 
na@fla.cz, 776 036 407
Hledám praktického lékaře pro dospělé do zavedené 
ordinace v Zábřehu. Nabízím na plný úvazek 35 hod./
týdně mzdu 120 000 Kč, nástup dle dohody, zkušená 
a samostatná sestra. Možnost postupného přenechání. 
Kontakt: jandriml@centrum.cz
Do zavedené neurologické ambulance v Brně hledáme 
zdravotní sestru a neurologa. Na plný či částečný 
úvazek. Znalost EMG či EEG výhodou. Pro mimobr-
něnské možnost ubytování. Kontakt: neurologieinsa- 
dy@seznam.cz 
Hledáme oční lékaře do ordinace v Praze. Možný čás-
tečný úvazek od 4 hod./týden. Opravdu nadstandardní 
finanční ohodnocení, moderní vybavení, dostatek času na 
každého pacienta. Individuální plánování směn. Prosíme 
kontaktujte nás na kariera@ocnikamyk.cz
Estetická klinika Swiss Esthetic rozšiřuje tým lékařů 
v Brně. Atestace není podmínkou (výhodou). Úvazek 
plný, částečný, DPP. Skvělá dopravní dostupnost, pestrá 
práce a nadstandardní pracovní podmínky. Kontakt:  
605 025 336, info@swissesthetic.cz
Moderní a špičkově vybavená klinika v Brně hledá der-
matologa. Nadstandardní platové podmínky, mnoho 
zaměstnaneckých benefitů, podpora vzdělání atd. Pra-
covní doba dle dohody. V případě zájmu o více informací: 
estetickamedicina@email.cz, 736 771 082
Do ordinace na poliklinice v Praze-Zbraslavi přijme-
me VPL lékaře nejlépe na HPP, ale je možný i částečný 
úvazek. Nabízíme atraktivní finanční ohodnocení, mo-
derní ordinaci, jsme akreditované pracoviště. Kontakt:  
info@avimedic.cz, 775 044 440
Nemocnice Na Františku, Praha 1, přijme atestované 
lékaře v oboru: radiologie, anestezie, geriatrie, neu-
rologie. Nabízíme práci v moderním akreditovaném 
zařízení v historickém středu Prahy, možnost služebního 
bytu za zaměstnanecké ceny nájmu, nadstandardní pla-
tové ohodnocení, možnost parkování v areálu nemocnice, 
23 hodin volna nad rámec dovolené, podpora vzdělávání 
v oboru, účast na konferencích aj. Další informace: www.
nnfp.cz/kariera, kontakt: Yvona Vlčková, 222 801 370
Do ORL ambulance v Havířově přijmu lékaře. Nabízím 
práci v zavedené praxi, v případě zájmu i s návazností na 
operativu, zabýváme se také BAEP a spánkovou medicí-
nou. Kontakt: 604 346 755
Hledám lékaře/ku na celý nebo částečný úvazek do ordi-
nace PL. Berounsko. Kmen nutný. Kontakt: 603 119 484
Všeobecná fakultní nemocnice v Praze přijme vedoucího 

lékaře/lékařku na kliniku adiktologie. Kontakt: prim. 
MUDr. Miroslava Mašlániová, miroslava.maslani-
ova@vfn.cz. Kompletní znění inzerátu naleznete na 
www.vfn.cz v sekci kariéra.
Přijmeme praktického lékaře/lékařku do ordinace 
Praha 4, Kamýk. Nabízíme: náborový příspěvek, akredi-
tované pracoviště, nadstandardní finanční ohodnocení, 
moderně zařízená ordinace, po zkušební době bonusy 
z výkonu ordinace, ambulantní provoz bez nočních a ví-
kendových služeb, 25 dní dovolené, stravenky, příspěvek 
na dopravu, na vzdělávací akce a na penzijní připojištění, 
podpora při studiu. Požadujeme: způsobilost L1, L2 nebo 
L3 v oboru všeobecné praktické lékařství, interní. Nástup 
možný dle dohody i ve zkráceném úvazku. Pokud vás naše 
nabídka zaujala a máte zájem o bližší informace, zašlete 
nám prosím svůj životopis na e-mail kamykordina- 
ce@gmail.com nebo volejte na 605 018 620. Budeme 
se těšit na případnou spolupráci. S pozdravem tým or-
dinace Kamýk.
Hledáme do ordinací lékaře/lékařku v oboru dermato-
logie. Region: Severní Morava, možné i pro důchodce, 
absolventy (min. zákl. kmen). Pracovní poměr: HPP 
i DPP. Nabízíme: akreditované moderní pracoviště, 
nadstandardní platové ohodnocení, příjemný kolektiv, 
ubytování a další. Nástup možný ihned. Bližší informace 
na info@dermatis.cz
Pro lůžkový hospic hledáme lékaře s odbornou způso-
bilostí dle zákona č. 95/2004 Sb. dokončené odborné 
vzdělání, atestační zkoušky v libovolném oboru. Poža-
dujeme: schopnost práce v mutidisciplinárním týmu, 
výborné komunikační dovednosti, samostatnost, em-
patie. Nabízíme: dle dohody možný až 1,0 úvazek, sick 
days, odpovídající finanční ohodnocení. Kontakt: tkor- 
dac@hospicstrasburk.cz
Moderní, akreditovaná psychiatrická ambulance na 
Chebsku přijme psychiatra (min. L2) na menší pra-
covní úvazek (do 2 dní v týdnu). Kontakt: psycheb- 
sko@seznam.cz
Hledám atestované kolegy v oboru alergologie pro spo-
lupráci: Nabízím 1500 Kč/hod. brutto, práci v hezkém 
a moderně vybaveném prostředí. Angličtina podmínkou! 
Praha 7. Víc informací: noragruskova@gmail.com
Do akreditované ordinace EMOT-Medico, Buštěhrad, 
hledáme praktického lékaře (L2) na 2 dny/týden čt, 
pá. Minimum administrativy, šikovná sestra, nástup do-
hodou, mzda dohodou. Víc při osobním setkání. Děkuji. 
Kontakt: info@emotmedico.cz
Přijmu kolegu anesteziologa a/nebo intenzivistu pro 
péči o pacienty na domácí umělé plicní ventilaci (DUPV). 
Možno na VPP nebo DPP, vhodné i pro ženy na MD. 
Rozsah a čas práce si určujete převážně sami. Kontakt: 
procare@procare.cz, 603 519 979
Na naše akreditované pracoviště všeobecného praktic-
kého lékařství hledám kolegyni nebo kolegu k dlouho-
dobé spolupráci, v těchto možných podobách: – částečný 
úvazek kolegu/kolegyni po atestaci, k dlouhodobé spo-
lupráci – pro absolventa LF (příp. budoucího absolventa 
v r. 2025) – nabízím zajistit rezidenturu – pracoviště 
má akreditaci pro základní kmen VPL a pro vlastní spe-
cializovaný výcvik VPL. Naše ordinace je velmi dobře 
vybavená, zdravotní sestra velmi šikovná, samostatná, 
komunikativní, nápomocná. Samozřejmostí jsou pří-
stroje EKG, POCT přístroj k vyšetření INR, CRP, glyk. 
Hb, antigenní testy na covid-19, chřipku, tlakový holter. 
Za Praktik Lišov s.r.o., Nová 888, 373 72 Lišov, MUDr. 
Marie Frolíková. Kontakt: ma.frolikova@email.cz, 
702 006 756
Všeobecná fakultní nemocnice v Praze přijme lékaře/
sekundárního lékaře – kardiochirurga na II. chirur-
gickou kliniku – kardiovaskulární chirurgie. Nabízíme 
nadstandardní platové ohodnocení. Kontakt: doc. MUDr. 
Miroslav Špaček, Ph.D., Miroslav.Spacek@vfn.cz. 
Kompletní znění inzerátu naleznete na www.vfn.cz 
v sekci kariéra.
Moderní ambulance Restrial Brno s.r.o. hledá do svého 
týmu atestovaného lékaře z diabetologie. Nabízíme 
nově zrekonstruované prostředí, práci v erudovaném 
týmu, zaměstnanecké výhody. Svoje žádosti zasílejte na 
lucie.stepankova@restrial.com
Přijmu kolegu lékaře VPL (L1 před kmenem, L2, L3) 
do sdílené ordinace v Praze. Dobře vedená praxe, sta-
bilní kmen pacientů, akreditované pracoviště, školitel 
k dispozici, bonusy, moderní praxe. Kontakt: vpl-pra- 
ha@seznam.cz, 777 651 437
M-Gate klinika v Pardubicích, akreditované praco-
viště s možností rezidenčního vzdělávání, přijme na 
částečný úvazek praktického lékaře/lékařku. Může 
být i bez atestace, stačí zkouška ze základního kmene, 
nebo odborná způsobilost v oboru interna. Kontakt:  
602 354 440, tiser@medicalgate.cz
Přijmeme pneumologa do privátní plicní ambulance 
v Ústí nad Labem. Na plný nebo částečný úvazek. Pro-
vádíme diagnostiku, léčbu a dispenzarizaci pacientů 
s plicními chorobami. Jsme dobře zavedená a moderně 
vybavená ambulance – rtg pracoviště s přímou digitali-
zací, napojení na e-pacs, funkční diagnostika – bodytest, 

