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Vážené 
kolegyně 
a kolegové,

 Ústavní  
soud svým  
rozhodnutím  
ze dne 27. 11. 
2012 zrušil 
tzv. přere-
gistrace po-
dle zákona 
o zdravotních 

službách. Všechna stávající zdravotnická 
zařízení, včetně soukromých lékařů, se 
tedy automaticky stávají poskytovateli 
zdravotních služeb, nemusí tedy absol-
vovat byrokratický proces přeregistrace 
a nemusí žádat o žádná nová oprávnění 
k poskytování zdravotních služeb. 

Zákon o zdravotních službách v podo-
bě prosazené tandemem Heger–Šnajdr byl 
prvním krokem k likvidaci části soukromých 
lékařů. Jsem rád, že se nám alespoň pro tuto 
chvíli toto nebezpečí podařilo zažehnat s po-
mocí následující skupiny dvaceti senátorů, 
kterým se sluší alespoň touto formou ještě 
jednou jménem lékařů poděkovat.
Pomohli nám:
Severočeši.cz: Alena Dernerová, Jaroslav 
Doubrava 
ČSSD: Jan Žaloudík, Jaromír Strnad, Pavel 
Lebeda, Miloš Janeček, Karel Kapoun, Jiří 
Bis, Jaroslav Sykáček, Josef Řihák, Antonín 
Maštalíř, Ivo Bárek, Martin Tesařík, Božena 
Sekaninová, Radek Sušil, Petr Guziana
KSČM: Václav Homolka, Marta Bayerová
KDU-ČSL: Jiří Čunek, Miluše Horská

Ústavní stížnost byla podána 6. 1. 2012, 
tedy okamžitě po zveřejnění sporného zákona 
ve Sbírce a v dostatečném časovém předstihu 
před nabytím jeho účinnosti. Naše stížnost 
však byla bohužel Ústavním soudem při-
pojena k rozsáhlé stížnosti poslanců ČSSD, 
kteří napadali celý balík tzv. reformních zá-
konů a způsob jejich schvalování. Vzhledem 
k tomu, že se tedy údajně jednalo o nejroz-
sáhlejší materiál, který kdy Ústavní soud 
posuzoval, museli jsme na rozhodnutí čekat 
tak dlouho.

Ústavní soud dále zrušil také minist-
rem Hegerem prosazované státní regis-

try zdravotníků. To znamená, že registr 
lékařů dále povede pouze ČLK, registr 
stomatologů Česká stomatologická komora 
a registr lékárníků Česká lékárnická komora. 
Díky rozhodnutí Ústavního soudu nebudou 
zdravotníci muset své citlivé osobní údaje 
sdělovat státu, který je hodlal shromažďo-
vat za nejasných podmínek a za nejistým 
účelem. 

Všechna stávající 
zdravotnická zařízení, 
včetně soukromých 
lékařů, se automaticky 
stávají poskytovateli 
zdravotních služeb, 
nemusí tedy absolvovat 
byrokratický proces 
přeregistrace a nemusí 
žádat o žádná nová 
oprávnění k poskytování 
zdravotních služeb.

V otázce drakonických pokut za často 
velmi banální pochybení, které do zákona 
prosadilo Ministerstvo zdravotnictví ČR, 
Ústavní soud sice příslušná ustanovení 
zákona přímo nezrušil, ale zdůraznil, že 
sankce udělované správními orgány musí 
být nejenom vždy přiměřené závažnosti 
provinění, ale také to, že lékaři i zdravot-
nická zařízení mají právo se proti jejich 
tvrdosti odvolávat k soudu včetně soudu 
Ústavního.

Náš spor sice trval dlouho, ale podařilo se 
nám ho dotáhnout do vítězného konce.

Vážené kolegyně a kolegové, dovolte mi, 
abych se právě touto dobrou zprávou s vámi vše-
mi pro letošní rok rozloučil a abych vám zároveň 
popřál klidné prožití vánočních svátků a hodně 
pracovních úspěchů, zdraví, pohody a rodinného 
štěstí v následujícím roce 2013.

S kolegiálním pozdravem

Milan Kubek, prezident ČLKFo
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Co říkáte tomu, že Česká lékařská komo-
ra uspěla u Ústavního soudu ČR? 

Děkuji za kladnou zprávu, kterých je jako 
šafránu, a to zejména v těžce zkoušeném 
zdravotnictví. Bohužel o přeregistraci 
jsem zažádal a z čím dál mizernějších ho-
norářů od pojišťoven vydal 1000 Kč, což je 
již zase mnoho. Dovolte mi otázku: Vrátí 
nám stát tyto prostředky a omluví se pan  
Šnajdr a ministr Heger za ztrátu času nad 
stupidním vyplňováním stupidních formu-
lářů a za ponižující dialog se státními úřed-
níky? Vybavila se mi scénka z Revizora. Hra 
věčně živá, zejména v této době, stále se 
státní moc nepoučila. Místo pro lidi, stále 
proti nim. Tato skupina diletantů mi připo-
míná odporné časy před rokem 1989. Přeji 
nám všem a hlavně kolegům, kteří podali 
tuto stížnost, pevné zdraví a výdrž, kterou 
všichni budeme potřebovat. Bohužel ne-
patříme mezi priority ani této vlády. Je na 
nás, jak se k prominentům režimu budeme 
chovat a zda jim za tyto křivdy budeme 
poskytovat nadstandardní, protekční, ne-
zasloužené služby. Správné by bylo, aby 
měli stejný přístup ke zdravotní službě 
jako kdokoli jiný. to je na nás. P. F. 2013.

Jan Pokorný, ORL, bohužel OSVČ, Ostrava

Zvítězil zdravý rozum.
Jaromír Canibal, Karviná

Vzhledem k výši příspěvků, které jsme po-
vinni každoročně odvádět, v tom až tak 
mimořádný počin nevidím.

Alexander Štorek, psychiatr, Choceň

Velmi gratuluji právníkům ČLK a děkuji 
všem, kteří se angažují za nás všechny. 

Alena Matrasová, PLDD

Srdečně zdravím, opravdu mám z toho 
radost… Alespoň nějaká dobrá informace. 
Nejsem sice soukromý lékař, ale myslím, že 
je to moc dobře. 

Bogna Jiravská-Godula, interní a sportovní lékařka 

Potěšilo to. Příští rok s velkou chutí zapla-
tím příspěvky. Po 40 letech praxe si ale ne-
myslím, že  to je blýskání na lepší časy. Po 
těch letech jsem skeptik.

Eva Krajíčková, Krnov

Je to perfektní, jen si myslím, že to přišlo 
pozdě, jistě 50 % lékařů již přeregistraci 
provedlo.

Milada Regenermelová, VPL, Bohušovice nad Ohří

Většina z nás – předpokládám – již žádost 
o přeregistraci podala, poplatek zaplatila 
a trapnou procedurou již prošla. Na dru-
hou stranu, pro ČLK je to úspěch, a tedy 
díky, Milane a spol.!

Jiří Bartoš, ambulance cévní chirurgie, Nový Bor

Jsem přesvědčen, že po strejdovi Hegero-
vi se bude naše zdravotnictví vzpamatová-
vat jen velmi pomalu. Za to, co napáchal, 
je jen jediná cesta, a to odstoupení z po-
zice ministra, než napáchá další zvěrstva. 
Pracuji v oboru již 50 let, ale tak přihlouplé 
zákony, které pomáhal vyplodit, ještě ne-
pamatuji. nevím, komu přisluhuje, jasné je, 
že lékařskému stavu škodí.

Josef Jílek, chirurg (již 50 let), Libochovice

ANKETA

Ústavní soud zrušil „přeregistrace“ soukromých lékařů i Národní registry 
zdravotnických pracovníků. Současně potvrdil novou definici lege artis.

Dne 27. listopadu 2012 Ústavní 
soud ČR na svém plenárním 
zasedání rozhodl o návrhu 
skupiny senátorů na zrušení 

některých ustanovení zákona o zdravot-
ních službách. Podnět k tomuto návrhu 
skupiny senátorů dala Česká lékařská 
komora a v čele skupiny senátorů, kte-
ří podnět akceptovali a na jeho základě 
návrh Ústavnímu soudu podali, byla 
členka představenstva ČLK, senátorka  
MUDr. Alena Dernerová. 

Ústavní soud na základě tohoto ná-
vrhu zrušil přechodná ustanovení o tzv. 
„přeregistracích“ soukromých poskyto-
vatelů zdravotních služeb a rozhodl, že 
na základě dosavadních registrací nestát-
ních zdravotnických zařízení lze poskyto-
vat zdravotní služby trvale, nikoli pouze 
po dobu 36 měsíců, jak původně stanovil 
zákon. Provozovatelé nestátních zdravot-
nických zařízení se stávají automaticky 
poskytovateli zdravotních služeb, aniž 
by museli žádat o nové oprávnění k po-
skytování zdravotních služeb. Ústavní 
soud zrušil rovněž ustanovení o Národ-
ním registru zdravotnických pracovníků, 
ve kterém měly být evidovány i poměrně 

citlivé osobní údaje o všech zdravotnících 
vykonávajících povolání na území České 
republiky.

Skupina poslanců KSČM jiným návr-
hem, který byl současně dne 27. listopadu 
2012 Ústavním soudem projednán, navrh-
la zrušení nové definice lege artis, kterou 
přijal zákonodárce právě na podnět ČLK. 
Ústavní soud tento návrh zamítl a do-
spěl k závěru, že nová definice lege artis 
je zcela v souladu s ústavními principy 
České republiky.

Rozhodnutí Ústavního soudu považuje 
Česká lékařská komora za velký úspěch 
a je třeba poděkovat senátorům, kteří 
návrh na náš podnět podali.

Velmi zkráceně vyjádřeno – ohled-
ně „přeregistrací“ zaujal Ústavní soud 
stanovisko, že předmětná povinnost má 
svévolný charakter, protože omezení 
práv a svobod jednotlivce, které je úče-
lem „samo o sobě“, není v právním státě 
akceptovatelné. Žádný logický účel v této 
povinnosti totiž neshledal. Uzavřel tedy, 
že časové omezení poskytování zdravot-
ních služeb na základě dosavadních regis-
trací nestátních zdravotnických zařízení 
je v rozporu se zákazem libovůle, který 
vyplývá ze zásady právního státu podle 
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článku 1 odstavce 1 Ústavy České repub-
liky. Ohledně registrů zdravotníků do-
spěl k závěru, že rozsah zveřejňovaných 
osobních údajů nelze odůvodnit žádným 
ústavně aprobovatelným způsobem. 

Odmítnutí návrhu ministra Julínka
Připomeňme si historii rozhodování 

o „přeregistracích“ soukromých léka-
řů a dalších soukromých poskytovatelů 
zdravotních služeb.

Původní návrh nového zákona o zdravot-
ních službách předložený bývalým ministrem 
zdravotnictví MUDr. Julínkem obsahoval 
ustanovení o povinných přeregistracích 
soukromých zdravotníků. Obsahoval i řadu 
dalších velmi problematických ustanovení, 
z nichž mnohá se podařilo posléze ze zákona 
odstranit (např. tehdy navrhovaná definice 
lege artis byla velmi nebezpečná, vždy jsem 
ji označoval za „maligní“). Tento návrh býva-
lého ministra Julínka odmítlo 80 % delegátů 
sjezdu ČLK v roce 2008.

Po nástupu ministra zdravotnictví  
doc. MUDr. Hegera se podařilo dosáhnout 
řady pozitivních změn v navrhovaných záko-
nech, byť ČLK navrhovala tyto předlohy zcela 
stáhnout, čemuž vyhověno nebylo. Do vlád-
ního návrhu zákona o zdravotních službách 
bylo místo „přeregistrací“ přijato ustanovení, 
podle kterého se držitelé dosavadních regis-
trací nestátních zdravotnických zařízení stá-
vají automaticky poskytovateli zdravotních 
služeb, aniž by museli žádat o nové oprávně-
ní a absolvovat správní řízení. Takto návrh 
schválila vláda a předložila Parlamentu. 

V Poslanecké sněmovně došlo v tomto 
směru k zásadní změně, když poslanec Marek 
Šnajdr navrhl prakticky návrat k původní 
předloze bývalého ministra Julínka ohledně 
„přeregistrací“ nestátních zdravotnických 
zařízení na poskytovatele zdravotních služeb. 
Zástupci ČLK tehdy jednali se členy zdra-
votního výboru koaličních stran a vysvět-
lovali nesmyslnost a patrně i neústavnost 
této změny. Odpověď několika koaličních 
poslanců zněla tak, že je to sice nesmyslná po-
vinnost, možná za hranicí ústavnosti, ale oni 
kvůli tomu nerozbijí koalici. Poté, co návrh 
poslance Šnajdra podpořil i ministr Heger, 
Poslanecká sněmovna vrátila „přeregistra-
ce“ do stavu, jak je navrhoval bývalý ministr 
MUDr. Julínek. 

námitky proti registru 
zdravotníků a přísným sankcím

Česká lékařská komora dále namítala, že 
vedení podrobného registru všech zdravot-

níků, obsahujícího i poměrně citlivé osobní 
údaje, je jednak zbytečné, jednak zasahuje 
nepřiměřeně do práva na ochranu osobních 
údajů. Navíc registr lékařů, stomatologů a lé-
kárníků by byl veden duplicitně, tyto regis-
try již ze zákona vedou příslušné profesní 
komory; registry ovšem neobsahují citlivé 
osobní údaje. Dále komora poukazovala na 
skutečnost, že nový zákon o zdravotních služ-
bách obsahuje velké množství velmi přísných 
sankcí za porušení povinností, ale tyto povin-
nosti jsou zákonem často stanoveny natolik 
vágně, že umožňují několik právních výkladů. 
Konečně napříč politickým spektrem je uzná-
no, že zákon je nutno urychleně novelizovat. 
Komora proto navrhovala zrušit ustanovení 
o některých přísných sankcích za porušení 
nejasně stanovených pravidel.

návrh skupiny senátorů
Na podnět České lékařské komory po-

dala skupina senátorů vedená senátorkou 
a členkou představenstva ČLK MUDr. Ale-
nou Dernerovou Ústavnímu soudu návrh na 
zrušení:
•  „přeregistrací“ nestátních zdravotnických 

zařízení na poskytovatele zdravotních slu-
žeb,

•  všech národních registrů – zdravotníků, 
poskytovatelů, ale i pacientů,

•  některých sankcí stanovených zákonem 
o zdravotních službách.

návrhy dvou skupin poslanců
Návrh skupiny poslanců ČSSD, který 

Ústavní soud přijal ještě před návrhem sku-
piny senátorů, směřoval ke zrušení celkem 14 
zákonů, které byly podle názoru navrhovatelů 
přijaty neregulérní procedurou, když k nim 
byla v Poslanecké sněmovně zásadním způ-
sobem omezena diskuse. Kromě toho návrh 
směřoval i ke zrušení některých ustanovení 
těchto zákonů (pro případ, že Ústavní soud 
neakceptuje návrh na jejich úplné zrušení), 
zejména na zrušení ustanovení o tzv. veřejné 
službě v rámci zákona o zaměstnanosti. 

Návrh skupiny poslanců KSČM směřoval 
ke zrušení řady ustanovení zákona o zdra-
votních službách. Nejzávažnější byl návrh 
na zrušení nové definice lege artis, pokud jde 
o slova „podle konkrétních podmínek a objek-
tivních možností“, když podle navrhovatelů 
mělo jít o porušení článku 4 Úmluvy o lid-
ských právech a biomedicíně. Kromě toho 
navrhovatelé požadovali zrušení pětiletého 
omezení platnosti dříve vyslovených přání 
pacientů a některé další zásahy do zákona 
o zdravotních službách.

Blahopřeji České lékařské komoře k roz-
hodnutí Ústavního soudu. Konečně ales-
poň částečně, a v současné době bohu-
žel spíše výjimečně, zvítězil „zdravý“ ro-
zum nad (jen doufám, že nikoli záměrně) 
slepou administrativou, která ke „zdravé-
mu“ rozumu, a nejen ve zdravotnictví, má 
nyní na míle daleko. Myslím (a to je dnes 
téměř existenci ohrožující), že řada, či lépe 
předpokládám, že většina zdravotníků si 
upřímně oddychla.

Vratislav Škoda, rentgenolog, NsP Česká Lípa, a. s.

Ústavní soud prokázal zdravý selský ro-
zum. Obě ustanovení byla vlastně zbyteč-
ná. Registr vedou naše jednotlivá okresní 
sdružení na velmi dobré úrovni a vytváření 
dalšího „státního“ se jevilo jako nástroj na 
vysávání prostředků z již tak napjatého 
státního rozpočtu. A přeregistrace nestát-
ních zdravotnických zařízení – dokazování 
již dokázaného?

Jana Berková, chirurg, předsedkyně OS ČLK 
Rakovník

Jde o vzácnou chvíli, kdy politici za své 
nápady dostali červenou. Jen houšť tako-
vých zpráv.

Zbyněk Šnoflák, oční lékař, Žatec

Protože ministerstvo dosud srozumitelně 
nevysvětlilo, proč potřebovalo přeregistrace 
a proč potřebovalo uvádět zdravotnická za-
řízení do nejistoty, považuji jejich zrušení za 
správnou věc. Rovněž shromažďování osob-
ních i profesních údajů považuji za zbytečné 
posilování „velkého bratra“, a proto jejich 
zrušení rovněž považuji za správnou věc. 
Obě snahy totiž zavánějí posilováním tota-
litního systému a oslabují možnost rozvoje 
demokratické občanské společnosti. 

Toman Horáček, praktický lékař, Komárov

ČLK za nás bojuje. Úspěch je to velký, pro-
tože na rozdíl od profesních lékařských 
organizací v okolním „kulturním“ světě má 
velmi omezené pravomoci. MZ by mi mělo 
uhradit ztracený čas věnovaný přeregistra-
ci, „výlet“ do krajského města i 1000 Kč.

Vlastimil Pustina 

Být tam ministr zdravotnictví s normálními 
pochody v CnS, tak soud nemusel být.

Pavel Vágner, Nemocnice Opava

Byla to ČLK, ČSSD, či KSČM? Je to vlast-
ně jedno. Důležitý je výsledek. Možná je 
to úspěch ČLK. Každopádně je to dobrá 
zpráva pro privátní lékaře. Zůstává otázka, 
kdo vrátí poplatky za již vyřízené a poda-
né žádosti. Že to ale je pro státní správu 
balík za nic!

Karel Beneš, cévní chirurg, Příbram

Je to jistě dílčí úspěch, ale nepřeceňoval 
bych jej. Ústavní soud je instituce, jejíž ver-
dikty bývají mnohdy velmi specifické. Za 
větší úspěch bych považoval odpolitizo-
vání ČLK tak, aby se neměnila v levicovou 
odborářskou frakci, jak se za současného 
prezidenta děje. 

 Jaromír Vašát, odborný internista a nefrolog, Zlín

Nic, to mělo být uděláno již dávno, proto-
že většina z nás již přeregistrace má ho-
tové…

Radka Jančová, PLDD, Jiříkov

ANKETA
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VErdikt ÚstaVního soudu čr

Jednání u Ústavního soudu
Ústavní soud spojil všechny tři návrhy do 

jediného řízení, ve kterém jako navrhovatel 
působila skupina poslanců ČSSD požadují-
cí zrušení 14 zákonů, jejichž návrh obdržel 
Ústavní soud jako první, skupina poslanců 
KSČM a skupina senátorů měla postavení 
vedlejšího účastníka řízení, čímž však nebyla 
nijak omezena jejich práva. Veřejné projedná-
ní si vymínila pouze skupina poslanců KSČM, 
jejíž zástupci se však nedostavili, a byla proto 
uložena pořádková pokuta. 

Za skupinu poslanců ČSSD – navrhovate-
le – odůvodnil návrh poslanec JUDr. Jeroným 
Tejc, který kromě zdůvodnění návrhu poslan-
ců podpořil i návrh skupiny senátorů.

Za skupinu senátorů jsem měl já tu čest 
zastoupit u Ústavního soudu paní senátorku 
Dernerovou, která byla služebně v zahraničí.

Za Poslaneckou sněmovnu vystupoval 
předseda jejího ústavně-právního výboru 
Marek Benda, který se k zákonu o zdravot-
ních službách nevyjádřil a jehož vyjádření 
směřovala jen k proceduře přijímání všech 
14 zákonů v Poslanecké sněmovně. Na otázku 
soudce prof. JUDr. Jana Musila, zda se ukáza-
la některá ustanovení těchto zákonů po jejich 
přijetí jako nesprávná a bylo nutno přikročit 
k návrhu na jejich novelu, odpověděl, že mu 
toto není známo. Doplnil jsem proto ve svém 
závěrečném vystoupení, že Parlament nyní 
projednává již dva návrhy na novelu zákona 
o zdravotních službách – skupiny poslanců 
v čele s ministrem doc. Hegerem a skupiny 
senátorů v čele s místopředsedkyní Senátu 
Alenou Gajdůškovou, což jistě svědčí o „kva-
litě“ zákona.

nález Ústavního soudu
Ústavní soud posléze přijal následující 

nález:
I.  Ustanovení § 30 odst. 2 písm. d) zákona  

č. 435/2004 Sb., o zaměstnanosti, ve znění 
zákona č. 367/2011 Sb., se ruší dnem vyhlá-
šení nálezu ve Sbírce zákonů.

II.  Ustanovení § 121 odst. 1 ve slovech „a to 
po dobu nejdéle 36 měsíců ode dne nabytí 
účinnosti tohoto zákona, není-li dále sta-
noveno jinak“, včetně čárky jim předchá-
zející, odst. 4 věty první ve slovech „nejpoz-
ději uplynutím 36 měsíců ode dne nabytí 
účinnosti tohoto zákona“, včetně čárky jim 
předcházející, odst. 4 věty druhé a odst. 
5 zákona č. 372/2011 Sb., o zdravotních 
službách, se ruší dnem vyhlášení tohoto 
nálezu ve Sbírce zákonů.

III.  Ustanovení § 76 a 77 zákona č. 372/2011 Sb., 
o zdravotních službách, se ruší dnem vy-
hlášení nálezu ve Sbírce zákonů.

IV.  Ustanovení § 36 odst. 3 zákona  
č. 372/2011 Sb., o zdravotních službách, 
se ve slovech „Platnost dříve vysloveného 
přání je 5 let“ ruší dnem vyhlášení nálezu 
ve Sbírce zákonů.

V.  Ve zbývající části se návrh zamítá.

Odůvodnění nálezu
Zavedení „přeregistrací“, tedy omezení 

platnosti dosavadních registrací nestátních 
zdravotnických zařízení a požadavek žádosti 
o nové oprávnění podle zákona o zdravotních 
službách, podle Ústavního soudu nemá žádný 
účel, je tedy v rozporu s ústavně zaručeným 
právem podnikat dle článku 26 Listiny zá-
kladních práv a svobod, jakož i v rozporu se 

Dovoluji si vám poděkovat za vaše ne-
změrné úsilí o změnu rozhodnutí MZ. Pro-
sím o prezentaci výsledku v celostátních 
médiích.     

Zita Obdržálková        

Vítám rozhodnutí Ústavního soudu jako 
vítězství zdravého rozumu nad sna-
hou „znárodnit“ ordinace do privátního 
sektoru či provádět kontrolu osobních 
dat ministerstvem. Právníci ČLK v čele 
s JUDr. Machem zasluhují poděkování za 
profesionálně odvedenou práci a lékaři 
ve svých ordinacích tak mohou v klidu 
léčit.
Pavel Boček, FN Motol, oddělení urgentního příjmu, 

pediatr a onkolog

Konečně jsme našli někoho, kdo vnímá 
právo normálním rozumem, odpoután jsa 
od deformací politiků.
Nutnost znovuregistrace zdravotnických 
zařízení jsem vnímal jako dehonestující 
buzeraci našich levičácky, konstruktivis-
ticky smýšlejících politiků TOP 09 a ODS, 
jako averzi těchto politiků vůči lékařům 
a zdravotníkům vůbec. Dokonce to vní-
mám tak, že mohlo jít o přípravu rozvratu 
zdravotnictví v zájmu miliardářů, kteří mají 
tyto politiky na nitkách.
To, co nám předkládají jako reformu zdra-
votnictví, nemá se skutečnou reformou nic 
společného. Tuto reformu nejsou schopni 
uskutečnit, dokud budou lpět na rozkráda-
ném veřejnoprávním pseudopojištění. to 
totiž brání realizaci dvou podmínek fun-
gujícího zdravotnictví: 
1.  Lékař musí být svobodný léčit zodpo-

vědně svého pacienta.
2.  Pacient musí být odpovědný za propla-

cení zdravotní péče. 
Bez splnění těchto podmínek skutečnou 
reformu zdravotnictví, vstřícnou pacien-
tům a lékařům, nikdo neudělá.
Vnímám to jako směšné, pokud někdo chce 
skutečnou reformu nahradit elektronizací 
zdravotnictví, iZiP, tunelováním zdravot-
nictví nejrůznějšími programy a buzerací 
zdravotníků. Přirozené vztahy v občanské 
svobodě ničím nenahradíš.
Mrzí mne, že již většina kolegů toto po-
važuje za nemožné pro chybění politické 
vůle v parlamentu a pro lpění „pravico-
vých“ stran na levičáckých principech ve 
zdravotnictví. Mrzí mne, že tyto „pravico-
vé“ strany nám za pravicovost vydávají 
službu milionářům a miliardářům v zemi 
a o střední vrstvu se nestarají.

Bohumír Šimek, praktický lékař, Křemže

Je to sice dobře, ale už jsme se všichni ně-
kolikrát v tom adrenalinu vykoupali a život 
si zkrátili, takže jen morální vítězství.

Věra Fastrová, PLDD, Jablonec nad Nisou

Je to pro mne v prvé řadě důkaz kvality 
týmu právního odd. ČLK v čele s jeho ředi-
telem JUDr. Machem, který velmi fundova-
ně zpracoval připomínky k novelizovaným 
zákonům. V tomto případě jde o vítězství 
práva i rozumu nad zlou a účelovou škodo-
libostí předkladatele Bc. Šnajdra a jeho kli-
ky. Škoda jen, že nebyly fundované zásad-
ní připomínky ČLK vyslyšeny kompletně 
a v předstihu před samotným schvalová-

ANKETA

Fo
to

: W
ik

im
ed

ia
 C

om
m

on
s



6

TEMPUS
MEDICORUM

tEmpus mEdicorum    /   prosinEc 2012

ním. Mohlo se včas a bez trapností přede-
jít nesmyslným a zbytečným komplikacím. 
Ústavní soud, již tak zavalený, mohl ušetřit 
čas a státní rozpočet za cesťáky a náhrady 
všem zúčastněným poslancům.  

 Tomáš Šindler, PLDD, Kroměříž

Nechává mě to úplně chladným. Požádal 
jsem o přeregistraci na formuláři staženém 
ze stránek KÚ a na prosbu ze zdravotního 
referátu o doplnění dvou dokumentů jsem 
je odeslal. „Rozhodnutí o oprávnění“ jsem 
měl do týdne v práci. Obavy museli mít jen 
„vykukové“, kteří na pár pacientkách vydě-
lávají dobré peníze. Snad.

Tomáš Petrák, ženský lékař, Roudnice n. L.

Vím o tom, je to opravdu významný 
úspěch vedení ČnS.

Vladimír Tesař, VFN

Pane prezidente, blahopřeji k vašemu vel-
kému vítězství u Ústavního soudu. 

P. Bočan, CSc., předseda OS Praha 4

těším se z vítězství rozumu.
Prof. Miloš Adamec, CSc.

Sledoval jsem jednání Ústavního soudu 
v tV a velmi se mi líbilo vystoupení pana 
doktora Macha.

Roman Čerbák 

Moc děkuji a přeji všem hodně dobrého 
zdraví a trpělivosti.

Milena Pavlisková 

Blahopřeji, svitla mi konečně naděje, že 
i soudy mohou být spravedlivé. Debilní by-
rokracie patří do debilních zemí. Bravo! 

Petr Niesner 

Velice oceňuji důslednou snahu ČLK hájit 
zájmy lékařů. Za důležité považuji přede-
vším prosazení zrušení státních registrů 
lékařů, zmírnění možných sankcí ze stra-
ny správních úřadů a hlavně možnost 
odvolání proti nim. Přeregistraci, která 
je Českou lékařskou komorou prokla-
movaná jako ohrožení existence soukro-
mých lékařů, nepovažuji za tak důležitou. 
K existenci soukromé praxe jsou přede-
vším důležité smlouvy se zdravotními 
pojišťovnami a ty tímto nejsou dotčené. 
Přeregistraci jsem chápala jako nutnou 
byrokracii k aktualizaci informací o zdra-
votnických zařízeních. Podobně nyní 
probíhá aktualizace dat o lékařích při 
zavedení registru členů ČLK (provádějí 
naše sekretariáty). Je mezi námi mno-
ho nezodpovědných lékařů, kteří svoji 
povinnost oznamovat změny týkající se 
jejich zdravotnických zařízení nedodr-
žují. Pokud mělo zdravotnické zařízení 
všechny podklady v pořádku, nemuselo 
mít z přeregistrace obavy.

