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MINIMÁLNÍ POŽADAVKY PRO ZAVEDENÍ INTERNÍHO SYSTÉMU HODNOCENÍ KVALITY  
A BEZPE Í POSKYTOVANÝCH ZDRAVOTNÍCH SLUŽEB 

 
 

Ministerstvo zdravotnictví, ve smyslu ustanovení § 47 odst. 3 písm. b) zákona . 372/2011 Sb.,  
o zdravotních službách a podmínkách jejich poskytování, v platném zn ní (zákon o zdravotních 
službách), uve ej uje minimální požadavky pro zavedení interního systému hodnocení kvality  
a bezpe í poskytovaných zdravotních služeb. 

Interní hodnocení kvality a bezpe í p edstavuje pro všechny poskytovatele zdravotních 
služeb sadu povinných minimálních požadavk  pro poskytování kvalitní a bezpe né pé e, jejichž 
obsah bude dle pot eby aktualizován a rozši ován.  

Požadavky na zajišt ní kvality a bezpe í naposledy velmi detailn  formulovala Rada EU  
v „Doporu ení o bezpe nosti pacient  v etn  prevence a kontroly infekcí spojených se zdravotní pé í“ 
viz Ú ední V stník 2009/C 151/01, z n hož Ministerstvo zdravotnictví vycházelo. 

 

ÚVOD 

Interní systém hodnocení kvality a bezpe í poskytovaných zdravotních služeb (dále též jen 
„interní hodnocení kvality“ nebo „IHK“) p edstavuje výchozí soubor standard , jejichž implementace do 
praxe poskytovateli l žkové pé e, ambulantní pé e a zdravotnické záchranné služby povede 
k nastavení nezbytného minima p i poskytování kvalitní a bezpe né zdravotní pé e pacient m. 
Standardy jsou formulovány vždy s ohledem na specifika dané oblasti pé e.  

Systém IHK a jeho nastavení podléhá pln  rozhodnutí konkrétního poskytovatele zdravotních 
služeb (dále též jen „poskytovatel“), který volí zp sob a rozsah dle svých technických, personálních 
a jiných možností. Sou asn  platí, že výstupy IHK jsou ur eny výhradn  pro interní pot ebu 
poskytovatele, který na jejich základ  identifikuje silné, a p edevším pak slabé stránky p i poskytování 
zdravotní pé e, pop . vyhodnotí, zda v daném období nevykazuje standard odchylku od reality a zda je 
nutné systém upravit. V p ípad , že poskytovatel pomocí IHK identifikuje slabé místo v procesním 
et zci, proces p ehodnotí a p ijme taková nápravná opat ení, která shledá za vhodná a ú elná. 

Hlavním principem IHK je proces/systém sebehodnocení. Poskytovatel zdravotních služeb 
v daných asových intervalech sám hodnotí vlastní nastavené procesy a postupy, které mají zásadní 
vliv na kvalitu poskytované pé e a bezpe í pacient . Zp sob i mechanismus, jakým budou jednotlivé 
standardy pln ny, nastavuje sám poskytovatel. 

Interní hodnocení kvality a bezpe í poskytovaných zdravotních služeb je tedy založeno na 
institucionálním, cyklickém a objektivním sebehodnocení podle p edem stanovených standard  
a ukazatel . Systém sebehodnocení je komplexní, pravidelný proces, provád ný kvalifikovanými 
osobami dle personálních možností konkrétního poskytovatele, jehož cílem je posouzení kvality 
a bezpe í poskytovaných zdravotních služeb na lokální úrovni. Výsledkem sebekritického hodnocení 
všech oblastí poskytované pé e je identifikace nejslabších míst a optimalizace proces  p ijetím 
nápravných opat ení. Dlouhodobým efektem systematicky provád ného sebehodnocení je nasbírání 
souboru objektivních dat, která dokládají dynamiku a kontinuitu zlepšování. 

Vyhodnocování systému interního hodnocení kvality provádí poskytovatel podle postupu, který 
si sám stanoví podle interních preferencí. P íkladem vyhodnocovací škály je nap íklad následující 
t ístup ová škála, která zohled uje i situaci, kdy standard nem že být poskytovatelem z r zných d vod  
pln n.  

SPLN NO – poskytovatel má požadovaný systém nebo proces zaveden,  
NESPLN NO – poskytovatel nemá požadovaný systém nebo proces vypracován ani zaveden. 
NEHODNOCENO –  vzhledem ke specifi nosti poskytovatele zdravotních služeb nelze požadovaný 

systém/proces hodnotit. 
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Zavedení systému interního hodnocení kvality je standardním sebehodnotícím nástrojem 
zajiš ující p edevším kvalitu proces , ke kterým p i poskytování zdravotních služeb dochází. Kontroly 
(sebehodnocení) jsou pro poskytovatele podkladem pro nápravná opat ení, jejichž ú elem je mimo 
jiného získat informace, jak praxe reáln  probíhá a jak jsou do klinické praxe jednotlivé standardy 
implementovány.  

ízení kvality a bezpe í je vázáno na systém ízení poskytovatele zdravotních služeb 
prost ednictvím ídící dokumentace (nap . ády, sm rnice), ímž je zajišt n popis proces  a jejich 
standardní pr b h. Zásadními body pro tvorbu standard  ízení interních postup  by m ly být 
následující:  

• stanovení jedné odpov dné ídící osoby pro každý proces,  
• popis proces  vnit ními p edpisy,  
• správa vnit ních p edpis  systémem ízené dokumentace, 
• kontrola správnosti a dodržování vnit ních p edpis .  

Obsah a rozsah ízené dokumentace je vždy p izp soben konkrétním podmínkám a specifik m 
p i poskytování pé e, a to p edevším s ohledem na personální zajišt ní a formu poskytované pé e. 
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1. Poskytovatel l žkové a jednodenní pé e 
 
 
1.1. Standard: Zavedení resortních bezpe nostních cíl   

1.1.1. RBC 1 – Bezpe ná identifikace pacient  
Cílem standardu je stanovit jednotný postup p i identifikaci pacient . Každý pacient musí být 
správn  identifikován zejména p ed tím, než je mu podán lé ivý i transfuzní p ípravek a krevní 
deriváty, odebrán vzorek biologického materiálu a p ed provedením jakýchkoli diagnostických, 
terapeutických i ošet ovatelských výkon . 

 
1.1.1.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má vypracován postup pro jednozna nou, bezpe nou identifikaci pacient . 
 má zavedený jednotný systém dvoustup ové identifikace pacient  (nap . identifika ní 

náramek a slovní identifikace pacienta).  
 má stanoven dvoustup ový zp sob identifikace pacienta, který není schopen ze zdravotních 

d vod  sd lit vlastní identifika ní údaje i nelze ozna it pacienta nap . identifika ním 
náramkem. 

 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v p ímé pé i  
o pacienta (nap . interní audit, systém sledování nežádoucích událostí, systém sledování 
neshod na p íjmu biologického materiálu v klinických laborato ích – viz dále) a v p ípad  
zjišt ní nedostatk  p ijímá nápravná opat ení. 

 
1.1.2. RBC 2 – Bezpe nost p i používání lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika 

Cílem standardu je stanovit seznam lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika (dle charakteru 
odd lení) ve vztahu k možnosti poškození pacienta, individuáln  pro každé odd lení. K t mto 
lé ivým p ípravk m pat í vždy injek ní roztoky Chloridu draselného (KCl) o koncentraci 7,45 %  
a vyšší, inzulíny a ne ed né hepariny (pokud se používají). Zajistit bezpe né skladování t chto 
lé ivých p ípravk  v souladu s doporu ením výrobce lé iv a zajistit podmínky bezpe ného užívání 
lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika samotnými pacienty, které jsou vneseny do zdravotnického 
za ízení samotnými pacienty. 
 

1.1.2.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu 
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má stanoven seznam lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika (dle charakteru odd lení)  
a seznam pracoviš , která je mohou objednávat v ústavní lékárn  podle pot eby. 

 má zajišt no bezpe né uložení lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika v souladu  
s platnou legislativou a souhrnem údaj  o lé ivém p ípravku (SPC). 

 má stanoven postup bezpe ného nakládání s lé ivými p ípravky s vyšší mírou rizika 
zdravotnickým personálem.  

 má stanoveny podmínky pro užívání lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika samotnými 
pacienty, které jsou vneseny do zdravotnického za ízení samotnými pacienty. 

 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v p ímé pé i  
o pacienta (nap . interní audit, systém sledování nežádoucích událostí – viz dále) a v p ípad  
zjišt ní nedostatk  p ijímá nápravná opat ení. 

 
1.1.3. RBC 3 – Prevence zám ny pacienta, výkonu, strany a místa p i výkonech 

Prevence zám ny pacienta, výkonu, strany a místa p i opera ních/interven ních/invazivních 
výkonech je komplexním bezpe nostním opat ením, které v sob  zahrnuje nejen bezpe nou 
komunikaci a identifikaci pacienta, ale je odrazem vzájemné spolupráce mezi jednotlivými 
odd leními. Cílem standardu je nastavit komplexní opat ení tak, aby riziko pochybení 
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v souvislosti se zám nou pacienta, výkonu, strany a místa p i 
opera ních/interven ních/invazivních výkonech bylo zcela minimalizováno i vylou eno. 
 
 

1.1.3.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu 
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má stanovené jednotné postupy pro provedení správného výkonu u správného pacienta  
na správné stran  a míst .  

 používá standardizovaný zp sob ozna ení strany a místa výkonu a zajistí ú ast pacienta 
(pokud je to vzhledem k jeho zdravotnímu stavu možné) na ozna ení strany a místa výkonu. 

 používá a dokumentuje periopera ní bezpe nostní proces bezprost edn  p ed zahájením 
a p ed ukon ením výkonu (minimáln  tzv. Kontrolní seznam – bezpe í chirurgického výkonu 
uve ejn n na webových stránkách Ministerstva zdravotnictví (MZ)). 

 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v p ímé pé i  
o pacienta (nap . interní audit, systém sledování nežádoucích událostí viz dále) a v p ípad  
zjišt ní nedostatk  p ijímá nápravná opat ení. 

 
1.1.4. RBC 4 – Prevence pád  

Pády pacient  ve zdravotnickém za ízení jsou jednou z nej ast jších nežádoucích událostí  
všech v kových skupin pacient . Cílem standardu je zavést taková bezpe nostní opat ení, která 
by pády pacient  minimalizovala.  
 

1.1.4.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu 
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má vypracovaný postup pro identifikaci rizikových pacient , rizikových situací a prevenci 
pád  pacient  pro tyto situace.  

 vede evidenci pád  pacient . 
 pravideln  provádí analýzu p í in pád  pacient . 
 vytvá í a realizuje preventivní a nápravná opat ení. 
 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v p ímé pé i  

o pacienta (nap . interní audit, stopa , analýza sledování nežádoucích událostí viz dále). 
 
1.1.5. RBC 5 – Zavedení optimálních postup  hygieny rukou p i poskytování zdravotní pé e 

Hygienická dezinfekce rukou je ú inným prost edkem prevence p enosu infekcí spojených se 
zdravotní pé í (HAI1). Jedná se o nejefektivn jší cestu k celkovému snížení výskytu HAI a snížení 
náklad  na jejich lé bu. Cílem standardu je zavést optimální postupy hygieny rukou p i 
poskytování zdravotní pé e a zajistit vybavenost pracoviš  dezinfek ními p ípravky k zajišt ní 
hygieny rukou. 

 
1.1.5.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu 

Standard je spln n, jestliže poskytovatel 
 má zaveden systém vstupního a periodického školení všech zdravotnických pracovník   

a jiných odborných pracovník  zdravotnického za ízení v oblasti hygieny rukou a bariérové 
pé e. 

 má zajišt nu vybavenost každého umyvadla hygienickými pot ebami, dezinfek ními 
p ípravky, je dostupné schéma správného mytí a dezinfekce rukou zejména na 
exponovaných místech nap . vyšet ovnách, p evazovnách atd. 

 má zajišt ny dezinfek ní p ípravky k dispozici v míst  poskytování pé e a na  
dalších rizikových místech, kde se manipuluje se zdravotnickými prost edky  
a pom ckami kontaminovanými biologickým materiálem.  

 
1 Zkratka vychází z anglického názvu Healthcare-Associated Infections. 

VĚSTNÍK MZ ČR        ČÁSTKA 13/20216



 
 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v p ímé pé i  

o pacienta (nap . interní audit, e-learning, sledování výskytu infekcí spojených 
s poskytováním zdravotních služeb, sledování compliance hygieny rukou) a v p ípad  
zjišt ní nedostatk  p ijímá nápravná opat ení. 

 
1.1.6. RBC 6 – Bezpe ná komunikace 

Chyby v komunikaci mohou vést k nedorozum ní a následnému poškození pacienta. Zavedení 
pravidel pro bezpe nou interní komunikaci ve zdravotnickém za ízení riziko nedorozum ní 
snižuje. Cílem standardu je prevence pochybení p i pé i o pacienta zp sobené nedorozum ním 
p i komunikaci. 
 

1.1.6.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu 
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má vypracován a zaveden jednotný systém používaných interních zkratek. 
 má zavedeny standardní postupy pro p ípady telefonických ordinací lé ivých p ípravk . 
 má vypracován postup hlášení kritických hodnot vyšet ení. 
 má vypracován postup p edávání informací telefonicky osobám ur eným pacientem, 

orgán m státní správy, orgán m inných v trestním ízení a dalším osobám, které jsou 
oprávn ny k získání informací o stavu pacienta a médiím.  

 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v p ímé pé i  
o pacienta (nap . interní audit, hlášení nežádoucích událostí) a v p ípad  zjišt ní nedostatk  
p ijímá nápravná opat ení. 

 
1.1.7. RBC 7 – Bezpe né p edávání pacient  

Na pé i o pacienta se v pr b hu hospitalizace podílí mnoho zdravotnických pracovník  nebo 
jiných odborných pracovník  a v návaznosti na vývoj jeho zdravotního stavu není vylou ena 
pot eba p ekladu pacienta mezi jednotlivými odd leními i klinikami nebo i mimo dané 
zdravotnické za ízení. Cílem standardu je zajistit jednotný zp sob p edávání pacient  a informací 
o nich u daného poskytovatele. 

 
1.1.7.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu 

Standard je spln n, jestliže poskytovatel 
 má vypracován a zaveden jednotný systém p edávání pacient  a informací o nich u daného 

poskytovatele. 
 má vypracován a zaveden jednotný systém p edávání pacient  a informací o nich mimo 

zdravotnické za ízení. 
 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v p ímé pé i  

o pacienta (nap . interní audit, analýza zdravotnické dokumentace, analýza klinického 
informa ního systému, zp tná vazba od jiných poskytovatel  zdravotních služeb) 
a v p ípad  zjišt ní nedostatk  p ijímá nápravná opat ení. 