jednotka pro vyš. plicní difuze, bronchokonstrikční jed-
notka, FENO, přístroj pro screening spánkové apnoe, pra-
coviště kalmetizace. Možnost dalšího rozvoje. Nabízíme 
dobré mzdové podmínky + benefity, 25 dnů dovolené. 
Kontakt: info@trnstredisko.cz
Hledám kvalitního lékaře do soukromé ordinace VPL 
v Humpolci. Férová mzda je samozřejmá. Hledám léka-
ře ke spolupráci, ne abych na něm vydělával. Možnost 
libovolné spolupráce, úvazku. Ordinace je akreditovaná. 
Kontakt: praktik.mudr@seznam.cz, 775 278 218
Hledáme lékaře/lékařku (VPL, min.10 let po atestaci) 
jako konzultanta po telefonu (fyzická přítomnost není 
nutná); 22 000 Kč/měsíc na plný úvazek (nelze kombi-
novat s úvazkem na jiné pracoviště). Vhodné pro lékaře/
lékařky v důchodu. Kontakt: info@medling.cz
MUDr. Petr Kafka s.r.o. hledá PL na zkrácený úvazek 
do ordinace ve Velké Bystřici u Olomouce. Podmínkou 
práce na PC, amb. software SmartMEDIX. Vybavení 
EKG, přístroje CRP, TOKS, INR. Možnost budoucího 
převzetí praxe. Kontakt: Kafkap@volny.cz, 608 752 111
Akreditované pracoviště VPL v Praze 5 hledá lékaře ke 
spolupráci i před kmenem. Převzetí praxe možné v čase. 
Kontakt: 603 585 081
Dermatologické centrum hledá pro svoji pobočku v Pra-
ze 7 dermatologa minimálně se základním kmenem. 
Akreditované pracoviště, všeobecná dermatologie, 
estetika. Výhodné podmínky. Kontakt: 603 448 353,  
derma@email.cz, www.dermacentrum.cz
Zavedená interní ambulance v Týně nad Vltavou hledá 
atestovaného lékaře/ku. Dobré platové ohodnocení, 
možný podíl na zisku ordinace, služební byt. Nástup 
možný ihned. Kontakt: 775 407 728, link@ambicare.eu
Zavedená interní ambulance v Tišnově u Brna hledá 
atestovaného lékaře/ku. Možný i zkrácený úvazek. Dob-
ré platové ohodnocení, možný podíl na zisku ordinace, 
služební byt. Nástup možný ihned. Kontakt: 775 407 728, 
link@ambicare.eu
Přijmu lékaře do zavedené kožní ambulance/laserového 
centra v Klatovech. Úvazek dle domluvy. Nadstandardní 
vybavení, spektrum všech výkonů vč. estetiky. Akredi-
tace. Výborné platové ohodnocení. Příjemné prostředí 
i kolektiv. Služební byt. Kontakt: 737 441 365
Pro novou ordinaci estetické medicíny Lili Clinic s.r.o. 
v Přezleticích – Praha-východ, hledáme atestovaného 
dermatologa na 6hodinovou směnu 1–2x týdně. Vý-
borné platové podmínky, příjemné prostředí s rodin-
nou atmosférou a přátelské jednání. Kontakt: recep- 
ce@liliclinic.cz
Hledám atestovaného kolegu/gyni k vyšetřování UZ 
prsou. Nabízím 1400 Kč/hod. brutto, práci v hezkém 
a moderně vybaveném prostředí. Angličtina podmínkou! 
Praha 7. Více informací: noragruskova@gmail.com
Odborný pracovník v laboratorních metodách v labo-
ratořích oboru alergologie a klinická imunologie 
(AKI) a oborů lab. komplementu (odbornost 801, 802). 
Místo výkonu práce Zdravotní ústav se sídlem v Ústí 
nad Labem, oddělení laboratorní imunologie, Na Ka-
bátě 229, Ústí nad Labem. Požadujeme vysokoškolské 
magisterské vzdělání přírodovědného směru (biologie, 
chemie), osvědčení o výkonu zdravotnického povolání, 
probíhající specializační vzdělávání. Výhodou – ukon-
čené spec. vzdělávání v oboru AKI, praxe v laboratořích 
AKI. Nabízíme jednosměnný provoz, možnost dalšího 
rozvoje v oboru, 6 týdnů dovolené + 3 sick days, příspě-
vek na stravování a další benefity, příjemné pracovní 
prostředí. Nástup možný ihned nebo dohodou. Kontakt: 
nabídky v podobě strukturovaného životopisu zasílejte 
na e-mail volnamista@zuusti.cz
Prodám zavedenou praxi s.r.o. VPL v Zábřehu na Mora-
vě. Od ledna 2025 nebo dle dohody. Kvalitně vybavená 
ordinace (EKG, CRP, INR, TK Holter, ABI, ultrazvuk  
3 sondy) bez investic. Reg pac. přes 2000. Více na  
info@medikapraktik.cz nebo 608 460 040
Praktický lékař pro dospělé – Rajhrad, Masaryko-
va 544. Do ordinace VPL v Rajhradě hledám lékaře na 
částečný nebo plný úvazek. Ordinace poskytuje rovněž 
pracovněkékařské služby v ordinaci v Brně na ulici  
Křenová v  bývalé poliklinice Šmeral. Kontakt:  
josef.stork@volny.cz, 721 376 042
Léčebné lázně Lázně Kynžvart přijmou lékaře/
lékařku jakéhokoli oboru s  možností zaučení do 
lázeňské praxe, minimálně s ukončeným kmenem 
do krásné přírodní oblasti na jihu Slavkovského lesa 
s možností sportování, aktivního odpočinku a turistiky 
v létě i v zimě. Náplň práce: preventivní, diagnostická 
a léčebná péče v převážně dětském lázeňském zaří-
zení. Požadujeme: VŠ lékařského směru nejlépe obor 
pediatrie, není podmínka. Atestace v oboru výhodou. 
Nabízíme: práci na HPP (plný i částečný) na neurčito 
nebo na DPP. Odpovídající ohodnocení. Benefity – 
služební byt a auto, 5 týdnů dovolené, příspěvek na 
penz./živ. poj., přísp. na dětskou rekreaci, závodní  
stravování atd. Více informací: www.lazne-kyn-
zvart.cz/o-nas/pracovni-prilezitosti. Kontakt: 
zilino-va@lazne-kynzvart.cz, 720 038 982
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a mimořádné odměny • Podporu odborného růstu a dal-
šího vzdělávání • Možnost přidělení služebního bytu. 
Benefity: • Příspěvek na penzijní připojištění • Řádná 
dovolená 5 týdnů, po zkušební době + 1 den zdravotního 
volna za kalendářní pololetí • Relaxační volno – 1 den za 
rok • Příspěvek na stravování v naší jídelně • Možnost 
využití bazénu a fitness • Mateřská škola v areálu. Pokud 
hledáte místo, kde budete moci rozvíjet svou vizi a záro-
veň poskytovat pacientům nadstandardní rehabilitační 
péči, přidejte se k nám! Kontakty: prim. MUDr. Karel 
Moses, náměstek pro léčebně preventivní péči, tel. 317 
881 295, karel.moses@rehabilitace.cz, personální 
oddělení (PaM), 317 881 201, pam@rehabilitace.cz. 
Těšíme se na vás! Nástup dle dohody.
NZZ v Praze hledá lékaře/lékařku do alergologické 
ambulance na plný nebo částečný úvazek v přátelském 
malém kolektivu v moderním prostředí. Nabízíme: nad-
standardní finanční hodnocení, individuální pracovní 
doba, možnost odborné přípravy na akreditovaném 
pracovišti II. typu pro odbornost alergologie a klinické 
imunologie, 5 týdnů dovolené, 3 dny infekčního volna, 
stravenkový paušál, úhrada členského poplatku ČLK, 
podpora dalšího vzdělávání – mezinárodní i tuzemské 
kongresy, kurzy. V případě zájmu zasílejte své CV na 
e-mail setinova@immunia.org
Město Podbořany v okrese Louny informuje o možnosti 
otevření lékařských praxí. Zejména ordinací dětského 
lékaře a zubního lékaře. Bližší informace podá sta-
rosta města Podbořany, Mgr. Radek Reindl, 777 214 192