Jaroslava Švandrlíková, předsedkyně OS ČLK 
Karlovy Vary  

Je to výrazný úspěch právníků ČLK, vel-
mi mě to potěšilo a dodalo naději, že proti 
nesmyslným nařízením má smysl bojovat. 

A. Matrasová

Blahopřeji, sledovala jsem v přímém tele-
vizním přenosu brilantní vystoupení JUDr. 
Macha u Ústavního soudu a potěšilo mě 

ANKETA zákazem libovůle dle článku 1 odstavce 
1 Ústavy.

Zrušení ustanovení o Národním registru 
zdravotnických pracovníků odůvodnil Ústavní 
soud rozporem s právem zdravotnických pra-
covníků na informační sebeurčení ve smyslu 
článku 10 odstavce 3 Listiny základních práv 
a svobod. Poukázal i na otázku přístupu ke 
shromažďovaným údajům a jejich zabezpe-
čení. Zdůraznil, že zamítnutí návrhu na zru-
šení všech ostatních registrů nepředstavuje 
překážku věci rozsouzené, k zamítnutí došlo 
pouze pro nedostatek argumentace ze strany 
navrhovatelů, a bude-li obdobný návrh podán 
znovu, bude se jím Ústavní soud znovu zabý-
vat. Shromažďování a zpracovávání osobních 
údajů pacientů bez jejich souhlasu představuje 
podle Ústavního soudu velmi intenzivní zásah 
do jejich základních práv a vyslovil apel na zá-
konodárce, aby při případném přijímání nové 
právní úpravy Národního registru zdravotnic-
kých pracovníků zvážili, do jaké míry z těchto 
hledisek obstojí i další registry tvořící Národní 
zdravotnický informační systém.

K otázce sankcí podle zákona o zdravot-
ních službách Ústavní soud poznamenal, že 
je sice logické, že za porušení stanovené po-
vinnosti ukládá zákon sankce, ale při jejich 
ukládání musí dbát příslušné orgány na zása-
du přiměřenosti a uložené sankce nesmí být 
nepřiměřeně přísné či likvidační. V opačném 
případě má ten, komu byla sankce uložena, 
právo na soudní ochranu včetně přezkoumání 
individuálního případu Ústavním soudem.

Ústavní soud zrušil časové omezení plat-
nosti dříve vysloveného přání pacienta na  
5 let, neboť shledal jeho rozpor s článkem 
9 Úmluvy o lidských právech a biomedicíně. Po-
kud tedy pacient dříve vyslovené přání neodvolá 
ani nezmění, bude mít trvalou platnost.

Ústavní soud se zabýval i návrhem skupi-
ny poslanců KSČM na zrušení definice lege 
artis (která vychází z podnětu ČLK) v novém 
zákonu o zdravotních službách. Poslanci na-
padali, že poskytování zdravotních služeb na 
náležité odborné úrovni v souladu s pravidly 
vědy a uznávanými postupy „podle konkrét-
ních podmínek a objektivních možností“ není 
v souladu s článkem 4 Úmluvy o lidských prá-
vech a biomedicíně. Ústavní soud tento rozpor 
neshledal, naopak poukázal na skutečnost, že 
postup podle konkrétních podmínek a objek-
tivních možností je realitou a neporušuje právo 
na náležitou odbornost zdravotní péče.

Praktické důsledky
Dosavadní registrace nestátních 

zdravotnických zařízení mají trvalou 

platnost. Opravňují držitele k trvalému 
poskytování zdravotních služeb, aniž by 
musel žádat o nové oprávnění. Kdo tedy 
žádost dosud nepodal, podávat ji nemusí. 
Pokud lékař žádost podal, může ji vzít 
zpět a požádat správní orgán o vrácení za-
placeného správního poplatku. Řízení by 
mělo být zastaveno a správní poplatek vrácen. 
Pokud již bylo nové oprávnění k poskytování 
zdravotních služeb vydáno, správní poplatek 
vrácen nebude (nález Ústavního soudu nemá 
retroaktivní povahu). Pokud si někdo z ja-
kýchkoli důvodů přeje získat místo dosavadní 
registrace NZZ nové oprávnění, může žádost 
podat nebo nemusí brát podanou žádost zpět. 
(Blíže viz příspěvek kolegy Mgr. Miloše Máci 
na toto téma v tomto čísle Tempusu.)

Národní registr zdravotnických pracov-
níků podle dosavadních ustanovení zákona 
a v dosavadním předpokládaném rozsahu 
veden nebude. Zákonodárce může od toho-
to registru buď úplně ustoupit, nebo musí 
příslušná ustanovení, zejména pokud jde 
o rozsah vedených údajů, změnit a přijmout 
novou novelu zákona. Ústavní soud také velmi 
jasně naznačuje, že bude-li podán návrh na 
zrušení některých registrů pacientů, bude se 
jím Ústavní soud důsledně zabývat.

Nová definice lege artis platí a ve- 
škeré námitky (v odborných právnických 
publikacích se jich objevilo několik) jsou 
nálezem Ústavního soudu definitivně vy-
řešeny.

Platnost dříve vysloveného přání pacienta 
není 5 let, ale toto přání platí trvale, pokud jej 
sám pacient nezruší nebo nezmění.

Při ukládání sankcí za porušení povinnos-
tí poskytovatelům zdravotních služeb musí 
správní orgány dbát na přiměřenost a nesmí 
ukládat sankce, které by byly likvidační nebo 
by příslušného poskytovatele nepřiměřeně 
postihovaly. Soudní přezkum včetně případ-
ného přezkumu Ústavním soudem v konkrét-
ních případech má tak jasné vodítko a sankce 
nesmí být projevem libovůle.

Rozhodnutí Ústavního soudu má 
hlubší smysl, nejen uvedené praktické 
důsledky. Velmi poučné je, že stanovení 
„povinnosti pro povinnost“, bez náleži-
tého zdůvodnění, proč je třeba takovou 
povinnost někomu zákonem ukládat, 
představuje nepřípustnou libovůli, která 
je v rozporu se základním ustanovením 
základního ústavního zákona tohoto stá-
tu – článkem 1 odstavcem 1 Ústavy České 
republiky.

JUDr. Jan Mach 

ředitel právní kanceláře ČLK
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Po vyhláše- 
ní nálezu 
Ústavního  
soudu ČR  

ze dne 27. 11. 2012,  
sp. zn. Pl.ÚS 1/2012, 
který mj. zrušil po-
vinnou tzv. přere-
gistraci dosavad-
ních nestátních 
zdravotnických 
zařízení na posky-

tovatele podle § 121 zákona č. 372/2011 
Sb., o zdravotních službách, byla právní 
kancelář ČLK okamžitě zavalena dotazy 
soukromých lékařů, jak v tomto případě 
dále postupovat, zda vzít žádost o vydání 
nového oprávnění k poskytování zdravot-
ních služeb zpět a zda mají lékaři nárok 
na vrácení zaplaceného správního po-
platku ve výši 1000 Kč.

Nález Ústavního soudu ČR vypuštěním 
příslušných vět o „přeregistraci“ z ustano-
vení § 121 zákona o zdravotních službách 
formuloval nově „přeregistraci“ nikoli jako 
povinnost, nýbrž jen jako možnost. Tudíž 
pokud lékař nepodá žádost o nové opráv-
nění, nic se neděje a může svou soukromou 
praxi provozovat dále na základě dosavadní 
registrace bez časového omezení. Nic víc 
pro další provoz praxe dělat nemusí, nově 
se na základě dosavadní registrace pova-
žuje automaticky za poskytovatele podle 
zákona č. 372/2011 Sb. Pokud by však lékař, 
ať již z jakýchkoli důvodů, „přeregistraci“ 
chtěl absolvovat, nic mu v tom nebrání, ale 
z povinnosti tak činit skutečně nemusí. Není 
k tomu potřeba přijetí novely zákona, Ústav-
ní soud ČR tuto povinnost zrušil samotným 
nálezem, k uveřejnění do Sbírky zákonů má 
podle § 57 odst. 4 zákona o Ústavním soudu 
ČR povinnost předseda Ústavního soudu ČR 
zaslat nález neprodleně poté, co vypracuje 
písemné vyhotovení. Toto písemné vyho-
tovení je již k dispozici, tudíž lze důvodně 
předpokládat, že by nález měl ještě být do 
konce roku zveřejněn ve Sbírce zákonů ČR. 
Nicméně pokud by se tak z jakéhokoli důvo-
du nestalo, rozhodně to neznamená žádnou 
překážku, neboť ze zákona vypadlo omezení 

Postup lékařů po zrušení 
povinné přeregistrace

platnosti dosavadních registrací na pouhých 
36 měsíců, naopak tuto časovou neomeze-
nost zákon vrátil, bez ohledu na datum zve-
řejnění a bez ohledu na to, zda lékař žádost 
o přeregistraci již podal, nebo tak už nově 
na základě nálezu učinit nehodlá, protože 
nemusí. Takto důsledky nálezu formuloval 
i Ústavní soud ČR ve svém odůvodnění.

Nové znění § 121 zákona o zdravotních 
službách je s ohledem na nález Ústavního 
soudu ČR následující:

§ 121
(1)  Osoba, která je oprávněna provozovat 

nestátní zdravotnické zařízení na zá-
kladě rozhodnutí o registraci podle 
dosavadního zákona o zdravotní péči 
v nestátních zdravotnických zařízeních 
(dále jen „registrace“), může na základě 
registrace poskytovat zdravotní služby, 
které odpovídají druhu a rozsahu zdra-
votní péče uvedené v registraci; tato osoba 
se považuje za poskytovatele. Držitelé 
registrace podle dosavadních právních 
předpisů mají právo na vydání oprávnění 
k poskytování zdravotních služeb podle 
tohoto zákona za předpokladu, že dolo-
ží náležitosti nutné k udělení registrace 
podle tohoto zákona.

(2)  Osoba, která je na základě registrace opráv-
něna provozovat zařízení zdravotnické 
záchranné služby a nesplňuje požadavky 
pro udělení oprávnění k poskytování zdra-
votnické záchranné služby podle tohoto 
zákona a zákona o zdravotnické záchranné 
službě, může na základě registrace posky-
tovat zdravotnickou záchrannou službu 
v rozsahu odpovídajícím druhu a rozsahu 
zdravotní péče uvedené v registraci, a to 
po dobu nejdéle 12 měsíců ode dne nabytí 
účinnosti tohoto zákona; tato osoba se po-
važuje za poskytovatele.

(3)  Příslušný správní orgán může registraci 
změnit nebo zrušit, přestane-li poskytovatel 
splňovat podmínky, za nichž byla registrace 
vydána. Příslušný správní orgán též může 
registraci změnit, zrušit nebo pozastavit 
z důvodu, pro který lze změnit, odejmout 
nebo pozastavit oprávnění k poskytování 
zdravotních služeb podle tohoto zákona; 
ustanovení upravující důvody a další pod-
mínky pro změnu, odejmutí nebo pozasta-
vení oprávnění se použijí přiměřeně.

skvělou řečnickou formou i koncisním ob-
sahem. To, že pravda vítězí, není vždy jisté, 
zde byla, naštěstí, skvěle zastoupena.

Jana Ťuíková, internistka, Praha

Velice vám děkuji a vážím si tohoto výsled-
ku ČLK. Vůbec poprvé se tak v mých očích 
legitimoval Senát jako instituce užitečná. 
A ČLK již napříště vůbec poprvé zaplatím 
pravidelné roční poplatky rád a včas. 

Jan Vavrečka

Gratuluji k dalšímu úspěchu při obraně 
českých lékařů. Uvažuji o návratu do ČR, 
což však bude podmíněno získáním smluv-
ních vztahů s pojišťovnami. Uvidím, zda se 
něco zlepšilo v porovnání se stavem před 
dvěma lety. VZP mi oznámila, že má stop 
stav na poskytování jakýchkoli nových 
smluv, a to i v našem oboru – přes značný 
nedostatek dětských psychiatrů. Zajímal 
jsem se o možnost uzavření smlouvy pro 
oblast Středočeského kraje. Stanovisko 
bylo zamítavé, přestože 7 z 12 okresů bylo 
bez této specializace včetně 5 sousedících 
okresů na západ od Prahy, kde jsem chtěl 
ordinaci otevřít. Požadavek minimálního 
personálního vybavení se pravděpodobně 
nevztahuje na všechny subjekty, že by dis-
kriminace? Každopádně přeji hodně úspě-
chů vašemu vytrvalému úsilí!

 Viktor Hartos, Consultant in Child & Adolescent 
Psychiatry, Hywel Dda NHS Trust 

Bohužel ministru Hegerovi radí bývalý slo-
venský ministr zdravotnictví Zajac, úzce 
spjatý s mafiánskou organizací Penta, kte-
rá má, po neúspěchu na Slovensku v sek-
toru zdravotnictví, velké ambice v ČR.

Peter Chovan

Vítězství ČLK bude završeno pouze v pří-
padě, kdy prezident ČLK důrazně vyzve 
své členy, kteří již požádali o registraci, 
aby svou žádost vzali zpět a dále provozo-
vali, jak radí právní výklad ČLK, svou praxi 
podle dosavadní registrace, která zůstala 
pouhým podáním žádosti o přeregistraci 
nedotčena. A pochopitelně manifestně 
požádali i o vrácení správního poplatku 
ve výši 1000 Kč. tedy nedotovat tento 
stát neústavním vybíráním poplatků od 
zdravotnických zařízení. Dotáhněte to do 
skutečně vítězného konce, jinak ti, co za-
platili, to vůbec neocení a ČLK bude slavit 
Pyrrhovo vítězství!

Ivo Dedek, OSL Brno-město

K takovému vítězství je nutno jen a jen 
gratulovat! Jen tak dále a neochabovat 
a neustupovat. Pan Šnajdr byl za své služ-
by u VZP nyní jmenován do Správní rady 
Českých drah… Je to přece státní podnik, 
takže proč by tomuto pánovi nepřispíval 
na zvýšení životní úrovně? Za opuště-
ní sněmovny v pravou chvíli velmi slušná 
odměna od neslušné strany. Pan Š. s tím 
nemá evidentně problémy.

Šárka Bílková

Bohužel jsem již proces přeregistrace 
podstoupila, ale tuto skutečnost velice ví-
tám. Poslední dobou se mi zdá, že místo 
léčení jen vyřizuji nějaké papíry. Nárůst by-
rokracie je dneska tak razantní, že nám na 

ANKETA
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vlastní léčbu zbývá stále méně času. Takže 
všem, kteří se o to zasloužili, velice děkuji.

Alena Bláhová, ženská lékařka, Rakovník

Blahopřeji těm úžasným kolegům z ČLK, 
kteří se zasadili o protlačení k Ústavnímu 
soudu a že toto bylo jedině díky nim zru-
šeno. A dále těm z nás, kteří psychicky vy-
drželi a registrací se netrápili (byvše roz-
hodnuti s privátní praxí skoncovat), mezi 
které ale já nepatřím. Můj problém. Kdo 
mi tedy těch 1000, slovy jeden tisíc ko-
run registračních a příslušný čas, materiál 
a poštovné vrátí? Kdo zaplatí ten zbyteč-
ně promrhaný čas pracovníkům krajských 
úřadů? Asi tandem Heger–Šnajdr? Myslím, 
že by nás ministerstvo zdravotnictví mělo 
za tyto peníze postupně poslat alespoň 
na víkendové rekondiční pobyty do našich 
lázní, kterým by to věnovalo formou spon-
zorských darů.

Dáša Němcová za přeregistrovanou 
dermatovenerologickou ambulanci, Hlučín    

Chtěli bychom vyjádřit poděkování za 
váš čas a úsilí, které představenstvo ČLK 
a další její členové museli obětovat dob-
ré a spravedlivé věci. tato zpráva má pro 
nás motivační charakter. Jsme zavaleni 
administrativou, která většinou s medicí-
nou nesouvisí. Jsme neustále prověřováni 
a stále je zpochybňována kompetentnost 
v medicíně. Patří vám všem velké podě-
kování, že se můžeme zabývat především 
medicínou.

Věra Pihrtová za tým zdravotnického zařízení  
PULS s. r. o.

Velké poděkování! Ta opatření již hraničila 
se šikanou zdravotníků. A zcela bezdůvod-
nou. 

Daniel Rychnovský

Chci poděkovat za dobré zprávy a hlavně 
za dobře odvedenou práci v zájmu nás, 
všech lékařů. 

Milada Radosová

Děkuji, konečně vítězství, byť jen dílčí!                 
Michal Znojemský 

Děkuji vám za úsilí o prosazení zdravého 
lidského rozumu. Vítězství rozumu nad lid-
skou blbostí, neschopností či zlou vůlí není 
totiž ani trochu snadné a automatické.

Jaroslav Kratochvíl, Blovice

Tak jim, holoubkům, zmehlo. Děkuji všem 
v ČLK, kteří se zasloužili o zrušení platnos-
ti nařízení, jehož plněním měli zdravotníci 
napravovat čurbes v lejstrech leckterých 
OZ KÚ.   

Václav Štětka, Litomyšl

Za Sdružení ambulantních internistů vám 
děkujeme, blahopřejeme, a jen tak dále!     

Jana Lacinová  

V situaci narůstající státní byrokratizace 
(na které se ovšem každý z nás podílí men-
ším či větším dílem) lze považovat obranu 
proti dalšímu přituhování za oprávněnou 
a toto drobné „vítězství“ za správný krok. 
Na druhé straně ve společenské atmosfé-
ře „zvlčilého liberalismu“ (který se ale týká 
také lékařského stavu), na kterou reagu-
je státní správa regulací, tvorbou nových 

ANKETA (4)  Registrace pozbývá platnosti dnem nabytí 
právní moci rozhodnutí o udělení oprávnění 
k poskytování zdravotních služeb. Registra-
ce opravňující provozovat zařízení zdra-
votnické záchranné služby poskytovatelem 
uvedeným v odstavci 2 pozbývá platnosti 
uplynutím 12 měsíců ode dne nabytí účin-
nosti tohoto zákona.

(5)  Řízení zahájená podle dosavadního zákona 
o zdravotní péči v nestátních zdravotnic-
kých zařízeních, která nebyla pravomocně 
skončena přede dnem nabytí účinnosti 
tohoto zákona, se dokončí podle dosa-
vadních právních předpisů, s výjimkou 
řízení o registraci zařízení zdravotnické 
záchranné služby nebo o její změně, která 
se dnem nabytí účinnosti tohoto zákona 
zastavují.

Možnost vzít žádost zpět
Pokud už lékař žádost o nové oprávnění 

k poskytování zdravotních služeb podal a do-
sud o ní nebylo rozhodnuto, má dvě možnosti. 
Buď nechat řízení proběhnout a nové opráv-
nění si nechat vydat ( jak bylo výše uvedeno, 
zákon to jako možnost nevylučuje), anebo 
žádost vzít zpět a dále provozovat svou pra-
xi podle dosavadní registrace, která zůstala 
pouhým podáním žádosti o přeregistraci ne-
dotčena. Kdyby lékař podanou žádost vzal 
zpět, ustanovení § 7 odst. 1 písm. a) zákona  
č. 634/2004 Sb., o správních poplatcích, uvádí, 
že na žádost osoby musí správní úřad vrátit 
zaplacený poplatek v plné výši, nebyl-li pro-
veden požadovaný úkon, vymezený v jed-
notlivých položkách sazebníku, a nejde-li 
o poplatek, jehož předmětem je správním úřa-
dem přijatá žádost, návrh, přihláška, podnět, 
námitka, ohlášení nebo oznámení. Vzhledem 
k tomu, že podle sazebníku poplatků v příloze 
tohoto zákona se správní poplatek váže až 
k vydání rozhodnutí o oprávnění podle zá-
kona č. 372/2011 Sb., nikoli jen k pouhému 
podání žádosti, povinnost, aby krajský úřad 
vrátil poplatek, zde vzniká. Je tedy třeba, aby 
v tomto případě k zpětvzetí žádosti lékař při-
pojil i větu, že žádá o vrácení poplatku. Není 
třeba argumentovat protiústavností. Nejenže 
možnost přeregistrace byla i tak zachována, 
ale hlavně nárok na vrácení poplatku v tomto 
případě automaticky vychází ze zákona nezá-
visle na nálezu Ústavního soudu ČR.

Pro zpětvzetí žádosti a navrácení správ-
ního poplatku postačí, aby lékař adresoval 
příslušnému krajskému úřadu neformální 
dopis například tohoto znění:

S ohledem na nález Ústavního soudu ČR 
ze dne 27. 11. 2012, sp. zn. Pl.ÚS 1/2012, tím-

to beru zpět svou žádost o vydání oprávnění 
k poskytování zdravotních služeb, kterou jsem 
podal/a dne… Ve smyslu § 7 odst. 1 písm. a) zá-
kona č. 634/2004 Sb., o správních poplatcích, 
ve spojení se sazebníkem poplatků v příloze 
tohoto zákona žádám o vrácení zaplaceného 
správního poplatku ve výši 1000 Kč na číslo 
účtu… Datum + údaje o lékaři + podpis.

Pro zpětvzetí žádosti 
a navrácení správního 
poplatku postačí,  
aby lékař adresoval 
příslušnému  
krajskému úřadu 
neformální dopis.

Naopak, pokud už některým lékařům 
krajský úřad rozhodnutí o přeregistraci 
vydal, toto rozhodnutí zůstává nálezem 
Ústavního soudu ČR nedotčeno a na jeho 
základě je lékař povinen nadále provozo-
vat soukromou praxi za stejných podmínek 
jako na základě dříve vydaného rozhodnutí 
o registraci. Avšak vzhledem k tomu, že zde 
již došlo k vydání rozhodnutí, ke kterému 
se vztahoval zaplacený správní poplatek, 
nebude zde již možné žádat o vrácení tohoto 
poplatku.

Státní a resortní zařízení mimo
Závěrem je třeba poznamenat, že státních 

a resortních zařízení (např. fakultní nebo vo-
jenské nemocnice) se výše uvedená informace 
netýká, tam povinnost podat přeregistraci 
zůstala (resp. tuto přeregistraci musela uve-
dená zdravotnická zařízení podat nejpozdě-
ji do konce června 2012). Nález Ústavního 
soudu ČR se týká pouze zrušení této povin-
nosti v § 121 zákona o zdravotních službách, 
který zakotvoval povinnost přeregistrací 
u dosavadních nestátních zdravotnických 
zařízení, která byla registrována podle zákona  
č. 160/1992 Sb. Nikoli už zařízení státních 
a resortních, neboť těch se týká povinnost 
stanovená v § 122 téhož zákona. Toto ustano-
vení, na rozdíl od § 121, nebylo u Ústavního 
soudu ČR ani napadáno, ani zrušeno. Zde 
tedy určitě nelze podanou přeregistraci vzít 
zpět, naopak je potřeba tento proces dokončit 
v souladu s § 122 u příslušného správního 
orgánu (Ministerstvo zdravotnictví ČR, Mi-
nisterstvo obrany ČR atd.). 

Mgr. Bc. Miloš Máca 

právní oddělení ČLK
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a nových zákonů a vyhlášek (často pro-
tichůdných), obracet se na Ústavní soud 
o nápravu každého legislativního přešlapu 
bude jen smutným a zoufalým eskalová-
ním do začarovaného kruhu. Domnívám 
se, že není vůbec důvod k oslavám a fan-
fárám, ČLK má svého másla na hlavě za 
předchozí roky také dost. nezaznamenal 
jsem ani pokus o „deratizaci“ ČLK.

Josef Gut, pediatr, dětské oddělení NsP, Česká Lípa 

Jde o pozitivní trend, dobrou práci naší 
komory a tím i další posílení oprávnění její 
existence.

Zdeněk Komínek, Třebíč

Přeregistraci jsem poslal na jaře. Je to hez-
ké, ale nestabilita práva je velká. Byl jsem 
s tím smířen.  

Karel Tejnora, chirurg, Česká Lípa

nález Ústavního soudu je výsledkem zdra-
vého rozumu a kvality práce právníků ČLK. 
Ústavní soud po vyškrtnutí příslušných vět 
formuloval nově přeregistraci nikoli jako 
povinnost, nýbrž jen jako možnost. Tudíž 
pokud lékař nepodá žádost o přeregistra-
ci, nic se neděje a může svou soukromou 
praxi provozovat dále na základě dosa-
vadní registrace bez časového omezení. 
například ve Zlínském kraji do rozhodnutí 
Ústavního soudu podalo žádost o přeregis-
traci na 1400 soukromých praxí poskytova-
telů. To znamená, že Krajský úřad Zlínského 
kraje od nich vybral na správních poplat-
cích 1,4 milionu Kč. Vydáno bylo však jen 
několik málo rozhodnutí o přeregistraci.
nyní, pokud nebudou chtít mít soukromé 
praxe novou přeregistraci (rozhodně ji 
mít nemusejí), budou muset znovu žádat 
o vzetí žádosti zpět a požádat o vráce-
ní správního poplatku. Jsou to zbytečné 
komplikace administrativně zatěžující 
tisícovky lékařů jen proto, že nebyly vy-
slyšeny oprávněné připomínky odborníků 
České lékařské komory k návrhům nových 
zdravotnických zákonů.

Lubomír Nečas, předseda OS ČLK Zlín,  
praktický lékař

Děkuji za výbornou zprávu, vážím si 
té skupinky neohrožených, která dokázala 
pohnout horou. 

Pavel Maun

Výborně! 
Zdeněk Stráník, Žamberk

na závěr roku nemohla přijít příznivější 
zpráva, i když většina lékařů toto pravdě-
podobně očekávala, alespoň podle toho, 
že doposud o „přeregistraci“ požádala 
jenom asi třetina lékařů, kterých se tato 
povinnost týkala. Osobně se však domní-
vám, že snaha, ale především úspěch ČLK 
o potvrzení neústavnosti některých částí 
zákona o zdravotních službách je nedoce-
nitelný. Kromě okamžité úspory za správní 
poplatek „přeregistrace“ ponechává roz-
hodnutí Ústavního soudu všem stávajícím 
zdravotnickým zařízením, včetně soukro-
mých lékařů, nejenom právo na existenci, 
ale potvrzení toho, že již jednou nabytá 
práva nelze opakovaně zpochybňovat, 
dává trochu důvěry v náš právní řád. 
Radan Zugar, oftalmolog, předseda OS ČLK v Kolíně
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Česká lékařská komora vede 
veřejný seznam členů lé-
kařů v souladu se zákonem  
č. 220/1991 Sb., v platném zně-

ní. Dovoluji si vás touto cestou informovat 
o změnách ve veřejném seznamu lékařů.

V říjnu tohoto roku byl na webových 
stránkách ČLK (www.clkcr.cz) spuštěn zce-
la nový informační systém – seznam lékařů, 
který obsahuje informace o jednotlivých lé-
kařích. Pro úplnost uvádím, že jsou zveřejňo-
vány pouze informace, které se týkají výkonu 
lékařského povolání.

Seznam lékařů slouží předně veřejnosti 
a státním institucím, jež využívají zveřejněné 
a garantované informace o členství konkrét-
ních lékařů a případně další informace souvi-
sející s výkonem lékařského povolání.  

Nové skutečnosti, popř. změny údajů 
zveřejněných v seznamu lékařů, nahla-
šujte, prosím, České lékařské komoře 
prostřednictvím webových formulářů.

K dispozici máte 2 formuláře:
1.  ODBORNÁ ČÁST – kvalifikace lékaře

Pomocí tohoto formuláře budete ČLK 
hlásit opravy, změny nebo nové údaje o ab-
solvované vysoké škole, o vaší odbornosti 
a o získaných titulech.
2.  KONTAKTNÍ ČÁST – pracoviště lékaře.

Registr lékařů  
nadále povede ČLK

Pomocí tohoto formuláře budete zveřej-
ňovat doplňující kontaktní údaje o vašem pra-
covišti (obor, ve kterém vykonáváte odbornou 
praxi na konkrétním pracovišti, webové strán-
ky, e-mail, telefon, ordinační dobu, pojišťovny, 
se kterými máte uzavřené smlouvy, a ceník 
ekonomicky náročnějších variant zdravotních 
služeb). Zveřejnění kontaktních údajů, kro-
mě adresy vašeho pracoviště, je dobrovolné. 
V této části si uvedené údaje pomocí formuláře 
spravujete sami.  Pokud jste majitelem zdra-
votnického zařízení, můžete jako přílohu na 
veřejný seznam vyvěsit i Ceník ekonomicky 
náročnějších variant zdravotních služeb 
a bez dodatečných nákladů na zřízení vlast-
ních webových stránek tak naplnit požadavek 
zákona o zdravotních službách. 

Co je třeba učinit pro zveřejnění úda-
jů uvedených ve formuláři ODBORNÁ  
ČÁST – KVALIFIKACE?
–  po zhlédnutí vašeho detailu na www.clkcr.cz  

v poučení zvolíte možnost „zde“ a budete 
přesměrováni na nabídku formulářů,

–  vyberete příslušný formulář z nabídky , 
–  vždy je třeba nejprve vyplnit první část for-

muláře – identifikaci lékaře, 
–  po vyplnění identifikačních údajů dojde 

k ověření, zda jste evidován(a) jako aktivní 
člen České lékařské komory,

•  v případě úspěšné identifikace vám systém 
umožní vyplnit druhou část formuláře,

•  v případě neúspěšné identifikace se vám 
zobrazí chybové hlášení o neúspěšné iden-
tifikaci (pokud se vám identifikace opako-
vaně nepodaří, bude nezbytné kontaktovat 
kancelář OS ČLK, jehož jste členem, a se-
kretariát podnikne potřebné kroky pro vaši 
budoucí úspěšnou identifikaci).