 
1.1.8. RBC 8 – Prevence vzniku proleženin/dekubit  u hospitalizovaných pacient  

Výskyt dekubit  u hospitalizovaných pacient  je jednou z možných nežádoucích událostí. 
Za nejú inn jší zp sob ešení problematiky dekubit  je považována jejich v asná identifikace 
a prevence. Cílem standardu je sledování výskytu dekubit  a p edcházení jejich vzniku.  
 

1.1.8.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu 
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 zavede vnit ním p edpisem proces vstupního hodnocení rizika vzniku dekubitu  
u hospitalizovaných pacient  a opakovaného/periodického hodnocení u pacient , u nichž 
došlo ke zm n  zdravotního stavu, ke zm n  pohybového režimu apod.  

 zavede opat ení ke snížení rizika dekubit  u pacient , kte í jsou vyhodnoceni jako rizikoví. 
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 má stanoven jednotný postup pro prevenci vzniku dekubit  a postup ešení v p ípad , že 

k rozvoji dekubitu dojde. 
 má zavedený systém evidence dekubit , sledované výsledky analyzuje a pravideln  

vyhodnocuje. V p ípad  pot eby stanovuje nápravná a preventivní opat ení. 
 má zavedený vnit ní postup pro ošet ování dekubit  a volbu vhodných terapeutických 

postup . 
 má zaveden systém vzd lávání zdravotnického personálu v problematice prevence a lé by 

dekubit . 
 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v p ímé pé i  

o pacienta (nap . interní audit, systém sledování nežádoucích událostí viz dále) v p ípad  
pot eby stanovuje nápravná a preventivní opat ení. 

 
1.2. Standard: ešení neodkladných stav  

Cílem standardu je organiza ní, metodické a materiální zajišt ní v asné a adekvátní reakce na 
náhle vzniklé zhoršení zdravotního stavu pacienta mimo jednotku intenzívní a resuscita ní pé e 
v podmínkách konkrétního poskytovatele zdravotních služeb (viz Metodický pokyn MZ – ešení 
stav  hrozícího nebo náhle vzniklého selhání základních životních funkci 2).  
 
1.2.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má stanoven postup pro identifikaci asných p íznak  neodkladného stavu odpovídající 
všem popula ním skupinám, kterým poskytuje pé i, a p ivolání odborné pomoci v etn  
stanovení maximální asové dostupnosti osob kompetentních k provedení neodkladné 
resuscitace u d tí a dosp lých. 

 má stanoven plán definující rozsah a frekvenci periodických školení všech pracovník   
v rozpoznání asných p íznak  neodkladných stav , poskytování první pomoci  
a kardiopulmonální resuscitace v souladu s aktuálními doporu eními. 

 pravideln  kontroluje dostupnost a funk nost pom cek pro ešení neodkladných stav ; 
kontroluje dostupnost a použitelnost lé ivých p ípravk  pro ešení neodkladných stav   
a o t chto kontrolách vede p íslušnou evidenci.  

 má stanoven zp sob kontroly dodržování a ú innosti/efektivity vnit ních p edpis  v p ímé 
pé i o pacienta v etn  praktického simula ního ov ení (nap . interní audit, e-learning, 
ov ení znalostí). Vedoucí pracovníci na základ  zjišt ných nedostatk  optimalizují 
stanovené p edpisy.  

 
1.3. Standard: Dodržování práv pacient  a osob pacient m blízkých 

Cílem tohoto standardu je zajistit dodržování práv pacient  a osob pacient m blízkých p i 
poskytování zdravotní pé e. 

 
1.3.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má zaveden transparentní a jednotný zp sob informování o právech pacient . 
 má zaveden zp sob sledování a vyhodnocování dodržování práv pacient . 
 má zajišt n zp sob pro uložení cenných v cí pacient . 
 má zaveden systém k odstran ní zjišt ných nedostatk . 
 má zaveden systém pro vy izování stížností. 

 

 
2 Aktuáln  uve ejn n ve V stníku MZ . 11/2019. Informace o aktuálním platném vydání p íslušného V stníku je vždy dostupná 
na webových stránkách MZ nebo Ústavu zdravotnických informací a statistiky R (dále jen "ÚZIS"). 
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1.4. Standard: Sledování a vyhodnocování nežádoucích událostí 

Cílem standardu je zavedení procesu evidence, vyhodnocování a hlášení nežádoucích událostí, 
které se vyskytnou p i poskytování zdravotních služeb v souladu s Metodikou sledování 
nežádoucích událostí ve zdravotnických za ízeních l žkové pé e 3 s tím, že poskytovatel si m že 
definovat vlastní nežádoucí události nad rámec této metodiky. Poskytovatel zavede nesank ní 
systém hlášení nežádoucích událostí, v etn  možnosti hlášení i d v rných (anonymních) hlášení 
nežádoucích událostí, se zajišt ním analýzy p í in t chto událostí. Nežádoucí událostí je událost 
nebo okolnost, která mohla vyústit nebo vyústila v t lesné poškození pacienta, kterému bylo možné 
se vyhnout. Za nežádoucí událost je také považováno neo ekávané zhoršení klinického stavu 
pacienta, pokud má za následek trvalé t lesné poškození nebo úmrtí pacienta a pokud nejde  
o obvyklou komplikaci zdravotního stavu. Dále jsou za nežádoucí událost považovány p ípady, 
kdy došlo k poškození pacienta, které je pouze psychické i socioekonomické a také p ípady, 
kdy poškozeným je poskytovatel zdravotních služeb nebo jeho pracovník.  
 
1.4.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má zaveden zp sob hlášení a evidence nežádoucích událostí na lokální úrovni v souladu  
s Metodikou sledování nežádoucích událostí ve zdravotnických za ízeních l žkové pé e.

 má zaveden zp sob vyhodnocování nežádoucích událostí v etn  zjiš ování jejich p í in. 
 identifikuje a p ijímá nápravná, pop ípad  preventivní opat ení k p edcházení nežádoucích 

událostí. 
 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v asové ose  

– sledování vývoje (nap . sledování trend  výskytu nežádoucích událostí). 
 

1.5. Standard: Sledování spokojenosti pacient  

Cílem standardu je sledování a vyhodnocování spokojenosti pacient  se zdravotní pé í  
a podmínkami jejího poskytování. D ležité je stanovit zp sob a frekvenci sledování spokojenosti 
pacient  a postup p i interpretaci výsledk  sledování a jejich za len ní do institucionálního systému 
sb ru dat o kvalit  pé e s p ijímáním opat ení k odstran ní zjišt ných opodstatn ných nedostatk . 
Stanovený postup musí spl ovat kritéria validního sb ru a zpracování dat. 
 
1.5.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má zaveden zp sob pravidelného sledování spokojenosti pacient  se zdravotní pé í  
a podmínkami jejího poskytování. 

 má zaveden zp sob vyhodnocování spokojenosti pacient . 
 p ijímá opat ení k odstran ní zjišt ných opodstatn ných nedostatk . 
 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v asové ose  

– sledování vývoje (nap . sledování trend  spokojenosti pacient ). 
 
1.6. Standard: Dodržování personálního zabezpe ení zdravotní pé e a ízení lidských zdroj  

Cílem standardu je zpracovat popisy pracovních inností jednotlivých zdravotnických pracovník   
a jiných odborných pracovník  v souladu s jejich zp sobilostí k výkonu povolání zdravotnického 
pracovníka nebo jiného odborného pracovníka, stanovit odborné kompetence a stanovit po ty 
pot ebných zdravotnických pracovník  v závislosti na druhu a objemu poskytované zdravotní pé e, 
oboru a spektru provád ných výkon  a inností. V souvislosti s plánováním a ízením lidských 
zdroj  stanovit podmínky adapta ního procesu pro jednotlivé zdravotnické pracovníky. Dále 
stanovit systém sledování a vyhodnocování spokojenosti pracovník  s pracovními podmínkami pro 
pln ní jejich pracovních úkol , v etn  p ijímání opat ení k odstran ní zjišt ných opodstatn ných 

 
3 Informace o aktuálním platném vydání p íslušného V stníku je vždy dostupná na webových stránkách MZ nebo ÚZIS. 
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nedostatk . Stanovit program kontinuálního vzd lávání zdravotnických pracovník  a jiných 
odborných pracovník , v etn  plánu osobnostního rozvoje a hodnocení pracovník . 
 
1.6.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má zaveden zp sob rozd lení pracovních míst v souladu s požadavky na personální 
zabezpe ení zdravotní pé e. 

 má stanovena pravidla pro zapracování pracovník  p i jejich za azení na pracovní místo. 
 má zpracovány popisy pracovních inností a kompetencí jednotlivých zdravotnických 

pracovník  a jiných odborných pracovník  v souladu s jejich zp sobilostí k výkonu povolání 
zdravotnického pracovníka nebo jiného odborného pracovníka. 

 má zaveden systém sledování a vyhodnocování spokojenosti pracovník  s pracovními 
podmínkami pro pln ní jejich pracovních úkol  a zp sob p ijímání opat ení k odstran ní 
zjišt ných opodstatn ných nedostatk .  

 má zpracován program celoživotního vzd lávání zdravotnických pracovník  a jiných 
odborných pracovník  v etn  plánu osobnostního rozvoje. 

 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v asové ose  
– sledování vývoje (nap . dotazníkové pr zkumy mezi zdravotnickými a administrativními 
pracovníky, fluktuace pracovník  nebo po et nenapln ných pracovních míst, pln ní plánu 
vzd lávacích aktivit). 

 
1.7. Standard: Dodržování sledování a uve ej ování objednacích dob pacient  na zdravotní 

výkony 

Objednací doby pacienta na provedení plánovaného zdravotního výkonu i vyšet ení pat í mezi 
ukazatele výkonnosti a dostupnosti poskytovaných zdravotních služeb. Sledováním objednacích 
dob se získají informace, které lze využívat jako zp tnou vazbu pro pot eby ízení a vzájemného 
porovnávání situace u jednotlivých poskytovatel  zdravotních služeb a k trvalému zvyšování kvality 
poskytované zdravotní pé e. Cílem standardu je dodržování sledování délky objednacích dob na 
plánované zdravotní výkony a zve ej ování objednacích dob, které p esahují u plánovaných 
výkon  2 m síce, u vyšet ení 3 týdny a v referen ním období 12 m síc  musí být prokazateln  
projednány vedením poskytovatele zdravotních služeb a 1x ro n  zve ejn ny na jeho webových 
stránkách. 
 
1.7.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 sleduje objednací doby pacienta na plánované zdravotní výkony i vyšet ení. 
 zve ej uje objednací doby na plánované zdravotní výkony zp sobem umož ujícím dálkový 

p ístup.    
 pravideln  projednává objednací doby, které p esahují stanovený limit a navrhuje opat ení 

k jejich snížení v referen ním období 12 m síc . 
 
1.8. Standard: Stravování a nutri ní pé e ve zdravotnickém za ízení  

Cílem standardu je zavedení kvalitního a bezpe ného nutri ního systému, který reflektuje 
nejnov jší poznatky z praxe a aktuální odborná doporu ení. Poskytovatel zdravotních služeb musí 
každému pacientovi nabízet stravu, která odpovídá jeho zdravotnímu stavu, nutri ním pot ebám, 
zjišt ným dietním omezením a kulturním a náboženským preferencím. Zajišt ní nutri ní pé e ve 
zdravotnickém za ízení je vedeno odborným týmem složeným z léka ských i neléka ských 
zdravotnických pracovník  s povinným zastoupením nutri ního terapeuta, p i emž velikost 
nutri ního týmu je p izp sobena velikosti zdravotnického za ízení (viz Metodické doporu ení pro 
zajišt ní stravy a nutri ní pé e4).  

 
4 Aktuáln  uve ejn no ve V stníku MZ . 10/2020. 
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1.8.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má vypracován vnit ní p edpis pro zajišt ní kvalitní a bezpe né nutri ní pé e pro pacienty.  
 zajiš uje pravidelné proškolování zdravotnických pracovník  a vede o tom p íslušnou 

evidenci. 
 má stanoven odborný nutri ní tým pod vedením ústavního dietologa nebo léka e 

nutricionisty, jehož jmenný seznam v etn  kontakt  je dostupný na nemocni ním intranetu.  
 má zpracován a zaveden systém základních a speciálních diet a dopl kové nutri ní podpory.  
 provádí pravidelnou kontrolu kvality a bezpe í systému nutri ní pé e a vede o ní záznamy. 
 provádí nutri ní screening u každého pacienta p ijímaného k hospitalizaci a o tomto provádí 

záznam do zdravotnické dokumentace.  
 kontroluje pr b h poskytované nutri ní pé e a vývoj nutri ního stavu pacienta a o tomto 

provádí záznam do zdravotnické dokumentace. 
 provádí pravidelné audity zdravotnické dokumentace z hlediska nutri ní pé e a v p ípad  

zjišt ní nedostatk  p ijímá nápravná opat ení.  
 
1.9. Standard: Zajišt ní bezpe ného provozu p ístrojové techniky, zdroj  ionizujícího 

a neionizujícího zá ení a m idel  

Cílem standardu je stanovit v souladu s platnými právními p edpisy jednotný systém pro zajišt ní 
bezpe ného a spolehlivého provozu p ístrojové techniky (dále jen „p ístroje“), zdroj  ionizujícího 
a neionizujícího zá ení a m idel, která se používají p i poskytování zdravotních služeb, a to v etn  
p ístroj  darovaných, vyp j ených i p ístroj  ve zkušebním provozu apod. 
 
1.9.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má vnit ním p edpisem stanoven postup evidence a kontroly všech p ístroj , zdroj  
ionizujícího a neionizujícího zá ení a m idel, které p i poskytování zdravotních služeb 
používá, a vede o nich p íslušnou dokumentaci. 

 má stanoven plán pravidelných revizí, kalibrací, bezpe nostn  technických kontrol, 
pop . dalších p íslušných úkon  s ohledem na platné právní p edpisy5 a požadavky výrobce,  

 má u p ístroj , zdroj  ionizujícího a neionizujícího zá ení i m idel, u nichž tento požadavek 
obsahuje návod k použití/obsluze, zajišt nu adekvátní instruktáž zdravotnických 
i nezdravotnických pracovník , kte í s p ístroji, zdroji ionizujícího a neionizujícího zá ení  
i m idly nakládají.  

 má vnit ním p edpisem stanoven postup zaznamenávání použití zdravotnických prost edk  
t ídy IIb nebo III do zdravotnické dokumentace pacienta. 