VOLNÁ MÍSTA – POPTÁVKA 
Zdravotní sestra s praxí v gynekologické ambulanci hle-
dá zaměstnání na úv. 1,0 v Praze 3, 4 nebo 10. Znalost 
programu Medicus. Nástup možný ihned. Kontakt: 
607 909 465, ajaaagi@gmail.com
Lékařka s atestací z VPL hledá pracovní uplatně-
ní v Praze. Jsem pracovitá, spolehlivá a empatická 
k pacientům. Ideálně s ubytováním a adekvátním fi-
nančním ohodnocením. Kontakt: prakticka.doktor- 
ka@seznam.cz. Určitě hledáte právě mne.
Lékařka s atestací na RD má zájem o úvazek 0,4 v dia-
betologické/endokrinologické ambulanci v okre-
se Brno-Město/Brno-Venkov. Kontakt: diadrbr- 
no@gmail.com
Lékař s interní atestací I. st. a spec. způsobilostí v ge-
riatrii hledá vhodné uplatnění na VPP, dohodu apod. 
Kontakt: david.kob@seznam.cz
Lékař se základním kmenem z psychiatrie, těs-
ně před atestací, hledá uplatnění v psychiatrické 
ambulanci na částečný úvazek – Středočeský/
Pardubický/Královéhradecký kraj. E-mail: psy- 
chiatr@topmedica.cz