Úspěšná identifikace:
–  po úspěšné identifikaci se vám zobrazí dru-

há část formuláře, kde vyplníte pouze ty 
údaje, které nově nahlašujete nebo žádáte 
o jejich opravu,

–  po vyplnění formuláře zvolíte požadavek 
tisku formuláře, dokument bude vygenero-
ván ve formátu PDF s čárovým kódem. 

Formulář po jeho vygenerování vy-
tisknete, podepíšete a:

Nový veřejný seznam lékařů na www.clkcr.cz
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–  dostavíte se osobně do kanceláře OS ČLK, 
jehož jste členem, zde předložíte originály 
dokladů o dosaženém vzdělání (např. absol-
ventský diplom, diplom o specializaci, spe-
cializovanou způsobilost, doklad o udělení 
akademického či jiného titulu atd.), popř. 
úředně ověřené fotokopie těchto dokladů

nebo
–  zašlete poštou na adresu kanceláře OS ČLK, 

jehož jste členem, k zasílanému formuláři je 
nutno přiložit notářsky ověřené fotokopie 
dokladů o dosaženém vzdělání (např. absol-
ventský diplom, diplom o specializaci, spe-
cializovanou způsobilost, doklad o udělení 
akademického či jiného titulu atd.),

po doručení formuláře s příslušnými 
doklady sekretariát OS ČLK zprostředkuje 
autorizaci a zveřejnění vámi hlášených údajů; 
zveřejněny budou pouze údaje, ke kterým 
byly předloženy požadované doklady.  

Co je třeba učinit pro zveřejnění údajů 
uvedených ve formuláři KONTAKTNÍ 
ČÁST – PRACOVIŠTĚ?

Zveřejňovat doplňující údaje můžete pou-
ze u pracovišť uvedených na vašem detailu na 
www.clkcr.cz, u kterých evidujeme kompletní 
kontaktní údaje.
–  po zhlédnutí vaše detailu na www.clkcr.cz 

v poučení zvolíte možnost „zde“ a budete 
přesměrováni na nabídku formulářů,

–  vyberete příslušný formulář z nabídky,  
–  opět musí proběhnout úspěšná identifikace 

lékaře, při potížích s identifikací budete 
kontaktovat OS ČLK, jehož jste členem,

–  po úspěšné identifikaci se vám zobrazí dru-
há část formuláře, kde vyplníte pouze ty 
údaje, které nově nahlašujete,

–  po vyplnění druhé části formuláře zvolíte 
požadavek odeslání formuláře, údaje budou 
uloženy v databázi, kde budou čekat na vaši 
autorizaci.

Způsob autorizace dat:
–  na váš e-mail, který evidujeme v registru 

členů ČLK, bude zaslána žádost o autori-
zaci údajů, jež byly vyplněny do webového 
formuláře,

–  jakmile provedete autorizaci údajů, dojde 
k okamžitému přenosu informací na veřej-
ný seznam lékařů na www.clkcr.cz, kde si na 
svém detailu přenesené údaje můžete ihned 
zkontrolovat.

Jestli máte zveřejněno na detailu více 
pracovišť, máte možnost si po úspěšné iden-
tifikaci v roletce webového formuláře vybrat, 
u kterého pracoviště chcete nepovinné údaje 

zveřejnit. Pokud budete chtít zveřejnit nepo-
vinné údaje u více pracovišť, je nutné se vždy 
po odeslání předchozího formuláře úspěšně 
identifikovat.

Jestli vyplňujete formulář opakovaně, 
předvyplní se vám všechny údaje, které jsou 
již na detailu lékaře na www.clkcr.cz uveřej-
něné, a vy opravíte pouze údaje, které chce-
te změnit. Údaje lze samozřejmě i úplně 
smazat a tímto odstranit z vašeho detailu na  
www.clkcr.cz. 

V případě, že je na vašem detailu zveřejně-
no pracoviště, které neodpovídá skutečnosti, 
nebo jsou uvedeny chyby v názvu zdravotnic-
kého zařízení, názvu pracoviště a v adrese pra-
coviště, je třeba kontaktovat OS ČLK, jehož jste 
členem. Změny těchto tří údajů nelze provádět 
pomocí webového formuláře Kontaktní část. 

Řešení situace, nemáte e-mail, nemá-
te e-mail vložený na detailu v registru 
členů ČLK:

Dostavíte se do kanceláře OS ČLK, jehož 
jste členem. Sekretariáty jsou informovány, 
jakým způsobem provedete na místě autori-
zaci dat a jejich zveřejnění na www.clkcr.cz 

Zdeněk Mrozek, Ph.D. 

viceprezident ČLK
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Krátká chvilka 
medicínského štěstí

Prim. Štěpánka Čapková převza-
la v pražském Kaiserštejnském 
paláci z rukou Milana Kubka 
Cenu prezidenta ČLK za přínos 

v oblasti celoživotního vzdělávání lékařů. 
Po slavnostním vyhlášení poskytla rozho-
vor časopisu Tempus medicorum.

Paní doktorko, obdržela jste Cenu pre-
zidenta ČLK. Co pro vás znamená? 

Ceny prezidenta ČLK za přínos v oblasti 
celoživotního vzdělávání lékařů si neobyčejně 
vážím. Předávání zkušeností z oboru dětská 
dermatologie v přednáškách a článcích pe-
diatrům a dermatologům jsem považovala 
za příležitost, jak pomoci kojencům a dětem 
s kožním onemocněním. Dětskou dermato-
logií se totiž zabývá na špičkové úrovni jen 
velmi málo lékařů, proto jsou děti s derma-
tózami ošetřovány většinou pediatry nebo 
všeobecnými dermatology, kteří proto po-
třebují stále plynulý přísun nových informací 

z oboru, jímž se já zabývám již 32 let. Když si 
této mé dlouholeté přednáškové a publikač-
ní činnosti všiml pan prezident a kolegové 
z předsednictva ČLK, nesmírně mne to po-
těšilo, protože je to časově nesmírně náročná 
a nikdy nekončící činnost. 

Dlouhá léta pracujete jako dětská 
dermatoložka, jste primářkou oddělení 
ve FN v Motole a asistentkou Dermato-
venerologické kliniky 2. LF Na Bulovce, 
a současně se věnujete pedagogické a pub- 
likační činnosti. Jakým způsobem dělíte 
čas mezi tato zaměstnání a rodinu? 

Musím se přiznat, že rozdělení mého času 
je nyní dosti nespravedlivé. Mé dcery jsou 
dospělé, takže rodinu mohu trochu zanedbá-
vat. Můj manžel, který je již v důchodu, dosti 
bručí, že se vracím z práce pozdě večer a ná-
sledně doma trávím většinu času u počítače 
přípravou přednášek a odpovídáním na maily 
svých pacientů a lékařů, kteří se mnou své 
složité případy potřebují konzultovat. Byl by 

rád, abych s ním byla více víkendů na chalupě 
u Sedlčan, ale já jsem nucená často o víken-
dech dohánět resty pracovní i ty v domácnosti 
nebo připravovat přednášky. Navíc většina 
kongresů nebo vzdělávacích akcí, kterých se 
aktivně účastním, probíhá v sobotu. 

Proč jste se před časem rozhodla, že 
budete nejen léčit, ale také vychovávat 
své nástupce? 

Myslím, že to byl zcela přirozený proces. 
Když jsem před 32 lety nastoupila do mo-
tolské nemocnice na dětské kožní oddělení 
k docentce Maruši Horákové, ona mne velmi 
brzy přitáhla k výuce, pomáhala jsem jí s prak-
tiky pro studenty medicíny. Tak, jak jsem se 
věkově posunovala k vedoucí funkci na našem 
oddělení, přirozenou cestou jsem předávala 
své zkušenosti mladším kolegyním, které byly 
vnímavé a talentované, což mne povzbuzovalo 
jít touto cestou dále k přednáškám z naše-
ho oboru na různých úrovních vzdělávání. 
Nemalou měrou v mé pedagogické činnosti 
jistě hrají roli i geny. Moji oba dědečkové, 
a dokonce i babičky z obou stran, byli výbor-
ní učitelé a můj otec, profesor imunologie, 
byl známý didaktickou i vědeckou hodnotou 
svých přednášek. 

Co vám přináší větší uspokojení, pra-
xe, nebo pedagogika? 

Oba aspekty mé práce jsou od sebe ne-
oddělitelné. V ambulanci při každodenním 
vyšetřování závažně nemocných dětí i při 
své konziliární činnosti na pediatrických 
klinikách získávám cenné zkušenosti, které 
mohu přímo předat dál formou přednášek 
a publikací. Mými kolegy jsou přednášky ce-
něny hlavně pro svůj praktický dopad, tedy 
možnost využití nových informací v praxi. 
Největší mojí radostí je však ta krátká chvilka 
medicínského štěstí, kdy se podaří rozřešit 
záhadnou kožní nemoc u dítěte nebo přiřadit 
složité příznaky k nějakému vzácnému syn-
dromu, a tak někdy i zlepšit, nebo dokonce 
vyléčit závažnou dermatózu. 

Jaké konkrétní výsledky má vaše pe-
dagogická činnost? Vychovala jste nějaké 
špičkové odborníky? 

Nevychovala jsem sice odborníky s mnoha 
tituly před jménem a za jménem, ale vážím si 
toho, že jsem v práci obklopena mladými, ta-
lentovanými kolegyněmi, které, myslím, mají 
náš obor rády. Můj hlavní plán do budoucna 
je podporovat jejich nadšení, předat jim ještě 
některé praktické zkušenosti a ubezpečovat 
je stále, že jsou na správné cestě. Výsledky 
práce našeho oddělení jsou důkazem toho, 
že nemocné děti dětskou dermatologii po-
třebují. 

Cenu prezidenta ČLK převzala dětská dermatoložka Štěpánka Čapková
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Zúčastnila jste se několik studijních 
pobytů v zahraničí. Co vám to dalo a jak 
byste srovnala podmínky tam s podmín-
kami českými? 

Měla jsem možnost krátkých stáží 
u profesora Harpera v Londýně a profesora 
Gelmettiho v Miláně, dvou „bohů“ dětské 
dermatologie. Viděla jsem, že jak v Anglii, 
tak v Itálii je dětská dermatologie též velmi 
malým oborem a její zviditelnění závisí jen na 
nadšení a usilovné práci několika odborníků. 
V posledních letech je přístup k informacím 
ve všech vyspělých státech stejně dobrý, takže 
naše vědomosti jsou srovnatelné, ale v obou 
jmenovaných zemích zdravotnický systém 
dovede zkušeností těchto špičkových od-
borníků mnohem lépe využít. Jen dva malé 
příklady: 

Profesor Harper má pro sebe tři zdra-
votní sestry: jedna organizuje objednávání, 
vodí pacienty na další oddělení k vyšetření, 
na odběry do laboratoří a do fotoateliéru, 
druhá je s ním v ordinaci a vede ambulanci, 
asi tak, jak je u nás zvykem. Třetí zdravotní 
sestra je tzv. edukační, vysokoškolačka, která 
převezme pacienta po vyšetření a prakticky 
ho naučí a ukáže, jak které léky aplikovat, jak 
se dělá ten který typ převazů, rozebere s ro-
diči prevenci kožních onemocnění a potom 
dětské pacienty a jejich rodiny pravidelně 
ve vyhrazených hodinách navštěvuje doma 
a kontroluje, zda všemu porozuměli, a po-
skytuje další konkrétní informace. 

V Miláně na oddělení prof. Gelmettiho 
v dopoledních hodinách funguje systém 
mnoha ambulancí (pro atopický ekzém, 
genodermatózy, hemangiomy, metabolická 
onemocnění, diagnostická ambulance atd.). 
V každé ambulanci je lékař stážista (většinou 
jde o zahraniční lékaře sbírající zkušenosti 
v oboru dětské dermatologie), který dětské 
pacienty vyšetří, podrobně zapíše anamnézu, 
připraví návrh léčby. Profesor Gelmetti celé 
dopoledne prochází těmito ambulancemi, 
nenapíše ani písmeno na počítači, jen poš-
pásuje s vyšetřovanými dětmi, pohovoří s ro-
diči a schválí nebo upraví navržené léčebné 
postupy. Z uvedeného je jistě patrné, že oba 
odborníci mohou takto vyšetřit několikrát 
více dětí než my a nejsou zatíženi narůstající 
administrativou. Odpoledne oba profesoři 
pracují ve své soukromé ambulanci, aby zajis-
tili dobrý životní standard svým rodinám. 

Proč jste se zapojila do celoživotního 
vzdělávání lékařů pořádaného Českou 
lékařskou komorou? 

V kurzech ČLK přednáším již tolik let, 
že si počátky naší spolupráce ani nepama-

tuji. Myslím, že mne k přednáškám vyzvala 
MUDr. Černá, která je jedním z koordinátorů 
kurzů pediatrie. Možnost přednášet v kur-
zech ČLK vidím především jako příležitost 
pomoci dětským lékařům v orientaci v jiném 
oboru. 

Jaká je podle vás úroveň vzdělání čes-
kých lékařů ve srovnání se zahraničím? 

Přímo porovnat úroveň lékařů v růz-
ných zemích nedovedu, ale protože učím na 
2. lékařské fakultě a jsem často v kontaktu 
s našimi absolventy, vím, že se ti, kteří pra-
covali nebo pracují v zahraničí, velmi dobře 
uplatnili. Naši mladí lékaři jsou samostatní 
a pohotoví ve svém rozhodování a rychle do-
vedou přijímat nové zkušenosti. 

Co říkáte momentálním poměrům 
v českém zdravotnictví? 

Všichni doplácíme na to, že se podařilo 
zdravotníky roztříštit do mnoha zájmových 
skupin a každý si nyní již hájí jen to své. Re-
formní kroky ve zdravotnictví probíhají mnoh-
dy pro nás nelogicky a bez dostatečného vy-
světlení a zdůvodnění. Připravované omezení 
akutních lůžek a zavírání menších nemocnic 
vzbuzuje nejistotu a obavy zdravotníků i pa-
cientů. Obávám se, že tato opatření povedou 
k nerovnosti v přístupu ke zdravotní péči. 

Na čem teď právě pracujete? 
Připravuji přednášku pro tradiční a oblí-

benou Mikulášskou konferenci v Podještědí, 
při které se scházejí v předvánoční atmosféře 
dětští, praktičtí a kožní lékaři dohromady 
s lékárníky. Mezioborová setkání mám ráda, 
přinášejí často zajímavé podněty.

Čím se zabýváte kromě své profese? 
Jaké máte koníčky? 

Rodina celkem spokojeně konstatuje, že 
mým koníčkem (pokud je trochu volného 
času) je vaření. Mým hlavním mimopracov-
ním zájmem a radostí je však můj čtrnác-
timěsíční vnuk. Je fascinující sledovat, jak 
se za tak krátkou dobu stane z bezmocného 
novorozence chodící batole se zájmem o vše 
ve svém okolí, které nás okouzluje prvými 
slůvky.   Milan Macho

Cena prezidenta ČLK
2008 
Doc. MUDr. Jarmila Drábková, CSc.
2009 
Doc. MUDr. Petr Bartůněk, CSc.
2010 
Prof. MUDr. Tomáš Zima, DrSc., MBA
2011 
Prof. MUDr. Roman Čerbák
Prof. MUDr. PhDr. Peter G. Fedor-Freybergh, 
Ph.D., Dr.h.c.mult.
2012 
MUDr. Štěpánka Čapková  

Od roku 1981 pracuje jako dětský dermato-
log na dětském kožním oddělení ve Fakultní 

nemocnici v Motole a jako konziliář v obo-
ru dětská dermatologie pro pediatrické 
kliniky a oddělení ve FN Motol. Jako první 
lékař v ČR složila v roce 1984 nástavbovou 
atestaci z dětské dermatovenerologie. Od 
roku 1999 je i odbornou asistentkou na Der-
matovenerologické klinice 2. LF UK a FNB, 
kde přednáší dětskou dermatologii studen-
tům 2. lékařské fakulty UK. Je členkou ČDS 
JEP, kde aktivně pracuje v Sekci dětské 
dermatologie. V roce 2012 byla jmenována 
primářkou dermatologického oddělení pro 
děti ve FN v Motole. Pravidelně přednáší 
témata z dětské dermatologie v postgradu-
álních kurzech IPVZ, České lékařské komo-
ry, na akcích České dermatovenerologické 
společnosti a Sdružení praktických lékařů 
pro děti a dorost. Účastní se kongresů v ČR 
i v zahraničí, kde pravidelně prezentuje 
výsledky své práce. Publikuje v českých 
i zahraničních odborných časopisech.

Prim. mUDr. ŠTěPáNKA ČAPKová
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Braňme společně  
profesní autonomii lékařů
Nutnost bránit společně pro-

fesní autonomii lékařů zdů-
raznil v hodnotící zprávě na 
závěr svého funkčního období 

prezident CPME (Stálý výbor evropských 
lékařů) Dr. Konstanty Radziwill.

„Rád bych vám spolu s koncem svého pre-
zidentského období zanechal vzkaz. Co je na 
evropském kontinentu v blízké budoucnosti 
nejdůležitější výzvou pro medicínské povolá-
ní? Velmi mne znepokojují snahy omezit naši 
profesní autonomii. Technická standardiza-
ce, která ovlivňuje činnost lékařů prostřed-
nictvím administrativních nebo fiskálních 
opatření, odebírá medicíně její po staletí ne-
dotknutelnou, unikátní povahu. Politikové, 
vysocí úředníci, plátci, a dokonce i média si 
neuvědomují, že nezávislost se netýká jen 
práv nás lékařů, ale především práv našich 
pacientů, mluvíme-li o kvalitě a zabezpečení 

péče. Před jaké výzvy nás tedy popsaná situa-
ce staví? Jsem hluboce přesvědčen, že čím 
silnější bude náš boj za to, abychom si sami 
rozhodovali v otázkách vzdělávání, trvalého 
profesního rozvoje, standardů, právních opat-
ření, profesní odpovědnosti a v neposlední 
řadě ekonomických aktivit, tím lepší roky 
čekají všechny, kdo vykonávají krásné lékař-
ské povolání. Musíme mluvit vždy jedním 
hlasem, hlasem všech národních a evropských 
lékařských sdružení. Jinak by mohly vyhlídky 
do budoucna vypadat velmi pesimisticky. My 
však udržet jednotu rozhodně dokážeme!“  

Dr. Konstanty Radziwill, prezident CPME 

Limassol, 24. 11. 2012

Byrokratické monstrum, které nesplnilo 
svůj účel – tak označují regulační popla-
tek za návštěvu u lékaře němečtí dok-
toři, kteří jednohlasně vítají rozhodnutí 
německé vládní koalice zrušit od příští-
ho roku tuto zátěž pro pacienty i pro 
ně samé. Kritizují ho naopak německé 
zdravotní pojišťovny, které kvůli tomu 
ročně přijdou o zhruba dvě miliardy eur 
(asi 50 miliard Kč).

„Poplatek v ordinacích kromě byrokracie 
nic nepřinesl a štval pacienty i lékaře,“ 
souhlasí s jeho zrušením prezident Spol-
kové lékařské komory Frank Ulrich Mont-
gomery. „Je také dobře, že pojištěnci 
budou aspoň trochu profitovat z plných 
kont zdravotních pojišťoven,“ dodal podle 
deníku Frankfurter Rundschau.
Stejný názor mají i sami lékaři. „Je to 
byrokratické monstrum,“ citovalo Radio 
Leverkusen jednoho z místních doktorů. 
„Jak pro pacienty, tak pro lékaře je to 
dobré rozhodnutí,“ soudí také mnichovský 
praktický lékař Christoff Grassl. „Pacienti 
ušetří peníze, kterých je ve zdravotních 
pojišťovnách dost, a my doktoři nebu-
deme muset řešit to obrovské množství 
papírování,“ doplnil lékař, který je smířen 

s tím, že mu od ledna bude do ordinace 
přicházet více pacientů.
Právě kvůli omezení zbytečných návštěv 
praktických lékařů, zubařů a psychotera-
peutů zavedla v roce 2004 tehdejší levicová 
vláda kancléře Gerharda Schrödera placení 
regulačního poplatku, který Češi znají od 
roku 2008. V německu jeho výše činí deset 
eur (asi 250 Kč), které Němci zaplatí při 
první návštěvě v daném čtvrtletí. Po jeho 
zbytek už platit nemusejí a další případný 
poplatek je čeká až od dalšího kvartálu. 
Osvobozeni od něj jsou děti a mladí lidé 
do 18 let.
Svůj původní účel podle odborníků i řady 
politiků ale toto opatření nesplnilo. Po-
dle statistik jde každý Němec k lékaři 
průměrně osmnáctkrát za rok, zatímco 
v dalších zemích Evropské unie je běžný 
zhruba poloviční počet návštěv; ve Skan-
dinávii dokonce jen pět až sedm ročně. 
„Zaplacení poplatku mnoho lidí svádělo 
k tomu, plně využít těch deseti eur a o to 
chodit častěji,“ řekla mnichovskému de-
níku Merkur pracovnice kožní ordinace 
v Unterhachingu Gabriele Doukliasová.
Z poplatku těžily naopak zdravotní po-
jišťovny, do jejichž fondu plyne, a každý 
rok jim přinesl okolo dvou miliard eur. 

i díky jeho výběru tak německý systém 
povinného zdravotního pojištění letos na 
jaře hlásil přebytek 19,5 miliardy eur (492 
miliard Kč) a do konce letošního roku by 
se jeho rezervy mohly podle agentury 
DPA vyšplhat až na 29 miliard eur (733 
miliard Kč). To byl také důvod, proč se 
v německu začalo debatovat o zruše-
ní regulačního poplatku, jež požadovali 
hlavně vládní liberálové z FDP, kteří ve-
dou ministerstvo zdravotnictví.
Plán kabinetu se ale nelíbí zdravotním 
pojišťovnám, které kromě ztráty příjmů 
z poplatku budou od státu v příštích le-
tech dostávat i nižší platby za pojištěnce. 
„Po těchto rozhodnutích spolkové vlády 
se rezervy v systému zdravotního pojištění 
rozplynou jako sníh na slunci,“ kritizovala 
středopravicovou koalici šéfka svazu zdra-
votních pojišťoven Doris Pfeifferová.
Varovala, že chybějící peníze si pojišťovny 
pak budou obstarávat zvyšováním příspěvků 
od pojištěnců. Toho se obává také prezident 
svazu zaměstnanců Dieter Hundt, který zá-
měr zrušit poplatky označil za velkou chy-
bu. Německá vláda se ho přesto chystá už 
ve středu schválit a jako takzvaný přílepek 
k jinému zákonu ho chce nechat do konce 
týdne odhlasovat poslanci. ČTK, 6. 11. 2012 

NěmEČTí léKAři víTAjí zrUŠENí PoPlATKů, PojiŠťovNy jsoU ProTi
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zahraničí / VýdajE na zdraVotnictVí

Krize ve zdravotnictví
Výdaje na zdravotnictví v České 

republice se v posledních le-
tech snižují, a to nejenom v no-
minálních částkách, ale klesá 

též jejich podíl na celkovém hrubém do-
mácím produktu. Krize na zdravotnictví 
tedy dopadá více, než by si vyžadoval stav 
naší chřadnoucí ekonomiky.

Na konci října vzala vláda na vědomí sou-
bor opatření, kterými chce ministr Heger 
řešit prohlubující se finanční nerovnováhu 
systému veřejného zdravotního pojištění. 

Podle důvodové zprávy připojené k ná-
vrhům: „Základními premisami návrhů jsou 
neutrální dopad na státní rozpočet a minimální 
dopad na sociálně slabé skupiny obyvatel. Mi-
nisterstvo se chce vyhnout přímočarým řešením, 
jako například zvýšení platby za státní pojištěn-
ce, plošnému zvyšování pojistného či plošným 
škrtům na straně poskytovaných služeb.“

Co navrhuje ministr Heger a jaké stano-
visko k jednotlivým návrhům zaujímá Česká 
lékařská komora?

1. Restriktivní úhradová vyhláška 2013
Zdravotní pojišťovny by za péči měly 

vydat maximálně tolik, kolik vyberou na 
pojistném. Cílem návrhu je jednak finančně 
stabilizovat zdravotní pojišťovny, jednak 

dále otevřít diskusi o udržitelnosti systé-
mu veřejného zdravotního pojištění, o mož-
nostech omezení současného solidárního 
systému a o omezení univerzálního nároku 
všech obyvatel na hrazenou péči („universal 
coverage“).

ČLK s návrhem zásadně nesouhlasí. 
Proč?
a)  Ministerstvo nezajistilo příjmy pro zdra-

votnictví:
Pojistné placené státem za tzv. státní po-

jištěnce (děti, důchodci, nezaměstnaní), tedy 
více než 60 % obyvatel, bude z rozhodnutí vlá-
dy i v roce 2013 stagnovat na pouhých 723 Kč  
měsíčně, čtvrtým rokem ve stejné výši.  

Stropy na pojistné umožňují nejbohatším 
občanům platit nižší pojistné, než kolik by 
odpovídalo jejich příjmům.

Přetrvává zvýhodnění osob samostatně 
výdělečně činných, které platí pojistné z po-
lovičního vyměřovacího základu.

Nebyla zavedena zdravotní daň na tabák 
a alkohol, jejíž výnos by podpořil zdravotnic-
tví nesoucí na svých bedrech léčbu nemocí 
těmito závislostmi způsobených.

Ministerstvo nedokázalo vyčlenit žádné 
nadstandardní výkony, které měly být dalším 
zdrojem peněz pro zdravotnictví. Bez těchto 
nadstandardů přitom nemůže vzniknout ko-
merční připojištění.

Z usnesení sjezdu:
ČLK požaduje podstatné zvýšení plateb 

pojistného za tzv. státní pojištěnce, zrušení 
stropu pro maximální vyměřovací základ 
na pojistné, zvýšení minimálního pojist-
ného pro OSVČ, zavedení tzv. zdravotní 
daně na tabákové výrobky a na alkohol, 
zvýšení plateb na zdravotnictví ze státního 
rozpočtu a z regionálních rozpočtů.

Pro 231/ proti 28/ zdržel se 16

b)  Ministerstvo zvýšilo výdaje zdravot-
nictví

Ministr Heger souhlasil nejenom s opako-
vaným zvyšováním sazeb DPH, ale dokonce 
i s jejich sjednocením.
c)  Část zdravotní péče nedostanou zdra-

votnická zařízení zaplacenu

Z usnesení sjezdu:
ČLK vyzývá ministra zdravotnictví 

MUDr. Hegera, aby navrhl a prosazoval 
takovou vyhlášku o úhradách a regulacích 
spotřeby zdravotních služeb pro rok 2013, 
která zohlední nárůst režijních nákladů 
zdravotnických zařízení a bude poskyto-
vatelům zdravotních služeb kompenzovat 
zvyšování sazeb DPH. ČLK požaduje na-
výšení úhrad, které zdravotnickým za-
řízením umožní splnit vládou ČR dané 
sliby v mzdové oblasti. ČLK požaduje pro 
všechny poskytovatele zdravotních slu-
žeb od všech zdravotních pojišťoven stejné 
úhrady za identické výkony.

Pro 261/ proti 12/ zdržel se 8

d)  Hrozba likvidace všeobecného solidár-
ního zdravotního pojištění, které je 
dostupné pro všechny obyvatele.

2. Dvoustranné sbližování základních 
sazeb u akutní lůžkové péče

Urychlit sbližování historických rozdí-
lů v úhradách jednotlivým nemocnicím i od 
jednotlivých pojišťoven. 

Analýza souboru 14 opatření ministra Hegera na řešení finanční krize ve zdravotnictví

Pokles výdajů na zdravotnictví

Výdaje  
v mil. Kč 

Výdaje  
jako % HDP

2009 291,646 7.80

2010 289,035 7.66

2011 288,784 7.58
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ČLK s návrhem souhlasí, ale klade 
otázky: 
a)  Proč ne urychlené sjednocení těchto 

sazeb?
Náprava nespravedlností v úhradách by 

měla předcházet zásahům do sítě nemocnic. 
Při stejných úhradách za stejnou péči by mohl 
nepotřebná zdravotnická zařízení vyřazovat 
nezájem pacientů, tedy tržní princip.

3. Elektronické aukce na léky
Od jara 2013 plánuje ministerstvo zahá-

jit aukce dle zákona o veřejném zdravotním 
pojištění.

ČLK s návrhem souhlasí, ale má při-
pomínky a klade otázky:
a)  Proč ministerstvo zdravotnictví ztratilo 

celý rok?
b)  Elektronické aukce jsou v zákoně chybně 

nastaveny.
Vítěz aukce, firma nabízející svůj lék za 

nejnižší cenu, je povinen pokrýt pouze 50 % 
potřeby trhu. Snížení úhrady ostatním výrob-
cům na úroveň 75 % vítězné nejnižší nabídky 
způsobí, že velká část pacientů tedy bude na 
léky zbytečně doplácet.