 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu (nap . interní audit) 
a v p ípad  zjišt ní nedostatk  p ijímá nápravná opat ení. 

  

 
5 Na ízení (EU) . 2017/745, zákon . 89/2021 Sb., o zdravotnických prost edcích a o zm n  zákona . 378/2007 Sb., o lé ivech 
a o zm nách n kterých souvisejících zákon  (zákon o lé ivech), ve zn ní pozd jších p edpis , a zákon . 268/2014 Sb., 
o diagnostických zdravotnických prost edcích in vitro. 
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2. Poskytovatel ambulantní pé e 

 
2.1. Standard: RBC 2 – Bezpe nost p i používání lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika 

Cílem standardu je stanovit seznam lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika individuáln  pro každou 
ambulanci (dle charakteru ambulance) ve vztahu k možnosti poškození pacienta. K t mto lé ivým 
p ípravk m pat í vždy injek ní roztoky Chloridu draselného (KCl) o koncentraci 7,45 % a vyšší, 
inzulíny a ne ed né hepariny (pokud se používají). Zajistit bezpe né skladování t chto lé ivých 
p ípravk  v souladu s doporu ením výrobce lé iv. 
 
2.1.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má stanoven seznam lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika (dle charakteru ambulance). 
 má zajišt no bezpe né uložení lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika v souladu  

s doporu ením výrobce. 
 má stanoven postup bezpe ného nakládání s lé ivými p ípravky s vyšší mírou rizika 

zdravotnickým personálem.  
 provádí pravidelnou kontrolu pln ní ukazatel  standardu a v p ípad  zjišt ní nedostatk  

v nastavených postupech/procesech, p ijímá nápravná opat ení k jejich odstran ní. 
 

2.2. Standard: RBC 5 – Zavedení optimálních postup  hygieny rukou p i poskytování zdravotní 
pé e  

Hygienická dezinfekce rukou je ú inným prost edkem prevence p enosu infekcí spojených se 
zdravotní pé í (HAI6). Jedná se o nejefektivn jší cestu k celkovému snížení výskytu HAI a snížení 
náklad  na jejich lé bu. Cílem standardu je zavést optimální postupy hygieny rukou p i poskytování 
zdravotní pé e a zajistit vybavenost pracoviš  dezinfek ními p ípravky k zajišt ní hygieny rukou. 
 
2.2.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má zajišt no vstupní a periodické školení všech zdravotnických pracovník  a jiných 
odborných pracovník  zdravotnického za ízení v oblasti hygieny rukou a bariérové pé e. 

 má zajišt nou vybavenost každého umyvadla hygienickými pot ebami, dezinfek ními 
p ípravky, je dostupné schéma správného mytí a dezinfekce rukou zejména na 
exponovaných místech nap . vyšet ovnách, p evazovnách atd. 

 provádí pravidelnou kontrolu pln ní ukazatel  standardu a v p ípad  zjišt ní nedostatk  
v nastavených postupech/ procesech, p ijímá nápravná opat ení k jejich odstran ní. 

 
2.3. Standard: ešení neodkladných stav  

Cílem standardu je organiza ní, metodické a materiální zajišt ní v asné a adekvátní reakce na 
náhle vzniklé zhoršení zdravotního stavu pacienta v podmínkách konkrétního poskytovatele 
zdravotních služeb.  

2.3.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 realizuje periodická školení všech pracovník  v rozpoznání asných p íznak  neodkladných 
stav , poskytování první pomoci a kardiopulmonální resuscitace v souladu s aktuálními 
doporu eními. 

 pravideln  kontroluje dostupnost a funk nost pom cek pro ešení neodkladných stav ; 
kontroluje dostupnost a použitelnost lé ivých p ípravk  pro ešení neodkladných stav   
a o t chto kontrolách vede p íslušnou evidenci.  
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 má zaveden postup pro p ivolání odborné pomoci personálem a viditeln  ozna ena telefonní 

ísla pro tís ová volání (155, 112, 150, 158). 
 provádí pravidelnou kontrolu pln ní ukazatel  standardu a v p ípad  zjišt ní nedostatk  

v nastavených postupech/ procesech, p ijímá nápravná opat ení k jejich odstran ní. 
 
2.4. Standard: Zajišt ní bezpe nosti skladovaných lé ivých p ípravk  

Cílem tohoto standardu je stanovení pravidel manipulace s lé ivými p ípravky (LP) tak, aby m l 
léka  i neléka ský zdravotnický pracovník oprávn ný p ejímat, kontrolovat a ukládat lé ivé 
p ípravky neustálý p ehled o jejich datu expirace, a aby systém uložení lé ivých p ípravk  
minimalizoval jejich zám nu p i podání pacientovi. Zacházení s lé ivými p ípravky by m lo 
odpovídat takovým pravidl m, jež omezují hromad ní exspirovaných LP v ordinaci praktických 
léka  a ambulantních specialist . Standard konkretizuje zp sob a systém ukládání a uchovávání 
lé ivých p ípravk .  

 
2.4.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 skladuje lé ivé p ípravky omamné a psychotropní dle platné legislativy a v souladu s SPC.  
 skladuje lé ivé p ípravky, které nemají zvláštní skladovací podmínky definovány SPC,  

dle lékové formy.  
 pravideln  provádí pr b žnou kontrolu expirací.  
 vede evidenci lé ivých p ípravk .  

 
2.5. Standard: Stanovení zásad správné komunikace s pacientem 

Cílem tohoto standardu je minimalizovat komunika ní bariéru, která m že vzniknout mezi 
ošet ujícím léka em, jiným zdravotnickým pracovníkem a pacientem. D vody komunika ní bariéry 
mohou být zp sobeny v kem, jazykovou nebo kulturní rozdílností, poruchou sluchu u pacienta 
nebo mentální i rozumovou nedostate ností. Úrove  komunikace dále závisí na vzd lání, zájmu 
pacienta o vlastní zdraví a zdravotním stavu. Komunikace musí probíhat v takovém jazyce, 
kterému je pacient schopen porozum t. V p ípad  pot eby je léka  povinen umožnit pacientovi 
p ítomnost jím zajišt ného a placeného tlumo níka. Léka  musí poskytnout pacientovi informaci 
takovým zp sobem, aby pacient poskytnuté informaci porozum l a pop ípad  ji byl schopen 
alespo  áste n  interpretovat jinému léka i i lékárníkovi; musí se ujistit, že pacient poskytnuté 
informaci rozumí, pop ípad  dovysv tlit, co bylo nepochopeno. 

 
2.5.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu 
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 poskytuje pacientovi p i konzultaci prostor k tomu, aby popsal sv j zdravotní stav a jeho 
souvislosti. 

 poskytuje pacientovi informace takovým zp sobem, aby pacient poskytnutým informacím 
porozum l, v p ípad  pot eby je léka  povinen umožnit pacientovi p ítomnost jím zajišt ného 
a placeného tlumo níka, a o této skute nosti se bezprost edn  p esv d í, pop ípad  
dovysv tlí, co bylo nepochopeno. 

 vytvo í vhodné komunika ní schéma pro všechny zdravotnické pracovníky daného 
pracovišt  (v závislosti na typu pacient , specializaci apod.).  

 v p ípad  pot eby používá alternativní komunika ní techniky a pom cky pro pacienty  
– algoritmy, obrázky, návody, psaná doporu ení. 

 sleduje a analyzuje chyby v oblasti komunikace v celém rozsahu poskytování zdravotních 
služeb a v p ípad  zjišt ní opodstatn ných nedostatk  p ijímá adekvátní nápravná opat ení. 

 má zaveden systém pro vy izování stížností. 
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2.6. Standard: Ordina ní doba a zastupitelnost 

Ordina ní doba je pro pacienta d ležitou informací, která by m la být dálkov  dostupná a fixní. 
M la by být organizována tak, aby alespo  ve své ásti umožnila návšt vu po pr m rné pracovní 
dob  ob an /pacient  (dle požadavk  pojiš oven) a pokud je zaveden objednací systém tak,  
aby umožnila ve své ásti p ístup akutních pacient  k pé i. P ehled ordina ních hodin musí být pro 
pacienty dostupný, a to v podob  vyv šeného rozpisu na vstupu do zdravotnického za ízení,  
kde je kladen d raz na itelnost a srozumitelnost informací. Informace musí podléhat pravidelné 
aktualizaci, aby byla shodná se skute ným stavem. Poskytovatel je povinen v dob  nep ítomnosti 
nebo do asného p erušení poskytování zdravotních služeb zp ístupnit pacient m informaci  
o poskytnutí neodkladné pé e jiným poskytovatelem v rámci jeho ordina ní doby, v p ípad  
zajišt ní zástupu jiným poskytovatelem musí být uvedeno jeho celé jméno, kontaktní údaje, 
ordina ní doba a p esná adresa. 

 
2.6.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má zajišt nu dostupnost rozpisu ordina ních hodin pro pacienty – tzn. ordina ní doba je 
vyv šena v podob  rozpisu na vstupu do zdravotnického za ízení (nebo na jiném p ístupném 
míst  ambulance), kde je kladen d raz na itelnost a srozumitelnost informací. Informace 
musí podléhat pravidelné aktualizaci, aby byla shodná se skute ným stavem, tj. reálným 
chodem ambulance. 

 má zajišt no, že zm na ordina ní doby je vyzna ena alespo  14 kalendá ních dní p ed 
nabytím její platnosti. 

 vede informace o ordina ních hodinách, které obsahují minimáln : jméno léka e a jména 
všech zdravotnických pracovník  v etn  všeobecné sestry, odbornost, ordina ní hodiny 
formou „od – do“, identifikaci hodin, jež jsou vyhrazeny k pravidelným úkon m (aplikace 
injekcí, odb ry krve apod.) nebo pro objednané, úplnou adresu pracovišt , telefonní kontakt 
(pevná linka, mobilní telefon) a pokud je dostupný též kontakt elektronické pošty (e-mail), 
pop . datové schránky.  

 v dob  své nep ítomnosti nebo do asného p erušení poskytování zdravotních služeb 
zp ístupní pacient m informaci o poskytnutí neodkladné pé e jiným poskytovatelem v rámci 
jeho ordina ní doby. U zastupujícího léka e uvede celé jméno, kontaktní údaje a p esnou 
adresu místa poskytování zdravotní pé e. 

 
2.7. Standard: Sledování a vyhodnocování nežádoucích událostí 

Cílem standardu je zavedení procesu evidence a vyhodnocování nežádoucích událostí, které  
se vyskytnou p i poskytování ambulantní pé e. Nežádoucí událostí je událost nebo okolnost, která 
mohla vyústit nebo vyústila v t lesné poškození pacienta, kterému bylo možné se vyhnout.  
Za nežádoucí událost je také považováno neo ekávané zhoršení klinického stavu pacienta, pokud 
má za následek trvalé t lesné poškození nebo úmrtí pacienta a pokud se nejedná o obvyklou 
komplikaci zdravotního stavu. Dále jsou za nežádoucí událost považovány p ípady, kdy došlo 
k poškození pacienta, které je pouze psychické i socioekonomické a také p ípady, kdy 
poškozeným je poskytovatel zdravotních služeb nebo jeho pracovník. 
 
2.7.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má zaveden zp sob evidence nežádoucích událostí, v p ípad , že k ní došlo. 
 má zaveden zp sob vyhodnocování nežádoucích událostí v etn  zjiš ování jejich p í in.  
 identifikuje a p ijímá nápravná, pop ípad  preventivní opat ení k p edcházení nežádoucích 

událostí. 
 provádí pravidelnou kontrolu pln ní ukazatel  standardu a v p ípad  zjišt ní nedostatk  

v nastavených postupech/procesech, p ijímá nápravná opat ení k jejich odstran ní. 
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2.8. Standard: Zajišt ní bezpe ného provozu p ístrojové techniky, zdroj  ionizujícího 

a neionizujícího zá ení a m idel  

Cílem standardu je stanovit v souladu s platnými právními p edpisy jednotný systém pro zajišt ní 
bezpe ného a spolehlivého provozu p ístrojové techniky (dále jen „p ístroje“), zdroj  ionizujícího 
a neionizujícího zá ení a m idel, která se používají p i poskytování ambulantní pé e, a to v etn  
p ístroj  darovaných, vyp j ených i p ístroj  ve zkušebním provozu apod. 
 
2.8.1.   Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 vede evidenci všech p ístroj , zdroj  ionizujícího a neionizujícího zá ení a m idel, které p i 
poskytování ambulantní pé e používá, a vede o nich p íslušnou dokumentaci. 

 má stanoven plán pravidelných revizí, kalibrací, bezpe nostn  technických kontrol, 
pop . dalších p íslušných úkon  s ohledem na platné právní p edpisy7 a požadavky výrobce. 

 má u p ístroj , zdroj  ionizujícího a neionizujícího zá ení i m idel, u nichž tento požadavek 
obsahuje návod k použití/obsluze, zajišt nu adekvátní instruktáž zdravotnických 
i nezdravotnických pracovník , kte í s p ístroji, zdroji ionizujícího a neionizujícího zá ení i 
m idly nakládají nebo se podílejí na jejich údržb  i provád jí další p íslušné úkony 
k zajišt ní jejich spolehlivého a bezpe ného provozu. 

 použití zdravotnických prost edk  t ídy IIb nebo III zaznamenává do zdravotnické 
dokumentace pacienta. 

 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu (nap . interní audit) 
a v p ípad  zjišt ní nedostatk  p ijímá nápravná opat ení. 

 
  

 
7 Na ízení (EU) . 2017/745, zákon . 89/2021 Sb., o zdravotnických prost edcích a o zm n  zákona . 378/2007 Sb., o lé ivech 
a o zm nách n kterých souvisejících zákon  (zákon o lé ivech), ve zn ní pozd jších p edpis , a zákon . 268/2014 Sb., 
o diagnostických zdravotnických prost edcích in vitro. 
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3. Poskytovatel zdravotnické záchranné služby 

 
3.1. Standard: RBC 2 – Bezpe nost p i používání lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika 

Cílem standardu je stanovit seznam lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika, individuáln  pro 
dopravní prost edky všech výjezdových skupin poskytovatele zdravotnické záchranné služby.  
K t mto lé ivým p ípravk m pat í vždy injek ní roztoky Chloridu draselného (KCl) o koncentraci 
7,45 % a vyšší, inzulíny a ne ed né hepariny (pokud se používají). Zajistit bezpe né skladování 
t chto lé ivých p ípravk  v souladu s doporu ením výrobce lé iv. 