ORDINACE, PRAXE 
Zabezpečujeme profesionálně prodeje a  koupě lé-
kařských praxí včetně úplného servisu – smlouvy, 
vypořádání, změny na KÚ a ZP. Oceňování a kom-
plexní odborné poradenství při převodech. Celá ČR.  
www.admedica.cz, tel. 734 763 336, 775 679 982
Ze zdravotních důvodů přenechám dobře zavede-
nou ordinaci v Kadani s velmi šikovnou sestřičkou 
o počtu kolem 1700 pacientů. Kontakt: ordinaceka- 
dan@seznam.cz
Jako přímý zájemce koupím ordinaci PL pro dospělé 
v Praze. Možné i postupné převzetí do budoucna. Kon-
takt: 606 671 313, vseob.praktickylekar@gmail.com
Koupím kardiologickou ambulanci v Praze a okolí, 
Středočeský kraj nebo Ústecký kraj. Nabídky prosím 
na drpraha@seznam.cz
Prodám zavedenou urologickou ordinaci ve východní 
části Prahy. Ordinace je plně vybavena moderními pří-
stroji včetně sonografu, cystoskopů a dalšího vybavení. 
Kontakt: urogen@email.cz
Prodej ordinace VPL na Praze 4. Hlavní pojišťovny 
a 1200 pacientů. Vybavení: CRP, TOKS, Strep A, Quick, 
EKG starší. Kontakt: ordinacevpl5@gmail.com
Nabízím k prodeji zavedenou oční ambulanci v Otro-
kovicích provozovanou jako s.r.o. Má smlouvy pojišťov-
nami: OZP, ČPZP, RBP, VoZP, VZP, ZPMV. Je v provozu 
přes 20 let, nyní po smrti ordinující lékařky ji nabízíme 
k prodeji. Výhodou jsou smlouvy na pracovní prohlídky 
s velkými firmami v okolí. Roční obrat 2,9 mil. Celkový 
počet pacientů v kartotéce k 24.9. je 25 594. Kontakt:  
775 901 545, karaskova.karolina@post.cz
Prodám zavedenou ordinaci VPL pro dospělé v Mi-
moni, není s.r.o. Počet. reg. pacientů cca 2000, ses-
tra k dispozici. Jedná se o vybavenou ordinaci bez  
dalších investic. Kontakt: 605 154 664 nebo  
mira.denk@seznam.cz
Prodám dlouhodobě zavedenou praxi v oboru dia-
betologie, interna a angiologie, vedenou jako s.r.o. 
Možnost pokračovat v nájmu ordinace v centru Liber-
ce. Odkup možný vč. přístrojového vybavení. Kontakt: 
interdialbc@email.cz; 603 265 868
Odkoupím praxi praktického lékaře v Hradci Králo-

vé, případně v Pardubicích se specializací VPL. Předem 
děkuji za nabídky, kontaktujte mě prosím e-mailem na 
marketa.fikarova@medfima.cz
Prodám levně gynekologickou ambulanci v Sedlčanech. 
Smlouvy se všemi poj. Ambulance plně vybavená bez 
nutnosti další investice. Dojezd od Prahy 45 min. Reg. 
pacientů 3000. Kontakt: jan.rapsa@gmail.com
Prodám zavedenou gyn-por. ambulanci, 4000 pacientek, 
pojišťovny 111, 207, 201, 211 a 205. Praha 6, na metru. 
Kontakt: cme@centrum.cz
Prodám zavedenou oční ordinaci ve velké poliklinice 
v Č. Budějovicích. Rozsáhlá klientela, operační sál, apl. 
středisko kont. čoček (s.r.o). K převzetí konec r. 2025. 
Kontakt: 607 138 719, sidi33@centrum.cz
Prodám venkovskou praxi VPL (s.r.o.) u Val. Meziří-
čí,1450 pac. závod. péče., 6 poj., kompletní akutní dia-
gnostika. Kontakt: petr_jor@centrum.cz, 603 845 698
Prodám oční ambulanci v Sedlčanech k 7/2025 – odchod 
do důchodu. Výborná dojezdová vzdálenost z Benešova, 
Příbrami, Prahy. Velká spádová oblast pacientů. Kontakt: 
ocnisedlcany@centrum.cz
Prodám zavedenou ambulantní praxi psychiatrie, psy-
choterapie Boname s.r.o. v Prachaticích. Předání a cena 
dohodou. Kontakt: ludduskova@post.cz, 602 728 850
Odkoupím ordinaci PL pro dospělé v Praze, možno 
i  postupné převzetí. Kontakt: vseob.prakticky- 
lekar@gmail.com, 606 671 313
Prodám ordinaci endokrinologie, interna. Kontakt: 
endokrinologie.jm@gmail.cz

ZÁSTUP 
Od 3/2025 nabízím pravidelné zástupy v ordinaci PL 
v Plzni. Kontakt: 606 583 418
Do zavedené ordinace VPL ve Slavkově u Brna hledám 
kolegu/kolegyni na zástup za mateřskou dovolenou. Zku-
šená sestra, menší obvod (asi 1400 pacientů), vhodné 
pro pracující seniory i maminky s malými dětmi. Or-
dinace je součástí polikliniky ve Slavkově. Úvazek 30 
hod./týden, ale možno se domluvit jen na jednotlivé 
dny. Odměna při plném úvazku 80 000 čistého (dále 
příspěvky na dopravu, vzdělávání apod.). Nástup dle do-
mluvy, nejpozději 3/2025, délka zástupu minimálně půl 
roku až rok. MUDr. Eva Hlaváčková. Kontakt: ordina- 
ce@mudrhlavackova.cz