4. Pozitivní listy zdravotních pojišťoven
Pojišťovny vytvoří seznamy preferova-

ných léků, které budou muset smluvní lékaři 
předepisovat.

ČLK považuje zbytečně vysoké výdaje 
za příliš drahé léky za závažný problém, 
ale s tímto návrhem souhlasit nemůže.

Z usnesení sjezdu:
ČLK požaduje urychlené přijetí zá-

kona o kategorizaci, cenách a úhradách 
zdravotnických prostředků. Na přípravě 
tohoto zákona se chce ČLK spolupodílet 
prostřednictvím svých odborníků.

Pro 224/ proti 9/ zdržel se 4

a)  Návrh je krokem k tzv. řízené péči, kterou 
ČLK odmítá.

Z usnesení sjezdu:
ČLK odmítá projekty tzv. řízené péče, 

které omezují právo pacienta na svobod-
nou volbu lékaře a omezují svobodu lékařů 
léčit lege artis, v souladu se svým svědo-
mím a znalostmi. ČLK varuje lékaře, kteří 
by se zapojili do podobných projektů, že 
jsou to oni, kteří by nesli odpovědnost za 
případná poškození pacientů.

Lékaři nemohou být ekonomicky závislí 
na tom, kolik peněz ušetří na svých paci-
entech. Při rozhodování o způsobu léčby 
a diagnostiky musí být pro lékaře prioritou 
zdravotní stav pacienta a jeho prospěch, 
nikoli důvody ekonomické. Porušení tohoto 
etického imperativu, který hájí všechny pro-
fesní lékařské samosprávy na světě, je pro 
Českou lékařskou komoru nepřijatelné.

Pro 208/ proti 12/ zdržel se 9

b)  Nepřijatelné omezení autonomie v roz-
hodování o odborných otázkách

Z usnesení sjezdu:
Autonomii lékaře při rozhodování v od-

borných medicínských otázkách považuje 
ČLK za základní podmínku bezpečnosti 
pacientů. ČLK bude i nadále usilovat o za-
chování této autonomie a bude bojovat proti 
všem pokusům tuto autonomii omezovat.

Pro 264/ proti 4/ zdržel se 8

Hrozí snížení kvality zdravotní péče. 
Za volbu odpovídající terapie pro pacienta 
zodpovídá lékař. Diktát úředníků zdravot-
ních pojišťoven je pro lékařskou komoru 
nepřijatelný. 

5. Risk-sharing
Nákladné nové technologie a léčiva by 

měly pojišťovny hradit pouze tehdy, pokud 
se prokáže jejich efektivita.

ČLK návrh podporuje, sama ho v mi-
nulosti několikrát předkládala.

Výrobce musí nést zodpovědnost za to, 
že jeho produkt má opravdu deklarované 
vlastnosti. Pokud se neprokáže odpovídající 
účinnost nové dražší terapie, pak výrobce 
musí být povinen nahradit systému veřej-
ného zdravotního pojištění vzniklé více-
náklady. 

6. Zákaz pro VZP naplňovat 
fond prevence

Tento zákaz pro VZP byl již dříve schválen 
s účinností od roku 2015, účinnost by se měla 
předsunout již od roku 2014.

ČLK souhlasí za předpokladu, že zá-
kaz bude platit pro všechny zdravotní 
pojišťovny.

Fond prevence je ve skutečnosti fond 
pro korumpování pojištěnců, tedy hlavním 
marketingovým nástroj pojišťoven pro zís-
kávání klientů. Pokud by zákaz neplatil pro 
všechny pojišťovny, byla by VZP na trhu zne-
výhodněna. Ostatní pojišťovny by jí mohly 
odlákat klienty, především ty solventnější. 
Je likvidace VZP cílem ministerstva zdra-
votnictví?  Komu prospěje oslabování VZP, 
která platí za zdravotní péči více než ostatní 
pojišťovny?

7. Vyjmutí stomatologických 
výplní z úhrad od pojišťoven

Ministerstvo zvažuje dvě varianty. Buď 
plomby nehradit osobám ve věku 18–65 let 
s výjimkou vybraných skupin osob s choroba-
mi způsobujícími zvýšenou kazivost chrupu, 
nebo plomby nehradit osobám, které nechodí 
na preventivní prohlídky.

ČLK varuje před prolomení princi-

Pojistné placené jednotlivými skupinami pojištěnců

Měsíční pojistné v Kč

Zaměstnanec 3,088

OSVČ 1,260

Osoba bez zdanitelných příjmů 1,080

Státní pojištěnec 723

Bilance zdravotních pojišťoven

2007 2008 2009 2010 2011

Příjmy 

Státní pojištěnci 47,789 47,159 49,204 52,473 52,960

Ostatní pojištěnci 152,003 160,266 159,536 160,309 164,682

Ostatní příjmy 2,821 3,659 3,183 2,318 2,294

Celkem příjmy 202,808 211,360 212,199 215,615 220,391

Výdaje 

Zdravotní péče 179,527 193,528 210,033 214,373 217,653

Provozní náklady 5,771 6,689 8,219 7,716 7,343

Celkem výdaje 185,610 200,592 218,630 222,500 225,547

Saldo 17,198 10,768 -6,431 -6,934 -5,156
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pu, že pojišťovny musí hradit nejlevnější 
„lege artis“ způsob ošetření.

Zákonitě se nabízí otázka, jakou další péči 
pojišťovny přestanou hradit?

8. Zveřejňování smluv na internetu
Všechny pojišťovny by měly mít povinnost 

zveřejňovat všechny smlouvy včetně jejich 
dodatků na internetu.

ČLK souhlasí.

9. Efektivnější model přerozdělování 
pojistného mezi pojišťovny

Ministerstvo hodlá od roku 2014 zavést 
tzv. PCG systém přerozdělování, který využívá 
rozdělení pojištěnců do nákladových skupin 
podle finanční náročnosti farmakoterapie.

ČLK souhlasí a klade otázky:
Jde o jeden z návrhů předkládaných ko-

morou v době akce „Děkujeme, odcházíme“ 
s cílem mobilizovat přebytečné peníze z účtů 
resortních pojišťoven. Otázkou však zůstává, 
proč má být systém zaveden až od roku 2014, 
když ministerstvo tvrdí, že na jeho přípravě 
pracuje již od počátku roku 2011.

10. Optimalizace revizní 
činnosti pojišťoven

Sdílení revizní činnosti mezi pojišťov-
nami, přičemž by budoucí „Kancelář zdra-
votních pojišťoven“ měla zodpovídat za 
jednotnou metodiku revizní činnosti všech 
pojišťoven.

ČLK souhlasí, že revizní činnost zdra-
votních pojišťoven je neuspokojivá.

Revizní činnost pojišťoven funguje větši-
nou pouze formalisticky (kontroly vykazová-
ní, ne kontroly léčby). 

ČLK však klade otázku, co je „Kancelář 
zdravotních pojišťoven“? Představa, že zřízení 
dalšího úřadu uspoří peníze, je nerealistická.

11. HTA
Hodnocení efektivity nových zdravotnic-

kých technologií.
Zřízení komise bylo návrhem ČLK.
Ministr Heger svým příkazem č. 2/2012 

zřídil komisi pro posuzování efektivity no-
vých zdravotnických technologií, ale z nejas-
ných důvodů oproti evropským zvyklostem 
do komise zástupce ČLK nezařadil a na náš 
požadavek ani neodpověděl.

Z usnesení sjezdu: 
ČLK žádá ministra Hegera o členství 

v komisi pro zdravotnické technologie.  
Má-li tato komise fungovat transparent-
ním způsobem jako poradní orgán minis-
tra zdravotnictví, není možné z členství 
v komisi vylučovat Českou lékařskou ko-
moru – profesní samosprávu, která jako 
jediná ze zákona zastupuje všechny lékaře 
pracující v České republice.

Pro 261/ proti 5/ zdržel se 7

12. Dočasné plošné snížení úhrad léků
Ministerstvo navrhuje plošné snížení tzv. 

jádrové úhrady léků z veřejného zdravotního 
pojištění. Je zvažováno snížení úhrady od 
pojišťoven o 5 %.

V současnosti platí, že úhrada léku z ve-
řejného zdravotního pojištění se rovná součtu 
základní, tzv. jádrové, úhrady plus úhrady 
marže lékárny a distributora plus zaplacení 
DPH pojišťovnou. 

ČLK nesouhlasí a předkládá vlastní 
návrh, jak snížit výdaje za léky z prostřed-
ků veřejného zdravotního pojištění.

Podle zákona by v každé terapeutické 
skupině měl existovat plně hrazený lék bez 
doplatku, toto pravidlo by bylo v případě 
schválení plánu ministra zdravotnictví po-
rušeno. 

ČLK navrhuje za-
vést 0% sazbu DPH na 
léky. Pravidla Evropské 
unie toto umožňují 
a nulovou sazbu DPH 
na léky mají například 
Velká Británie, Švéd-
sko, Malta.

Z usnesení sjezdu:
ČLK požaduje za-

vedení DPH ve výši 0 % 
na léky a zdravotnické 
prostředky hrazené 
z prostředků veřejného 
zdravotního pojištění.

Pro 217/ proti 18/ 
zdržel se 5

V případě přijetí návrhu komory by sta-
tisticky deklarované výdaje na zdravotnictví 
byly opravdu výdaji na úhradu zdravotní 
péče. Zdravotnictví by nebylo nuceno do-
tovat státní rozpočet cestou zvyšujících se 
sazeb DPH.

13. Vytvoření rozhraní mezi 
následnou a dlouhodobou péčí

Zpřesnění nároků pojištěnců v rámci 
dlouhodobé péče. 

ČLK souhlasí, zdravotnictví nemůže 
suplovat insuficientní sociální služby.

Za sociální hospitalizace budou platit kli-
enti. Otázka však zní, kolik z nich si to bude 
moci dovolit při postupujícím rozkladu sys-
tému sociálního zabezpečení?

14. Cenová konkurence mezi pojišťovnami
Má jít o první krok k zavedení tzv. 

dvousložkového pojistného. Podle toho-
to nizozemského modelu by v budoucnu 
pouze část pojistného odpovídala určitému 
procentu příjmů daného člověka. Druhou 
část pojistného by tvořilo tzv. nominální 
pojistné, které by každý platil bez ohledu 
na výši svých příjmů ve stejné výši. Zdra-
votní pojišťovny by si mohly vzájemně kon-
kurovat právě výší této nominální části 
pojistného.

ČLK zásadně nesouhlasí.
a)  Návrh boří solidaritu mezi bohatými a chu-

dými.
Představa, že multimilionář a invalidní 

důchodce platí stejné nominální zdravotní 
pojištění, je obtížně přijatelná.

Z usnesení sjezdu:
ČLK nesouhlasí se zaváděním tzv. 

dvousložkového pojistného, které po-
važuje za porušení principu solidarity 
bohatých s chudými. Zavedení vzájemné 
konkurence zdravotních pojišťoven výší 
pojistných sazeb ochudí zdravotnictví 
o peníze a prohloubí nestabilitu systému 
veřejného zdravotního pojištění.

Pro 193/ proti 23/ zdržel se 16

b)  Vzájemná konkurence pojišťoven výší pojist-
ných sazeb zákonitě způsobí snížení celko-
vého výběru pojistného a povede k dalšímu 
ochuzení zdravotnictví o peníze.

c)  Pojišťovny se silným kapitálem v zázemí 
mohou snižovat nominální pojistné a tím 
přetahovat klienty své konkurenci.

Návrh směřuje k posílení pozice finanční 
skupiny Agel ve zdravotnictví.

Milan KubekIlu
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ČLK se představuje
PŘ

ED
STAVUJEM

E

KOMORU

Nedávno mne překvapilo 
konstatování lékaře a čle-
na představenstva OS ČLK, 
že pokud je krize a centrum 

nemá peníze, ať se přestěhuje do bytu, 
který koupilo, a kanceláře ať prodá. Tato 
věta je neklamným znamením, že tento 
funkcionář komory o její činnosti vůbec 
nic neví, nezná počet zaměstnanců centra 
a neví, co dělají. Vzhledem k tomu, že jde 
o lékaře z Prahy, tak kdyby měl skutečně 
zájem tyto informace zjistit, mohl se do 
sídla ČLK přijít podívat. To bychom ale 
asi chtěli moc. 

Nicméně uvědomil jsem si, že pokud ani 
lékař, který v komoře vykonává nějakou funk-
ci, nezná podrobnosti o ČLK, jak je mohou 
znát ostatní členové? Na stránkách Tempusu 
pravidelně uveřejňujeme texty důležité pro 
lékaře, ale jaksi – a brali jsme to jako samozřej-
most, která z nich vyplývá – jsme zapomněli 
na sebeprezentaci činnosti komory a jejích 
zaměstnanců. Platí ono otřepané, že pokud se 
nepochválíš sám, nikdo jiný to neudělá. A pro-
tože komora není jen centrum, ale také okresní 
sdružení a jejich kanceláře, jejich funkcionáři 
a jejich činnost, nabídli jsme prostor i předse-
dům k představení svých sdružení. 

Pár obecných slov pro připomenutí
Česká lékařská komora plní úlohu garanta 

kvality lékařské péče a strážce etiky výkonu 
lékařského povolání, který hájí profesní práva 
svých členů tak, aby lékaři měli co nejlepší 
podmínky k výkonu svého povolání ku pro-
spěchu svých pacientů.

Mezi základní funkce profesní lékařské 
samosprávy patří:
•  Vedení registru lékařů vykonávajících po-

volání na území České republiky.
•  Garance řádné kvalifikace lékařů a osvěd-

čování splnění podmínek pro výkon sou-
kromé praxe a funkcí vedoucích lékařů ve 
zdravotnictví.

•  Organizace a garance kvality celoživotního 
vzdělávání lékařů.

•  Profesní dozor a disciplinární pravomoc 
vůči všem lékařům, a to i za pouhá etická 
provinění.

•  Obhajoba profesní cti a profesních zájmů 
lékařů.

Povinnosti komory
Komora podle zákona:

•  dbá, aby její členové vykonávali své po-
volání odborně, v souladu s jeho etikou 
a způsobem stanoveným zákony a řády 
komor, 

•  zaručuje odbornost svých členů a potvrzuje 
splnění podmínek k výkonu povolání – vy-
dává osvědčení (licence),

•  posuzuje a hájí práva a profesní zájmy svých 
členů, 

•  chrání profesní čest svých členů, 
•  vede seznam členů. 

Práva komory
Komora je oprávněna:

•  účastnit se jednání při tvorbě sazebníků 
lékařských výkonů, při tvorbě cen léků, 
léčivých přípravků a sazebníků ostatních 
služeb poskytovaných lékárnami, 

•  účastnit se výběrových řízení při obsazování 
vedoucích míst ve zdravotnictví, 

•  stanovovat podmínky k výkonu soukromé 
praxe svých členů a k výkonu funkce odbor-
ných zástupců a vedoucích lékařů a primářů 
v nestátních zdravotnických zařízeních, 

•  vydávat svým členům osvědčení o splnění 
těchto podmínek (licence), 

•  řešit stížnosti na výkon povolání svých členů 
a uplatňovat disciplinární pravomoc v roz-
sahu stanoveném tímto zákonem, 

•  vyžadovat od svých členů doklady spojené 
s výkonem povolání, 

•  vyjadřovat se k podmínkám a způsobu dal-
šího vzdělávání lékařů, 

•  účastnit se provádění specializačních 
zkoušek, 

•  vydávat pro členy komor závazná stanoviska 
k odborným problémům poskytování zdra-
votní péče a ve zdravotnickém výzkumu 
(např. Elektronický způsob vedení zdra-
votnické dokumentace, Pravidla spoluprá-
ce mezi lékaři a farmaceutickými firmami, 
Pravidla porodní péče a další).

Michal Sojka
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činnost člk

Vědecká rada komory je jed-
nak poradní pracovní komisí 
představenstva a prezidenta 
komory, jednak plní úkoly 

vyplývající ze stavovských předpisů 
komory. Tvoří ji prezident komory, vý-
konný sekretář a členové (renomované 
autority jednotlivých medicínských obo-
rů). Vědecká rada se zabývá odbornými 
otázkami a vydává k nim stanoviska. Pro 
jednotlivé důležité obory medicíny jsou 
pod vědeckou radou vytvořeny oborové 
komise. Předseda vědecké rady na zákla-
dě souhlasu vědecké rady jmenuje a od-
volává předsedy a členy těchto komisí.

Vědecká rada a její oborové komise zpra-
covávají pro disciplinární orgány odborné 
posudky, které slouží jako podklad pro řešení 
stížností. Každý člen ČLK je oprávněn požá-
dat prezidenta komory, aby Vědecká rada ČLK 
posoudila správnost jeho odborného postupu 
v konkrétním případě. K tomu musí vědecké 
radě dodat potřebnou dokumentaci, nezbyt-
nou k posouzení případu. Vědecká rada komo-
ry či její příslušná oborová komise vypracuje 
pro potřeby člena ČLK posudek bezplatně. 
Posudek ČLK má často větší váhu v soudním 

či jiném řízení než znalecký posudek jednot-
livce. Vypracovaný posudek Vědecké rady 
ČLK je určen pouze pro člena komory, který 
o ně požádal. Je pak na něm, zda jej použije na 
svou ochranu, například v soudním řízení, ve 
sporu se zdravotní pojišťovnou, na ochranu 
své osobnosti proti pomluvám o snižování 
profesní cti v médiích či jinde apod. 

Odborné komise Vědecké rady ČLK také pře-
zkušují lékaře v případech, kdy nesplňují některé 
podmínky pro udělení osvědčení (licence).

Předsedou Vědecké rady ČLK je vicepre-
zident ČLK MUDr. Zdeněk Mrozek, Ph.D., 
vědeckým sekretářem je MUDr. Pavel Kubí-
ček a asistentkou, která zajišťuje administra-
tivní činnost, Andrea Špergerová.

Z činnosti vědecké rady v roce 2012
Bylo vydáno 8 akreditací školicích pra-

covišť a 20 licencí školitelů. Dvě licence 
školitelů jsou v současné době v řešení. Dále 
bylo od 1. 6. 2012 vydáno 8 funkčních licencí.

Stanoviska schválená Vědeckou 
radou ČLK v roce 2012
•  Stanovisko k plánovanému zrušení koje-

neckých ústavů a dětských domovů pro děti 
do tří let

•  Stanovisko k porodům v domácnosti
•  Stanovisko k neověřeným léčitelským po-

stupům v onkologii
•  Stanovisko k rozšíření kompetencí porod-

ních asistentek

Další stanoviska VR
•  Hospitalizace dětí
•  Alternativní způsoby „léčby“ autismu
•  Protonová terapie
•  Snížení úhrady za měkké nitrooční čočky
•  Vládní nařízení k dostupnosti zdravotní 

péče 
Michal Sojka

MUDr.  Zdeněk Mrozek, Ph.D. předseda VR ČLK
MUDr. Milan Kubek prezident ČLK
MUDr. Pavel Kubíček vědecký sekretář
Prof. MUDr. Miloš Adamec, CSc. transplantační chirurgie
Prof. MUDr. Petr Arenberger, DrSc., MBA dermatovenerologie
Prof. MUDr. Marek Babjuk, CSc. urologie 
Doc. MUDr. Petr Bartůněk, CSc. interní lékařství
Doc. MUDr. Svatopluk Býma, CSc. všeobecné lékařství 
Prim. MUDr. Martin Čihař neonatologie  
Doc. MUDr. Václav Dostál infekční lékařství 
Doc. MUDr. Jaroslav Feyereisl, CSc. gynekologie  
 a porodnictví 
MUDr. Pavel Horák, CSc., MBA klinická farmakologie 
Prof. MUDr. Jan Hořejší, DrSc. gynekologie  
 a porodnictví 
MUDr. Věra Hořínová lékařská genetika 
Prof. MUDr. Michal Hrdlička, CSc. psychiatrie 
Prim. MUDr. Jaromír Cheníček AR  
MUDr. Anna Jedličková lékařská mikrobiologie
Prof. MUDr. Petr Kaňovský, CSc. neurologie 
Doc. MUDr. Radan Keil, Ph.D. gastroenterologie
Prof. MUDr. Pavel Klener, DrSc. hematologie 
Doc. MUDr. Přemysl Klír, CSc. soudní lékařství 
Prim. MUDr. Luboš Kotík, CSc. interní lékařství 
Prof. MUDr. Milan Kvapil, CSc., MBA diabetologie 

MUDr. Ján Lešták, CSc. oftalmologie 
MUDr. Ota Mach všeobecné lékařství 
Prof. MUDr. Josef Marek, DrSc. endokrinologie 
Prof. MUDr. Miloslav Marel, CSc. tBC a respirační nemoci 
Doc. MUDr. Jan Měšťák, CSc. plastická chirurgie 
Doc. MUDr. Ivana Oborná, Ph.D. asistovaná reprodukce 
UDr. Jan Pajerek pediatrie  
Prof. MUDr. Karel Pavelka, DrSc. revmatologie 
Doc. MUDr. Leopold Pleva, CSc. traumatologie 
Prim. MUDr. Karel Roztočil, CSc. angiologie  
 a interní lékařství 
MUDr. Václav Runt neurochirurgie  
MUDr. Zdeněk Schwarz urgentní medicína  
 a medicína katastrof 
MUDr. Ondřej Sláma, Ph.D. paliativní medicína
MUDr. Zdeněk Slavík praktické lékařství  
 pro děti a dorost 
Prof. MUDr. Pavel Šlampa, CSc. radiační onkologie
MUDr. Jaroslav Štrof, CSc., MBA radiodiagnostika
Prof. MUDr. Vladimír  
Tesař, DrSc., MBA, FASN nefrologie 
Prof. MUDr. Josef  
Veselka, CSc., FESC, FSCAI, FICA kardiologie
Prof. MUDr. Tomáš Zima, DrSc., MBA klinická biochemie 
Prof. MUDr. Jan Žaloudík, CSc. klinická onkologie 

ČlENové věDEcKé rADy ČlK
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Zamyslete se nad 
hospodařením OS

Okresní sdružení Olomouc 
přispělo na činnost centra ČLK

CO
 DĚLÁ NAŠE

OKRESNÍ
SDRUŽENÍ

Po lis-
t o p a -
dovém 
sjezdu 

naší komory, 
kde mnozí de-
legáti velmi 
bouřlivě disku-
tovali (nejen) 
o potřebnosti 
našeho profes-
ního časopisu 
Tempus medi-

corum, jsem si uvědomila, že je pravda, 
co říká pan prezident Kubek. Časopis 
(a naše komora) je pro nás všechny, 
a když my předsedové OS do Tempusu 
nepřispíváme, tak vy členové nemáte – 
kromě jednou ročně na volebních schů-
zích – možnost vědět, co na představen-
stvu okresního sdružení ČLK provádíme. 
Pokusím se zvednout hozenou rukavici 
a touto formou předat vám, členům OS 
ČLK Prahy 2 i kolegům z dalších sdru-
žení, informaci, jak pracujeme a co pro 
vás děláme.

Naše OS ČLK má k datu 1. 12. 2012 zhru-
ba 1823 členů. Během let 2010, 2011 až do  

Okresní sdružení ČLK Olomouc 
poslalo na účet centra ČLK 
částku 200 000 Kč nad rámec 
odvodu členských příspěvků. 

Vzhledem k tomu, že okresní sdružení 
ČLK v Olomouci dosáhlo dobrých ekonomic-
kých výsledků ve svém hospodaření, vznikl mu 
finanční přebytek na běžném účtu. OS ČLK 
Olomouc proto požádalo centrum komory 
o navýšení odvodu z členských příspěvků. 

1. 12. 2012 evidujeme 90 až 100 (číslo kolísá 
s ohledem na fluktuaci) mladých lékařů do  
1. atestace, kterým od roku 2010 poskytujeme 
příspěvek 500 Kč ročně na studijní literaturu. 
Bohužel, velmi mě mrzí, že i když jsem tuto 
informaci publikovala před rokem v Tempusu 
a na našich webových stránkách, mladí ko-
legové si o tuto podporu téměř nežádají (za 
rok 2011 pouze 16 kolegů, letos stejně!). Od 
posledního zasedání našeho představenstva 
(28. 11. 2012) jsme tento příspěvek rozšířili 
s platností od 1. 1. 2013 nejen na odbornou 
literaturu, ale i na jakoukoli vzdělávací akci 
v ceně 1000 Kč každý rok do 1. atestace.

Podporujeme také své nepracující ko-
legyně a kolegy seniory od 70 let, kterým 
s vánočním přáním posíláme finanční pou-
kázku (vánoční dárek) v hodnotě 1000 Kč. 
V roce 2011 to bylo 227 seniorů, letos do  
1. 12. seniorů 237. Jsem každý rok velmi ráda, 
když jsou naši starší kolegové potěšeni tím, 
že na ně myslíme.

Těší mě také, že vzrostl váš zájem o Di-
plom celoživotního vzdělávání – loni jsem 
potvrdila 44 diplomů, letos k 1. 12. už 95 di-
plomů. 

Nedá mi to, abych při této příležitosti neo-
komentovala část debaty v rámci sjezdu. Týká 
se to hospodaření OS ČLK. Každý delegát 

OS ČLK Olomouc tím sleduje nejenom 
snížení svého zdanitelného základu, ale pře-
devším chce finančně podpořit činnost centra 
komory. Domníváme se, že komora má jen 
jedny finanční prostředky, které částečně ke 
své činnosti využívají okresy a částečně cen-
trum. Provozní náklady centra komory jsou 
však daleko větší a její aktivity jsou finančně 
náročnější.  Právě centrum komory financuje 
právní oddělení, oddělení vzdělávání, eko-
nomické oddělení a veškeré administrativní 

dostal přehled hospodaření všech sdruže-
ní, tabulka byla publikována v listopadovém 
Tempusu. Velmi apeluji na každého z vás: 
prosím, přečtěte si ji! Tak se např. dozvíte, že 
určité OS (Praha 4) ročně platí nájem téměř 
500 000 Kč a že jiné OS (Praha 5) má největší 
náklady na sekretariát – téměř 1 000 000 Kč! 
Jsem škodolibá, v přehledech to není, ale vím, 
že v Praze 6 platí i pohřebné. Tak nevím… 
Mimochodem, když nyní upozorňuji na tato 
čísla, asi bych měla zmínit, že naše OS ČLK 
v Praze 2 vzhledem k našim finančním rezer-
vám (díky mým předchůdcům, pořád ctíme 
politiku zbytečně nemrhat prostředky!) moh-
lo v roce 2011 poukázat na vzdělávání našich 
mladých kolegů částku 300 000 Kč na fond 
IUVENTUS MEDICA. 

Vážené kolegyně, kolegové, byla bych 
moc ráda, abychom naše věci vzali do vlast-
ních rukou. Proto vás vyzývám, zamyslete se 
a zkontrolujte si, jak hospodaří vaše OS ČLK. 
A co byste chtěli v naší komoře změnit, zlepšit 
a eventuálně prodiskutovat. OS Praha 2 bude 
mít výroční shromáždění koncem března, jako 
každý rok (dostanete zvací dopis). Budu moc 
ráda, když přijdete a prodiskutujeme spoustu 
záležitostí, které trápí nejen vás, ale i mě. 

Ludmila Říhová 

předsedkyně OS Praha 2, členka představenstva ČLK

zázemí sloužící jako servis i pro okresy. Cen-
trum komory pořádá a financuje reprezen-
tační akce zvyšující prestiž lékařského stavu  
a v neposlední řadě centrum komory zajišťuje 
a financuje vydávání časopisu,  jehož pro-
střednictvím informuje všechny lékaře.  

Představenstvo OS ČLK Olomouc pova-
žuje příspěvek ve výši 200 000 Kč na činnost 
centra komory za užitečně a v zájmu všech 
lékařů vynaložené prostředky.

Jaroslav Imrych, předseda OS ČLK Olomouc
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Jak na 150 kreditů

Nedávný sjezd České lékařské 
komory schválil novelu Sta-
vovského předpisu č. 16 – Sys-
tém celoživotního vzdělávání 

lékařů. Nejvýznamnější novinkou proti 
předchozímu znění tohoto předpisu je 
navýšení počtu kreditů požadovaných 
k vydání Diplomu celoživotního vzdělá-
vání na 150 v průběhu 5 let. 

Důvodem pro tuto změnu je sladění 
podmínek pro Diplom CŽV ČLK s obvyklým 
počtem kreditů, které jsou požadovány v sys-
témech celoživotního vzdělávání v Evropě. 
Toto zvýšení počtu kreditů nutných k vydání 
Diplomu CŽV bylo také tématem, které bylo na 
sjezdu diskutováno, ze strany delegátů zazněla 
obava, zda je tento požadavek dosažitelný. 