 
3.1.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má stanovené seznamy lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika pro dopravní prost edky 
všech výjezdových skupin poskytovatele zdravotnické záchranné služby. 

 má zajišt no bezpe né uložení lé ivých p ípravk  s vyšší mírou rizika v dopravních 
prost edcích všech výjezdových skupin poskytovatele zdravotnické záchranné služby 
v souladu s platnou legislativou a SPC. 

 provádí pravidelnou kontrolu pln ní ukazatel  standardu a v p ípad  zjišt ní nedostatk  
v nastavených postupech/procesech p ijímá nápravná opat ení k jejich odstran ní. 

 
3.2. Standard: RBC 5 – Zavedení optimálních postup  hygieny rukou p i poskytování zdravotní 

pé e  

Hygienická dezinfekce rukou je ú inným prost edkem prevence p enosu infekcí spojených se 
zdravotní pé í (HAI8). Jedná se o nejefektivn jší cestu k celkovému snížení výskytu HAI a snížení 
náklad  na jejich lé bu. Cílem standardu je zavést optimální postupy hygieny rukou p i poskytování 
zdravotní pé e a zajistit vybavenost pracoviš  dezinfek ními p ípravky k zajišt ní hygieny rukou. 
 
3.2.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má zajišt no vstupní a periodické školení zdravotnických pracovník  a jiných odborných 
pracovník  zdravotnického za ízení v oblasti hygieny rukou a bariérové pé e. 

 má zajišt nu vybavenost dezinfek ními p ípravky pro dopravní prost edky všech 
výjezdových skupin (pozemní, vzdušné) poskytovatele zdravotnické záchranné služby pro 
hygienu rukou. 

 má zajišt nu vybavenost prost edky osobní ochrany pro prevenci p enosu infekcí a zajišt ní 
bariérové pé e (rukavice). 

 provádí pravidelnou kontrolu pln ní ukazatel  standardu a v p ípad  zjišt ní nedostatk  
v nastavených postupech/procesech p ijímá nápravná opat ení k jejich odstran ní. 

 
3.3. Standard: Dodržování personálního zabezpe ení zdravotní pé e a ízení lidských zdroj  

Cílem standardu je zpracovat popisy pracovních inností jednotlivých zdravotnických pracovník   
a jiných odborných pracovník  v souladu s jejich zp sobilostí k výkonu povolání zdravotnického 
pracovníka nebo jiného odborného pracovníka, stanovit odborné kompetence a stanovit po ty 
pot ebných zdravotnických pracovník  v závislosti na druhu a objemu poskytované zdravotní pé e, 
oboru a spektru provád ných výkon  a inností. V souvislosti s plánováním a ízením lidských 
zdroj  stanovit podmínky adapta ního procesu pro jednotlivé zdravotnické pracovníky. Dále 
stanovit systém sledování a vyhodnocování spokojenosti pracovník  s pracovními podmínkami pro 
pln ní jejich pracovních úkol , v etn  p ijímání opat ení k odstran ní zjišt ných opodstatn ných 
nedostatk . Dále stanovit program kontinuálního vzd lávání zdravotnických pracovník  a jiných 
odborných pracovník  v etn  plánu celoživotního osobnostního rozvoje a hodnocení pracovník . 
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3.3.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má zaveden zp sob rozd lení pracovních míst v souladu s požadavky na personální 
zabezpe ení zdravotní pé e. 

 má stanovená pravidla pro zapracování pracovník  p i jejich za azení na pracovní místo.  
 má zpracovány popisy pracovních inností a kompetencí jednotlivých zdravotnických 

pracovník  a jiných odborných pracovník  v souladu s jejich zp sobilostí k výkonu povolání 
zdravotnického pracovníka nebo jiného odborného pracovníka. 

 má zaveden systém sledování a vyhodnocování spokojenosti pracovník  s pracovními 
podmínkami pro pln ní jejich pracovních úkol  a zp sob p ijímání opat ení k odstran ní 
zjišt ných opodstatn ných nedostatk .  

 má zpracován program celoživotního vzd lávání zdravotnických pracovník  a jiných 
odborných pracovník  v etn  plánu osobnostního rozvoje. 

 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu v asové ose  
– sledování vývoje (nap . dotazníkové pr zkumy mezi zdravotnickými a administrativními 
pracovníky, fluktuace pracovník  nebo po et nenapln ných pracovních míst, pln ní plánu 
vzd lávacích aktivit). 

 
3.4. Standard: Technická kontrola pom cek k ešení neodkladných stav  

Cílem standardu je zajistit nep etržitou funk nost pom cek pro ešení neodkladných stav   
a stanovit frekvenci kontrol jejich funk nosti v etn  expirace lé ivých p ípravk  a zp sobu 
dokumentace provedených kontrol. 

 
3.4.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu 
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má zavedenu dokumentaci o provád ní pravidelných kontrol funk nosti pom cek, v etn  
expirace lé ivých p ípravk  k ešení neodkladných stav . 

 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu (nap . interní audit). 
 
3.5. Standard: Dokumentování p ednemocni ní pé e  

Povinnou sou ástí dokumentování p ednemocni ní pé e je záznam o výjezdu dle vyhlášky 
. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, v platném zn ní. P ináší cenné, n kdy nenahraditelné 

poznatky o prvním kontaktu s pacientem na míst  zásahu. Cílem standardu je, aby záznam 
o výjezdu p inášel zásadní informace o pacientovi a p ednemocni ní pé i ve standardním rozsahu 
a kvalit . Proto je kladen d raz na jeho srozumitelnost, úplnost a itelnost. Je žádoucí, aby byl jeho 
obsah a forma stanoven vnit ním p edpisem poskytovatele zdravotnické záchranné služby, 
dodržování p edpisu bylo dokumentovaným zp sobem kontrolováno a v p ípad  nedostatk  byla 
p ijímána nápravná opat ení.  

3.5.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 má vnit ním p edpisem stanovenu formu a obsah záznamu o výjezdu.  
 sou ástí záznamu o výjezdu je v dob  p edání pacienta vždy alespo  

a) místo, odkud byl výjezd realizován, 
b) datum a as výjezdu výjezdové skupiny, typ výjezdové skupiny, 
c) datum a as p íjezdu výjezdové skupiny na místo události, 
d) stru ný popis klinického stavu a anamnestické údaje (minimáln  osobní anamnéza, 

užívaná lé iva), jsou-li známy, 
e) pracovní diagnózu, 
f) popis poskytnuté p ednemocni ní neodkladné pé e, 
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g) as a místo p edání pacienta do zdravotnického za ízení v etn  identifika ních údaj  

p ijímajícího poskytovatele a zdravotnického pracovníka nebo as a místo ukon ení 
výjezdu, pokud pacient nebyl p edán poskytovateli, 

h) jméno, pop ípad  jména a p íjmení zdravotnických pracovník , kte í p ednemocni ní 
neodkladnou pé i poskytli. 

 má zaveden systém kontrol dodržování formy a obsahu záznamu o výjezdu a v p ípad  
zjišt ní nedostatk  v nastavených postupech/procesech, p ijímá nápravná opat ení k jejich 
odstran ní. 

 
3.6. Standard: Zajišt ní bezpe ného provozu p ístrojové techniky a m idel  

Cílem standardu je stanovit v souladu s platnými právními p edpisy jednotný systém pro zajišt ní 
bezpe ného a spolehlivého provozu p ístrojové techniky (dále jen „p ístroje“) a m idel, která se 
používají p i poskytování zdravotnických záchranných služeb, a to v etn  p ístroj  darovaných, 
vyp j ených i p ístroj  ve zkušebním provozu. 

 
3.6.1. Ukazatele kvality a bezpe í pro spln ní standardu  
Standard je spln n, jestliže poskytovatel 

 vede evidenci všech p ístroj  a m idel, které p i poskytování zdravotnických záchranných 
služeb používá, a vede o nich p íslušnou dokumentaci. 

 má stanoven plán pravidelných revizí, kalibrací, bezpe nostn  technických kontrol, 
pop . dalších p íslušných úkon  s ohledem na platné právní p edpisy9 a požadavky výrobce. 

 má u p ístroj  a m idel, u nichž tento požadavek obsahuje návod k použití/obsluze, 
zajišt nu adekvátní instruktáž zdravotnických i nezdravotnických pracovník , kte í s p ístroji 
i m idly nakládají nebo se podílejí na jejich údržb  i provád jí další p íslušné úkony 

k zajišt ní jejich spolehlivého a bezpe ného provozu.  
 použití zdravotnických prost edk  t ídy IIb nebo III zaznamenává do zdravotnické 

dokumentace pacienta. 
 má stanoven zp sob ov ení realizace a ú innosti/efektivity standardu (nap . interní audit) 

a v p ípad  zjišt ní nedostatk  p ijímá nápravná opat ení. 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
9 Na ízení (EU) . 2017/745, zákon . 89/2021 Sb., o zdravotnických prost edcích a o zm n  zákona . 378/2007 Sb., o lé ivech 
a o zm nách n kterých souvisejících zákon  (zákon o lé ivech), ve zn ní pozd jších p edpis , a zákon . 268/2014 Sb., 
o diagnostických zdravotnických prost edcích in vitro. 
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CENOVÝ P EDPIS  MINISTERSTVA ZDRAVOTNICTVÍ 1/2022/CAU 
ZE DNE 27. ÍJNA 2021 

 
O REGULACI CEN POSKYTOVANÝCH ZDRAVOTNÍCH SLUŽEB, STANOVENÍ MAXIMÁLNÍCH 
CEN ZDRAVOTNÍCH SLUŽEB POSKYTOVANÝCH ZUBNÍMI LÉKA I HRAZENÝCH 
Z VE EJNÉHO ZDRAVOTNÍHO POJIŠT NÍ A SPECIFICKÝCH ZDRAVOTNÍCH VÝKON  

 
Ministerstvo zdravotnictví podle § 2a odst. 1 zákona . 265/1991 Sb., o p sobnosti orgán  eské 
republiky v oblasti cen, ve zn ní pozd jších p edpis , a podle § 1 odst. 6 a § 10 zákona 
. 526/1990 Sb., o cenách, ve zn ní pozd jších p edpis , vydává cenový p edpis: 

 
 

ást I. 
Vymezení pojm  

 
Pro ú ely tohoto cenového p edpisu se rozumí 
 

a) hrazenými zdravotními službami zdravotní služby hrazené z ve ejného zdravotního 
pojišt ní podle zákona . 48/1997 Sb., o ve ejném zdravotním pojišt ní a o zm n  
a dopln ní n kterých souvisejících zákon , ve zn ní pozd jších p edpis , 
 

b) hrazenými p eshrani ními službami zdravotní služby erpané v jiném lenském stát  EU, 
pokud jde o zdravotní služby, které by byly p i poskytnutí na území eské republiky hrazeny 
z ve ejného zdravotního pojišt ní, 
 

c) pojišt ncem 
  

i. pojišt nec podle zákona . 48/1997 Sb., o ve ejném zdravotním pojišt ní a o zm n  
a dopln ní n kterých souvisejících zákon , ve zn ní pozd jších p edpis  (dále jen „zákon 
o ve ejném zdravotním pojišt ní“), 

ii. osoba zdravotn  pojišt ná ve ve ejném systému zdravotního pojišt ní v lenském stát  
EU, ve stát  Evropského hospodá ského prostoru nebo Švýcarské konfederace podle 
na ízení Evropského parlamentu a Rady (ES) . 883/2004 o koordinaci systém  sociálního 
zabezpe ení, ve zn ní pozd jších p edpis , nebo na ízení Evropského parlamentu a Rady 
(EU) . 1231/2010, kterým se rozši uje p sobnost na ízení (ES) . 883/2004 a na ízení (ES) 
. 987/2009 na státní p íslušníky t etích zemí, na které se tato na ízení dosud nevztahují 

pouze z d vodu jejich státní p íslušnosti, nebo podle jiných p ímo použitelných p edpis  
Evropské unie, nebo osoba, která je pojišt ncem státu, se kterým má eská republika 
uzav enou a vyhlášenou mezinárodní smlouvu v oblasti sociálního zabezpe ení zahrnující 
oblast zdravotního pojišt ní, nebo osoba erpající nároky z Dohody o vystoupení Spojeného 
království Velké Británie a Severního Irska z Evropské unie a Evropského spole enství pro 
atomovou energii (dále jen „Výstupová dohoda“), 
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iii. osoba zam stnaná na území R a její rodinní p íslušníci pobývající s ní legáln  na území 
R, a to za p edpokladu, že zam stnaná osoba je ob anem státu, s nímž byla uzav ena 

asocia ní dohoda upravující nároky na zdravotní pé i, 

 
d) evropským ob anem ob an jiného lenského státu EU, 

 
e) vládním stipendistou cizí státní p íslušník, který byl p ijat ke studiu na vysoké škole 

v eské republice na náklady eského státu a pobírá stipendium, 
 

f) výpomocnou zdravotní pojiš ovnou zdravotní pojiš ovna p íslušná pro úhradu 
zdravotních služeb v eské republice za pojišt nce z jiného lenského státu EU, pojišt nce 
z lenského státu Evropského sdružení volného obchodu (ESVO),  pojišt nce erpajícího 
nároky z Výstupové dohody nebo pojišt nce státu, se kterým má eská republika 
uzav enou a vyhlášenou mezinárodní smlouvu v oblasti sociálního zabezpe ení zahrnující 
oblast zdravotního pojišt ní, za p edpokladu, že pojišt nec na území R pobývá nebo bydlí 
a erpá zde zdravotní služby, p i emž tato zdravotní pojiš ovna uhradí zdravotní služby 
jménem p íslušné zahrani ní instituce, 

 
g) smluvním poskytovatelem zdravotních služeb poskytovatel zdravotních služeb, který má 

se zdravotní pojiš ovnou, u které je pojišt nec pojišt n, nebo kterou si zvolil jako 
výpomocnou zdravotní pojiš ovnu, uzav enou smlouvu o poskytování a úhrad  hrazených 
služeb; v p ípad  pojišt nce z jiného lenského státu EU, z lenského státu ESVO, 
pojišt nce státu, se kterým má eská republika uzav enou a vyhlášenou mezinárodní 
smlouvu v oblasti sociálního zabezpe ení zahrnující oblast zdravotního pojišt ní, nebo 
pojišt nce erpajícího nároky z Výstupové dohody se za smluvního poskytovatele 
zdravotních služeb považuje poskytovatel zdravotních služeb, který má uzav enou smlouvu 
o poskytování a úhrad  hrazených služeb s alespo  jednou zdravotní pojiš ovnou. 
 