PRODEJ A KOUPĚ 
Prodám ultrazvukový přístroj GE Voluson S6. Vagi-
nální sonda IC9 – RS, abdominální sonda RS 1-5. Stáří  
5 let, pravidelně servisovaný. Cena 300 000 Kč. Kontakt: 
603 200 507
Prodám Incubátor Cultura – M – Uricult k provedení 
kultivace moče v ordinaci PL + kompletní dokumentace 
– faktura, manuál, originální krabice, koupený 16.4.2024, 
použitý 10x. Důvodem prodeje je ukončení praxe PLDD. 
Cena 3250 Kč, původní cena 6196 Kč. Kontakt: holy-
ped@volny.cz
Prodám laboratorní váhu A&D GX-4000 (max. 4100 g, 
přesnost 0,01 g) ve výborném stavu. Ideální pro labo-
ratoře nebo přesné vážení. Cena 10 000 Kč. Kontakt:  
joza.vaclav@gmail.com
Ruším pracoviště anesteziologa, kompletně vybavené 
k podávání krátkodobé intravenózní a inhalační aneste-
zie v chirurgické, traumatologické ambulanci v Medical 
centru ve Špindlerově Mlýně. Prodávám anesteziologický 
přístroj Venar ve výborném stavu, nové originální hadice, 
včetně odpařovače na Sevoran, elektrickou odsávačku, 
defibrilátor AED (potřebuje nový akumulátor). BTK 
letos neobnovuji. Vše plně funkční, doposud v provo-
zu. K tomu kyslíkové nádoby, pravidelně revidované, 
funkční, plné, jednu bombu na N2O, včetně redukčních 
ventilů. Plus náhradní hadice, ETK, sadu laryngoskopů. 
Možno vidět v ordinaci. Foto pošlu na WhatsApp, cena 
dohodou. Kontakt: 777 813 981, pumilka@seznam.cz. 
MUDr. Alexandra Kracíková
Koupím starší Autokláv. Kontakt: dr. Štorková, neuro-
logiezbraslav@email.cz, 731 111 839
Prodám téměř nepoužitou UV lineární sondu Handy 
L: 7,5 MHz–10 MHz, kompatibilita: iOS, Android, Win-
dows. Vzájemné propojení přes wi-fi: tablet, smartpho-
ne. Módy: B, B/M, barevný Power, Doppler, PW. Cena:  
49 000 Kč. Kontakt: robin@cmail.cz, 603 142 272, Zlín
Nabízím k prodeji UZ – echokardiografický, H45541 FG 
VIVID7 DIMENSION BT08 REM: základní plat. „any 
array“ včetně sond „matrix“ 4D ready. Sondové vybavení: 
M4S Active Matrix Phased Array, 3.5C, 5S, 7S. Součástí 
je ECHOPAC PC WORKSTATION UPGRADE BT12. 
Kontakt: 606 804 655
Prodáme holter EKG se dvěma záznamníky, holter-RR 
a bezdrátové klidové EKG, vše značky Amedtec, datum 
nákupu 9/2022, používané 3 měsíce. Původní cena 
320 000 Kč, nyní za 250 000 Kč. Kontakt: krejbicho- 
va@prvniplicni.cz
UZV CHISON QBIT 7 – prodám 4 roky starý UZV pří-
stroj Chison Qbit7 – vag. sonda + abdom. sonda, tiskárna 
Sony, veškerá dokumentace, platné BTK, plně funkční. 

Hledám kolegyni/kolegu na částečný úvazek (1–3 dny 
týdně) do zavedené ordinace PLDD (Třešť, Stonařov). 
Více info: kalcikova@volny.cz, 607 230 154
Do zavedené kardiologické ambulance v Říčanech 
u Prahy (Nová kardiologie s.r.o.) hledáme kolegu či 
kolegyni na částečný pracovní úvazek. Nabízíme práci 
v klidném a příjemném prostředí, přátelský kolektiv, 
zajímavé finanční ohodnocení. Z Prahy velmi dobrá 
dostupnost. Kontakt: 723 031 686, jakt40@gmail.com
Do ordinace PL na Praze 2 hledáme praktického lékaře 
s atestací z VPL na zástup 1–2 dny/týden, možno i více. 
V případě zájmu napište prosím na e-mail r.paroub-
kova@volny.cz
Rehabilitační klinika v Praze přijme lékaře s odborností 
201 (i v přípravě). Možný plný nebo částečný pracovní 
poměr či DPP, vhodné i pro starší kolegyně a kolegy. 
Platové ohodnocení podle dohody. Kontakt: 603 435 273
Hledám lékaře/lékařku do zavedené ordinace VPL 
v Hronově na částečný nebo plný úvazek. Atestace z VPL 
výhodou. Nástup dle dohody. Přátelský kolektiv. Kontakt: 
739 282 484, ordinace.medilkova@seznam.cz
Hledáme lékaře/lékařku (VPL, min. 10 let po atestaci) 
jako konzultanta po telefonu (fyzická přítomnost není 
nutná); 22 000 Kč/měsíc na plný úvazek (nelze kombi-
novat s úvazkem na jiné pracoviště). Vhodné pro lékaře/
lékařky v důchodu. Kontakt: info@medling.cz
Akreditované pracoviště všeobecného praktického 
lékaře v Praze 5 přijme do spolupráce i lékaře i v předa-
testační přípravě. Kontakt: 603 585 081
Hledám zástup L2/L3 do akreditované ordinace VPL 
Slavkov u Brna od 4/2025. Plat 80 tisíc čistého L2, 100 
tisíc čistého L3. Bližší info na svobodov.mich@se- 
znam.cz, 728 735 957
Hledáme lékaře/lékařku (L2/L3) pro ordinaci VPL na 
Kladně, zkušená sestra, přístrojově vybavená ordinace, 
velmi atraktivní finanční podmínky a další benefity. Kon-
takt: info@genecare.cz, 725 793 127
Lékař/lékařka – Oddělení klinické imunologie a aler-
gologie. Požadujeme VŠ v oboru všeobecné lékařství, 
specializovaná způsobilost v oboru alergologie a klinické 
imunologie vítána, vhodné i pro lékaře před zakonče-
ním základního kmene/atestací. Místo výkonu práce: 
Zdravotní ústav se sídlem v Ústí nad Labem, Na Kabátě 
229, Ústí nad Labem. Nabízíme individuální úvazek 
podle dohody, jednosměnný provoz, možnost dalšího 
rozvoje a vzdělávání v oboru, příspěvek na stravování 
a další benefity podle platné kolektivní smlouvy, příjemné 
pracovní prostředí. Nástup možný ihned nebo dohodou. 
Kontakt: nabídky v podobě strukturovaného životopisu 
zasílejte na e-mail volnamista@zuusti.cz
Hledám atestovaného endokrinologa pro spolupráci, 
nabízím 1000–1200 Kč/hod. brutto, práci v hezkém 
a moderně vybaveném prostředí. Angličtina podmín-
kou! Praha 7. Kontakt: noragruskova@gmail.com
Sháním lékaře do zavedené ordinace VPL na 1 den v týd-
nu v úterý (ordinační doba 6 hod.). Ordinace se nachází 
v poliklinice Praha 10 – Vršovice. Jedná se o malý (1200 
pac.), hezký, udržovaný obvod s velmi zkušenou sestřič-
kou. Mzda 1000–1200 Kč/hod. Atestace není podmín-
kou. Bez administrativy a návštěv. Kontakt: 606 671 313, 
vseob.praktickylekar@gmail.com
Do oční ordinace se zázemím ortoptiky a zrakové te-
rapeutky v Praze 8 hledáme lékaře/lékařku se zájmem 
o  dětskou oftalmologii. Rozsah úvazku 2–3 dny 
nebo pak dle domluvy. Kontakt: ocnilekarpelikano- 
va@seznam.cz
Hledáme lékaře do ordinace VPL V Ostravě-Zábřehu. Zá-
kladní mzda 125 tis. Kč hrubého (L3), 95 tis. Kč hrubého 
(L2), měsíční odměny, benefity do výše 20 tis. Kč ročně, 5 
týdnů dovolené, bezproblémová zastupitelnost. Kontakt: 
janzamostny@gmail.com, www.em-med.cz
Pro lůžkový hospic hledáme lékaře s odbornou způsobi-
lostí podle zákona č. 95/2004 Sb. – dokončené odborné 
vzdělání, atestační zkoušky v libovolném oboru. Náplň 
práce: Poskytování paliativní péče v multidisciplinárním 
týmu, vedení paliativní léčby, poskytování psychické 
podpory nemocným, umírajícím a jejich blízkým. Na-
bízíme: HPP, DPČ s nástupem dle dohody, stravování 
v objektu, možnost ubytování v rámci služeb, snadná 
dostupnost veřejnou dopravou. Kontakt: hana.hegro-
va@hospiczdislavy.cz
Rehabilitační ústav Kladruby přijme lékaře na pozici 
primář/primářka nového lůžkového oddělení. Re-
habilitační ústav Kladruby se nachází cca 50 km od 
Prahy na trase dálnice D1. Jsme akreditované zdravot-
nické zařízení s dlouholetou tradicí. Léčíme pacienty 
s neurologickými a ortopedickými diagnózami. V rámci 
zlepšování poskytované péče otevřeme v příštím roce 
novou budovu a rádi bychom uvítali posilu do kolektivu 
našich lékařů. Požadujeme: • Specializovanou způ-
sobilost RFM, případně neurologie nebo ortopedie • 
Licenci ČLK k výkonu funkce vedoucího lékaře/pri-
máře • Výborné komunikační schopnosti • Trestní bez-
úhonnost • Empatický a vstřícný přístup k pacientům • 
Zkušenosti s řízením pracovního kolektivu výhodou • 
Znalost a zájem o digitalizaci vítáme. Nabízíme: • Moti-
vující finanční ohodnocení – smluvní podmínky • Roční 