Diplom CŽV má být osvědčením o skuteč-
ně aktivním přístupu lékaře k celoživotnímu 
vzdělávání, je důkazem o významném sebe-
vzdělávacím úsilí, které bylo nutné vynaložit 
na splnění podmínek pro vydání Diplomu 
CŽV. Z tohoto pohledu jej nemůže obdržet 
každý lékař jaksi „automaticky“ při vlastní 
minimální vzdělávací aktivitě. Požadavek 
na 150 kreditů za 5 let je ohodnocením těch 
lékařů, kteří ke svému kontinuálnímu vzdě-
lávání přistupují zodpovědně s vynaložením 
skutečného úsilí i volného času.

V diskusi předcházející schválení novely 
stavovského předpisu na sjezdu zazněly oba-
vy, zda některé skupiny lékařů (mladí lékaři 
v nemocnicích, lékaři některých oborů, prak-
tičtí lékaři v malé obci) vůbec mohou dosáh-
nout požadovaných 150 kreditů během 5 let. 
V následujícím textu jsou uvedeny příklady, 
jak lze 150 kreditů za 5 let při vynaložení při-
měřeného úsilí získat.

Příklad 1: Mladý lékař v periferní nemoc-
nici ve specializačním vzdělávání (období do 
atestace)
•  v rámci specializačního vzdělávání absol-

vuje stáže na klinickém pracovišti (1 den = 
4 kredity)

•  každý vzdělávací program požaduje více 
než 1 měsíc pobytu na akreditovaném 
pracovišti vyššího typu – tedy pouhou 
předatestační stáží lze získat dostatečný 
počet kreditů

•  e-learning ČLK (1 test = 2–4 kredity)
•  lokální semináře pořádané OS ČLK nebo 

jinými subjekty (většinou za 2 kredity)

Příklad 2: Praktický lékař v malé obci
•  30 kreditů za rok – jak na to?
•  2 dny za rok na odborné akci = 12 kreditů
•  6 „večerních“ seminářů v rámci okresu bě-

hem jednoho roku = 12 kreditů
•  3x studium literatury s autodidaktickými 

testy = 6 kreditů
•  možnost klinických dnů ve zdravotnickém 

zařízení, které pro příslušného lékaře slouží 
jako spádové (1 den = 4 kredity)

Příklad 3: Lékař „úzce specializované“ 
odbornosti (diagnostické či i klinické) – tento 
termín používám proto, že v medicíně není 
malých oborů 
•  30 kreditů za rok – jak na to?
•  2 dny za rok na odborné akci ve své odbor-

nosti = 12 kreditů
•  2 dny za rok na odborné akci příbuzné nebo 

spolupracující odbornosti = 12 kreditů
•  3x studium literatury s autodidaktickými 

testy = 6 kreditů
•  možnost klinických dnů ve zdravotnickém 

zařízení, které pro příslušného lékaře slouží 
jako superkonziliární v jeho oboru 

Příklad 4: Lékař ve fakultní nemocnici
•  aktivní a pasivní účast na celostátních a za-

hraničních odborných akcích
•  ohodnocení publikační činnosti
•  ve větších městech je bohatá nabídka odbor-

ných akcí i mimo pracovní dobu lékaře
•  stáže na zahraničním pracovišti (1 den = 

4 kredity)

V diskusi předcházející schválení novely 
SP č. 16 zazněl i argument, že lékaři malých 
nemocnic nemají možnost účastnit se vzdě-
lávacích akcí – nedostanou k tomuto účelu 
volno od zaměstnavatele. V těchto případech 
je úkolem vedení OS ČLK, aby jednalo s primáři 
a s vedením zdravotnického zařízení o tom, že 
každý lékař, člen České lékařské komory, má 
povinnost účastnit se systému celoživotního 
vzdělávání lékařů. Toto vzdělávání splňuje kri-
téria kontinuálního vzdělávání lékařů-zaměst-
nanců dle zákoníku práce. Dalším prostorem 
pro aktivitu jednotlivých okresních sdružení 
je pořádání vzdělávacích akcí ve spolupráci 
se zdravotnickými zařízeními (nemocnicemi, 
ambulancemi) ve svém okrese. Naše OS dlou-
hodobě pořádá každoročně 6 až 8 regionálních 
seminářů ve spolupráci s ČLS JEP a Nemocnicí 
Znojmo, jednotlivá oddělení nemocnice zajiš-
ťují odbornou náplň těchto akcí. Dáváme tak 
svým lékařům příležitost vzdělávat se bez nut-
nosti cestovat do Brna či Prahy, dozvědět se, co 
je nového v oborech, se kterými spolupracují, 
a současně jim umožňujeme získat polovinu 
z počtu kreditů nutných k vydání Diplomu 
CŽV. Ta druhá polovina kreditů již je na aktivitě 
jednotlivých lékařů – protože získání Diplomu 
CŽV je odměnou za investici vlastního času 
i úsilí do prohlubování svého vzdělání.

Zdeněk Monhart, Ph.D. 

předseda OS ČLK Znojmo, člen představenstva ČLK

Každý lékař, který splňuje podmínku nejméně 50 kreditů 
získaných v uplynulých pěti letech, si může do konce roku 
2012 zažádat v kanceláři svého OS ČLK o vydání Diplomu 
celoživotního vzdělávání. Tato možnost platí i pro lékaře, 
kteří v současnosti již platný diplom mají. Od ledna 2013, kdy 
přechodné období podle SP č. 16 končí, bude k získání Diplo-
mu celoživotního vzdělávání potřeba doložit zisk nejméně  
150 kreditů v uplynulých pěti letech.

POSLEDNí ŠANCE ZíSKAT DIPLOM 
PODLE STARýCH PRAVIDEL
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TEMPUS
MEDICORUM

Eutanazie pro a proti
Druhé mezinárodní sympozium 

České lékařské komory Etika 
a komunikace v medicíně s té-
matem Eutanazie pro a proti 

se uskutečnilo v Praze 28. 11. 2012. Sym-
pozium bylo koncipováno jako otevření 
odborné diskuse k závažnému tématu 
eutanazie, a to prostřednictvím prezen-
tace různých odborných názorů, hledisek 
a postojů, které ve svém důsledku utvá-
řejí celkové odborné a celospolečenské 
klima k této problematice. 

Sympozium bylo uvedeno prezidentem 
České lékařské komory MUDr. Milanem 
Kubkem a předsedkyní etické komise ČLK 
MUDr. Helenou Stehlíkovou. Dále byly před-
neseny vyžádané přednášky k tématu těchto 
odborníků:
doc. MUDr. Bojar Martin, CSc.
doc. MUDr. Drábková Jarmila, CSc.
prof. PhDr. RNDr. Haškovcová Helena, CSc.
MUDr. Honzák Radkin, CSc.
prof. MUDr. Kalvach Pavel, CSc.
MUDr. Kalvach Zdeněk
MUDr. Kalvínská Eva
prof. MUDr. Klener Pavel, DrSc.
JUDr. Mach Jan
MUDr. ThLic. Matějek Jaromír, Ph.D., Th.D.
prof. MUDr. Munzarová Marta, CSc.

doc. Ing. Mgr. Opatrný Aleš, Th.D.
prof. MUDr. Pafko Pavel, DrSc.
JUDr. Peterková Helena
JUDr. Ing. Prudil Lukáš, Ph.D.
prof. PhDr. Sokol Jan, CSc., Ph.D.
PhDr. Šiklová Jiřina
prof. MUDr. Žaloudík Jan, CSc.

U příležitos-
ti sympozia byla 
představena mi-
mořádná publi-
kace s titulem 
E U TA N A Z I E 
PRO A PROTI, 
kterou vydala 
Česká lékařská 
komora v rámci 
své edice celoži-
votního vzdělá-
vání. Tato publi-
kace shrnuje problematiku prezentovanou 
na konferenci a je možnost si ji objednat 
prostřednictvím oddělení vzdělávání ČLK. 
Sympozia se účastnilo téměř 400 odborníků 
z řad lékařů a zdravotníků, a to jak z klinické 
praxe, tak výzkumných a pedagogických in-
stitucí, ale též další odborníci z řad různých 
profesí, které s problematikou souvisí – např. 
sociologové, teologové a podobně. Sympo-
zium vyvolalo též mimořádný zájem médií, 

kdy například Česká televize vysílala z akce 
přímý zpravodajský vstup, ve kterém hovo-
řili prof. MUDr. Pavel Pafko, DrSc., a před-
sedkyně etické komise ČLK MUDr. Helena 
Stehlíková. 

Samotná konference byla ztělesněním 
znepokojující a mnohovrstevnaté otázky, zda 
člověk může ze svého rozhodnutí ukončit svůj 
život a zda mu k tomu smí napomoci lékař nebo 
zdravotník. Problematika byla přednášejícími 
odborníky prezentována především formou 
úvah, odborných zamyšlení, ale i konkrétních 
studií a souhrnů. Šíře a odborná kvalita pre-
zentací dala možnost nahlédnout do hloubky 
tohoto problému. Všechny příspěvky disku-
tovaly problematiku velmi zevrubně ze všech 
možných hledisek a vždy zodpovědně zvažo-
valy všechna pro a proti, přesto se v podstatě 
všechny setkaly u jednoho základního tématu, 
a tím je úcta k lidskému životu. 

na konferenci nebo v publikaci 
Eutanazie pro a proti uvedli:

„Ani moderní medicína bohužel není vše-
mocná a nejenom my lékaři, ale zejména rodinní 
příslušníci se musí vyrovnávat se skutečností, 
že život některých pacientů nelze zachránit ani 
prodlužovat bez nesmírného utrpení. Před touto 
skutečností nemá smysl zavírat oči. Česká lékař-
ská komora měla odvahu problém pojmenovat 
a pokusila se dát lékařům určité doporučení. 
Věřím, že se nám to podařilo. A pokud bychom 
třeba jen jednoho jediného pacienta uchránili 
před zbytečným utrpením, pak by ta roční práce 
desítek odborníků nebyla zbytečná.“

MUDr. Milan Kubek, prezident ČLK

„Nekonečné utrpení nemocného není nutné 
(účinná farmakoterapie bolesti). Je však mimo-
řádně potřebné usilovat o moderní formy kul-
tury umírání, která nemůže být vystavěna jen 
na principech svobodné vůle pacienta. V době 
vypjatého individualismu je rovněž žádoucí 
připomenout, že smrt sice patří k člověku, ale 
umírání má a do budoucna snad i bude mít 
charakter sociálního aktu. Tradiční formy 
‚dochování‘ umírajícího ( laskavý doprovod 
rodinných příslušníků a přátel, účastná par-
ticipace ošetřujících atd.) mohou dostat ‚jinou 
tvář‘, ale neměly by být ‚smazány‘.“

prof. PhDr. RNDr. Helena Haškovcová, CSc.

2. mezinárodní sympozium České lékařské komory
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„Ve vztahu k nemocnému, trpícímu, ne-
kompetentnímu, postiženému a umírajícímu 
musíme znovu poznat moudrost, která nás 
učí vždy pečovat a nikdy nezabíjet. Ačkoli se 
může někdy zdát, že jde o skutek soucitu, zabití 
nikdy není prostředkem péče. Dobře organizo-
vaná kampaň pro legalizaci eutanazie krutě 
využívá strach z utrpení a frustraci, kterou 
pociťujeme tehdy, nemůžeme-li navrátit zdraví 
těm, které milujeme. Avšak řešit utrpení tím, že 
eliminujeme ty, kteří trpí, znamená vyhnout se 
mravní odpovědnosti a toto řešení je ukázkou 
velkého zla.“ 

prof. MUDr. Marta Munzarová, CSc.

„Mezi obecné argumenty proti eutanazii 
patří porušení autonomie lékaře tím, že byl 
o eutanazii požádán. Nerozumím tomu. Kaž-
dý lékař je také autonomní osobou a podobně 
jako lékař gynekolog i v případě legalizace 
interrupce může výkon odmítnout. Jinou 
námitkou je možnost zneužití. Zůstaneme-li 
u interrupce – při diskusích o její legaliza-
ci se argumentovalo stejně. Avšak poté, co 
byla legalizovaná, počet interrupcí klesá. 
Nepochybně ubyl počet kriminálně prová-
děných výkonů a vymizela ‚potratová turis-
tika‘. Ostatně vše, co lidský duch vymyslel, 
bylo také zneužito. Od kuchyňského nože po 
atomovou energii. Při strachu ze zneužití si 
možná ani neuvědomujeme, že společnost 

již dnes dává důvěru a pravomoci do rukou 
lékařů.“

Prof. MUDr. Pavel Pafko, DrSc.

„Výsledky odborných studií uvádějí, že až 
70 % lékařů, kteří se podíleli na nějaké formě 
eutanazie nebo asistované smrti, uvádí závaž-
né psychické obtíže a morální dilemata, a v da-
ných výkonech většina lékařů nepokračuje. Na 
základě těchto zjištění se lze domnívat, že asis-
tence lékaře na jakékoli formě eutanazie nebo 
asistované smrti má zásadní škodlivé dopady 
na jeho psychiku. V souvislosti se statistika-
mi, které uvádějí, že u lékařů mužů je o 70  % 
vyšší pravděpodobnost sebevraždy, u lékařek 
žen pak až o 250 % než u jiných profesí, pak 
přemýšlejme o všech souvislostech aktivní či 
pasivní eutanazie.“

PhDr. et PhDr. Radek Ptáček, Ph.D.

„Mým přáním by bylo, abychom pohled na 
tuto problematiku rozšiřovali. Nechtěl bych, 
abychom se nechali vtěsnat pouze do úzkých 
uliček: „Eutanazie – ano, či ne?“ „Je to svo-
bodné rozhodnutí – ano, či ne?“ „Máme na ni 
právo – ano, či ne?“ To jsou důležité otázky, 
ale nepředstavují celek. Jako pastorální teo-
log musím sice znát určité etické principy, ale 
musím se přitom zabývat konkrétními lidmi 
a jejich životní cestou. Pokud tedy mluvíme 
o skutečném člověku, měli bychom mít na mysli 

jeho celou životní cestu se sociálními vazbami 
a s jeho spirituální hloubkou. Od narození do 
smrti.“

doc. Ing. Aleš Opatrný, Th.D. 

Konference i vydání související publikace 
je součástí intenzivní snahy České lékařské 
komory rozvíjet nejen kvalitní vzdělávání lé-
kařů, ale též aktivně působit v oblasti rozvoje 
etických souvislostí výkonu lékařské profese, 
a to i otevíráním témat, která jsou ve vztahu 
lékař a pacient důležitá a o kterých je nutné 
hovořit. Tato snaha bezpochyby přispívá i ke 
kultivaci celkového prostředí v medicíně, a to 
nejen lékařských, ale i nelékařských profesí, 
s jejichž zástupci právě na těchto fórech Česká 
lékařská komora otevírá diskusi a snaží se 
hledat společná řešení, odpovědi na složité 
otázky i možnosti efektivní spolupráce.

O konferenci účastníci uvedli:
Vážený pane prezidente, vážení představi-

telé ČLK, děkuji vám touto cestou za uspořádá-
ní konference „Etika a komunikace v medicíně 
– Eutanazie pro a proti. Výborná organizace, 
skvělé zastoupení erudovaných řečníků a pozi-
tivní vyznění akce snese nejpřísnější měřítka. 
Velké díky! 

PhDr. Robert Huneš 

ředitel Hospice sv. Jana N. Neumanna, viceprezident 

Asociace poskytovatelů hospicové paliativní péče, člen 

Etické komise ministra zdravotnictví vlády  

České republiky

Konference Etika a komunikace v medi-
cíně je skvělým a velmi potřebným počinem 
ČLK k tématu, které je v současné medicíně 
velmi aktuální. Všichni o něm hovoří potichu, 
ale nikdo nahlas. Velmi oceňuji organizátory 
za perfektní provedení konference i přípravu 
skvělé publikace. Řada lékařů pochybuje nad 
významem ČLK, ta ovšem svůj význam ukazuje 
právě takovýmito akcemi. To je její úloha  – stát 
na straně lékařů a hovořit o otázkách, které pro 
ostatní zůstávají tabu.

Milan Táborský, praktický lékař

V příštím roce Česká lékařská komora 
připravuje další pokračování konference Eti-
ka a komunikace v lékařské praxi, tentokrát 
s připravovaným podtitulem Lege artis – v po-
hledu lékaře a pacienta.

PhDr. Radek Ptáček, Ph.D.

Knihu Eutanazie pro a proti si mů-
žete objednat na vzdelavani@clkcr.cz za  
359 Kč, pro členy ČLK je za 259 Kč.
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V letošním roce, konkrétně dne 
8. 5. 2012, tomu bylo 21 let, co 
přijala tehdejší Česká národní 
rada zákon o České lékařské 

komoře, České stomatologické a České 
lékárnické komoře. To znamenalo, že po 
41 letech totalitního režimu byla opět 
obnovena profesní lékařská samospráva, 
která mohla alespoň ideově, když už jí 
veškerý majetek odcizil stát, navázat na 
tradice lékařských komor vznikajících 
na území současného státu již koncem 
19. století. 

Nikde se nepublikovalo, alespoň o tom ne-
vím, že Lékařská komora pro Markrabství 
moravské se sídlem v Brně a pro vévodství 
Horní a Dolní Slezsko se sídlem v Opavě 
vznikly již v roce 1893, zatímco v Čechách 
až v říjnu 1894, a to rozhodnutím c. k. místo-
držitelství, jímž byla zřízena lékařská komora 
v Praze. Byla však na přání německých lékařů 
rozdělena na dvě sekce, českou a německou. 
Prezident komory (tehdy s titulem předseda) 
byl volen na jeden rok, a to střídavě z české 
a německé sekce.

Z moravských komorových funkcio-
nářů stojí za uvedení a tichou vzpomínku 
alespoň dva lékaři. Celkem dvanáctkrát byl 
viceprezidentem moravské lékařské komory 
dr. Josef Dreuschuch (1855–1938), který 
byl zdravotním radou a praktickým lékařem 
v Náměšti nad Oslavou. A od roku 1912 byl 
prezidentem lékařské komory v Markrab-
ství moravském dr. Stanislav Kostlivý 
(1877–1946), chirurg z Třebíče a pozděj-
ší zakladatel slovenské chirurgické školy 
na nově zřízené Univerzitě Komenského 
v Bratislavě.

V nové Československé republice byl 
v roce 1929 přijat Národním shromáž-
děním zákon o lékařských komorách, 
který stanovil povinné členství v jedné ze tří 
komor (pro zemi Českou, Moravskoslez-
skou a Slovensko s Podkarpatskou Rusí). 
Zmíněným zákonem byly zřízeny samostatné 
čestné rady, jimž byla legislativně přiznána 
sankční pravomoc pokuty do výše 10 000 Kčs, 
případně suspenze lékařské praxe po dobu až 
jednoho roku. Komory se dále vyjadřovaly 

k žádosti lékařů o povolení praxe či udělení 
titulu odborného lékaře, schvalovaly žádosti 
o přesídlení praxí či doporučovaly jmenování 
soudních znalců.

Prezidenty jednotlivých komor ve  
30. letech 20. století byly kapacity lékař-
ských fakult univerzit, sídlících v jednotli-
vých metropolích – Praze, Brně a Bratislavě. 
V Čechách to byl chirurg prof. dr. Arnold 
Jirásek (1887–1960) a na Moravě brněn-
ský mikrobiolog prof. dr. Václav Tomášek 
(1893–1962).

Jen na okraj stojí za zmínku, že již v roce 
1876 byl formulován požadavek, aby podle 
vzoru Německa, Švýcarska a dalších států byla 
i v zemích Koruny české založena lékařská 
komora. Iniciátorem tohoto požadavku byli 
lékař a historik prof. Vítězslav Janovský 
(1847–1921) a prof. Jan Evangelista Pur-
kyně (1787–1896).

Vídeňská administrativa dlouho nechtěla 
povolit vznik lékařských komor, teprve v roce 
1891 vydal vídeňský parlament říšský zákon, 
na jehož základě byly i v Rakousko-Uhersku 
postupně zřizovány lékařské komory.

První vážnou pohromou pro lékařské 
komory v Čechách a na Moravě byla na-
cistická okupace. Řada českých a morav-
ských lékařů byla za druhé světové války 
popravena či umučena v koncentračních 
táborech, z toho několik známých profesorů 
z lékařské fakulty Masarykovy Univerzity 
v Brně. Smutnou skutečností je, že za tra-
gické osudy židovských lékařů v Čechách 
nenesli odpovědnost jen němečtí fašisté, 
ale i československá regulérní vláda, která 
vydala v říjnu 1938 nařízení o dočasných 
omezeních v živnostenském a jiném vý-
dělečném podnikání, jehož účelem bylo 
zabránit příchodu německých a židovských 
lékařů z okupovaných území. O několik dnů 
později zaslali zástupci osmi profesních 
organizací ministru vnitra Janu Černému 
(1874–1959) memorandum, v němž upo-
zornili na to, že ve svobodných povoláních 
jsou činni v nepoměrném počtu Židé a že 
bude zapotřebí, aby přiměřeným opatřením 
byla účast Židů v uvedených svobodných 
povoláních ihned omezena. Pod uvedené 
antisemitské memorandum byl podepsán 

za lékařskou komoru její prezident prof. Ji-
rásek. K omluvě za toto memorandum došlo 
až o 72 let později z podnětu předsedy vě-
decké rady ČLK MUDr. Aleše Hermana.

Během krátkého období poválečné svobo-
dy se lékařským komorám kvůli nedostatku 
kvalitních funkcionářů fakticky nepodařilo 
činnost svých demokratických volených orgá-
nů obnovit, takže nastupující totalita neměla 
s ovládnutím lékařů žádný větší problém.

V březnu 1946 byla ministerstvem zdra-
votnictví jmenována nová správní komise 
v čele s prof. Karlem Káclem (1900–1986), 
který byl od října 1945 národně socialistickým 
poslancem. Pod jeho vedením se komora sna-
žila nejen navázat na svou činnost v předvá-
lečných letech, ale i řešit aktuální problémy, 
např. se snažila o obnovení dostupnosti lékař-
ské péče v pohraničních oblastech republiky 
či komisionální posuzování míry morálního 
selhání svých 165 členů, obviněných z kola-
borace s nacisty.

Navzdory původnímu návrhu KSČ na 
zrušení lékařských komor zvláštním záko-
nem k tomuto kroku nakonec došlo aktem 
zcela protiprávním. Zákon o lékařských ko-
morách byl totiž zrušen pouhým výnosem 
tehdejšího ministra zdravotnictví, katolic-
kého kněze Josefa Plojhara (1902–1981), 
později církví exkomunikovaného. Tento 
smutný akt byl datován v červenci 1950. 
Tedy ke dni 31. 7. 1950 byla veškerá činnost 
zmíněných stavovských organizací na území 
ČSR ukončena.

Prvním prezidentem obnovené komo-
ry se stal profesor Miloš Štejfa z Moravy, 
z brněnské interní kliniky Masarykovy uni-
verzity. Sídlem komory se stala Olomouc, 
ale postupně se činnost přenesla do Prahy, 
kde je dodnes.

Komora je dnes ryze českou, Morava 
nemá svoji komoru, tedy dopadla tak jako 
celé státní uspořádání, kdy nebyl proveden 
akt rehabilitace Moravy.

Co dále?
Doc. Pavel Strnad, CSc.

(Autor použil materiál z časopisu 
České lékařské komory Tempus medicorum,
ročník 20, 6/2011, str. 4–15.)

Existovala samostatná  
Moravská lékařská komora?
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Po vyslechnutí zprávy, že soudce 
Krajského soudu v Brně JUDr. 
Michal Ryška i po vrácení věci 
odvolacím soudem, který za- 

ujal opačné stanovisko, setrval na svém 
původním rozhodnutí a uložil ZZS omlu-
vu a finanční satisfakce za to, že si její 
lékař dovolil chránit život novorozence 
před neodpovědným jednáním matky, 
mne skutečně znepokojuje. Tato kauza 
může mít totiž velmi negativní vliv na 
všechny další případy, kdy se lékař ocitne 
v podobné situaci. 

Dovedu si velmi dobře představit situaci, 
kdy zasahující lékař ZZS bude respektovat 
rozhodnutí matky, která odmítá hospitalizaci 
novorozence, přijme její negativní revers, 
ponechá dítě doma, ač sám nemůže provést 
nezbytná vyšetření a vidí nepořádek, psy, při-
opilého druha matky – snad otce, dítě posléze 
umírá, státní zástupce zahajuje trestní stíhání 
pro usmrcení z hrubé nedbalosti, případně 
i pro neposkytnutí pomoci… 

Kdyby měl brněnský soudce pravdu, 
byl by lékař každou chvíli ve zcela zoufalé 
situaci a v naprosté nejistotě, jak bude jeho 

jednání právně hodnoceno. My lékaři jsme 
přece vždy byli jednoznačně školeni v tom, 
že je-li ohrožen život nebo zdraví dítěte, není 
rozhodující stanovisko zákonných zástupců 
a je nutno postupovat lege artis. Brněnský 
rozsudek toto zatím vždy jednoznačné sta-
novisko zpochybňuje. Tvrzení, že novoroze-
nec nebyl podchlazen doma, ale podchladil 
se v sanitce na cestě trvající několik minut 
tak, že jeho teplota v nemocnici byla téměř 
33 stupňů, že tedy vlastně ZZS zavinila jeho 
podchlazení, je natolik absurdní, že je neje-
nom pro lékaře, ale pro každého zdravotníka 
úsměvné. Přesto z něho ve svém rozhodování 
soud vycházel.

Případu se ujala Liga lidských práv. Co 
to je? Nějaká vyvolená organizace, která je 
někým povolána k ochraně lidských práv? 
Nikoli. Běžné občanské sdružení, které může 
s podobným názvem založit každý, kdo bude 
chtít. Zdá se, že se v něm snaží zviditelnit 
mladí, zatím neznámí právníci, kteří se „pří-
padu ujali“. Bohužel název jejich sdružení 
je natolik sugestivní, že může působit jako 
„organizace nejpovolanějších“ k ochraně 
lidských práv. Případ brněnské záchranky 
ukazuje, že tomu tak není.

Opakovaný rozsudek brněnského soudu 
v kauze Jihomoravské ZZS je alarmující, zdra-
votnická veřejnost je velmi znepokojena a po- 
ukazuje na nebezpečnost takového „preceden-
tu“. Nejsem-li si jist, zda dítě je ohroženo, nebo 
není, když reálně ohroženo být může, mám 
jako lékař rezignovat? Mám si nechat alibistic-
ky podepsat revers, v klidu odjet a nechat dítě 
umřít? To nám chce Liga lidských práv a rozsu-
dek brněnského soudu sdělit? Pokud by takto 
znělo právo, pak by se velmi vzdálilo lékařské 
etice. Ano, jsme schopní uznat, že svobodná 
vůle dospělého svéprávného člověka může stát 
nad ochranou jeho života. Něco takového však 
přece nemůže platit u dítěte, za které rozhodují 
jiní. Vždyť Ústavní soud i Evropský soud pro 
lidská práva opakovaně potvrdily, že rodiče 
nemají právo rozhodovat ve věcech zdravotní 
péče v neprospěch svých dětí a že taková jejich 
rozhodnutí nemají lékaři respektovat!

Rozsudek není pravomocný. Již jednou 
byl stejný rozsudek zrušen a podroben důraz-
né kritice odvolacím soudem. Odvolání bylo 
podáno, věřme ve spravedlivé rozhodnutí. 
V opačném případě bychom museli žádat 
poslance, aby důrazně revidovali zákon a sta-
novili pravidla, kterými se má lékař řídit, 
jasněji a jednoznačněji.

„Běda bude pacientovi, až lékař přestane 
být sebevědomě odvážným a začne být práv-
nicky opatrným“ – napsal kdysi slavný český 
lékař profesor Jirásek.

Toho by si měl být vědom každý samozva-
ný ochránce lidských práv, znalec i soudce. 
I on se totiž může stát kdykoli pacientem.

Milan Kubek,  

prezident ČLK

Nepochopitelné 
rozhodnutí soudu
v kauze Jihomoravské zdravotnické záchranné služby
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Kandidát na prezidenta ČR 
Jan Fischer přijal od kontro-
verzního podnikatele Tomáše 
Chrenka 14 milionů korun na 

volební kampaň. Chrenkovo impérium 
monopolizuje zdravotnictví a od letošní-
ho jara navíc jeho aktivity chrání bývalý 
šéf protikorupční policie, který přijal 
funkci manažera Agelu. Vadí to Janu  
Fischerovi? Kandidát na prezidenta od-
povídá na dotazy Medical Tribune…

Vaši prezidentskou kampaň sponzo-
rují různé osoby. Přijal byste velké pe-
níze od někoho, s jehož politikou úplně 
nesouhlasíte?

Pro financování mé kampaně jsem nasta-
vil ještě přísnější pravidla, než jaká ukládá 
zákon. V mé kampani jsou tedy vyloučeny 
peníze od státu (včetně státních podniků), od 
politických stran a nejasného původu. U daru 
jakékoli výše je vyloučeno jakékoli protiplně-
ní. Pokud by příspěvek na mou kampaň chtěla 
dát osoba, která nerespektuje demokratické 
principy, například některé z extremistických 
uskupení nebo osoba, která je v konfliktu se 
zákonem, odmítl bych.