 
 

  ást II. 
Zdravotní služby 

 
Oddíl A 

Maximální ceny zdravotních služeb 
 

1. Maximální cenou se tímto Cenovým p edpisem reguluje: 

a) hodnota bodu pro zdravotní služby, kde se pro ú ely vyú tování a úhrady použije vyhláška 
Ministerstva zdravotnictví . 134/1998 Sb., kterou se vydává seznam zdravotních výkon  
s bodovými hodnotami, ve zn ní pozd jších p edpis  (dále jen „vyhláška . 134/1998 Sb.“), 
které jsou poskytovány pojišt nci smluvním poskytovatelem zdravotních služeb, 

b) hodnota bodu pro zdravotní služby poskytované na žádost orgán  státní správy hrazené 
z prost edk  státního rozpo tu, 

c) hodnota bodu pro zdravotní služby poskytované na žádost orgán  justice, státního 
zastupitelství, policie nebo V že ské služby R hrazené z prost edk  jejich vlastního 
rozpo tu,  
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d) hodnota bodu pro zdravotní služby poskytnuté vládním stipendist m, 

e) hodnota bodu pro neodkladnou zdravotní pé i neregulovanou podle písmen a) až d) nebo 
Oddílu B poskytnutou smluvním i nesmluvním poskytovatelem zdravotních služeb, 

f) cena zdravotních služeb v rozsahu neodkladné zdravotní pé e poskytovaných smluvním 
i nesmluvním poskytovatelem zdravotních služeb v oboru zubní léka ství, 

g) cena zdravotních služeb nad rozsah neodkladné zdravotní pé e poskytovaných pojišt nci 
smluvními poskytovateli zdravotních služeb v oboru zubní léka ství hrazených z ve ejného 
zdravotního pojišt ní. 

 
2. Maximální cena pro zdravotní služby podle bodu 1 písm. a), d) a e) se stanoví sou inem 
celkového po tu bod  za zdravotní výkon a maximální ceny jednoho bodu ve výši 1,52 K  s tím, že 
celkový po et bod  za zdravotní výkon se vypo te podle vyhlášky . 134/1998 Sb. 
 
3. Maximální cena pro zdravotní služby podle bodu 1 písm. b)  a c) je uvedena v P íloze . 1; jde-li 
o zdravotní službu, která není uvedena v P íloze . 1, stanoví se maximální cena jako sou in 
celkového po tu bod  za zdravotní výkon a maximální ceny jednoho bodu ve výši 1,52 K  s tím, že 
celkový sou et bod  za zdravotní výkon se vypo te podle vyhlášky . 134/1998 Sb.  

 
4. Maximální cena pro zdravotní služby podle bodu 1 písm. f) a g) poskytované poskytovateli 
v oboru zubní léka ství je stanovena v P íloze . 2. 

 
 

Oddíl B 
Pevná cena bodu neodkladné zdravotní pé e poskytované nesmluvními poskytovateli 

zdravotních služeb 
 

1. Pro stanovení ceny neodkladné zdravotní pé e, kde se pro ú ely vyú tování a úhrady použije 
vyhláška . 134/1998 Sb., poskytované pojišt nci nesmluvním poskytovatelem zdravotních služeb, 
se stanoví pevná cena bodu ve výši 85 % hodnoty bodu stanovené ve vyhlášce Ministerstva 
zdravotnictví vydané podle § 17 odst. 5 zákona o ve ejném zdravotním pojišt ní, p íslušné pro rok 
2022 (dále jen „úhradová vyhláška 2022“). 

 
2. Jde-li o neodkladnou zdravotní pé i, kde se pro ú ely vyú tování a úhrady použije vyhláška 
Ministerstva zdravotnictví . 134/1998 Sb., poskytovanou pojišt nci nesmluvním poskytovatelem 
zdravotních služeb, která byla zdravotní pojiš ovn  vykázána s hlavní nebo vedlejší diagnózou 
U07.1 – COVID-19 nebo U69.75 – Podez ení na COVID-19, nepoužije se bod 1 a stanoví se pevná 
cena bodu ve výši 100 % hodnoty bodu stanovené v úhradové vyhlášce 2022. 
 
 

Oddíl C 

Pevné ceny zdravotních služeb pro ú ely výpo tu výše náhrady náklad  p i erpání 
zdravotní pé e v zahrani í 

1. Cena bodu pro ú ely výpo tu výše náhrady náklad  p i erpání neodkladné zdravotní 
pé e mimo území stát  aplikujících na ízení o koordinaci systém  sociálního 
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zabezpe ení a mimo území stát , se kterými R uzav ela dvoustrannou smlouvu 
o sociálním zabezpe ení 

 
Pro ú ely výpo tu výše náhrady náklad  na neodkladnou zdravotní pé i erpanou mimo území 
stát , ve kterých se aplikují p edpisy EU v oblasti koordinace systém  sociálního zabezpe ení, 
a mimo území stát , se kterými R uzav ela dvoustrannou smlouvu o sociálním zabezpe ení 
zahrnující i nároky na zdravotní služby, se cena bodu stanoví ve výši 85 % hodnoty bodu stanovené 
v úhradové vyhlášce 2022, nejde-li o zdravotní pé i poskytnutou s hlavní nebo vedlejší diagnózou 
U07.1 – COVID-19 nebo U69.75 – Podez ení na COVID-19, u které se stanoví pevná cena bodu 
ve výši 100 % hodnoty bodu stanovené v úhradové vyhlášce 2022.  
 
2. Cena bodu pro ú ely výpo tu výše náhrady náklad  p i erpání neodkladné zdravotní 

pé e v lenských státech ESVO u poskytovatele zdravotních služeb nenapojeného 
na místní systém ve ejného zdravotního pojišt ní 

 
Pro ú ely výpo tu výše náhrady náklad  na neodkladnou zdravotní pé i erpanou v lenských 
státech ESVO, pokud k erpání došlo u místního poskytovatele zdravotních služeb nenapojeného 
na místní systém ve ejného zdravotního pojišt ní, se cena bodu stanoví ve výši 85 % hodnoty bodu 
stanovené v úhradové vyhlášce 2022, nejde-li o zdravotní pé i poskytnutou s hlavní nebo vedlejší 
diagnózou U07.1 – COVID-19 nebo U69.75 – Podez ení na COVID-19, u které se stanoví pevná 
cena bodu ve výši 100 % hodnoty bodu stanovené v úhradové vyhlášce 2022.  
 
3. Cena bodu pro ú ely výpo tu výše náhrady náklad  p i erpání hrazených 

p eshrani ních služeb a postupu podle na ízení o koordinaci systém  sociálního 
zabezpe ení 

 
Pro ú ely výpo tu výše náhrady náklad  na hrazené p eshrani ní služby s výjimkou akutní l žkové 
pé e se stanoví cena bodu ve výši 100 % hodnoty bodu stanovené v úhradové vyhlášce 2022. Pro 
ú ely výpo tu výše náhrady náklad  na akutní l žkovou pé i se hospitalizace klasifikuje podle 
pravidel pro Klasifikaci hospitalizovaných pacient  (podle sd lení eského statistického ú adu 
. 217/2021 Sb., o aktualizaci Klasifikace hospitalizovaných pacient  CZ-DRG) platných pro 

kalendá ní rok, ve kterém došlo k erpání p eshrani ních služeb. Náhrada náklad  za hospitalizaci 
se stanoví jako sou in p íslušné relativní váhy pro rok 2022 uvedené v úhradové vyhlášce 2022 
a technické sazby ve výši  62 236  K . Postup podle v ty první až t etí se uplatní i pokud jde 
o výpo et podle l. 25 odst. 6 na ízení Evropského parlamentu a Rady (ES) . 987/2009, kterým se 
stanoví provád cí pravidla k na ízení (ES) . 883/2004 o koordinaci systém  sociálního 
zabezpe ení, ve zn ní pozd jších p edpis . 
 
 

Oddíl D 
V cn  usm rn né ceny 

 
1. V cn  usm rn nou cenou se podle tohoto cenového p edpisu regulují: 
 

a) ceny zdravotních služeb nehrazených z ve ejného zdravotního pojišt ní poskytnutých 
pojišt nci  poskytovatelem zdravotních služeb, 
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b) ceny zdravotních služeb nad rozsah neodkladné zdravotní pé e poskytnutých pojišt nci 
nesmluvním poskytovatelem zdravotních služeb, 

c) ceny zdravotních služeb nad rozsah neodkladné zdravotní pé e poskytnutých eskému 
nebo evropskému ob anovi, který není pojišt ncem, 
 

(dále jen „cena regulované zdravotní služby“). 
 

2. Do ceny regulovaných zdravotních služeb lze promítnout pouze ekonomicky oprávn né 
náklady doložitelné z ú etnictví, jednoduchého ú etnictví nebo da ové evidence a p im ený zisk. 
Za ekonomicky oprávn né náklady nelze uznat zejména: 
 

 penále, pokuty, úroky z prodlení, pop ípad  jiná pln ní za porušení povinností vyplývajících 
ze smluv nebo z právních p edpis , 

 manka nad rámec da ové uznatelnosti podle § 25 odst. 1 písm. n) zákona . 586/1992 Sb., 
o daních z p íjm , ve zn ní pozd jších p edpis  (dále jen „zákon o daních z p íjm “), 

 škody na majetku a náklady spojené s jejich odstra ováním (krom  škod zp sobených 
živelními pohromami), v etn  snížení cen nevyužitelných zásob a fyzické likvidace zásob, 
náhrady škod a odškodn ní, 

 odm ny a pln ní ve prosp ch len  statutárních orgán  a dalších volených orgán  
právnických osob, p esahují-li dohodnutou výši odm ny podle písemné smlouvy schválené 
p íslušným orgánem spole nosti, 

 nevyužité provozní náklady spojené s p ípravou a zabezpe ením investi ní výstavby 
(zma ené investice),   

 platby za proml ené dluhy, v etn  odpis  proml ených a nedobytných pohledávek nad 
rámec da ové uznatelnosti podle § 25 odst. 1 písm. z) zákona o daních z p íjm ,   

 opakovan  zahrnované náklady, které již byly uhrazeny, 
 odpisy vyšší než odpovídá skute n  uplatn ným odpis m podle zákona . 563/1991 Sb., 

o ú etnictví, ve zn ní pozd jších p edpis  nebo zákona o daních z p íjm ,  
 odpisy majetku nabytého bezúplatným p evodem s výjimkou majetku p evedeného podle 

zákona . 92/1991 Sb., o podmínkách p evodu majetku státu na jiné osoby, ve zn ní 
pozd jších p edpis , 

 náklady na reprezentaci a dary, 
 cestovné vyplácené nad rámec  povinností stanovených zákonem . 262/2006 Sb., zákoník 

práce, ve zn ní pozd jších p edpis  (dále jen „zákoník práce“), 
 pen žité vyrovnání (nap íklad odstupné) nad rámec povinností stanovených podle § 67 

zákoníku práce, 
 p ísp vky na penzijní p ipojišt ní, p ísp vky na dopl kové penzijní spo ení a p ísp vky na 

životní pojišt ní, 
 platby pojistného na pojišt ní rizik a pojišt ní právní ochrany, 
 platby pojistného na pojišt ní odpov dnosti za škodu, s výjimkou pojišt ní podle § 45 odst. 

2 písm. n) zákona . 372/2011 Sb., o zdravotních službách a podmínkách jejich poskytování 
(zákon o zdravotních službách), ve zn ní pozd jších p edpis , 

 p ísp vky na stravování nad rámec da ové uznatelnosti podle § 24 zákona o daních 
z p íjm , 

 náklady na pohonné hmoty pro soukromé ú ely,  
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 náklady na studium na st edních a vysokých školách a na manažerská studia, krom  
náklad  na vzd lávání a školení p ímo souvisejících s výkonem innosti uvedené 
v oprávn ní k poskytování regulované innosti, 

 náklady na splátky leasingové spole nosti za v ci, které byly d íve ve vlastnictví nájemce 
a byly následn  prodány leasingové spole nosti a pronajaty nájemcem (zp tný leasing), 

 da  z p íjm  právnických a fyzických osob podnikajících, 
 náklady na reklamu a propagaci, náklady na ochranné známky, náklady na sponzorování 

sportovních a kulturních akcí, 
 nákup nápoj  a náplní do kávovar , nápojových automat , pokud nespl uje podmínky pro 

poskytování ochranných nápoj  podle na ízení vlády . 361/2007 Sb., kterým se stanoví 
podmínky ochrany zdraví p i práci,  

 náklady na jazykové kurzy jiných osob než zdravotnických pracovník , krom  náklad  na 
jazykové kurzy p ímo souvisejících s výkonem innosti uvedené v oprávn ní k poskytování 
regulované innosti (zdravotní služby poskytované cizím státním p íslušník m, práce 
s cizojazy nými texty). 

 
3. Do ceny regulovaných zdravotních služeb nelze zahrnout náklady vynaložené na jinou innost 
než poskytování zdravotních služeb, které jsou zahrnuty v jiných tržbách než za zdravotní služby. 
 
4. P i výpo tu ceny regulované zdravotní služby se postupuje podle kalkula ního vzorce:  

 

minutová kalkulace * as trvání zdravotní služby + spot ebované zvláš  ú tované položky 

 

P itom platí, že  

– minutová kalkulace se zpracovává ve struktu e podle p ílohy . 1 k vyhlášce . 450/2009 Sb., 
kterou se provádí zákon . 526/1990 Sb., o cenách, ve zn ní pozd jších p edpis , a zahrnuje:  

1) p ímý materiál obsahující veškerý materiál p ímo použitý p i poskytování zdravotních 
služeb, s výjimkou zvláš  ú tovaných položek,  

2) p ímé mzdy obsahující mzdy pracovník  související se všemi poskytovanými zdravotními 
službami,  

3) ostatní p ímé náklady obsahující zákonné sociální a zdravotní pojišt ní  
v návaznosti na p ímé mzdy,  

4) nep ímé náklady, do nichž se zahrnují odpisy a správní režie, 
5) ostatní náklady, obsahující další mzdové náklady nezahrnuté v p ímých nákladech,  
6) p im ený zisk,  

 
– minutová kalkulace je sestavována podle vzorce: 

 á  á é á ý í  í   á  

a vychází z asového fondu ordina ní doby (po et minut / rok) po ode tení plánované dovolené 
a nep ítomnosti nad rámec dovolené (nap íklad ú ast na seminá ích nebo školeních),  

– as trvání zdravotní služby odpovídá pr m rnému asu trvání zdravotní služby u poskytovatele, 
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– jako zvláš  ú tovaná položka m že být ke zdravotní služb  kalkulován pouze lé ivý p ípravek, 
potravina pro zvláštní léka ské ú ely, zdravotnický prost edek nebo stomatologický výrobek p i 
poskytnutí zdravotní služby jednozna n  spot ebovaný, který není zahrnutý do minutové 
kalkulace, a u n hož pot eba jeho spot ebování p i poskytnutí zdravotní služby je individuální 
pro konkrétního pacienta, 

– u zvláš  ú tované položky se kalkuluje její druh a spot ebované množství.  
 