Cena k  jednání 200 tis. Kontakt: gynekologie.vy- 
kouk@gmail.com, 415 620 335
Koupím fungující EKG BTL 08 SD, nejlépe včetně kabelů 
a elektrod. Kontakt: 774 288 211
Prodáme kardiotokograf BTL Bionet FetalCare FT700, 
použitý, nevyužitý, plně funkční s dokumentací. Pouze 
osobní odběr v Pardubicích, cena dohodou. Kontakt: 
602 833 161
Prodám nevyužité zdravotnické vybavení: přístroje, po-
můcky, výukové trenažéry a modely. Seznam položek na 
www.urgentniprijem.cz/nevyuzite
Prodáme použitý operační stůl, nerez, černá koženka, 
elektrický pohon, ovladač, hlavový díl, dělené sklápěcí 
nožní díly, výškový posun, Trendelenburg a Antitrende-
lenburg, funkční. Pouze osobní odběr v Hradci Králové, 
cena dohodou. Kontakt: 602 833 161
Prodám narkotizační přístroj Drager Fabius s ventilá-
torem a monitorem vitálních funkcí Infinity Gama XL, 
plně funkční s platnou BTK, použité výhradně v humánní 
medicíně, pouze osobní odběr v Pardubicích, cena doho-
dou. Kontakt: 602 833 161

PRONÁJEM 
Pronajmu lékařskou dvojordinaci 35 m2 ve zdravotnic-
kém zařízení nad lékárnou v centru města Napajedla, 
cena 220 EUR/5500 Kč/měsíc. Kontakt: 604 277 556 
Nabízíme k podnájmu prostory ve ZC v Olomouci, 
možnosti variabilní: místnosti o velikosti 15,9 m2 
a 15,5 m2 lze užívat jako ordinaci + čekárnu nebo lze 
obě místnosti užívat jako dvě ordinace se sdílenou 
čekárnou s naším ZZ. Zázemí pro pacienty i perso-
nál. Přízemí, bezbariérové. Cena 15 000 Kč + zálohy 
na služby 4000 Kč, cena k jednání. Kontakt: bur- 
dova.eva@centrum.cz
Nabízíme k pronájmu 2 ordinace (lze i samostatně) 
v nově zrekonstruovaném nadstandardním zdra-
votnickém zařízení v centru Litoměřic; 1. ordinace 
21,5 m2, 2. ordinace 20 m2 + společné personální 
zázemí (WC, sprcha, šatna, denní místnost). V sou-
sedních ordinacích již zavedené provozy – estetická 
dermatologie a dentální hygiena. Více informací na 
telefonním čísle 602 657 647 nebo na e-mailu vero- 
nika.cesakova@gmail.com
Nabízím k pronájmu pěkné prostory pro provoz 
ordinace v Uničově, Nemocniční 271 (areál polikli-
niky). Kompletně zařízené, 2 místnosti, čekárna, 
sociální zařízení. Volné od ledna 2025. Kontakt: 
603 527 754
Nabízím k pronájmu nově zrekonstruované a zko-
laudované prostory pro provoz ordinace v centru 
Krupky, okr. Teplice. Součástí je soc. zař. pro klienty 
+ soc. zař. pro personál. K dispozici parkoviště. Cena 
13 000 Kč/měsíc + zálohy. Kontakt: mudr.strupin-
ska@seznam.cz, 606 904 534
Dermatolog hledá pronájem ordinace v Praze na 1 
den v týdnu v blízkosti metra. E-mail: dermaordi-
nace@seznam.cz
Nová Poliklinika Hradec Králové, ideální místo 
pro vaše ambulance a léčebně preventivní provozy, 
developerský projekt sdruženého zdravotnického 
zařízení, 24 000 m2 prostor v hi-tech standardech 21. 
století, 100 metrů od fakultní nemocnice. Kontakt: 
info@1chirurgie.cz, 602 833 161
Pronajmu nově vybudované ordinace ve zdrav. stře-
disku v Krupské 28/1978, P10, kde se nachází lékárna, 
ordinace – PSY, NEU10, kde L. Ordinace jsou v 1. 
p., nabízím dvě samostatné jednotky 53,5 m2 a 72,0 
m2. Ordinace nabízím i dohromady jako celek. Bližší 
info Pavel Dvořák-PD servis, info@pdservis.cz, 
777 632 772