Tomáš Chrenek, který na vaši kampaň 
věnoval 14 milionů korun, o vás řekl: „Jan 
Fischer je pro mne nejdůvěryhodnější 
z kandidátů. Prokázal, že je schopen uspět 
jak v čele české vlády, tak významné me-
zinárodní instituce, a získat si respekt 
české veřejnosti i uznání odborníků.“  
Co byste vy naopak řekl o Tomáši Chren-
kovi? 

Tomáš Chrenek je jeden z nejvýznam-
nějších podnikatelů v ČR, dosáhl ve svém 
podnikání určité úrovně, a tak se rozhodl 
ze svých osobních prostředků podporovat 
věci veřejného zájmu. Já si vážím toho, že si 
z nezávislých kandidátů vybral mě.

Tomáš Chrenek je znám především 
jako člověk, který se podílí na silné mo-
nopolizaci zdravotnictví. Ovládl jedenáct 
nemocnic v zemi, desítky ordinací lékařů, 
síť lékáren a vlastní firmu, která dodává 
zdravotnický materiál. Do „Chrenkova 
impéria“ patří také Česká průmyslová 
zdravotní pojišťovna, která vznikla kon-
troverzním způsobem (proti sloučení vy-

stupoval také ministr zdravotnictví Leoš 
Heger). Agel odkoupil před nedávnem 
také firmu Avenier, která zajišťuje dis-
tribuci očkovacích látek. Skupina si tak 
udržuje kontrolu nad celým tokem peněz 
ve zdravotnictví. Navíc – provozním ře-
ditelem Agelu se letos na jaře stal Libor 
Vrba, bývalý šéf protikorupční policie. 
Věděl jste o všech těchto skutečnostech 
předtím, než jste peníze od pana Chrenka 
přijal? Shledáváte je všechny v pořádku, 
nebo k nim máte nějaké výhrady?

Veškeré aktivity Tomáše Chrenka, 
o kterých jsem informován, jsou v souladu 
s právními předpisy této země. Jeho firmy 
se výrazně podílejí na zaměstnanosti a pří-
jmech státního rozpočtu, ať už z daní, nebo 
povinných odvodů. Personální záležitosti 
jeho firem mi nepřísluší hodnotit. Prostřed-
ky, které věnoval na mou kampaň, jsou jeho 
příjmy jako soukromé osoby, řádně zdaněné, 
a splňují přísná pravidla pro financování pre-
zidentských kampaní v ČR.

V době, kdy jste byl premiér, došlo ke 
změně systému distribuce vakcín. Distri-
buce vakcín byla namísto hygienických 
stanic svěřena do rukou soukromé firmy 
Avenier s nejasnou vlastnickou struktu-
rou. Jak se na tuto změnu systému distri-
buce vakcín díváte vy? Připomeňme, že 
již tehdy proti tomuto kroku vystupovali 

někteří opoziční poslanci a tento rok fir-
mu Avenier odkoupila skupina Agel.

Uvedená změna distribuce očkovacích 
látek rozhodně nevznikla na základě zá-
konné normy, kterou bych jako premiér 
podepisoval. Ministerstvo zdravotnictví 
s účinností od 1. 7. 2009 změnilo systém 
distribuce očkovacích látek v souladu se zá-
konem č. 258/2000 Sb., podle kterého jsou 
KHS správními úřady. Důvodem bylo také 
zpřísnění nároků zákona o léčivech na skla-
dování a distribuci očkovacích látek (kon-
krétně požadavky na dodržování chladového 
řetězce při distribuci vakcín do ordinací oč-
kujících lékařů). Dalším aspektem pro změ-
nu distribuce vakcín z KHS na distribuční 
firmu byl záměr poskytovat lepší, pružnější 
distribuční služby očkujícím lékařům a zdra-
votnickým zařízením, to znamená, že na 
základě objednávky očkujícího lékaře zaveze 
distributor objednaný objem přímo do ordi-
nace. Do zákona č. 258/2000 Sb. byl následně 
doplněn § 47, který stanoví, že poskytovatel 
zdravotních služeb může k očkování použít 
jen očkovací látky podle antigenního složení 
stanoveného MZ (podle § 80 odst. 1 písm. e). 
Podrobný komentář MZ ze dne 25. 7. 2009 
k provedené změně distribuce vakcín z KHS 
na distribuční firmu lze nalézt na webových 
stránkách MZ.

(ivb), www.tribune.cz, 5. 12. 2012 

Fischer: Veškeré aktivity 
Tomáše Chrenka jsou legální

Dalších pět milionů korun 
dostal 19. 11. na svůj volební 
účet prezidentský kandidát 
Jan Fischer od miliardáře 
a spolumajitele třinec-
kých železáren a majitele 
zdravotnického holdingu 
AGEL tomáše Chrenka. Je-
den z nejbohatších Čechů 
tak zatím favoritovi klání 
o Pražský hrad přispěl cel-
kem 14 miliony korun.
Chrenek dal Fischerovi devět 
milionů již v letos v červenci. 
tehdy to miliardář vysvětlil 

tím, že k Fischerovi chová 
největší důvěru ze všech 
prezidentských kandidátů, 
a ocenil ho za jeho působení 
v čele úřednické vlády. Kan-
didáti mohou v prvním kole 
podle zákona utratit maxi-
málně 40 milionů korun a ve 
druhém kole 10 milionů.
transparentní účty má 
i většina ostatních kandi-
dátů. Miloš Zeman, který 
je podle průzkumů dalším 
z favoritů přímé volby, má 
momentálně na svém účtu 

přes milion korun. Kandidát 
ODS Přemysl Sobotka získal 
od dárců 730 000 korun, 
zatímco nominantka lidovců 
Zuzana Roithová má na účtu 
250 000 korun. Předseda 
tOP 09 Karel Schwarzen-
berg má v současné době 
k dispozici přes čtyři mi- 
liony korun. Přes tři miliony 
zatím nasbíral Jiří Dienstbier 
(ČSSD). Podnikateli Tomio 
Okamurovi zatím lidé poslali 
přes deset tisíc korun.

rsk, Novinky, Právo 

chrENEK DAl FischErovi NA KAmPAň 
DAlŠích PěT milioNů
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Dne 8. 10. 2012 jsem vám psala (dopisem) 
připomínku k článku „Pane Cikrte, lež má krátké  
nohy“.  Doufám, že uveřejňujete i nesouhlas-
né články, tak bych se toho ráda v některém 
z příštích čísel dočkala. Pokud dopis nedora-
zil, pošlu kopii. 

MUDr. Markéta Jirásková

Poznámka redakce:
V letním dvojčísle 7–8 jsme uveřejnili člá-

nek předsedy Národní rady osob se zdravot-
ním postižením ČR Václava Krásy s titulkem 
Pane Cikrte, lež má krátké nohy!, ve kterém 
komentuje tunelování nemocnice v Brandýse 
nad Labem. Podle jeho přesvědčení v něm 
významnou roli sehrál Tomáš Cikrt, někdejší 
tiskový mluvčí bývalého ministra zdravotnic-
tví Tomáše Julínka. Mimochodem – autor 
v něm rozhodně nekritizuje zdravotní po-
stižení. A pokud je titulek jeho článku trochu 
provokativní, kdo jiný než právě on by si to 
mohl dovolit. Z článku citujeme:

„V reportáži ( jedná se o pořad Reportéři 
ČT, pozn. red.) je dojemné sledovat, jak pan 

Ad Pane Cikrte,  
lež má krátké nohy!

Cikrt jménem společnosti přesvědčoval za-
stupitele města, že pokud koupí pozemky, 
dojde k oddlužení nemocnice a ta bude moci 
poskytovat komplementární zdravotní péči 
obyvatelům Brandýsa nad Labem a jeho spá-
dové oblasti. Zastupitelé města se nechali 
výmluvností pana Cikrta přesvědčit, ale jak 
se dalo očekávat, společnost dluhy neuhradila 
a peníze inkasoval majitel nemocnice.“

V čísle 10 jsme uveřejnili doslovný text 
dopisu doktorky Sklenkové, která protestova-
la proti ilustrační fotografii. Snažíme se uve-
řejňovat všechny příspěvky, které do redakce 
přijdou, ale ne vždy a ne všechny se vejdou. 
Snažíme se vybírat různorodé názory, které 
utvářejí celkový obraz a týkají se většinou 
pouze minulého vydání. Pokud tedy prak-
ticky stejný text po více než dvou měsících 
poslala i doktorka Jirásková, nebyl důvod se 
k článku vracet.

Redakce časopisu Tempus medicorum se 
navíc Tomáši Cikrtovi nemá proč omlouvat. 
Možná by si lékaři, zejména ti z brandýské 
nemocnice, zasloužili omluvu od něj. 

Chybné  
údaje  
o hospodaření

Tempus medicorum 11/2012 zveřejnil 
přehled vybraných nákladových položek OS 
ČLK za roky 2010 a 2011. V hospodaření OS 
ČLK v Hradci Králové byl zveřejněn chybný 
údaj v nákladech za nájem kanceláře, kde za 
rok 2011 je uveden nájem 10krát větší, než 
ve skutečnosti byl. K této chybě došlo mimo 
kancelář okresního sdružení a neupozornění 
na ni by mohlo v očích zdravotnické veřej-
nosti poškodit nejen práci představenstva OS 
ČLK v HK, ale i Fakultní nemocnici Hradec 
Králové, kde kancelář sídlí.

Nevýznamný nárůst v dalších uvede-
ných položkách byl kompenzován úsporou 
v jiných. Ještě zdůrazňuji, že mzdy jsou zde 
uvedeny spolu s náklady za účetnictví, jak 
je v hlavičce tabulky uvedeno, ale může být 
přehlédnuto. 

I v letošním roce, stejně jako tomu bylo 
v minulých letech, představenstvo usiluje 
o dodržení vyrovnaného finančního rozpoč-
tu, s jehož výsledkem budete seznámeni na 
okresním shromáždění 24. 1. 2013, kam vás, 
kolegyně a kolegové z okresního sdružení 
v Hradci Králové, zvu od 16.30 hodin do Vý-
ukového centra ve Fakultní nemocnici Hra-
dec Králové. 

Eduard Havel, Ph.D.,  

předseda OS ČLK v Hradci Králové 

Odpověď tajemníka ČLK
Vážený pane předsedo, kolegyně a kolego-

vé z OS ČLK Hradec Králové, v uvedené tabul-
ce vybraných nákladových položek OS ČLK 
za roky 2010 a 2011 je u vašeho OS skutečně 
chyba, která vznikla mimo kancelář vašeho 
okresního sdružení. Váš dopis byl podnětem 
pro novou kontrolu celé tabulky a k mé lítosti 
to nebyla chyba jediná. Proto v následujících 
řádcích uvádím opravu nalezených chybných 
údajů:
Rok 2010
OS ČLK Benešov, 
položka náklady na mzdy  120 000 Kč,
OS ČLK Semily, položka 
náklady na telefony  1082 Kč,
OS ČLK Brno-venkov, položka 
náklady na mzdy  23 820 Kč,
OS ČLK Brno-město, položka 
náklady na mzdy  1 449 371 Kč.



tEmpus mEdicorum    /   prosinEc 201228

TEMPUS
MEDICORUM

Všeobecná zdravotní pojišťov-
na se stala trafikou pro ODS 
a TOP 09. Poslední personální 
změny to jasně ukazují. Nahra-

zení Marka Šnajdra ve vedení správní 
rady VZP je jednoznačně správný krok ve 
prospěch pojišťovny i jejích pojištěnců. 
Bohužel i nadále si ponechává svůj vliv 
jako člen správní rady VZP. 

Marek Šnajdr během svého působení na 
ministerstvu zdravotnictví pomohl „stvořit“ 
konkurenční Českou průmyslovou zdravotní 
pojišťovnu a má nemalé „zásluhy“ o udržování 
projektu IZIP a převzetí zadlužené ZP Média 
i s půlmiliardovým dluhem. Současně jako 
poslanec a předseda správní rady VZP pomohl 
účelově změnit zákon o zdravotních pojišťov-
nách tak, aby se Česká průmyslová zdravotní 
pojišťovna mohla sloučit s pojišťovnou Metal-
Aliance a stát se druhou největší a ekonomicky 
nejsilnější zdravotní pojišťovnou.   

Bohužel i nadále si ponechává svůj vliv 
jako člen správní rady VZP.

Náhrada ředitele Horáka panem Kabát-
kem, bývalým ředitelem odboru přímo říze-
ných organizací ministerstva zdravotnictví, 
není šťastným krokem. Ředitel Kabátek byl na 
ministerstvo zdravotnictví dosazen Markem 
Šnajdrem v roce 2006 a podílel se na přípravě 
privatizace přímo řízených organizací minis-
terstva zdravotnictví, která byla pozastavena 
v roce 2008.

Nese velký díl odpovědnosti za pořizová-
ní předražených přístrojů do řady českých 
nemocnic, přičemž obrovské rozdíly v ce-
nách přístrojů dodávaných do tuzemských 
a zahraničních nemocnic nebyly nikdy vy-
světleny.

Ředitel Kabátek bude mít rozhodující vliv 
na personální obsazení Všeobecné zdravotní 
pojišťovny a spolu s náměstkyní Šlajsovou 
(ODS) může pokračovat v další destrukci VZP 
vlnou propouštění schopných pracovníků 

a nabírání nových, nezkušených, ale stranicky 
loajálních.

Nové vedení by mělo zastavit ekonomický 
propad pojišťovny. Není únosné, aby VZP 
nadále pokračovala v projektu EZK a v další 
spolupráci se společností IZIP. Není nadále 
možné, aby zaměstnanecké zdravotní pojiš-
ťovny měly převážně lépe příjmově situované 
klienty a u VZP zůstávali klienti s nejnáklad-
nější léčbou.

Nové vedení by mělo prosadit sjednocení 
úhrad všem zdravotnickým zařízením a pře-
stat zvýhodňovat určitá „VIP“ zdravotnická 
zařízení a usilovat o maximální průhlednost 
smluvních vztahů.

Jestli nové vedení nechce přehnat kli-
enty do jiných ZP a cíleně zlikvidovat VZP, 
pak nemůže připustit, aby se mohly naplnit 
úvahy ministerstva o tom, že zdravotní po-
jišťovny ve ztrátě budou vybírat od svých 
klientů vyšší pojistné a nebudou naplňovat 
fond prevence.

Bohužel i ve VZP, stejně jako v celém  
zdravotnictví, jsme svědky toho, že stranic-
ké zájmy a zájmy určitých finančních sku-
pin vítězí nad odborností a společenským 
prospěchem. 

Ing. Ludvík Hovorka, 

bývalý poslanec a člen odborné zdravotnické komise 

KDU-ČSL

VZP jako trafika 
pro vládní strany

Rok 2011
OS ČLK Hradec Králové, položka 
náklady na nájemné  14 317 Kč, 
OS ČLK Havlíčkův Brod, položka 
náklady na mzdy  120 000 Kč.

Rád bych ubezpečil předsedy všech do-
tčených OS, že se v žádném případě nejed-
nalo o pokus diskreditace jejich hospodaření. 
Tabulka se pro tento rok připravovala ne za 
poslední rok, ale srovnávalo se hospodaření 
za poslední dva roky. Vždy se jedná o práci 
a přepis několika tisíc položek a tento počet se 
pro tento rok zdvojnásobil, navíce se tabulka 
několikrát upravovala. Předsjezdové období 
je pro ekonomické oddělení vždy poněkud 
vypjaté, a to byl důvod, proč jsme tyto chyby 
neobjevili včas. 

Všechna dotčená okresní sdružení 
tedy prosím o shovívavost a panu před-
sedovi OS ČLK v Hradci Králové MUDr. 
Eduardu Havlovi, Ph.D., děkuji za dopis, 
který nám umožnil naše pochybení najít 
a opravit.

Jiří Mach, tajemník  

ČLK a vedoucí kanceláře ČLK Olomouc

Dovolte mi přidat pár vět k církevním re-
stitucím. Místy nic nového. Je to politikum. 
O. k. Nicméně restituce například na úkor 
navýšení platby za státní pojištěnce? Reakce 
některých členů na obrázek na titulní stra-
ně Tempusu 7–8/2012 mi však připomínají 
reakce muslimů na vtipy o Mohamedovi. 
Ale co bych chtěl připomenout, je publikace 
profesora pařížské Sorbonny Ernesta Denise 
Čechy po Bílé hoře. Byla napsána koncem 
19. století! Nebyl komunista, dokonce ani 
Čech. Kolegové i politici by se zde mohli 
dočíst, jakým způsobem katolická církev 
ke svému majetku přišla. Nebyla jen inkvi-
zice či Velké Losiny. Ale to se nyní nehodí, 
že? Vrátit pouze to, co katolická církev k 8. 
11. 1620 vlastnila, nelze. A to pomíjím ne-
spravedlnost, že na rozdíl od církví se jiných 
právnických osob (např. Hlávkovo nadání) 
žádné vracení majetku ani kompenzace netý-
kají. Proč restituce nezaplatí všechny strany, 
ale i jejich nástupci tehdejšího Národního 

shromáždění, které pro zestátnění majetku 
církví hlasovaly?

MUDr. Jaroslav Sokol

Ještě k církevním restitucím

DÁLE V TOMTO ČÍSLE:

Co mohou lékaři 
očekávat v roce 2013?

Začíná příprava další 
protestní akce lékařů

Neprůhledné platby 
pojišťoven maskují 
tunelování

Spolek českých lékařů 
oslavil 150. výročí

Novým prezidentem 
Slovenské lékařské 
komory je Marian Kollár

Omezování výdajů  
na zdravotnictví 
se vymstí

Rozdíl mezi trestním 
oznámením 
a trestním stíháním

Univerzita medicínského  
práva ČLK startuje 2. 10. 2012
Podrobné informace a přihlášku najdete uvnitř čísla.

časopis české lékařské komory
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Oddělení vzdělávání ČLK
Lékařská 2, 150 30 Praha 5  
fax 257 220 618  
e-mail:  vzdelavani@clkcr.cz   

seminar@clkcr.cz 
Přihlašujte se elektronicky na 
www.clkcr.cz /kurzy ČLK.
Podrobné informace týkající se organizace 
a průběhu kurzu obdrží přihlášení účastníci 
10 dnů před konáním kurzu. 
Věnujte pozornost zasílaným informacím, 
neboť místo konání kurzu může být změ- 
něno. 
Pro účastníky je zajištěno občerstvení. 
Začátek víkendových kurzů je v 8.30 hod., 
pokud není uvedeno jinak.
Každá vzdělávací akce ČLK je pořádána 
v souladu se SP č. 16.
V případě dotazů nás kontaktujte na te- 
lefonním čísle 257 211 329 (linka 22, 24).

 UPOZORNĚNÍ: Případné změny jsou  
 průběžně aktualizovány na www.clkcr.cz     
Účastnické poplatky:
viz informace na www.clkcr.cz/kurzy ČLK

Kurzy 2013

2/13 Kurz – Bolesti v zádech u dospělých 
Datum: 5. 1. 2013
Místo: Klub ČLK, Lékařská 2, Praha 5
Délka: 6 hodin 
Koordinátor: Doc. MUDr. Vlasta Tošnerová, CSc., 
Rehabilitační klinika FN Hradec Králové

Praktický nácvik jednoduchých technik pro hybnou 
soustavu. Lektorkou kurzu je doc. MUDr. Vlasta 
Tošnerová, CSc., odbornice v oboru rehabilitace 
a fyzikální medicíny a školitelka kurzů myoskele-
tální medicíny.
Kurz je určen pro praktické lékaře a pro lékaře se 
zájmem o tuto problematiku. Hlavním předmětem 
kurzu je diferenciální diagnostika lumbosakrálního 
syndromu s praktickými ukázkami bezpečné mo-
bilizace, postizometrické relaxace svalů a dalšími 
užitečnými technikami. Cílem je taková edukace 
pacienta, aby zvládl autoterapii. Účastníci kurzu si 
tyto techniky sami vyzkouší v praktickém nácviku.

31/13 Kurz pro oftalmology 
I. část: Neurooftalmologie pro praxi 
Datum: 5. 1. 2013
Místo: Praha 5, Lékařská 2, Oválná pracovna ČLK
Délka: 4 hodiny
Koordinátor: Prim. MUDr. Pavel Diblík, CSc., Oční 
klinika 1. LF UK a VFN v Praze

•  Interpretace perimetrických vyšetření. 
•  Anizokorie. 
•  Poruchy zornicových reakcí. 

32/13 Kurz – Dietní a režimová opatření 
ke snížení kardiovaskulárního (KV) rizika 
v domácnosti i ordinaci ambulantního lékaře
Datum: 5. 1. 2013
Místo: Praha (bude upřesněno)
Délka: 6 hodin
Koordinátor: MUDr. Jan Piťha, vedoucí laboratoře 
pro výzkum aterosklerózy, IKEM Praha

MUDr. Jan Piťha
•  Obecné principy režimových opatření. 
Prof. Ing. Jana Dostálová, CSc., Ústav analýzy potra-
vin a výživy, VŠCHT Praha 
•  Na co se zaměřit při výběru potravin. 
RNDr. Pavel Suchánek, odborník na sport a výživu, 
vědecký pracovník IKEM Praha
•  Pohybová aktivita v prevenci KV onemocnění. 
PhDr. Iva Málková, STop OBezitě
•  Účinná a bezpečná redukce tělesné hmotnosti.
Tamara Starnovská, Sekce výživy a nutriční péče ČAS, 
Věra Boháčová, DiS., nutriční terapeut Praha

•  Jak konkrétně ovlivnit složení našeho jídelníčku, 
praktické ukázky.

MUDr. Jan Piťha, RNDr. Pavel Suchánek, doc. MUDr. 
Pavel Kohout, Ph.D., II. interní klinika a centrum 
výživy, TN Praha
•  Alternativní dietní postupy: Atkinsonova dieta, 

paleolitická dieta a další.

3/13 Kurz – Diabetologie 
Datum: 12. 1. 2013
Místo: Praha 4, Budějovická 743/15, Hotel ILF
Délka: 6 hodin 
Koordinátor: Prof. MUDr. Terezie Pelikánová, DrSc.

Prof. MUDr. Terezie Pelikánová, DrSc.
• Diagnostika a principy léčby diabetu 2. typu.
MUDr. Zuzana Vlasáková, CSc. 
• Farmakologická léčba diabetu 2. typu.
Prof. MUDr. Alexandra Jirkovská, CSc.
• Diabetická noha. 

4/13 Kurz – Dětská alergologie a imunologie
Datum: 19. 1. 2013
Místo: Praha 5, Lékařská 2, Klub ČLK
Délka: 8 hodin
Koordinátor: MUDr. Martin Fuchs, IMMUNO 
FLOW, Imunologická a alergologická ambulance

Kurz je zaměřen na praktické řešení problémů v ordi-
naci PDDL v oblasti dětské alergologie a imunologie, 
tzn. kdy pomýšlet na možnou imunopatologii, kdy 
a jaká ordinovat vyšetření, kdy pacienta odeslat do 
ordinace pro klinickou imunologii a alergologii a jak 
správně interpretovat laboratorní výsledky.

MUDr. Martin Fuchs
•  První krok alergického pochodu – potravinová 

alergie.
• Šedá teorie a alergický pochod.
MUDr. Simona Bělohlávková
•  Diagnostický algoritmus alergie (a imunologie) 

dětského věku.
•  Anafylaxe (potraviny, hmyz, léky, latex) se vším 

všudy.
Prof. MUDr. Petr Pohunek
• Astma v dětském věku.
• Alergická rýma a jednotné cesty dýchací.
MUDr. Jarmila Turzíková
• GER, virové infekce, imunita a alergie.
• Opakované infekce v dětském věku.

5/13 Kurz z oboru nefrologie
Datum: 19. 1. 2013
Místo: Praha 4, Budějovická 743/15, Hotel ILF
Délka: 6 hodin 
Koordinátor: Prof. MUDr. Vladimír Teplan, DrSc.

Prof. MUDr. Miroslav Merta, CSc.
• Hereditární nefropatie, jejich dg. a možnosti léčby. 
• Tubulointersticiální nefritidy. 
Prof. MUDr. Václav Monhart, CSc.
• Hypertenze u nemocí ledvin. 
•  Kardiovaskulární riziko a hypolipidemická léčba 

u CKD. 
Prof. MUDr. Vladimír Teplan, DrSc.
•  Katetrizační radiofrekvenční sympatektomie v léč-

bě rezistentní hypertenze. 
•  Současné možnosti a indikace konzervativní léčby 

chronické ren. insuficience. 

6/13 Kurz – Cílená léčba ve vnitřním lékařství
Datum: 19. 1. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Oválná pracovna
Délka: 4 hodiny 
Koordinátor: Prof. MUDr. Pavel Klener, DrSc.

Prof. MUDr. Pavel Klener, DrSc.
• Úvod do problematiky.
• Cílená léčba v onkologii a hematologii. 
Prim. MUDr. Karel Lukáš, CSc.
•  Cílená léčba v gastroenterologii (prim. Lukáš,  

IV. int. klinika VFN).
Prof. MUDr. Karel Pavelka, DrSc.
• Cílená léčba v revmatologii. 

7/13 Kurz – CHIRURGIE I/2013:  
Onkochirurgické aktuality 
Datum: 19. 1. 2013
Místo: Praha 4, Budějovická 743/15, Hotel ILF
Délka: 8 hodin 
Koordinátor: Prof. MUDr. Jan Žaloudík, CSc.

Prof. MUDr. Jan Žaloudík, CSc.
•  Pragmatické hodnocení kvality onkochirurgické 

léčby pro praxi. 
MUDr. Miroslava Skovajsová, Ph.D.
•  Jak mění mammární screening chirurgii karcino-

mu prsu a jaké má aktuální výsledky? 
•  Detekce a značení nehmatných mammárních kar-

cinomů – součinnost radiologa a chirurga. 
MUDr. Markéta Trnková
•  Požadavky moderní histopatologie na chirurgy 

a chirurgická diagnostika. 
•  Přehled zvláštních typů mammárního karcinomu 

s důsledky pro terapii. 
MUDr. Oldřich Coufal 
• Jistoty a nejistoty v detekci sentinelových uzlin. 
•  Onkoplastická chirurgie u karcinomu prsu. 
Prof. MUDr. Jan Žaloudík, CSc.
•  Moderní chirurgická a kombinovaná léčba sarkomů 

měkkých tkání. 

1/13 Kurz – Intenzivní péče – miscellanea 
Datum: 26. 1. 2013
Místo: Klub ČLK, Lékařská 2, Praha 5
Délka: 8 hodin 
Koordinátor: MUDr. Jiří Valenta, KARIM VFN 1. LF 
UK Praha

MUDr. Josef Závada, CSc. 
•  Rovnováha a dysbalance zánětové odezvy v kritic-

kých stavech.
MUDr. Marek Svítek 
•  Skórovací systémy u kriticky nemocných. 
MUDr. Jiří Valenta 
•  Peripartální život ohrožující krvácení.
MUDr. Zdeněk Stach 
•  Heparinem indukovaná trombocytopenie na ICU. 
MUDr. Kateřina Rusinová 
•  Management terminálních stavů na ICU – etická 

problematika. 
MUDr. Helena Brodská, Ph.D. 
•  Biochemický monitoring na ICU.
MUDr. Michal Kolář 
•  Recentní možnosti antimikrobiální terapie v inten-

zivní péči. 

8/13 Kurz – Základy rétoriky a rétorických 
dovedností  OBSAZENO
Datum:  Pátek 1. 2. 2013, 15 –19 hod. 

Sobota: 2. 2. 2013, 9–15 hod. 
Místo: Praha, Klub ČLK, Lékařská 2
Délka: 13 hodin, 12 kreditů 
Koordinátor: PhDr. Radek Ptáček, Ph.D.
Lektor: Prof. Jan Přeučil
Účastnický poplatek: 800 Kč

Na kurzu je výrazně omezená kapacita, proto doporu-
čujeme přihlásit se co nejdříve. Přihlásit se je možné 
na: www.clkcr.cz sekce vzdělávání – kurzy ČLK.

33/13 Kurz – Legislativní novinky  
v pracovně-lékařské službě 

Datum: 9. 2. 2013
Místo: Klub ČLK, Lékařská 2, Praha 5
Délka: 8 hodin 
Koordinátor: Prof. MUDr. Daniela Pelclová, CSc.

MUDr. Kateřina Pavlíčková 
•  Legislativní novinky v pracovně-lékařské službě. 
Odb. as. MUDr. Sergej Zacharov, CSc. 
•  Zdravotní péče o pracovníky se zdroji ionizujícího 

záření. Systém zdravotní péče o osoby ozářené při 
radiačních nehodách. 

•  Problematika toxikologie nových rekreačních drog 
(stimulanty, empatogeny, psychedelika, delirianty 
aj.) ve zdravotní praxi. 

Prof. MUDr. Daniela Pelclová, CSc. 
•  Riziko inhalační expozice chemickým látkám v práci 

i doma.