5. P im eným ziskem je zisk spojený s poskytováním zdravotních služeb odpovídající obvyklému 
zisku dlouhodob  dosahovanému p i srovnatelných ekonomických innostech, který zajiš uje 
p im enou návratnost použitého kapitálu v p im eném asovém období. P im ený zisk lze 
uplatnit i k po izovací cen  zvláš  ú tované položky doložitelné z ú etnictví. Vztahuje-li se na lé ivý 
p ípravek, potravinu pro zvláštní léka ské ú ely, zdravotnický prost edek nebo stomatologický 
výrobek sou asn  cenová regulace podle jiného cenového p edpisu, lze p im ený zisk podle 
p edchozí v ty uplatnit maximáln  ve výši odpovídající tomuto jinému cenovému p edpisu. 
 
6. Poskytovatel zdravotnické dopravní služby m že kalkulovat cenu regulované zdravotní 
služby na kilometr p epravy. P i kalkulaci na kilometr p epravy postupuje poskytovatel podle 
ustanovení bod  2, 3 a 5 obdobn . Ustanovení bodu 4 použije poskytovatel p im en . 
 
7. Poskytovatel zdravotních služeb m že cenu regulované zdravotní služby tvo it jako sou in 
po tu bod  za zdravotní výkon podle vyhlášky . 134/1998 Sb. odpovídající svým obsahem 
poskytované zdravotní služb  a hodnoty bodu stanovené pro tento zdravotní výkon pro 
zahrani ní pojišt nce podle úhradové vyhlášky 2022. Poskytovatel stomatologické pé e m že 
místo p edchozí v ty použít maximální ceny zdravotních výkon  podle P ílohy . 2. Postupuje-
li poskytovatel zdravotních služeb p i tvorb  ceny regulovaných zdravotních služeb podle tohoto 
bodu, nepoužijí se body 2 až 6. Poskytovatel zdravotních služeb m že postupovat podle tohoto 
bodu pouze tehdy, postupuje-li takto p i tvorb  všech cen regulovaných zdravotních služeb. 
 
 

Oddíl E 
Regulace ceny testování na onemocn ní COVID-19 pro samoplátce 

 
V p ípad  poskytnutí zdravotní služby za p ímou úhradu a v souvislosti s diagnózami U07.1 – 
COVID-19 nebo U69.75 – Podez ení na COVID-19 nebo za ú elem vylou ení t chto diagnóz 
pojišt nci nebo eskému nebo evropskému ob anovi, který není pojišt ncem, se reguluje: 
 

1. maximální cenou ve výši 653 K  bez DPH zdravotní služba detekce nukleové kyseliny SARS-
COV-2 pomocí metody PCR, 

2. maximální cenou ve výši 200 K  bez DPH zdravotní služba odb ru biologického materiálu 
jiného než krev na laboratorní vyšet ení podle bodu 1, a 

3. v cn  usm rn nou cenou p eprava biologického materiálu podle bodu 2 do místa provedení 
zdravotních služeb podle bodu 1; do v cn  usm rn né ceny lze promítnout pouze 
ekonomicky oprávn né náklady této p epravy doložitelné z ú etnictví a zisk až do výše 10 % 
t chto náklad , a 

4. maximální cenou ve výši 201 K  bez DPH zdravotní služba vyšet ení na p ítomnost antigenu 
viru SARS-COV-2, p i emž tato cena zahrnuje odb r biologického materiálu, jeho 
zpracování, testovací kit na antigenní test, vyhodnocení testu, spot ebované osobní 
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ochranné prost edky a zápis do Informa ního systému infek ních nemocí spravovaného 
Ústavem zdravotnických informací a statistiky eské republiky; 

 
v t chto p ípadech se nepoužije Oddíl D. 
 
 

Oddíl F 
Náhrada cestovních náklad  

 
Výše náhrady cestovních náklad  pojišt nci, který využil k p eprav  soukromé vozidlo ízené jinou 
osobou v souladu s § 37 odst. 2 zákona . 48/1997 Sb., o ve ejném zdravotním pojišt ní a o zm n  
a dopln ní n kterých souvisejících zákon , ve zn ní pozd jších p edpis , se stanoví sou inem 
po tu kilometr  p epravy a sazby na kilometr p epravy.  
 
Sazba na kilometr p epravy se stanoví podle následujícího vzorce: 
 

sazba na kilometr p epravy = x + (6*y)/100, 
 

kde x je sazba základní náhrady za používání osobních silni ních motorových vozidel, y je výše 
pr m rné ceny benzinu automobilového 95 oktan , uvedené ve vyhlášce Ministerstva práce 
a sociálních v cí o zm n  sazby základní náhrady za používání silni ních motorových vozidel 
a stravného a o stanovení pr m rné ceny pohonných hmot pro ú ely poskytování cestovních 
náhrad, ve zn ní ú inném v roce 2022. 
 
 

 
ást III. 

Zrušovací ustanovení 
 
Tímto Cenovým p edpisem se ruší Cenový p edpis Ministerstva zdravotnictví 1/2021/CAU ze dne 
17. prosince 2020 (V stník Ministerstva zdravotnictví . 14/2020) a Cenový p edpis Ministerstva 
zdravotnictví 2/2021/CAU ze dne 4. ervna 2021 (V stník Ministerstva zdravotnictví 7/2021).  
 

 
 

ást IV. 
Ú innost 

 
Cenový p edpis nabývá ú innosti dnem 1. ledna 2022. 

 

 
                                                                         Ministr  zdravotnictví:  

  Mgr. et Mgr. Adam Vojt ch, MHA
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P íloha . 1

 
Specifické zdravotní výkony (maximální ceny a ur ené podmínky) 

 
 

I. MINISTERSTVO PRÁCE A SOCIÁLNÍCH V CÍ, Ú AD PRÁCE R, 
ORGÁNY SOCIÁLN -PRÁVNÍ OCHRANY D TÍ, ESKÁ SPRÁVA 
SOCIÁLNÍHO ZABEZPE ENÍ A OKRESNÍ SPRÁVY SOCIÁLNÍHO 
ZABEZPE ENÍ1), 2), 3), 4), 5), 6), 7), 19), 20) 

Maximální 
cena  

(cena bez DPH) 

A. Oblast d chodového a nemocenského pojišt ní, státní sociální 
podpory, pomoci v hmotné nouzi a pé e o rodinu a dít , sociálních 
služeb a poskytování dávek osobám se zdravotním postižením 

 

1. Léka ský nález – komplexní vyšet ení zdravotního stavu osoby v etn  vypln ní 
p íslušného tiskopisu pro ú ely posouzení zdravotního stavu ve v cech sociálního 
zabezpe ení  

(opakované komplexní vyšet ení léka em) 

850 K  

2. Léka ský nález – cílené vyšet ení zdravotního stavu osoby v etn  vypln ní p íslušného 
tiskopisu pro ú ely posouzení zdravotního stavu ve v cech sociálního zabezpe ení  

 (cílené vyšet ení léka em + 1 administrativní úkon) 

428 K  

3. Vyjád ení léka e na p íslušném tiskopise pro ú ely umíst ní osoby do za ízení sociálních 
služeb 

(podrobný výpis z dokumentace) 

375 K  

4. Vyjád ení léka e o zdravotním stavu  

– nezletilého dít te pro ú ely umíst ní do za ízení pro výkon ústavní výchovy  
a za ízení pro d ti vyžadující okamžitou pomoc 

– nezletilého dít te pro ú ely sv ení do náhradní rodinné pé e 

– dít te, u n hož je podez ení, že došlo k ohrožení nebo poškození jeho zdravotního stavu 
v souvislosti s trestným inem nebo p estupkem 

(cílené vyšet ení léka em)   

 
 
 
 

621 K  

5. Vyjád ení léka e o zdravotním stavu  

– osoby pro ú ely posouzení vhodnosti stát se p stounem nebo osvojitelem 
– dít te, které nemá na území R povolen trvalý pobyt, nebo není hlášeno k pobytu na 

území R po dobu nejmén  90 dn , ani není oprávn no podle zvláštního právního 
p edpisu trvale pobývat na území R 

(cílené vyšet ení léka em + administrativní úkon)  

 
 
 

621 K  

6. Vyjád ení léka e ke konkrétní otázce zdravotního stavu dít te, rodi e nebo jiné osoby 
odpov dné za výchovu dít te pro ú ely sociáln  právní ochrany d tí  

(administrativní úkon) 

124 K  
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7. Nezbytná administrativní innost léka e související se zap j ením zdravotnické 
dokumentace pro ú ely resortu práce a sociálních v cí 

(administrativní úkon + prokazateln  vynaložené náklady na doporu ené poštovné) 

124 K  + 
doporu ené 

poštovné 

8. Podrobný výpis ze zdravotnické dokumentace hospitalizovaného pacienta, žadatele o 
p ísp vek na pé i, pokud následná nebo dlouhodobá l žková pé e pro tutéž nemoc nebo 
úraz trvá nep etržit  déle než 60 dn   

(podrobný výpis ze zdravotnické dokumentace hospitalizovaného pacienta + 
administrativní úkon) 

499 K  

9. Vyjád ení (potvrzení) léka e o zdravotním stavu ob ana pro ú ely nepojistných 
sociálních dávek 

(administrativní úkon) 

124 K  

B1. Oblast zam stnanosti  

1. a) Vyšet ení zdravotního stavu uchaze e o zam stnání nebo osoby se zdravotním 
postižením registrujícím poskytovatelem v oboru všeobecné praktické léka ství na žádost 
ú adu práce za ú elem zprost edkování vhodného zam stnání nebo pracovního uplatn ní 
odpovídajícího jeho zdravotnímu stavu, p íp. hodnocení schopnosti být za azen do 
rekvalifikace  

    b)  Vyšet ení pro za azení na ve ejnou službu 

(cílené vyšet ení praktickým léka em) 

304 K  

2. Vyjád ení registrujícího poskytovatele v oboru všeobecné praktické léka ství o 
zdravotním stavu osoby p ed nástupem do ur eného rekvalifika ního kurzu pro pot eby 
ú adu práce  

(kontrolní vyšet ení praktickým léka em) 

200 K  

3. Vyjád ení registrujícího poskytovatele v oboru všeobecné praktické léka ství k vhodnosti 
zprost edkovávaného zam stnání na žádost ú adu práce  

(kontrolní vyšet ení praktickým léka em) 

200 K  

4. Vyjád ení poskytovatele pracovn léka ských služeb k vhodnosti rozvázání pracovního 
pom ru osoby se zdravotním postižením  

(kontrolní vyšet ení léka em) 

200 K  

5. Cílen  zam ená ergodiagnostika provedená rehabilita ním léka em pro ú ely 
zam stnanosti na základ  speciálních vyšet ovacích metod (zvláš  ú tovaných)  

(cílené vyšet ení odborníkem v oboru rehabilita ní a fyzikální medicíny) 

595 K  

6. Cílené vyšet ení psychologem pro ú ely zam stnanosti à 60 minut 

(cílené psychologické vyšet ení) 

971 K  

7. Polyelektromyografické vyšet ení pro ú ely zam stnanosti se zam ením  

a) jen na horní kon etiny 

b) na celkové pohybové stereotypy 

 

a) 619 K  

b) 1 238 K  
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(polyelektromyografické vyšet ení) 

8. Dynamometrie s použitím p ístroj  pro ú ely zam stnanosti provedená neléka ským 
zdravotnickým pracovníkem  

(vyšet ení s použitím p ístroje) 

235 K  

9. Kineziologický rozbor pro ú ely zam stnanosti provedený fyzioterapeutem  

(kineziologický rozbor) 

690 K  

10. Ergodiagnostické individuální testování v modelové pracovní situaci pro ú ely 
zam stnanosti provedené ergoterapeutem (každá modelová situace zvláš )  

(individuální ergoterapie základní) 

337 K  

11. Nezbytná administrativní innost léka e související se zap j ením zdravotnické 
dokumentace pro ú ely resortu práce a sociálních v cí 

(administrativní úkon + prokazateln  vynaložené náklady na doporu ené poštovné) 

124 K  + 
doporu ené 

poštovné 

12. Cílené vyšet ení neurologem pro ú ely zam stnanosti 

(cílené neurologické vyšet ení) 

595 K  

13. Standardní vyšet ení EEG pro ú ely zam stnanosti (jen technické provedení) 

(vyšet ení elektroencefalogramem) 

933 K  

14. Vyšet ení zdravotního stavu ob ana, v etn  vypln ní p íslušného tiskopisu pro ú ely 
posouzení zdravotní zp sobilosti k ízení motorového vozidla 

(opakované komplexní vyšet ení léka em) 

788 K  

15. Standardní vyšet ení EEG pro ú ely zam stnanosti (vyhodnocení) 

(vyhodnocení elektroencefalogramu) 

583 K  

16. Vydání potvrzení o do asné neschopnosti uchaze e o zam stnání plnit povinnosti 
uchaze e o zam stnání z d vodu nemoci nebo úrazu na žádost uchaze e o zam stnání 

(administrativní úkon) 

124 K  

17. Vydání potvrzení o ošet ení nebo vyšet ení uchaze e o zam stnání poskytovatelem 
zdravotních služeb na žádost uchaze e o zam stnání 

(administrativní úkon) 

124 K  

B2. Oblast zam stnanosti a pracovní rehabilitace - cílená i komplexní 
ergodiagnostika provedená Ergodiagnostickými centry 

 

1. Komplexní vstupní vyšet ení léka em rehabilita ní a fyzikální medicíny  
(ergodiagnostikem) v etn  studia zdravotnické dokumetace klienta a sestavení plánu 
ergodiagnostiky 

1 196 K  

2. Ergoterapeutické vyšet ení základní 626 K  

3. AMAS - sebehodnocení 137 K  
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4. Testy funk ní motoriky ruky (Purdue – Pegboard #32020, Jebsen-Taylor) 435 K  