SLUŽBY 
Služba „Komplex“ – zpracování a vedení celé předpisové 
základny vaší praxe (SÚKL, KHS, KÚ, BOZP, PO, ŽP atd.) 
Nově zahrnuje i Ad Memo – systém elektronické eviden-
ce zdravotnických prostředků, sledování a upozorňování 
na termíny servisů, PBTK apod. Kontakt: 734 763 336, 
www.admedica.cz
SRO – nejjednodušší a  daňově nejvýhodnější 
způsob prodeje a jediná možnost reálného dědě-
ní praxí. Po 5 letech nedaníte. Stovky realizací po 
celé ČR, nejlepší ceny. www.admedica.cz, tel. 
734 763 336
Hledáme lékaře ke spolupráci s projektem infuzepo-
maha.cz. Nabízíme školení, know-how a podporu při 
poskytování moderních nitrožilních terapií. Zvyšte 
komfort a zdraví svých pacientů! Kontakt: info@infu-
zepomaha.cz, více na infuzepomaha.cz
Vy léčíte, my se postaráme o zbytek. Ulehčete si práci! 
Naše firma se postará o byrokracii a smluvní politiku, 
abyste se mohli soustředit na to nejdůležitější – své 
pacienty. Kontakt: MUDr. Milan Prokop, 733 610 790, 
www.mipr.eu
Elis a Elis s.r.o. Oceňování praxí. Transformace na s.r.o. 
Převody praxí. Právní, ekonomický a daňový servis. 
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SERVIS

VODOROVNĚ: A. Rámus; nafoukanec; osahání. – B. Olejnaté plody; protivné dítě; přemety. – C. Plaz;  
2. díl tajenky; partner panenky Barbie. – D. Kód letiště Mandeville; sibiřský veletok; naplňovat; strunový hudební 
nástroj. – E. Pravidelná roční splátka dluhu; slovenské město; obyvatel starověkého Řecka. – F. Polotuhé hmoty 
z mouky; zbytek po pupečníku; velcí ptáci; ano. – G. Latinsky „proti“; prudce odfukovat nosem; polohy na zádech; 
pres. – H. Tětí; kovový chemický prvek; nejmenší ostrovní stát světa; konce šachových partií. – I. 3. díl tajenky; 
oddělený motykou. – J. Z jakého důvodu; doplněk židle; Evin druh v ráji; jeden i druhý. – K. Německy „rada“; 
plemeno; narazit vozem; spláchnout. – L. Iniciály sochaře Zoubka; chutné nápoje; zápisník; rakouský anatom. –  
M. Temné; lupič pokladen; slovenské město. – N. Poukázky do loterie; někdejší polský voják na koni; anglicky 
„člun“; dědina. – O. Citoslovce pochopení; 7. díl tajenky; chuchvalec. – P. Zámotek housenky; odpor; plodiny seté 
na podzim. – Q. Popelnice; škrabky na pluhy; Moravané.

SVISLE: 1. Osahat; prolisovaná zelenina. – 2. 1. díl tajenky; trauma; 5. díl tajenky. – 3. Občané; český novi-
nář; ruské počitadlo; krveprolití. – 4. Povoliti; slovensky „nic“; hroby; francouzský zápor. – 5. Skleněné nádobka 
k chemickým pokusům; Seveřan; asijský nápoj z rýže; červené rostlinné barvivo. – 6. Psice; soudní spory; karibský 
ostrov. – 7. Velká rána (hovorově); český hudební skladatel; nouze; na straně srdce. – 8. Domácky Roland; domácky 
Josef; mongolský vládce; vysadit rostliny. – 9. Oceloví (zastarale); řecké písmeno; tyran; kozlí pach. – 10. Kaprovitá 
rybka; louky; měkký znak; keře. – 11. Citoslovce plašení; krutý palestinský vládce; cviky na hrazdě. – 12. Pokrýt 
osivem; citoslovce houkání; Matův kamarád; geometrické těleso. – 13. Kamarád Šebestové; háje; klam; shrnutí 
složek v celek. – 14. Chemické radikály odvozené od alkanu; silný provaz; obyčej; citoslovce výsměchu. – 15.  
4. díl tajenky; mlácený; 6. díl tajenky. – 16. Jižní ovoce; atlasové stuhy. 

Pomůcka: Hyrtl, MVJ, proc.

Reklamy farmaceutických firem lékaře doslova zaplavují, ale většinou se z nich lékař nedozví, co by vědět měl. (do-
končení citátu, jehož autorem je Arthur Hailey, najdete v tajence).

KŘÍŽOVKA O CENY

Křížovka o ceny
V tajence křížovky v časopise 

Tempus medicorum 12/2024 se 
skrýval citát z knihy Richarda Go-
rdona Doktor v ráži: Možná že ta-
ková doktorská velkoprodejna je 
právě to, co pacienti chtějí. Aby se 
mohli s košíkem sunout od jedno-
ho doktora k druhému a náramně 
si stěžovat, že nejnovější léčebný 
postup není na skladě.

Výpravnou životopisnou knihu 
Jan Blažej Santini-Aichel, kterou na-

psal a doprovodil fotografiemi Petr 
Dvořáček a vydalo ji nakladatelství 
Grada Publishing (viz anotaci), vy-
hrává deset vylosovaných luštitelů: 
Ivana Boháčová, Praha 8; Martin 
Dvořák, Krumlov; Magdalena 
Fárová, Praha 5; Vlasta Hlaváč-
ková, Seč; Jaroslav Krchňavý, 
Pardubice; Rudolf Lichka, Brno; 
Jaromír Pavka, Olomouc; Miloš 
Rund, Jablonec n. Nisou; Jarmila 
Škorpíková, Třebíč; Vlasta Štěpá-
nová, Hradec Králové.

Na správné řešení tajenky z TM 
1/2025 čekáme na adrese recep- 
ce@clkcr.cz do 5. 2. 2025. Výherci 
se mohou těšit na knihu Vlastimi-
la Bastla a  Zdenky Rozehnalové 
z prostředí košumberské léčebny 
Děti v empíru – vítězný boj se smrtící 
epidemií.

Hodně štěstí!
Upozornění: Do slosování o ceny 

mohou být zařazeni pouze lékaři re-
gistrovaní v České lékařské komoře.