46/13 Kurz – Resuscitace novorozence –  
praktický nácvik
Datum: 9. 2. 2013 
Místo: Praha (bude upřesněno)
Délka: 4 hodiny
Koordinátor: Doc. MUDr. Zbyněk Straňák, CSc., 
MBA, ÚPMD, Praha 4-Podolí

Kurz s praktickým nácvikem na modelu je určen jak 
lékařům, tak sestrám a porodním asistentkám, kteří 
se dostávají do situací, kdy resuscitují novorozence. Je 
zaměřen na nejčastější chyby a omyly při resuscitaci 
se zdůrazněním rozdílů resuscitace novorozence na 
porodním sále a na novorozeneckém oddělení podle 
nových doporučení ILCOR a na zvládnutí dalších kri-
tických stavů novorozence.

38/13 Kurz – Poruchy příjmu potravy 
Datum: 9. 2. 2013 
Místo: Praha 4, Budějovická 743/15, Hotel ILF
Délka: 4 hodiny
Koordinátor: Prof. MUDr. Hana Papežová, CSc.

Program bude upřesněn na www.clkcr.cz

9/13 Kurz – Novinky v urgentní medicíně 2013
Datum: 16. 2. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Klub ČLK
Délka: 8 hodin 
Koordinátor: Doc. MUDr. Jarmila Drábková, CSc.

10/13 Kurz – Pankreatologie
Datum: 16. 2. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Oválná pracovna
Délka: 4 hodiny 
Koordinátor: Doc. MUDr. Petr Bartůněk, CSc.

Prof. MUDr. Aleš Žák, DrSc.
•   Akutní pankreatitida – současný stav diagnostiky 

a léčby.
Doc. MUDr. Miloš Dvořák, CSc., as. MUDr. Tomáš 
Krechler, CSc.
•  Chronická pankreatitida – klasifikace, diagnos-

tika a léčba.
As. MUDr. Tomáš Krechler, CSc.
•  Nádory pankreatu – diagnostické možnosti a postupy.
Prof. MUDr. Zdeněk Krška, CSc.
• Chirurgická léčba nemocí pankreatu.

34/13 Kurz – Efektivní řízení týmu lékařů
Datum: 23. 2. 2013
Místo: Praha 4, Budějovická 743/15, Hotel ILF
Délka: 6 hodin
Koordinátor: Bc. Ing. Zuzana Hekelová 

Kurz je věnován ucelenému pohledu na týmové řízení 
ve všech jeho aspektech. Lékaři manažeři potřebují 
pro efektivní řízení týmu svých podřízených mnoho 
specifických znalostí a dovedností. S těmi je pak ještě 
třeba optimálně pracovat, aby byly co nejlepší jak 
výsledky práce týmu, tak i pracovní atmosféra, která 
dobrým výsledkům výrazně napomáhá. Lektorka má 
letité zkušenosti s manažerskými kurzy pro zdravot-
níky a v této oblasti také publikuje. 
Kurz je určen všem lékařům ve vedoucích pozicích, 
kteří již mají zkušenosti s řízením svého týmu a chtějí 
si je systematicky uvědomit, ukotvit a zdokonalit. 
Ještě přínosnější může být pro ty, kteří jako manažeři 
pracují relativně krátkou dobu nebo začnou takovou 
pozici v dohledné době zastávat a chtějí na poli týmo-
vého řízení uspět. 
Je veden interaktivní metodou, kdy převážnou část 
tvoří řízená skupinová diskuse, která je průběžně 
doplňována skupinovými i individuálními cvičeními. 
Program je připraven s ohledem na oblast zdravot-
nictví.
Lékaři – účastníci kurzu získají konkrétní podklady 
pro další pozitivní rozvoj svých týmů: mapy týmu 
podle rolí a osobnostní typologie jeho členů, SWOT 
analýzu týmu a SWOT analýzu sebe sama jako ve-
doucího týmu.

39/13 Kurz – Donošený novorozenec II
Datum: 23. 2. 2013 
Místo: Klub ČLK, Lékařská 2, Praha 5

Vzdělávací kurzy České lékařské komory
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Délka: 8 hodin
Koordinátor: MUDr. Petra Šaňáková, 
ÚPMD, Praha 4

•  Co možná nevíte o bilirubinu.
MUDr. Marcela Černá
•  Praktické řešení novorozenecké hyperbilirubine-

mie.
MUDr. Petra Šaňáková
•  Neprospívání.
•  Late preterm novorozenec
MUDr. Karel Pýcha, CSc., MUDr. Marcela Pýchová, 
Klinika dětské chirurgie 2. LF UK FN Motol
•   Chirurgická problematika u donošeného novo-

rozence.
MUDr. Jáchym Kučera
•  Hodnocení UZ nálezů u donošených novoro-

zenců.
MUDr. Josef Mališ, Klinika dětské onkologie 2. LF 
UK, FN Motol 
•  Onkologická problematika v neonatologii.
MUDr. Marcela Černá
•  Zajímavé kazuistiky z oddělení donošených no-

vorozenců.

11/13 Kurz – Traumatologie: poranění břicha
Datum: 23. 2. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Oválná pracovna
Délka: 8 hodin
Koordinátor: Doc. MUDr. František Vyhnánek, CSc.

Doc. MUDr. František Vyhnánek, CSc.
• Postup u poranění břicha. 
Doc. MUDr. Leopold Pleva, CSc.
•  Poranění břicha u polytraumatu/Damage control 

laparotomie. 
Doc. MUDr. František Vyhnánek, CSc.
• Poranění jater. 
Doc. MUDr. Jiří Šiller, Ph.D.
• Poranění duodena a pankreatu. 
MUDr. Martin Očadlík
• Poranění sleziny.
Doc. MUDr. Robert Grill, Ph.D.
• Poranění uropoetického systému. 
Doc. MUDr. Karel Hlavlíček, CSc.
• Torakoabdominální poranění. 
As. MUDr. Vítězslav Ducháč
• Poranění tenkého, tlustého střeva a konečníku.

12/13 Kurz – Kardiologie pro praktické lékaře
Datum: 2. 3. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Klub ČLK
Délka: 8 hodin
Koordinátor: Prof. MUDr. Roman Čerbák, CSc.
 
Prof. MUDr. Jaromír Hradec, CSc.
• Chronická ischemická choroba srdeční.
Prof. MUDr. Miroslav Souček, CSc.
• Hypertenze, diagnostika a léčba.
MUDr. Lucie Riedelbauchová, Ph.D.
• Fibrilace síní.
Doc. MUDr. Vladimír Soška, CSc.
•  Léčby dyslipidemií a prevence koronárních pří-

hod.
Prof. MUDr. Roman Čerbák, CSc.
• Chlopenní srdeční vady.
MUDr. Pavel Piler, Ph.D.
• Kardiochirurgie v uvažování praktického lékaře.
MUDr. Martin Třetina
•  Moderní léčba chlopenních srdečních vad (TAVI).

13/13 Kurz – CHIRURGIE II/2013: Chirurgické 
aspekty chorob pankreatu
Datum: 2. 3. 2013
Místo: Praha 4, Budějovická 743/15, Hotel ILF
Délka: 8 hodin 
Koordinátor: Prof. MUDr. Miroslav Ryska, CSc.

MUDr. Pavel Záruba 
• Epidemiologie onemocnění pankreatu. 
MUDr. Tereza Chvátalová
• Endosonografická diagnostika nádorů pankreatu. 
MUDr. Ivo Buřič 
• CT diagnostika onemocnění pankreatu. 
MUDr. Filip Závada
•  Umíme rozlišit chronický zánět a zhoubný nádor 

pankreatu?
MUDr. Radek Pohnán 

•  Akutní pankreatitida – příčiny, klasifikace, léčba. 
Doc. MUDr. František Bělina, CSc.
•  Nádory mimojaterních žlučových cest a jejich 

léčba.
Prof. MUDr. Miroslav Ryska, CSc.
•  Léčba karcinomu pankreatu a její výsledky. 
Prof. MUDr. Jan Žaloudík, CSc.
•  Parametrizace diagnostiky a léčby karcinomu 

pankreatu. 

14/13 Kurz – Sociální zabezpečení pro 
ošetřující lékaře 
Datum: 2. 3. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Oválná pracovna
Délka: 6 hodin 
Koordinátor: MUDr. Bc. Rostislav Čevela, Ph.D.

Přednášející: 
MUDr. Bc. Rostislav Čevela, Ph.D. 
Doc. MUDr. Libuše Čeledová, Ph.D. 
MUDr. Alena Zvoníková 

Kurz je určen pro poskytovatele zdravotních služeb, 
zvláště pro praktické lékaře pro dospělé a praktické 
lékaře pro děti a dorost. 
Kurz je zaměřen na obecné a praktické informace 
pro ošetřující lékaře o jednotlivých systémech soci-
álního zabezpečení, a to z hlediska dávek pro osoby 
se zdravotním postižením, posuzování zdravotního 
stavu a zaměstnanosti a součinnosti ošetřujících 
a posudkových lékařů.

Kurz nabídne základní informace:
•  o nemocenském pojištění (dočasné pracovní ne-

schopnosti, potřebě ošetřování apod.), 
•  o důchodovém pojištění a posuzování invalidity, 
•  o dávkách pro osoby se zdravotním postižením 

a posuzování zdravotního stavu pro účely zaměst-
návání osob se zdravotním postižením. 

V kurzu budou probrány praktické příklady, nejčas-
tější dotazy a problémy. Lékaři si osvojí průřezové 
informace o systémech sociálního zabezpečení po-
třebné pro svou lékařskou praxi, ale i pro své osobní 
potřeby jako účastníků jednotlivých systémů sociál-
ního zabezpečení.

15/13 Kurz – Uzlinový syndrom
Datum: 9. 3. 2013
Místo: Praha 4, Budějovická 743/15, Hotel ILF
Délka: 4 hodiny 
Koordinátor: MUDr. Robert Pytlík
Odborný garant: Prof. MUDr. Pavel Klener, DrSc.

MUDr. Kateřina Benešová
•  Několik kazuistik k diagnostice uzlinového syn-

dromu.
MUDr. Josef Karban
• Diferenciální diagnostika uzlinového syndromu.
MUDr. Robert Pytlík
•  Maligní lymfomy – příčina uzlinového syndromu, 

na kterou se stále často nemyslí.
MUDr. Eva Konířová
•  Diagnostika uzlinového syndromu – praktický 

algoritmus.

44/13 Kurz z oftalmologie – Strabismus  
Datum: 9. 3. 2013 
Místo:  Klub ČLK, Lékařská 2, Praha 5
Koordinátor: MUDr. Jan Krásný
 
Kurz je určen především oftalmologům, pediatrům 
a neurologům se zájmem o danou problematiku. Má 
část teoretickou o délce 4 hodiny a část praktickou, 
která se bude v podobě konzultací konat na ortop-
tice či operačním sále Oční kliniky FN Královské 
Vinohrady.

Program teoretické části: 
•  Vyšetřovací metody.
•  Typy dynamického a paralytického strabismu.
•  Konzervativní terapie včetně terapie tupozrakosti.
•  Chirurgická terapie.

29/13 Kurz z oboru radiologie a zobrazovacích metod 
Léčba bolestí zad miniinvazivními a nefarmakolo-
gickými metodami 
Datum:  9. 3. 2012
Místo: Oválná pracovna ČLK, Lékařská 2, Praha 5
Délka: 4 hodiny
Koordinátor: Doc. MUDr. Václav Janík, CSc.

Doc. MUDr. Jan Šprindrich, CSc.
•  Možnosti zobrazovacích metod v dif. dg. bolestí zad.
Doc. MUDr. Václav Janík, CSc.
•  Intervenční radiologická léčba bolestí zad (PRT, 

ozonoterapie, vertebroplastika, kyfoplastika).
Prim. MUDr. Jiří Kozák, Ph.D.
•  Analgestické přístupy k léčbě bolestí zad (radio-

frekvenční ablace, neuromodulační techniky). 
Prim. MUDr. Jan Vacek, Ph.D. 
•  Rehabilitační léčba bolestí zad.

47/13 Kurz z geriatrie
Datum: pátek 15. 3. 2013
Místo: Klub ČLK, Lékařská 2, Praha 5
Koordinátor: Doc. MUDr. Iva Holmerová, CSc., 
předsedkyně České alzheimerovské společnosti 
(ČALS)
 
MUDr. Božena Jurašková   
•  Charakteristika geriatrického pacienta.
•  Výživa ve stáří.
MUDr. Jiří Zajíc
•  Vybraná kardiologická problematika ve vyšším 

věku.
MUDr. Pavel Vyroubal
•  Metabolické poruchy ve stáří.
MUDr. Michaela Baumanová
•  Vybrané kazuistiky pacientů vyššího věku. 
Doc. MUDr. Iva Holmerová, CSc.
•  Etické souvislosti geriatrie a gerontologie.

16/13 Kurz z pediatrie –  
Vadné držení těla u dětí 
Datum: 16. 3. 2013
Místo: Klub ČLK, Lékařská 2, Praha 5
Délka: 6 hodin 
Koordinátor: Doc. MUDr. Vlasta Tošnerová, CSc., 
Rehabilitační klinika FN Hradec Králové

Lektorkou kurzu je doc. MUDr. Vlasta Tošnerová, 
CSc., odbornice v oboru rehabilitace a fyzikální me-
dicína a školitelka kurzů myoskeletální medicíny.

17/13 Kurz – Novinky v pneumologii
Datum: 16. 3. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Oválná pracovna
Délka: 6 hodin 
Koordinátor: Prof. MUDr. Miloslav Marel, CSc.

Prof. MUDr. Miloslav Marel, CSc.
• Plicní karcinom. 
MUDr. Lucie Heribanová
• CHOPN, funkční vyšetření. 
MUDr. Pavla Žáčková
• Cystická fibróza dospělých.
• Transplantace plic. 
Odb. as. MUDr. Libor Fila
• Pneumonie + empyém.
Odb. as. MUDr. Alena Vlachová
• Asthma bronchiale, plicní eozinofilie. 
MUDr. Martina Šterclová, Ph.D.
• Plicní intersticiální procesy – dif. dgn. 
Doc. MUDr. Martina Vašáková, Ph.D.
• Tuberkulóza. Biologická léčba, očkování. 
MUDr. Igor Jurikovič
• Spánkové apnoe. 
• Chronická respirační insuficience – BiPAP. 

35/13 Kurz – Multidisciplinární diagnostika 
a léčba maligních nádorů ORL oblasti
Kurz pro praktické lékaře, otorinolaryngology, on-
kology i další zájemce
Datum: 16. 3. 2013
Místo: FN Hradec Králové 
Délka: 8 hodin 
Koordinátor: Prim. MUDr. Milan Vošmik, Ph.D., Kli-
nika onkologie a radioterapie, FN Hradec Králové 

MUDr. Petr Čelakovský, Ph.D., prof. MUDr. Viktor 
Chrobok, CSc., Ph.D. 
• Diagnostika nádorů hlavy a krku. 
Doc. MUDr. Jan Laco, Ph.D. 
•  Histopatologie nádorů hlavy a krku a problema-

tika HPV. 
MUDr. Jana Dědková 
•  Zobrazovací metody pro nádory hlavy a krku – 

diagnostika a poléčebné sledování.
Prof. MUDr. Jiří Petera, Ph.D.
•  Obecná strategie léčby nádorů hlavy a krku.

Prof. MUDr. Viktor Chrobok, CSc., Ph.D., MUDr. 
Petr Čelakovský, Ph.D. 
•  Chirurgická léčba nádorů hlavy a krku, nová kla-

sifikace krčních disekcí.
Prim. MUDr. Milan Vošmik, Ph.D. 
•  Principy radioterapie nádorů hlavy a krku, pod-

půrná léčba.
MUDr. Jakub Dršata, Ph.D. 
•  Rehabilitace hlasu po léčbě nádorů hlavy a krku.
MUDr. Jana Šatanková 
•  Rehabilitace polykání po léčbě nádorů hlavy a krku.
Prim. MUDr. Milan Vošmik, Ph.D. 
•  Praktické plánování radioterapie nádorů hlavy a krku.

18/13 Kurz I. – Infekční
Datum: 23. 3. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Klub ČLK
Délka: 8 hodin
Koordinátor: Doc. MUDr. Václav Dostál

Doc. MUDr. Václav Dostál
• Úvod do problematiky infekčních nemocí. 
• Základy diagnostiky infekčních nemocí. 
Prof. MUDr. Jiří Beneš, CSc.
•  Antibiotická terapie, globální hrozba nárůstu 

rezistence bakterií. 
MUDr. Hanuš Rozsypal
• Antivirová terapie.
MUDr. Jiřina Hobstová, CSc.
• Diferenciální diagnostika horečnatých stavů.
Doc. MUDr. Dušan Pícha, CSc.
• Neuroinfekce. 
Doc. MUDr. Vilma Marešová, CSc.
• Infekce respiračního traktu. 

42/13 Kurz – Úloha genetiky v medicíně
Datum: 23. 3. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Oválná pracovna
Koordinátor: Prof. Macek

19/13 Kurz – RHB; péče o sebe 
Datum: 6. 4. 2013
Místo: Klub ČLK, Lékařská 2, Praha 5
Délka: 6 hodin 
Koordinátor: Doc. MUDr. Vlasta Tošnerová, CSc., 
Rehabilitační klinika FN Hradec Králové

Kurz s praktickým návodem, jak se má lékař starat 
o svoji pohybovou soustavu ve svém pracovním ži-
votě i při volnočasových aktivitách. 

40/13 Kurz z transfuziologie
Datum: 6. 4. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Oválná pracovna
Délka: 4 hodiny
Koordinátor: Doc. MUDr. Zdenka Gašová, 
CSc., Ústav hematologie a krevní transfuze

MUDr. Martin Písačka, Ústav hematologie a krevní 
transfuze
•  Imunohematologie 2013 – aktuální stav vyšetřo-

vání krevních skupin a protilátek.
Doc. MUDr. Zdenka Gašová, CSc. 
•  Hemaferéza – vysoce účinná technika v terapii 

nemocných – urgentní a plánované výkony.
MUDr. Daniela Dušková, Transfuzní oddělení VFN
•  Transfuzní lékařství a jeho úloha v intenzivní 

medicíně.
Mgr. Hana Bolcková, Ústav hematologie a krevní 
transfuze
•  HLA protilátky – komplikace transfuzní terapie.

41/13 Kurz z neonatologie – Donošený 
novorozenec. I. část OPAKOVÁNÍ
Datum: 6. 4. 2013
Místo: Praha, Ústav pro péči o matku  a dítě
Délka: 7 hodin
Koordinátor: MUDr. Petra Šaňáková, ÚPMD,  
Praha 4-Podolí

MUDr. Štěpánka Čapková
•  Kožní problémy u novorozenců. 
Prim. MUDr. Pavel Frühauf, CSc. 
•  Krev ve stolici kojených dětí v ordinaci PLDD.
MUDr. Petra Šaňáková
•  Nejčastější chyby v resuscitaci donošených novo-

rozenců.
•  Novorozenec na hranici zralosti v ordinaci 

PLDD.
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MUDr. Eva Jirsová
•  Léky a kojení.
MUDr. Eva Al Taji
•  Tyreopatie u novorozenců.
Iva Gondeková
•  Nošení novorozence v šátku není jen transport.

20/13 Kurz – Sociální zabezpečení  
pro ošetřující lékaře 
Datum: 13. 4. 2013
Místo: Praha (bude upřesněno)
Délka: 6 hodin 
Koordinátor: MUDr. Bc. Rostislav Čevela, Ph.D.
Přednášející: 
MUDr. Bc. Rostislav Čevela, Ph.D. 
Doc. MUDr. Libuše Čeledová, Ph.D. 
MUDr. Alena Zvoníková 

Viz informace u kurzu č. 14/13

21/13 Kurz z oboru cévní chirurgie
Datum: 13. 4. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Klub ČLK
Délka: 4 hodiny
Koordinátor: Prof. MUDr. Robert Staffa, Ph.D.,  
II. chirurgická klinika LF MU a FN u sv. Anny v Brně

• Chronická ischemická choroba dolních končetin.
• Syndrom diabetické nohy.
• Akutní končetinová ischemie.
• Chirurgie žilního systému dolních končetin.

36/13 Kurz – Úvod do managementu 
a leadershipu pro lékaře
Datum: 13. 4. 2013
Místo: Praha 4, Budějovická 743/15, Hotel ILF
Délka: 7 hodin
Koordinátor: Bc. Ing. Zuzana Hekelová

Kurz je věnován komplexnímu vhledu do zdravot-
nického managementu a leadershipu (včetně rozdí-
lů mezi nimi) se zaměřením na lékaře ve vedoucích 
pozicích. O manažerském úspěchu totiž z velké části 
rozhodují i ve zdravotnictví právě manažerské znalos-
ti a dovednosti těch, kdo jsou ve vedoucích pozicích. 
Lektorka má letité zkušenosti s manažerskými kurzy 
pro zdravotníky a v této oblasti také publikuje. 
Kurz je určen pro všechny lékaře ve vedoucích pozi-
cích, kteří již manažerské zkušenosti mají a chtějí si 
je systematicky uvědomit, ukotvit a zdokonalit. Spe-
cificky přínosný může být pro ty, kteří jako manažeři 
pracují relativně krátkou dobu nebo začnou takovou 
pozici v dohledné době zastávat a chtějí manažersky 
uspět. Jednotlivým oblastem manažerských doved-
ností lékařů – manažerů bude věnován příslušný čas 
podle toho, jak jsou nebo nejsou pro lékaře samozřej-
mé. To znamená, že v porovnání s jinými oblastmi 
bude největší prostor věnován aktivnímu rozvoji 
podřízených, komplexnímu řízení jejich pracovního 
výkonu a efektivnímu řízení změn.
Je veden interaktivní metodou, kde dominuje pře-
devším řízená skupinová diskuse, která je průběžně 
doplňována psychologickými testy a individuálními 
cvičeními. Všechny části programu ( jednotlivé ma-
nažerské kompetence) budou zasazeny do kontextu 
oboru zdravotnictví.
Lékaři – účastníci kurzu získají potřebné komplex-
ní znalostní a dovednostní vybavení pro svoji další 
úspěšnou manažerskou kariéru a na pracoviště se 
vrátí s individuálním plánem pro svůj další mana-
žerský rozvoj.

50/13 Kurz pediatrie:  
Akutní stavy v dětském lékařství  
Součástí kurzu je nácvik praktických dovedností na 
„živém modelu“.
Datum: 13. 4. 2013
Místo: Praha, Ústav pro péči o matku a dítě
Délka: 6 hodin
Koordinátor: MUDr. Jan Pajerek, Městská nemoc-
nice Ústí nad Labem
 
MUDr. Jan Pajerek
•  Klinické poznámky k novým doporučením neod-

kladné resuscitační péče ILCOR 2010. 
MUDr. Jaroslav Škvor, CSc. 
•  Neodkladné stavy v endokrinologii.
MUDr. Vendula Novotná
•  Neodkladné stavy v dětské neurologii (křečové 

stavy, hemiplegie).

48/13 Kurz – Resuscitace novorozence – 
praktický nácvik
Datum: 20. 4. 2013 
Místo: Klub ČLK, Lékařská 2, Praha 5
Délka: 4 hodiny
Koordinátor: Doc. MUDr. Zbyněk Straňák, CSc., 
MBA, ÚPMD, Praha 4-Podolí

Viz informace u kurzu č. 46/13

49/13 Kurz z geriatrie
Datum: 20. 4. 2013
Místo: Oválná pracovna ČLK, Lékařská 2, Praha 5
Koordinátor: Doc. MUDr. Iva Holmerová, CSc., 
předsedkyně České alzheimerovské společnosti 
(ČALS)

Doc. MUDr. Iva Holmerová, CSc.
•  Vybrané geriatrické syndromy.
•  Demence, deprese a delirium. 
MUDr. Hana Vaňková   
   
Bolest ve stáří, bolest u pacientů s demencí.
MUDr. Martina Jedlinská
•  Funkční geriatrické hodnocení (soběstačnost, 

pády, mobilita, kognitivní funkce, depresivita).
MUDr. Astrid Matějková
•  Problematika pádů geriatrických pacientů. 
MUDr. Hana Poláková
•  Diabetes ve stáří.

22/13 Kurz – Novinky v urgentní medicíně 2013
Datum: 27. 4. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Klub ČLK
Délka: 8 hodin 
Koordinátor: Doc. MUDr. Jarmila Drábková, CSc.

23/ 13 Kurz – Novinky v pneumologii
Datum: 27. 4. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Oválná pracovna
Délka: 6 hodin 
Koordinátor: Prof. MUDr. Miloslav Marel, CSc.

Viz informace u kurzu č. 17/13

24/13 Kurz II. – Infekční
Datum: 4. 5. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Klub ČLK
Délka: 8 hodin
Koordinátor: Doc. MUDr. Václav Dostál

MUDr. Jan Galský, Ph.D., prof. MUDr. Petr Husa, 

CSc., doc. MUDr. Stanislav Plíšek, CSc.
• Virové hepatitidy. 
Doc. MUDr. Lenka Krbková
• Lymeská borelióza. 
Doc. MUDr. Marie Staňková, CSc.
• HIV/AIDS. 
MUDr. Jan Galský, Ph.D.
• Chlamydiové infekce. 
MUDr. Hanuš Rozsypal 
•  Záludnosti kožních projevů infekční i jiné etiolo-

gie, antimykotická terapie. 
Doc. MUDr. František Stejskal
• Importované nákazy, antiparazitární terapie. 
Prof. MUDr. Michal Holub, Ph.D.
• Infekce u imunosuprimovaných pacientů.

45/13 Kurz – Pracovní lékařství
Datum: 4. 5. 2013
Místo: Oválná pracovna ČLK, Lékařská 2, Praha 5
Délka: 8 hodin 
Koordinátor: Odb. as. MUDr. Z. Fenclová, CSc. 

Odb. as. MUDr. Z. Fenclová, CSc.
• Přehled nemocí z povolání v roce 2012.
•  Nemoci z fyzikálních faktorů (JNDZ, vibrace, 

hluk) a jejich diagnostika. 
Doc. MUDr. M. Nakládalová, Ph.D.
•  Onemocnění páteře jako nemoc z povolání také 

v ČR? 
•  Následky expozice azbestu – stále aktuální pro-

blém. 
Prim. MUDr. Vít Petrik
•  Organizace, postup šetření a hlášení nemoci z po-

volání.
•  Pracovně lékařské služby v nových podmínkách, 

aktuální legislativa. 
Odb. as. MUDr. P. Klusáčková, Ph.D.
•  Profesionální alergická rinitida, asthma bronchi-

ale – nejčastější noxy. 
Odb. as. MUDr. Bronislava Viest
•  Exogenní alergická alveolitida, profesní noxy 

a diagnostika.

25/13 Kurz z oboru cévní chirurgie
Datum: 11. 5. 2013
Místo: Praha 4, Budějovická 743/15, Hotel ILF
Délka: 4 hodiny
Koordinátor: Prof. MUDr. Robert Staffa, Ph.D., 
II. chirurgická klinika LF MU a FN u sv. Anny 
v Brně

• Aneurysma břišní aorty.
• Robotická cévní chirurgie.
• Chirurgie extrakraniálního karotického řečiště.
• Cévní přístupy pro hemodialýzu.

26/13 Kurz z oboru nefrologie
Datum: 11. 5. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Klub ČLK
Délka: 6 hodin 
Koordinátor: Prof. MUDr. Vladimír Teplan, DrSc.

Prof. MUDr. Miroslav Merta, CSc.
• Hereditární nefropatie, jejich dg. a možnosti léčby. 
• Tubulointersticiální nefritidy. 
Prof. MUDr. Václav Monhart, CSc.
• Hypertenze u nemocí ledvin. 
•  Kardiovaskulární riziko a hypolipidemická léčba 

u CKD. 
Prof. MUDr. Vladimír Teplan, DrSc.

•  Katetrizační radiofrekvenční sympatektomie 
v léčbě rezistentní hypertenze. 

•  Současné možnosti a indikace konzervativní léčby 
chronické ren. insuficience. 

43/13 Kurz z transfuziologie
Datum: 25. 5. 2013
Místo: Praha 4, Budějovická 743/15, Hotel ILF
Koordinátor: Doc. MUDr. Zdenka Gašová, 
CSc., Ústav hematologie a krevní transfuze

Viz informace u kurzu č. 40/13

37/13 Kurz pro oftalmology II. –  
Orbitologie 
Datum: 1. 6. 2013
Místo: Praha 5, Lékařská 2, Klub ČLK
Délka: 4 hodiny
Koordinátor: Prim. MUDr. Pavel Diblík, CSc., Oční 
klinika 1. LF UK a VFN v Praze

MUDr. Pavel Diblík, MUDr. Zdeněk Novák 
•  Endokrinní orbitopatie. 
MUDr. Pavel Diblík 
•  Algoritmus vyšetřování u chorob očnice.

27/13 Kurz – Kardiologie pro praktické lékaře
Datum: 18. 5. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Klub ČLK
Délka: 8 hodiny
Koordinátor: Doc. MUDr. Kateřina Linhartová, 
Ph.D.