5. Vyšet ení stisku – dynamometrie Jamar 148 K  

6. Sebehodnocení  bolesti (projek ní sebehodnocení a VAS) 66 K  

7. Pracovní k ivka  270 K  

8. Dotazník WHO DAS II 145 K  

9. Vyšet ení ití 67 K  

10. Struktura dne 69 K  

11. Dotazník zájm  69 K  

12. Funk ní test sob sta nosti – základní a vybrané instrumentální aktivity denního života 312 K  

13. Orienta ní posouzení kognitivních funkcí – LOTCA a dopl kové kognitivní testy 1 024 K  

14. Modelové innosti profesn  cílené (kalkulace pro 4 modelové innosti) 1 141 K  

15. Isernhagen WS - kompletní testování dle metodiky 4 189 K  

16. Kineziologický rozbor – držení t la, pohyblivost páte e, stoj, ch ze, sed, orienta n  
svalová síla a rozsah pohybu 

526 K  

17. Goniometrie 105 K  

18. Svalový test 206 K  

19. Testování stability a rovnováhy 103 K  

20. Vyšet ení hybnosti u centrálních paréz 206 K  

21. Psychologická diagnostika základní (do 4 hodin) 3 490 K  

22. Psychologická diagnostika – rozší ení psychologického vyšet ení (vykazuje se 
v návaznosti na základní psychologické vyšet ení po napln ní asové náro nosti á 2 
hodiny práce s klientem až do po tu 4x) 

1 096 K  

23. Sociální šet ení 

(administrativní úkon) 

365 K  

24. Vypracování Záv re né zprávy z ergodiagnostiky léka em rehabilita ní a fyzikální 
medicíny (ergodiagnostikem) 

(administrativní úkon) 

3 115 K  
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25. Záv re ná konference ergodiagnostiky léka em rehabilita ní a fyzikální medicíny – 20 
minut 

(administrativní úkon) 

267 K  

26. Bicyklová ergometrie 1 235 K  

27. Spiroergometrie 2 498 K  

28. Logopedické vyšet ení – 90 minut 931 K  

29. Vyšet ení speciálním pedagogem – 90 minut 931 K  

30. Léka ské konziliární vyšet ení specialistou oboru – cílené 30 minut 591 K  

31. Modelové innosti speciální fyzické, manipulace s b emeny a pracovní polohy 
(kalkulace pro soubor 10 modelových testování) 

2 304 K  

32. Nezbytná administrativní innost a organizace celé ergodiagnostiky 

(administrativní úkon) 

532 K  

II. MINISTERSTVO OBRANY 8), 9), 10)  

1. Vypln ní zdravotnické ásti dotazníku registrujícím poskytovatelem v oboru všeobecné 
praktické léka ství 

(podrobný výpis z dokumentace) 

375 K  

2. Léka ská prohlídka zubním léka em registrujícího poskytovatele v oboru zubní léka ství 

(cílené akutní vyšet ení) 

139 K  

3. Vyhodnocení dotazníku léka em odvodní komise 

(administrativní úkon) 

124 K  

4. Léka ská prohlídka uchaze e o povolání do služebního pom ru vojáka z povolání nebo 
za azení do aktivní zálohy  

(opakované komplexní vyšet ení léka em)  

788 K  

5. Léka ská prohlídka ob ana nebo vojáka v záloze léka i p ezkumné komise 

(opakované komplexní vyšet ení léka em)  

788 K  

6. Léka ská prohlídka ob ana nebo vojáka v záloze p i posuzování stupn  zdravotní 
zp sobilosti mimo p ezkumné ízení 

(kontrolní vyšet ení léka em)  

200 K  

III. MINISTERSTVO VNITRA 11), 12), 13), 14), 15), 16)  

1. Léka ská zpráva o prvotním výsledku prohlídky zran né osoby 

(administrativní výkon) 

124 K  
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2. Léka ská zpráva o zdravotním stavu osoby zpracovaná na podklad  zdravotnické 
dokumentace 

(podrobný výpis z dokumentace) 

375 K  

3. Léka ská zpráva o výsledku prohlídky osoby podez elé ze spáchání násilného trestného 
inu 

(cílené vyšet ení léka em + administrativní úkon) 

421 K  

4. Klinické vyšet ení osoby podez elé z požití alkoholu 

(cílené vyšet ení léka em) 

304 K  

5. Klinické vyšet ení osoby podez elé z požití alkoholu spojené s odb rem žilní krve 

(cílené vyšet ení léka em + odb r krve ze žíly u dosp lého) 

364 K  

6. Klinické vyšet ení osoby p i podez ení z požití i podání návykových, psychotropních  
a jiných látek než alkoholu 

(cílené vyšet ení léka em) 

788 K  

7. Odb r žilní krve osoby p i podez ení z požití nebo podání návykové, psychotropní i jiné 
látky 

(odb r krve ze žíly u dosp lého) 

61 K  

8. Laboratorní vyšet ení hladiny alkoholu v krvi  

a) Widmarkova zkouška 

b) specifické stanovení plynovou chromatografií 

(stanovení t kavých redukujících látek; specifické stanovení ethanolu plynovou 
chromatografií) 

 

a) 112 K  

b) 693 K  

9. Prohlídka osoby p ed jejím umíst ním v policejní cele s vystavením léka ské zprávy 

(cílené vyšet ení léka em) 

304 K  

10. Prohlídka t hotné ženy p ed jejím umíst ním v policejní cele s vystavením léka ské 
zprávy 

(cílené vyšet ení gynekologem) 

421 K  

11. Vystavení léka ské zprávy o možnosti dalšího pobytu osoby v policejní cele  
v souvislosti s jejím onemocn ním 

(administrativní úkon) 

124 K  

12. Vystavení léka ské zprávy o možnosti dalšího pobytu t hotné ženy v policejní cele  
v souvislosti s jejím onemocn ním a graviditou 

(administrativní úkon) 

124 K  

13. Vyšet ení osoby cizince p ed vrácením nebo policejním pr vozem  
s vystavením léka ské zprávy 

(cílené vyšet ení léka em) 

304 K  
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14. Vyšet ení dít te cizince p ed vrácením nebo policejním pr vozem  
s vystavením léka ské zprávy 

(cílené vyšet ení léka em) 

496 K  

15. Vyšet ení osoby cizince vráceného orgány cizího státu orgán m eské republiky  
s vystavením léka ské zprávy 

(cílené vyšet ení léka em) 

304 K  

16. Vyšet ení dít te cizince vráceného orgány cizího státu orgán m eské republiky  
s vystavením léka ské zprávy 

(cílené vyšet ení léka em)  

496 K  

IV. MINISTERSTVO FINANCÍ, GENERÁLNÍ EDITELSTVÍ CEL 12), 16)  

1. Vyšet ení t lní dutiny za ú elem zjišt ní p ítomnosti cizího p edm tu 

(cílené vyšet ení chirurgem + administrativní úkon) 

546 K  

2. Vyšet ení osoby z d vodu kontroly pod sádrovou fixací za ú elem zjišt ní p ítomnosti 
cizího p edm tu 

(RTG kostí a kloub  kon etin + administrativní úkon) 

478 K  

3. Vyšet ení osoby za ú elem zjišt ní p ítomnosti cizího p edm tu pod protézou kon etiny 

(cílené vyšet ení všeobecným chirurgem + administrativní úkon) 

546  K  

4. Vyšet ení osoby z d vodu kontroly protézy o ního bulbu za ú elem zjišt ní p ítomnosti 
cizího p edm tu 

(cílené vyšet ení oftalmologem + administrativní úkon) 

546 K  

5. Rtg vyšet ení žaludku se zam ením na požití cizích p edm t  

(Rtg žaludku a duodena + administrativní úkon) 

1 111 K  

6. Rtg vyšet ení tlustého st eva p i podez ení na p ítomnost cizích p edm t  

(Rtg vyšet ení tlustého st eva + administrativní úkon) 

1 591 K  

7. Klinické vyšet ení osoby p ed rtg vyšet ením žaludku a rtg vyšet ením tlustého st eva 
nebo CT vyšet ení p i podez ení na p ítomnost cizích p edm t  

(cílené vyšet ení všeobecným chirurgem + administrativní úkon) 

546 K  

8. Laboratorní vyšet ení biologického materiálu u polyka  drog na p ítomnost drog 

(cílený imunochemický záchyt drog a lé iv + administrativní úkon) 

784 K  

9. Laboratorní vyšet ení hladiny alkoholu v krvi  

a) Widmarkova zkouška 

b) specifické stanovení plynovou chromatografií 

(stanovení t kavých redukujících látek; specifické stanovení ethanolu plynovou 
chromatografií) 

 

a) 112 K  

b) 693 K  

10. Klinické vyšet ení osoby podez elé z požití alkoholu spojené s odb rem žilní krve 364 K  
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(cílené vyšet ení léka em + odb r krve ze žíly u dosp lého) 

11. Klinické vyšet ení osoby p i podez ení z požití návykových, psychotropních  
a jiných látek s výjimkou alkoholu 

(cílené vyšet ení léka em) 

788 K  

12. Odb r biologického materiálu u dosp lé osoby p i podez ení z požití návykové, 
psychotropní i jiné látky 

(odb r krve ze žíly u dosp lého) 

61 K  

13. Nezbytná administrativní innost léka e 

(administrativní úkon) 

124 K  

14. Vystavení léka ského posudku o zp sobilosti k zajišt ní osoby v souvislosti  
s jejím onemocn ním 

(administrativní úkon) 

124 K  

15. Vyšet ení osoby p ed jejím zajišt ním k vystavení léka ského posudku 

(cílené vyšet ení léka em) 

304 K  

16. Vyšet ení osoby p ed jejím umíst ním v policejní cele s vystavením léka ského 
posudku 

(cílené vyšet ení léka em) 

304 K  

17. Vyšet ení t hotné ženy p ed jejím umíst ním v policejní cele s vystavením léka ského 
posudku 

(cílené vyšet ení gynekologem) 

421 K  

18. Vystavení léka ského posudku o možnosti dalšího pobytu osoby v policejní cele  
v souvislosti s jejím onemocn ním 

(administrativní úkon) 

124 K  

19. Vystavení léka ského posudku o možnosti dalšího pobytu t hotné ženy  
v policejní cele v souvislosti s jejím onemocn ním 

(administrativní výkon) 

124 K  

20. CT vyšet ení p i podez ení na p ítomnost cizích p edm t  

    a) bez použití kontrastní látky 

    b) s podáním kontrastní látky 

(CT vyšet ení bez použití kontrastní látky;  CT vyšet ení t la s podáním kontrastní látky, 
per os, event. per rectum + administrativní úkon) 

  a) 1 750 K  
b) 1 945 K  + 

cena kontrastní 
látky 

V. MINISTERSTVO SPRAVEDLNOSTI 12), 17), 18)  
 

1. Vyjád ení (potvrzení) léka e o zdravotním stavu osoby dožádané státním zastupitelstvím 
nebo soudem nebo týkající se pacienta v ochranném lé ení na ízeném soudem 

(administrativní úkon) 

124 K  

VĚSTNÍK MZ ČR        ČÁSTKA 13/202134



2. Podrobná léka ská zpráva o zdravotním stavu osoby dožádaná státním zastupitelstvím 
nebo soudem zpracovaná na základ  zdravotnické dokumentace 

(podrobný výpis z dokumentace) 

375 K  

3. Léka ská zpráva o zdravotním stavu osoby dožádaná státním zastupitelstvím nebo 
soudem nebo týkající se pacienta v ochranném lé ení na ízeném soudem zpracovaná na 
základ  zdravotnické dokumentace obsahující celkové hodnocení zdravotního stavu  

(podrobný výpis z dokumentace + posouzení zdravotního stavu z hlediska rizika 
profesionálního poškození nebo posouzení zm ny formy ochranného lé ení a schopnosti 
dodržovat lé ebný režim) 

763 K  

4. Léka ská zpráva o léka ském vyšet ení osoby dožádaná státním zastupitelstvím nebo 
soudem nebo týkající se pacienta v ochranném lé ení na ízeném soudem (cílené vyšet ení 
léka em) 

304 K  

5. Léka ská zpráva o zdravotním stavu osoby zjišt ném léka skou prohlídkou obsahující 
celkové hodnocení zdravotního stavu dožádaná státním zastupitelstvím nebo soudem 
nebo týkající se pacienta v ochranném lé ení na ízeném soudem 

(opakované komplexní vyšet ení léka em + posouzení zdravotního stavu z hlediska rizika 
profesionálního poškození nebo posouzení zm ny formy ochranného lé ení a schopnosti 
dodržovat lé ebný režim) 

1 176 K  

6. Zdravotní prohlídka mladistvých a osob, které mohou být objektem násilí, ve výkonu 
vazby nebo trestu odn tí svobody 

(cílené vyšet ení léka em) 

304 K  

7. Zdravotní prohlídka osob ve výkonu vazby nebo výkonu trestu odn tí svobody p ed 
eskortou a po eskort  

(cílené vyšet ení léka em) 

304 K  

8. Zdravotní prohlídka po použití donucovacích prost edk   

(cílené vyšet ení léka em) 

304 K  

9. Klinické vyšet ení osoby ve výkonu vazby nebo trestu odn tí svobody podez elé  
z požití alkoholu 

(cílené vyšet ení léka em) 

304 K  

10. Klinické vyšet ení osoby ve výkonu vazby nebo trestu odn tí svobody podez elé  
z požití alkoholu spojené s odb rem krve 

(cílené vyšet ení léka em + odb r krve ze žíly u dosp lého) 

364 K  

11. Klinické vyšet ení osoby ve výkonu vazby nebo trestu odn tí svobody p i podez ení  
z požití návykových, psychotropních a jiných látek s výjimkou alkoholu 

(cílené vyšet ení léka em) 

788 K  

12. Odb r biologického materiálu u dosp lé osoby p i podez ení z požití návykové, 
psychotropní i jiné látky 

(odb r krve ze žíly u dosp lého) 

61 K  
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13. Laboratorní vyšet ení hladiny alkoholu v krvi – Widmarkova zkouška 

(stanovení t kavých redukujících látek) 

112 K  

14. Vyšet ení osoby – cizince p ed vyhošt ním s vystavením léka ské zprávy 

(cílené vyšet ení léka em) 

304 K  

VI. EVROPSKÁ UNIE – aplikace na ízení 883/04, 987/09, 1231/10  

1. Vyjád ení léka e 

- na tiskopise E 213 

- na formulá i Podrobná léka ská zpráva (Detailed Medical Report) 

(komplexní vyšet ení léka em + 4x administrativní úkon) 

1 674 K  

2. Vyjád ení léka e 

– na tiskopise E 116 

– k formulá i E 107, E 112 (S2), E 123 (DA1) a E 202, pokud není požadováno vyšet ení 
pacienta 

- na formulá i Základní léka ská zpráva (Basic Medical Report) 

(podrobný výpis z dokumentace) 

375 K  

3. Vyjád ení léka e (potvrzení) o zdravotním stavu (sou ást formulá e, pop ípad  p íloha k 
formulá i) 
– k formulá i E 404, E 407, E 406F a k fomulá i SED F024, F025, F026, F027 
– pokud je požadováno vyšet ení pacienta k 