Jan Blažej  
Santini-Aichel

Petr Dvořáček 

Architekt Jan Blažej Santini-Aichel 
je fenomén. V dějinách naší architek-
tury není nikdo jiný, kdo by dokázal 
v prostředí vlády všeobecně respek-
tovaného slohu uskutečnit tak velko-
lepým způsobem svou osobní vizi.
Na druhé straně by však bylo nepo-
chopením doby a díla interpretovat 
Santiniho jako osamělou indivi- 
dualitu vystupující z kontextu baro-
ka a překračující všechny hranice. 
Nejpozoruhodnější na Santinim je 
právě to, že dokázal oba tyto zdánlivé 
protiklady spojit.

Ani dnes ještě nemá tento mi-
mořádný architekt v obecném kul-
turním povědomí místo odpovídající 
jeho významu. A to je i důvod, proč 
vznikla tato kniha a proč byl Santi-
ni zvolen jako téma prvního svazku 
zamýšlené ediční řady věnované vý-
znamným osobnostem naší stavební 
historie.

Petr Dvořáček (* 27. 2. 1955), čes-
ký spisovatel, publicista a fotograf 
narozený v Brně, zve v nové knize do 
světa fenomenálního architekta. Po-
pisuje nejen jeho život, ale hlavně dílo 
inženýra a mystika, jeho vize a životní 
zakázky. Samostatné kapitoly jsou 
věnovány deseti nejvýznamnějším 
stavbám. Text doprovází fotografie 
autora a  ilustrace, které pro tuto 
knihu vytvořil Ivan Pecháček. 

Cena: 649 Kč, Stran: 136
https://www.grada.cz/jan-blazej-
-santini-aichel-12146/
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Profesionální přístup, časová flexibilita. Kontakt:  
602 437 166, poradce@mybox.cz

SEZNÁMENÍ
Lékař, 175/48, hledá příjemnou a štíhlou partnerku VŠ 
pro vztah, kdy se budeme jeden na druhého těšit a bu-
deme si mít co povídat i za dlouhou řadu let. Bydlím 
i pracuji v Praze. Ze zájmů rád sportuji, jsem nekuřák. 
E-mail: eotaxin@seznam.cz
Lékařka hledá partnera, VŠ, nekuřák, 65–78 let,  
turistika, cestování, kultura, zahrádka. Kontakt:  
jas.ne2@seznam.cz
Lékař, VPL, Zlín, 33 let, 160 cm, hledá kolegyni k se-
známení. Sportovně založený, cyklistika, turistika. 
Kontakt: 723 900 393

RŮZNÉ 
Prodám dva unikátní domy ve východních Krkonoších 
– švýcarský alpský dům a křížovou roubenku, která 
byla v předminulém století pekárnou. Bližší info na tel.  
606 590 043
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Eradikace svrabu až u 90 % 
pacientů již po jedné aplikaci

Vysoce účinná léčba svrabu

Kód SÚKL 0265906 Pouze na lékařský předpis!

50 mg/g gel
permethrin

Zkrácená informace o přípravku
Název a složení: Permethrin Axonia 50 mg/g gel. Jeden gram gelu obsahuje 50 mg permethrinu.  Indikace: Léčba svrabu u dospělých a dětí starších 
2 měsíců. Dávkování a způsob užívání: Dospělí a dospívající starší 12 let: Naneste až 30 g gelu (odpovídá jedné 30g tubě nebo ½ 60g tuby). Děti ve věku od 6 
do 12 let: Naneste až 15 g gelu (odpovídá ½ 30g tuby nebo ¼ 60g tuby).  Děti ve věku od 2 měsíců do 5 let: Naneste až 7,5 g gelu (odpovídá ¼ 30g tuby nebo 1/8 
60g tuby). V případě ošetření obličeje, uší nebo vlasaté části hlavy, může být použita vyšší dávka. Starší pacienti (nad 65 let): Aplikujte na celé tělo včetně krku, 
obličeje, uší a vlasaté části hlavy. Vyhněte se oblasti blízko očí. Dospělí a dospívající: Aplikujte na celé tělo mimo vlasatou část hlavy a obličej, pokud tyto oblasti 
nejsou postiženy. Děti starší 2 let: Aplikujte na celé tělo. Vyhněte se oblasti kolem úst a očí. Děti ve věku od 2 měsíců do 2 let: Používejte pouze pod lékařským 
dohledem. Aplikujte na celé tělo včetně krku, obličeje, uší a vlasaté části hlavy. Vyhněte se oblasti kolem úst a očí. Gel ponechte na kůži po dobu 8-14 hodin. 
Poté celé tělo důkladně omyjte. Osoby, které jsou v kontaktu s postiženou osobou, mají být ošetřeny současně, i když nevykazují příznaky nákazy. Úspěšnost 
léčby je při jednorázové aplikaci přibližně 90 %. V případě neúspěchu léčby (nejsou-li známky hojení původních lézí nebo se objevily nové léze a podkožní 
chodbičky) lze provést druhou aplikaci nejdříve 7 dní po první aplikaci. Kontraindikace: Hypersenzitivita na léčivou látku nebo jiné látky ze skupiny pyrethri-
nů. Upozornění: Pouze pro kožní podání! Interakce: Nejsou známy. Fertilita, těhotenství, kojení: Není znám významný vliv permethrinu na fertilitu či 
reprodukční toxicitu. Během používání a minimálně týden po aplikaci se doporučuje zdržet se kojení. Nežádoucí účinky: Nejčastěji mírné a přechodné kož-
ní reakce, jako je vyrážka, svědění a kožní parestezie. Balení: Tuba s 60 g gelu. Uchovávání: Při teplotě do 25°C. Držitel rozhodnutí o registraci: AXONIA, 
a.s., Bydžovská 185/2, 190 14 Praha 9. Datum revize textu: 13. 6. 2023. Přípravek je vázaný na lékařský předpis a je hrazený z prostředků veřejného 
zdravotního pojištění. Před předepsáním se seznamte s úplnou informací o přípravcích v Souhrnu údajů o přípravku.

PERCZ0824A

AXONIA, a.s., Bydžovská 185/2, 190 14 Praha 9, Česká republika, tel. 224 240 832, info@axonia.cz, www.axonia.cz

NOVINKA

60 g
NOVÉ  

BALENÍ


	servis
	_GoBack
	_GoBack
	_GoBack
	_GoBack
	_GoBack
	_GoBack
	_GoBack
	_GoBack
	Helsinská deklarace
	Plnění programového prohlášení
	Slovensko
	ETIKA A KOMUNIKACE / VZDĚLÁVÁNÍ
	činnost člk
	Zajímavý kolega
	Ultramaraton kolem Mont Blancu

	Duševní zdraví lékařů v ČR
	právní poradna
	napsali jste
	nekrolog
	výzva
	servis
	_GoBack