Prof. MUDr. Jaromír Hradec, CSc.
• Chronická ischemická choroba srdeční.
Prof. MUDr. Miroslav Souček, CSc.
• Hypertenze, diagnostika a léčba.
MUDr. Lucie Riedelbauchová, Ph.D.
• Fibrilace síní.
Doc. MUDr. Vladimír Soška, CSc.
•  Léčby dyslipidemií a prevence koronárních pří-

hod.
Doc. MUDr. Kateřina Linhartová, Ph.D.
• Chlopenní srdeční vady.
MUDr. Pavel Piler, Ph.D.
•  Kardiochirurgie v uvažování praktického lé-

kaře.
MUDr. Martin Třetina
•  Moderní léčba chlopenních srdečních vad 

(TAVI).

28/13 Kurz – Játra a metabolický syndrom
Datum: 8. 6. 2013
Místo: Praha, Lékařská 2, Klub ČLK
Délka: 6 hodin
Koordinátor: Doc. MUDr. Petr Bartůněk, CSc.

Prof. MUDr. Aleš Žák, DrSc.
• Metabolický syndrom. 
Doc. MUDr. Miroslav Zeman, CSc.
• Játra a diabetes. 
As. MUDr. Karel Dvořák
•  Nealkoholová jaterní choroba – epidemiologie, 

diagnostika. 
Doc. MUDr. Radan Brůha, CSc.
• Nealkoholová jaterní choroba – léčba. 
Prof. MUDr. Zdeněk Krška, CSc.
• Chirurgická léčba obezity. 
Doc. MUDr. Radan Brůha, CSc.
• Hepatocelulární karcinom. 

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

Uzávěrka příjmu inzerce 
do 20. dne předchozího 
měsíce.

Volná místa – nabídka 
Psychoterapeutické středisko Břehová přijme psy-
chiatra. Atest. a pster. kvalifikace není podmínkou. 
CV, Břehová 3, 110 00 Praha 1 nebo na e-mail: k.k-
oblic@seznam.cz

Nemocnice Jablonec nad Nisou, p. o., přijme lékaře/
lékařku na oddělení Interna. Je vítána specializovaná 
způsobilost v oboru, popřípadě absolvování základ-
ního interního kmene. Bližší informace podá primář 
interního oddělení MUDr. Ivo Jörg, tel. 483 345 200, 
e-mail: jörg@nemjbc.cz, případně kontaktujte per-
sonální oddělení, e-mail: pavel.kures@nemjbc.cz 

Zaměstnám kvalifikovanou zdravotní sestru v ordi-

naci v Praze 10, na plný nebo částečný úvazek, jedná 
se o zavedenou ambulanci (1 lékařka/1 sestra), klidná 
práce denně do 15.00 hodin, stálý plat. Kontaktujte 
mne v odpoledních hodinách na tel. 774 603 060
Nemocnice Jablonec nad Nisou, p. o., přijme lékaře/
lékařku na oddělení Centra doléčování a rehabili-
tace. Je požadována pouze odborná způsobilost léka-
ře – případně vhodná klinická specializace. Nabízíme 
velmi dobré finanční ohodnocení, příplatek za geri-
atrické pracoviště, žádné služby – pouze víkendové 
vizity, možnost práce i na zkrácený úvazek, nástup 
možný ihned. Bližší informace podá primářka oddě-
lení MUDr. Sabina Tichá, tel. 483 345 848, e-mail: 
ticha@nemjbc.cz, případně kontaktujte personální 
oddělení, e-mail: pavel.kures@nemjbc.cz

Výborně zavedená privátní oční ambulance na JV 
Vysočině přijme na částečný úvazek lékaře/lékařku, 
vhodné i pro lékařky na MD. Možné pozdější převzetí 
praxe. Tel. 776 645 800

Nestátní zdravotnické zařízení v Praze 8 přijme 
foniatra či ORL lékaře se zájmem o audiologii 
a problematiku sluchadel. Požadována je spo-
lehlivost a zájem o obor. Nabízíme zajímavou 
práci, dobré pracovní podmínky. Tel. 283 024 317,  
774 229 170, e-mail: recepce@comhealth.cz

Hledám lékaře do ordinace PL pro dospělé v Pra-
ze 5 na 2 dny v týdnu, vhodné pro kolegyně na MD 
nebo důchodce, znalost práce s PC a atestace z VL 
podmínkou. Tel. 604 280 865
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Psychiatra do zavedené ambulance v Roudnici  
n. L., 50 km severně od Prahy, hledá NZZ Psychiatrie 
Roudnice, s. r. o., od dubna 2013 – atestace a výcvik 
nutné. Kontakty: psychiatr.borovansky@email.cz,  
tel. 721 763 690 

Přijmu internistu-kardiologa na zkrácený úva-
zek do zavedené kardiologické ordinace v Praze 3,  
tel. 775 231 606

Privátní zdravotnické zařízení Santé, s. r. o., přijme 
lékaře/ky v následujících oborech: ORL, interní/
praktické lékařství, pediatrie/praktické lé-
kařství pro děti a dorost (specializ. způsobilost 
podmínkou), stomatologie (možno i absolvent). 
Nabízíme: atraktivní pracoviště, odpovídající finanč-
ní ohodnocení, benefity, profesionální kolektiv, mož-
nost volby pracovního úvazku i formy spolupráce. 

Bližší informace vám rádi poskytneme na e-mailu: 
jitka.hrdlickova@sante.cz nebo tel. 221 970 734 

Hledáme ORL lékaře s atestací pro práci v nově vy-
budované klinice v okrese Karviná. Lukrativní pra-
covní a platové podmínky. Možnost nástupu ihned. 
Tel. 603 342 508, e-mail: palo.rafo@post.cz

Zdravotnická záchranná služba Kraje Vysoči-
na přijme lékaře pro oblastní středisko Jihlava na 
hlavní pracovní poměr nebo dohodu o pracovní 
činnosti. Podmínkou je specializovaná způsobilost 
v základním oboru (ARO, chirurgie, interna, neuro-
logie, pediatrie, všeobecné lékařství) nebo v oboru 
urgentní medicína. Nabízíme vynikající platové pod-
mínky. Kontakt: MUDr. Novotný, náměstek LPP,  
tel. 724 185 792, e-mail: novotny@zzsvysocina.cz

Přenechám zavedenou praxi lékaře pro děti 
a dorost v Boru (30 minut jízdy po D5 z Plzně). Tel.  
723 269 516

Ústřední vojenská nemocnice – Vojenská fakultní 
nemocnice Praha přijme pro Oddělení rehabilitační 
a fyzikální medicíny do pracovního poměru lékaře 
revmatologa. Požadavky: vysokoškolské vzdělání 
lékařského směru, specializovaná způsobilost v obo-
ru revmatologie dle zákona č. 95/2004 Sb., zdravotní 
způsobilost a bezúhonnost dle zákona č. 95/2004 
Sb., schopnost týmové práce, uživatelská znalost PC. 
Nabízíme: možnost plného nebo částečného úvazku, 
práci v moderních provozech, špičkové plně vybave-
né pracoviště s ambulantním provozem, odpovídající 
finanční ohodnocení, zabezpečení profesního růs-
tu, možnost ubytování pro mimopražské, závodní 
stravování a další zaměstnanecké výhody. Nástup 
po dohodě. Informace k pracovnímu místu: primář 
oddělení pplk. MUDr. Michal Říha, tel. 973 203 151,  
michal.riha@uvn.cz. Podrobné informace k pra-
covnímu poměru: personální asistentka Olga Rotre-
klová, tel. 973 202 748, olga.rotreklova@uvn.cz  

Praktická lékařka pro dospělé přijme kolegyni 
s atestací do své ordinace ve Vraném nad Vltavou 
(dobré spojení z centra Prahy). Úvazek 0,2–0,4, pra-
covní doba dohodou. Tel. 728 003 900

Soukromá hematologická ordinace s laboratoří při-
jme lékaře hematologa nebo internistu na částeč-
ný nebo celý úvazek. Kontakt: Hemacentrum, spol. 
s r.  o., Plzeň, MUDr. Ivana Martínková, tel. 604 183 
187, e-mail: ivana.martinkova@centrum.cz

Hledám praktika pro dospělé do ordinace v Praze 2. 
Ihned min. na 1 den v týdnu, poté úvazek 1,0 od 3/2013 
do nové ordinace tamtéž. Lze i SD, MD na kratší úvazek. 
Máme akreditaci. Tel. 603 847 184, e-mail: eludviko-
va@volny.cz, www.medicina-centrum.cz

Do ordinace praktického lékaře pro dospělé při-
jmu lékaře s atestací ze všeobecného lékařství, popř. 
lékaře v předatestační přípravě (mám akreditaci 
školitele). Úvazek dle dohody (3–4 dny v týdnu), 
nástup ihned, ordinace v Praze 7. Tel. 737 370 727, 
e-mail: martinawiererova@hotmail.com

Zaměstnám neurologa v soukromé ordinaci na poli-
klinice v Praze 10. Úvazek dohodou. Vybaveno EEG. 
Tel. 608 164 394, e-mail: mbajacek@yahoo.co.uk

Ambulance u Arbesa, s. r. o., přijme gynekoložku 
nebo gynekologa s kompletní znalostí ultrazvukové 
diagnostiky. Rozsah spolupráce a finanční ohodnocení 
dle dohody. Kontakt: dr. Šebešová, tel. 724 270 604

Praxi všeobecného praktického lékaře nabízím 
k provozování v Praze 10, vysoký výdělek. Jen osobní 
jednání. Tel. 737 935 359

Psychiatrická ambulance Praha 3 nabízí částeč-
ný úvazek od ledna 2013. Kontakt: blahutova@
volny.cz

Mladému perspektivnímu lékaři/lékařce nabízím 
možnost max. zapojení do soukromé neurologické 
praxe s. r. o. na střední Moravě zaměřené na ver-
tebrologii, nutná znalost myoskeletální medicíny. Při 
kvalitní vzájemné spolupráci je možné násl. převzetí 
praxe. Kontakt: frysova@akfrysova.cz

Neurologie – NZZ v Praze přijme neurologa na 
plný nebo částečný úvazek. Nadstavbové kvali-
fikace (EEG, EMG, UZ) vítány, nejsou podmín-
kou. Zajímavá práce, příjemný kolektiv. Kontakt:  
neurologie@atlas.cz

Psychiatrická ambulance na poliklinice v Praze 
9-Letňanech nabízí možnost malého úvazku 1 až 
2 půldny nebo 1 celý den v týdnu, nástup ihned, do 
budoucna příp. možnost dalšího rozšíření. Bližší 
informace na tel. 721 415 715, e-mail: heliocdz@
seznam.cz

Hledám praktickou lékařku pro dospělé do zave-
dené ordinace v Praze 2 (u nám. I. P. Pavlova). Ihned 
na 1 den v týdnu, s perspektivou stálého zaměst-
naneckého poměru od 1.3.2013 do nově budované 
ordinace ve stejné lokalitě. Tel. 603 847 184, eludvi-
kova@volny.cz, www.medicina-centrum.cz

Hledám gynekologa (raději ženu) na celý úvazek 
(dle přání i částečný) do gynekologické ambulance 
v Šumperku. Pozdější odkoupení praxe možné. Kon-
takt: amsirac@iol.cz

Hledám lékaře do dermatologické ambulance 
v Praze 9. V rámci spolupráce nabízíme téměř úpl-
nou ekonomickou samostatnost spojenou s nad-
standardními příjmy dle pracovního vytížení. Tel. 
777 883 734

Ambulance ZZ v Praze 4 přijme od 1.1.2013 lékaře/
ku rentgenologa na částečný úvazek a zástupy. Info 
na tel. 241 047 357

Vojenská nemocnice Olomouc přijme do trvalého 
pracovního poměru lékaře/ku na neurologické 
oddělení. Vysokoškolské vzdělání lékařského smě-
ru, specializovaná způsobilost pro obor neurologie 
výhodou. Nástup možný ihned. Nabídky zasílejte na 
tel. 973 407 115, e-mail: kubata@vnol.cz     

Dopravní zdravotnictví, a. s., přijme kolegy lékaře: 
Praha – RDG lékař, praktický lékař. Nymburk – 
ORL, ortoped, neurolog. Přerov – neurolog, prak-
tický lékař. Ostrava – praktický lékař, oční lékař. 
Olomouc – praktický lékař. Více informací o pro-
pracovaném systému benefitů na www.dzas.cz.  
Nabídky s životopisem zasílejte na e-mail:  
personalni@dzas.cz

Volná místa – poptávka 
Lékařka radiodiagnostika/sono přijme práci 
na část úvazku. Praha. Tel. 607 110 695, e-mail:  
evacul@email.cz 

Zkušená lékařka s dlouholetou praxí a dvěma ates-
tacemi v oboru vnitřní lékařství hledá zaměstnání 
na plný úvazek v Brně, případně v Jihomoravském 
kraji. Kontakt: interna@volny.cz

Přijmu práci v oční ordinaci v Praze nebo blíz-
kém okolí na kratší úvazek. Spec. způsobilost 
mám. Možné i pozdější odkoupení praxe. Kontakt:  
Mensikovadasa@seznam.cz

Zkušená lékařka, dvě atestace v oboru derma-
tovenerologie, jazykové znalosti, hledá za-
městnání na částečný úvazek v Praze. Kontakt:  
kozni@seznam.cz

Ráda zastoupím v ordinaci PL 1–2 dny v týdnu, 
nejlépe Praha 5, 13. Atestaci mám. Tel. 777 862 894 
– raději SMS.

Ordinace, praxe 
Přenechám prosperující ordinaci PL pro děti a do-
rost v Olomouci z důvodu odchodu do důchodu. Na-
bízím zároveň možnost zástupu během vaší dovolené 
nebo po domluvě pravidelný zástup 1–2 dny v týdnu. 
Více na tel. 602 846 534 večer po 17. hodině.

Převezmu/odkoupím psychiatrickou nebo 
AT praxi. Praha a okolí. Tel. 602 214 717, e-mail:  
vesela-oldriska@post.cz

Lékař s atestací v oboru VPL převezme/odkoupí pra-
xi praktického lékaře v Hradci Králové a okolí. Tel. 
603 716 153, e-mail: pavelmoravec@centrum.cz

Lékař s atestací v oboru všeobecné praktické lé-
kařství hledá místo asistenta s výhledem převzetí 
nebo odkoupení praxe v okolí Olomouce, Hranic 

nebo Valašského Meziříčí. Je možné se domluvit 
i na delším zástupu od 1/2013. Tel. 776 376 878,  
maskulik@email.cz

Odkoupím praxi PL pro dospělé. Okresy Rokycany, 
Plzeň-město, sever, jih, Hořovicko. Atestaci i licenci 
mám. Praxe 10 let. Tel. 602 588 033

Odkoupím praxi vnitřního lékařství v Olomouci 
nebo okolí. Nabízím odpovídající finanční vyrovnání. 
Tel. 777 662 326 nebo nof16@seznam.cz

Převezmu praxi PLDD v Praze. Solidní jednání, 
odpovídající finanční vyrovnání, licenci a zkuše-
nosti mám. Prosím volejte po 18. hodině večer na 
tel. 725 075 996

Prodám zavedenou ordinaci PL pro dospělé, možno 
i zaměstnanecký poměr nebo zástup s výhledem 
převzetí do 2–3 let, 50 km jižně od Prahy, rychlé 
spojení. Tel. 777 318 994

Přenechám zavedenou praxi dětského lékaře 
pro děti a dorost u Českých Budějovic. V přípa-
dě zájmu o bližší informace, prosím, volejte na tel. 
604 318 717

Převezmu či odkoupím ordinaci PL v hori-
zontu do dvou let v Brně a okolí, popř. Vyškov-
sko či Znojemsko. Prosím, nabídněte. Kontakt:  
slunce.v@seznam.cz

Prodám dobře zavedenou gynekologickou praxi 
v Teplicích. Tel. 417 564 364

Z důvodu odchodu do důchodu předám zavedenou 
ambulanci dětské neurologie s laboratoří EEG s vi-
deometrií a USG v Českém Těšíně. Tel. 739 017 938

Přenechám ordinaci dětského lékařství v Přerově. 
Tel. 608 441 865

VPL s atestací v oboru hledá kolegu/kolegyni, kte-
rý/á chce cca v horizontu 3–5 let prodat svou pra-
xi. Liberec, Jablonec nad Nisou, e-mail: panpip@
seznam.cz

Prodám praxi PL pro děti a dorost ve vlastních 
prostorách v Praze 6. Tel. 603 750 672

Prodám rodinný dům s dobře zavedenou gyneko-
logickou ordinací v Teplicích. V přízemí ordinace, 
v 1. a 2. patře byt 4+1. Tel. 602 873 253

Zástup
Hledám pravidelný zástup do ordinace PL pro děti 
a dorost v Olomouci na 1–3 dny v týdnu, vhodné 
pro lékařku na MD nebo důchodce. Tel. 602 846 534 
večer po 17. hodině.

Lékařka pediatr s atestací, licencí a způsobilostí hle-
dá zástup na zhruba 2 dny v týdnu, lokalita jih Prahy 
a Praha-západ, asi od 1–2/2013. Tel. 731 428 031

Sháním lékaře/ku na zástup 3–7/2013 (MD) + vý-
pomoc během letních prázdnin, 2–3 dny v týdnu. 
Možno i lékař v přípravě k atestaci z VPL, dů-
chodce či rodič na MD. Nadstandardní prostředí 
i ohodnocení, výborná zdravotní sestra. Kontakt:  
janka07@email.cz

Hledám zástup (ev. možný částečný úvazek) 
do soukromé kožní ambulance Vrchlabí. Tel.  
775 050 605

Hledám zástup do ordinace praktického lékaře 
na 1 den v týdnu a dále podle dohody. Místo: Úvaly 
u Prahy. Ordinace je plně vybavená, PC s programem 
Amicus. Máme závoz obědů. Zkušená sestra. Tel.  
603 960 675 nebo marikova.m@centrum.cz

Prodej a koupě 
Dobře zavedenou praxi VPL v Praze přene-
chám k provozování. K osobnímu jednání. Tel.  
737 935 359

Prodám zavedenou lékařskou praxi (praktický lé-
kař pro dospělé) ve spádové obci Morkovice, okres 
Kroměříž, tel. 736 682 698

Prodám ultrazvuk Mindray DC6, 2 vaginální  
a 1 abdominální sonda. Blíže na www.ordinace-
hornilan.cz – informace – UZ vyšetření.

Prodám zavedenou gynekologickou ambulanci, 
s. r. o., se sídlem v Jeseníku. Informace kdykoli na 
tel. 774 695 628

Prodám vybavení oftalmologické ordinace s 50% 
slevou oproti původním cenám: Focometr s vnějším 
odečtem CCQ-V, nový, za 10 000 Kč. Štěrbinová lam-

pa, nová, za 20 000 Kč. Zkušební brýlová skříň, nová, 
za 6000 Kč. Tel. 603 465 999, len-co@seznam.cz

Prodám mechanickou rázovou vlnu BTL-5000 
Power, 2,5 roku používanou, s originál. stolkem, 
po kompletním servisu, bez koncového aplikátoru. 
Cena 90 000 Kč. Tel. 603 437 780, e-mail: info@
ortopedie-svitavy.cz

Prodám operační mikroskop TAKAGI. Vhodný pro 
mikrochirurgii oka, stomatologii, veterinární ambu-
lanci. Info na tel. 608 711 426

Prodám zavedenou psychiatrickou ambulanci pro 
dospělé v Českých Budějovicích. Tel. 777 902 828, 
e-mail: drjark@email.cz

Převezmu/koupím praxi praktického lékaře, oblast 
Nový Jičín, Kopřivnice, Frenštát p. R. v horizontu cca 2 
let. Nabídněte, event. i zástup s následným odkupem. 
Tel. 736 772 721, e-mail: pavelhor@seznam.cz

Koupím chirurgickou ambulanci v Brně nebo Jiho-
moravském kraji. Kontakt na tel. 602 703 108

Prodám dobře zavedenou ordinaci dermatologie 
v Jihlavě – poliklinika. Tel. 603 260 080

Prodám gynekologickou ordinaci – nejraději  
i s RD, kde je umístěna. RD 1patrový 5+1, plně podskl., 
bazén, zahrada, vytápění TČ, podl. topení v přízemí, 
2x soc. zařízení, ord. má samost. vchod, čekárnu, 
soc. zařízení, USG, kolposkop, poloaut. vyš. stůl. Tel.  
602 402 501, drimalova.eva@quick.cz

Prodám přístroj na neinvazivní liposukci MED-
2CONTOUR MEDICAL. V záruce. Za polovinu PC. 
Přivezu, zaškolím. Komerčně zajímavý. Zdarma 
přidám přístroj na pneumatickou lymfodrenáž 
DOCTOR LIFE v ceně 100 000 Kč (DKK i HKK). 
Info na  www.estem.cz

Prodám dermatologický lékařský přístroj IPL MED 
FLASH II (Made in Italy) na ošetření psoriázy, viti-
liga, akné, k epilaci a rejuvenaci pokožky. Komerčně 
velmi zajímavý. V záruce. Zaškolím, přivezu. Za po-
lovinu PC + zdarma 2 hlavice v ceně 8000 eur. Info 
na  www.estem.cz

Prodám starší diagnostický přenosný SONO přístroj 
SA-600 Medison, lineární sonda 7,5 MHz + tiskárna 
Mitsubishi Model P60B, jako komplet za 5000 Kč. 
Vhodné zejména pro ortopedické ambulance. Tel. 
603 156 283

Prodám/pronajmu praxi VŠPL pro dospělé, diabet 
II a fyzikální léčbu. V přilehlých místnostech výbor-
né vybavení přístroji a technikou pro rehabilitaci, 
inhalace, infuze aj. Lze i jednotlivě či s. r. o. Termín 
dohodou. Okres Třebíč. Tel. 606 412 726

Koupím starší echokardiografický přístroj (synchro-
nizovaná obrazová smyčka, dopplerovské zobrazení 
– pulzní, kontinuální, barevné dopplerovské mapo-
vání, EKG modul, sonda mikrokonvexní 3,5–5 MHz). 
Tel. 604 917 565, kvapil@vetkolma.cz 

Pronájem 
Pronájem prostorů 95 m2, 3. poschodí (výtah), pro 
lékařskou praxi v budově zdrav. zařízení s lékárnou 
ve Veselí nad M. RNDr. Korlević, tel. 518 321 106, 
720 597 556 

Přenechám ordinaci 52 m2 v Budějovické 9, Praha 4, 
600 Kč/m2, 1. patro, výtah. Tel. 777 296 426, tomas.
vonasek@seznam.cz 

Nabízíme pronájem nové ordinace lékaře v Rezidenci 
Magnolie. Kontakt: www. rezidence-magnolie.cz,  
tel. 800 585 858 (10–15 hod.) 

Nebytový prostor 125 m2 (dělení možné) ve dvor-
ním domě, Praha 7. Mezanin, dvůr, zahrada, garáž, 
parking – ticho. Nájem dohodou po osobním jed-
nání. Fax/tel. 0031 206 431 766 (faxujte, obratem 
odpovím). 

Pronajmu zařízenou ordinaci v centru Brna ve velmi 
hezkém prostředí. Možnost okamžitého zahájení 
praxe, e-mail: remunda@centrum.cz

Přenechám pronájem zařízené ordinace v Hradci 
Králové i na zkrácenou pracovní dobu. Vhodné též 
pro chirurgické obory. Nízký nájem. Tel. 602 826 771 
nebo 495 274 894

Pronajmu ordinaci v centru Olomouce, vhodné 
pro interní obory. Pracovna, sesterna, čekárna, 
odpočinková místnost, WC, koupelna. Za rozum-
nou cenu. Kontakt: rocek@psychostudio.cz, tel.  
602 230 445
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VODOROVNĚ: A. Vápencové území; výsledek klonování; severské mužské jméno. – B. Spínadla; 
heslo; matčin bratr. – C. Ovoce; čili; táta; směnečný ručitel. – D. Zmrzlá voda; zaúpění; konto; stepní ptáci. –  
E. Odraz od země; posvátný egyptský býk; rodák. – F. Jsoucí pryč; kazit; mihnutí; mužské jméno. – G. Mzda; 
český herec; aromatický uhlovodík; brav. – H. Ženské jméno; druh pepře; míšenec; okovat. – I. Popraviti;  
2. díl tajenky; nemající paže. – J. Kroutit; obuvnický nůž; anglicky „hoch“; rusky „nůž“. – K. Mládě dravého 
ptáka; šetrnost; druh javoru; anglicky „kúra“. – L. Orgán zraku; nicka; tuk z mořských zvířat; tenké vlákno. –  
M. Vegetační formace; špička; nápověď. – N. Polední jídla; bojové vozidlo; ještě; německy „východ“. –  
O. Pryskyřice; hodnota; celková částka; odveta. – P. Vodní pták; jméno tenisty Lendla; ženské jméno. –  
Q. Letadla; rovněž; vlastní jihoamerickým kopytníkům.

SVISLE: 1. Ohrada; tudíž; slovensky „osel“. – 2. Mořské ryby; mužské jméno; asijský horský jelenovitý 
savec. – 3. 1. díl tajenky. – 4. Pokolení; karetní hra; světadíl; donace. – 5. Znalec stavby těla; záře; jednotky 
hmotnosti; druh dubu. – 6. Český veslař; představený kláštera; květina; mohutný asijský strom. – 7. Část 
stromu; jméno skladatele Chačaturjana; jméno zpěvačky Zemánkové; tupit. – 8. Tenisový úder; poškození 
organismu způsobené nahromaděním tepla v těle; vzdálit se vozem; slovenské město. – 9. Obrátit; stro-
mořadí; Libušin otec; rybářská síť. – 10. Zápisník; mořský korýš; jasně hořet; písečné přesypy. – 11. Druh 
pcháče; stařec; tvrdé černé dřevo; semeník obilnin znetvořený působením podhoubí jedovaté paličkovice 
nachové užívaný k výrobě léků. – 12. SPZ Litoměřic; albánská řeka; trikyslík; duševní rozpoložení. –  
13. Biblická hora; žlutohnědá barviva; neznámě; herec pantomimy. – 14. 3. díl tajenky. – 15. Cupitat; 
slovensky „cukr“; uzavřená společenská skupina. – 16. Jméno herce Ventury; patra; úřední spisy. 

Pomůcka: cure, Drin, Olav

KřížovKA o cENy

Křížovka 
o ceny

V tajence křížovky v Tem-
pus medicorum 11/2012 se 
skrýval citát z knihy Jožky 
Štětiny Tělo paní a páně: Krk 
se zdá být orgánem menšího 
významu, jelikož v kolenou 
máme jablka, kdežto v krku 
pouze ohryzek.

CD Bílé vánoční album 
získává deset vylosovaných 
luštitelů: Vlasta Hlaváčková, 
Seč; Věra Pojmanová, Havlíč-
kův Brod; Eliška Šafratová, 
Vratimov; Jitka Velhartická, 
Toužim; Alena Štukavcová, 
Uherské Hradiště; Petr Při-
kryl, Praha; Vladimír Slavík, 
Lysovice; Jan Šustr, Hradec 
Králové; Pavel Hoffer, Pelhři-
mov; Pavel Havránek, Tábor.

Na správné řešení tajenky 
z čísla 12/2012 čekáme na adre-
se recepce@clkcr.cz do  
4. ledna 2013. 

Hodně štěstí! 

Upozornění: Do slosování  
o ceny mohou být zařazeni pouze 
lékaři registrovaní v České 
lékařské komoře.

Schopnost onemocnět patří... 
(dokončení citátu Rudolfa Steinera je v tajence)

Nabízím k pronájmu 2 ordinace (17 m2 a 25 m2) v Pra-
ze  6-Veleslavíně v dentální klinice. Možnost využití pro 
ambulantní specialisty či rehabilitaci. Nově zrekonstru-
ované prostory se zázemím. Tel. 776 151 346

Malé plasticko-chirurgické lůžkové pracoviště v Pra-
ze 4 na JM (5 minut od metra Háje) poskytne volné 
kapacity svého pracoviště pro příbuzné obory, event. 
i pro kolegu v oboru plastické, resp. estetické chirurgie.  
Tel. 602 (4)303 877, MUDr. David Tomášek.

Od 1.12.2012 pronajmu ordinaci v Opavě. V součas-
nosti zde sídlí pediatrická praxe, plocha 90 m2. Tel. 
722 431 144

Různé 
Lékařka, 51 let, zcela orientovaná a lucidní, hledá po-
dobný protějšek ve statutu muže. Proč nezkusit společ-
ný podzim? Vždyť bývá krásnější než jaro. Brno a JMK. 
e.novotna@email.cz 



17. reprezentační ples 
lékařů českých

Moderátorka tereza kostková

Velký sál

orchestr václava hybše se sólisty

Petra Janů
Martin chodúr

Předtančení tŠ astRa PRaha

Renata GReGoRová a MaRtin PiŠna, 
viceMistři světa ve volných tancích

Malý sál

hudební souboR caRoline band

Petr vondráček & lokoMotiva

diskotéka Miloše skalky

Rytířský sál

ciMbálová Muzika Jožky ŠMukaře

Předprodej vstupenek:
Palác Žofín

Po – pá 12.00 – 16.30 hod.
Tel.: 222 924 112
www.zofin.cz

26. ledna 2013
20.00 hodin
Palác Žofín
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