– formulá i E 107 – bod 8  - Léka ská zpráva p iložena 
– formulá i E 112, (S2) – bod 4 - Zpráva našeho ošet ujícího léka e 
– formulá i E 123 (DA1)  – bod 4 - Zpráva našeho ošet ujícího léka e 
– formulá i E 202 – bod 10.1 a 10.2  - Viz p iložená léka ská zpráva 

(cílené vyšet ení léka em + 2x administrativní úkon) 

 

 

a) dosp lí a 
d ti nad 6 let 

552 K  

b) d ti do 6 let 
745 K  

4. Podrobná léka ská zpráva o zdravotním stavu osoby zpracovaná na základ  
zdravotnické dokumentace 
– vypln ní dodate né stránky . 1, 2, 4, 5 nebo 3 formulá e E 213, je-li požadováno 

(podrobný výpis z dokumentace) 

375 K  

5. Vyjád ení  léka e (potvrzení) ke konkrétní otázce o zdravotním stavu  osoby pro pot eby 
formulá  
– E 202 – dodate ná stránka . 1 – bod 4 (není-li vypl ován celý tiskopis E 404) 
– E 203 – dodate ná stránka . 2 – bod 4 (není-li vypl ován celý tiskopis E 404) 
– E 204 – dodate ná stránka . 1 – bod 4 (není-li vypl ován celý tiskopis E 404) 

– dodate ná stránka . 3 – bod 4 (4.3 a 4.5 je-li požadováno vyjád ení léka e) 
– E 302 bod 4.1 

(administrativní úkon) 

124 K  

6. Nezbytná administrativní innost léka e související se zap j ením zdravotnické 
dokumentace pro ú ely vypln ní evropských formulá  

124 K  + 
doporu ené  
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(administrativní úkon + prokazateln  vynaložené náklady na doporu ené poštovné) poštovné 

VII. SPRÁVNÍ Ú ADY 21), 22)  

Vyšet ení zdravotního stavu dle vyhlášky o zdravotní zp sobilosti zdravotnických 
pracovník , v etn  vypln ní p íslušného tiskopisu, jde-li o vyžádání správního ú adu, který 
vydal oprávn ní k poskytování zdravotních služeb 

 (opakované komplexní vyšet ení léka em) 

788 K  

Detekce nukleové kyseliny SARS-COV-2 pomocí metody PCR, pokud je zdravotní služba 
správním ú adem vyžádána v souvislosti s diagnózou  U07.1 – COVID-19 nebo U69.75 – 
Podez ení na COVID-19 

653 K  

Odb r biologického materiálu jiného než krev na laboratorní vyšet ení detekce nukleové 
kyseliny SARS-COV-2 pomocí metody PCR, pokud je zdravotní služba správním ú adem 
vyžádána v souvislosti s diagnózou  U07.1 – COVID-19 nebo U69.75 – Podez ení na 
COVID-19 

200 K  

Vyšet ení na p ítomnost antigenu viru SARS-COV-, pokud je zdravotní služba správním 
ú adem vyžádána v souvislosti s diagnózou  U07.1 – COVID-19 nebo U69.75 – Podez ení 
na COVID-19, p i emž tato cena zahrnuje odb r biologického materiálu, jeho zpracování, 
testovací kit na antigenní test, vyhodnocení testu, spot ebované osobní ochranné 
prost edky a zápis do Informa ního systému infek ních nemocí spravovaného Ústavem 
zdravotnických informací a statistiky eské republiky 

201 K  

 
 
Výše uvedenými ú edn  stanovenými maximálními cenami se rozumí ceny bez dan  
z p idané hodnoty.  
 
1) Zákon . 582/1991 Sb., o organizaci a provád ní sociálního zabezpe ení, ve zn ní pozd jších p edpis . 
2) Zákon . 155/1995 Sb., o d chodovém pojišt ní, ve zn ní pozd jších p edpis . 
3) Zákon . 435/2004 Sb., o zam stnanosti, ve zn ní pozd jších p edpis . 
4) Zákon . 117/1995 Sb., o státní sociální podpo e, ve zn ní pozd jších p edpis . 
5)  Zákon . 329/2011 Sb., o poskytování dávek osobám se zdravotním postižením a o zm n  souvisejících 

zákon , ve zn ní pozd jších p edpis . 
6) Zákon . 359/1999 Sb., o sociáln -právní ochran  d tí, ve zn ní pozd jších p edpis . 
7) Zákon . 111/2006 Sb., o pomoci v hmotné nouzi, ve zn ní pozd jších p edpis . 
8) Zákon . 585/2004 Sb., o branné povinnosti a jejím zajiš ování (branný zákon), ve zn ní pozd jších 

p edpis . 
9) Vyhláška . 357/2016 Sb., o zdravotní zp sobilosti k výkonu vojenské inné služby. 
10) Vyhláška . 328/2016 Sb., o stanovení vzoru dotazníku a vzor  vojenských doklad  a nakládání s nimi a 

vzoru osobní známky a pravidel jejího nošení. 
11) Zákon . 273/2008 Sb., o Policii eské republiky, ve zn ní pozd jších p edpis . 
12) Zákon . 141/1961 Sb., o trestním ízení soudním (trestní ád), ve zn ní pozd jších p edpis . 
13) Zákon . 326/1999 Sb., o pobytu cizinc  na území eské republiky a o zm n  n kterých zákon , ve 

zn ní pozd jších p edpis . 
14) Zákon . 500/2004 Sb., správní ád, ve zn ní pozd jších p edpis . 
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15) Zákon . 65/2017 Sb., o ochran  zdraví p ed škodlivými ú inky návykových látek, ve zn ní pozd jších 
p edpis  

16) Zákon . 17/2012 Sb., o Celní správ  eské republiky, ve zn ní pozd jších p edpis . 
17) Zákon . 99/1963 Sb., Ob anský soudní ád, ve zn ní pozd jších p edpis . 
18) Zákon . 555/1992 Sb., o V ze ské služb  a justi ní stráži eské republiky, ve zn ní pozd jších 

p edpis . 
19) Zákon . 108/2006 Sb., o sociálních službách, ve zn ní pozd jších p edpis . 
20)  Zákon . 361/2000 Sb., o provozu na pozemních komunikacích a o zm nách n kterých zákon  (zákon o 

silni ním provozu), ve zn ní pozd jších p edpis . 
21) Zákon . 95/2004 Sb., o podmínkách získávání a uznávání odborné zp sobilosti a specializované 

zp sobilosti k výkonu zdravotnického povolání léka e, zubního léka e a farmaceuta, ve zn ní pozd jších 
p edpis . 

22) Zákon . 96/2004 Sb., o podmínkách získávání a uznávání zp sobilosti k výkonu neléka ských 
zdravotnických povolání léka e a k výkonu inností souvisejících o poskytování zdravotní pé e a o zm n  
n kterých souvisejících zákon  (zákon o neléka ských zdravotnických povolání), ve zn ní pozd jších 
p edpis . 
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P íloha . 2
 

Zdravotní služby poskytované zubními léka i (maximální ceny) 
 

Kód Název výkonu Maximální 
cena 

00900 
Komplexní vyšet ení zubním léka em p i registraci pojišt nce nebo p i 
opakovaném založení zdravotnické dokumentace                                                

672 K  

00901 Preventivní prohlídka registrovaného pojišt nce  619 K  

00903 Vyžádané vyšet ení odborníkem nebo specialistou 482 K  

00904 
Stomatologické vyšet ení registrovaného pojišt nce do dne dosažení 10 let 
v rámci registrace a preventivní pé e 

170 K  

00905 
Signální výkon epizody pé e o registrovaného pojišt nce nad 18 let v ku 
v rámci agregované pé e 

88 K  

00906 
Stomatologické vyšet ení a ošet ení registrovaného pojišt nce do dne dosažení 
6 let nebo registrovaného hendikepovaného pojišt nce 

157 K  

00907 
Stomatologické ošet ení registrovaného pojišt nce od 6 let do dne dosažení 15 
let 

122 K  

00908 
Akutní vyšet ení a ošet ení neregistrovaného pojišt nce – i v rámci 
pohotovostní služby 

482 K  

00909 Klinické stomatologické vyšet ení 564 K  
00910 Zhotovení intraorálního rentgenového snímku 103 K  
00911 Zhotovení extraorálního rentgenového snímku 313 K  
00913 Zhotovení ortopantomogramu 381 K  
00914 Vyhodnocení extraorálního rentgenového snímku 116 K  
00915 Zhotovení telerentgenového snímku lbi 374 K  
00916 Anestézie na foramen mandibulae a infraorbitale 164 K  
00917 Anestézie infiltra ní 137 K  
00920 Ošet ení stálého zubu fotokompozitní výplní 1 080 K  
00921 Ošet ení stálého zubu plastickou výplní 775 K  
00922 Ošet ení do asného zubu plastickou výplní 605 K  
00924 Endodontické ošet ení – do asný zub 367 K  
00925 Primární endodontické ošet ení – stálý zub – v rozsahu ezák  a špi ák  367 K  
00926 Primární endodontické ošet ení – stálý zub – v rozsahu molár  a premolár  367 K  

00931 
Komplexní lé ba chronických onemocn ní parodontu v rámci pravidelné 
parodontologické pé e 

1 161 K  

00932 Lé ba chronických onemocn ní parodontu 408 K  
00933 Chirurgická lé ba onemocn ní parodontu malého rozsahu 619 K  
00934 Chirurgická lé ba onemocn ní parodontu velkého rozsahu 1 502 K  
00935 Subgingivální ošet ení 121 K  
00936 Odebrání transplantátu 822 K  
00937 Artikulace chrupu 595 K  
00938 P echodné dlahy ke stabilizaci zub  s oslabeným parodontem 88 K  

00940 
Komplexní vyšet ení a návrh lé by onemocn ní ústní sliznice v rámci pravidelné 
specializované pé e 

1 161 K  
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00941 Kontrolní vyšet ení a lé ba onemocn ní ústní sliznice 415 K  
00943 M ení galvanických proud  127 K  

00944 
Signální výkon epizody pé e/kontaktu v souvislosti s vyšet ením v ordinaci 
zubního léka e 

88 K  

00946 
Preventivní prohlídka registrovaného pojišt nce – bez dokladu celoživotního 
vzd lávání 

517 K  

00948 Sutura l žka 272 K  
00949 B žná extrakce do asného zubu 204 K  
00950 Extrakce stálého zubu nebo do asného moláru s neresorbovanými ko eny 503 K  
00951 Chirurgie tvrdých tkání dutiny ústní malého rozsahu 815 K  
00952 Chirurgie tvrdých tkání dutiny ústní velkého rozsahu 1 752 K  
00953 Chirurgické ošet ování retence zub  otev enými metodami 863 K  
00954 Periapikální chirurgie 577 K  
00955 Chirurgie m kkých tkání dutiny ústní a jejího okolí malého rozsahu 619 K  
00956 Chirurgie m kkých tkání dutiny ústní a jejího okolí velkého rozsahu 1 230 K  
00957 Ošet ení dentoalveolárního traumatu 619 K  
00958 Ošet ení zlomeniny elisti 1 026 K  
00959 Intraorální incize 211 K  
00960 Zevní incize 822 K  
00961 Následné ošet ení po chirurgických výkonech a ošet ení jejich komplikací 82 K  
00962 Konzervativní lé ba temporomandibulárních poruch 415 K  
00963 Injekce i. m., i. v., i. d., s. c. 143 K  
00964 Konzervativní lé ba temporomandibulárních poruch specialistou chirurgem 822 K  

00968 
Stomatochirurgické vyšet ení a ošet ení neregistrovaného pojišt nce  
praktickým zubním léka em stomatochirurgem  

1 365 K  

00970 Sejmutí fixní náhrady  198 K  
00971 Provizorní ochranná korunka  252 K  
00973 Úprava snímatelné náhrady v ordinaci 82 K  
00974 Odevzdání stomatologického výrobku 0 K  

00976 
Stomatologické vyšet ení a ošet ení pojišt nce s poruchou autistického spektra 
i jinou psychiatrickou diagnózou 

684 K  

00977 Aplikace prefabrikovené korunky na do asný zub 822 K  

00978 
Sedace nezletilého pojišt nce midazolamem p i ambulantním stomatologickém 
ošet ení 

1 230 K  

00979 
Sedace nezletilého pojišt nce oxidem dusným p i ambulantním 
stomatologickém ošet ení 

686 K  

00980 
Zahájení lé by ortodontických anomálnií fixním ortodontickým aparátem na 1 
zubní oblouk I 

19 018 K  

00981 Diagnostika ortodontických anomálií 950 K  

00982 
Zahájení lé by ortodontických anomálií fixním ortodontickým aparátem na 1 
zubní oblouk II 

2 046 K  

00983 
Kontrola lé by ortodontických anomálií s použitím fixního ortodontického 
aparátu 

1 264 K  

00984 
Kontrola lé by ortodontických anomálií jinými postupy než s použitím fixního 
ortodontického aparátu 

339 K  
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00985 
Ukon ení lé by ortodontických anomálií s použitím fixního ortodontického 
aparátu 

1 106 K  

00986 Kontrola ve fázi retence nebo aktivní sledování ve fázi r stu a vývoje 354 K  
00987 Stanovení fáze r stu 91 K  
00988 Analýza telerentgenového snímku lbi 191 K  
00989 Analýza ortodontických model  502 K  
00990 Diagnostická p estavba ortodontického modelu 750 K  
00991 Nasazení prefabrikovaného intraorálního oblouku 281 K  
00992 Nasazení extraorálního tahu nebo obli ejové masky 306 K  
00993 Navázání parciálního oblouku 478 K  

00994 
Zahájení lé by ortodontických anomálií malým fixním ortodontickým aparátem 
na 1 zubní oblouk 

1 420 K  

00995 
Kontrola lé by ortodontických anomálií s použitím fixního ortodontického 
aparátu I 

1 148 K  

00996 
Kontrola lé by ortodontických anomálií jinými postupy než s použitím fixního 
ortodontického aparátu I 

308 K  

00997 
Ukon ení lé by ortodontických anomálií s použitím fixního ortodontického 
aparátu I 

1 005 K  

00998 Kontrola ve fázi retence nebo aktivní sledování ve fázi r stu a vývoje I 321 K  

00999 Navázání parciálního oblouku I 436 K  
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Metodika  
cenotvorby zdravotních služeb  

regulovaných v cným usm r ováním cen  
a informace k výkonu cenové kontroly 

 
I. Obsah a ú el metodiky  

 
Metodiku vydává Ministerstvo zdravotnictví (dále jen „MZ“) jako doprovodný dokument 
k Oddílu D Cenového p edpisu Ministerstva zdravotnictví 1/2022/CAU (dále jen „Oddíl D“).  
Metodika je ur ena k podpo e poskytovatel  zdravotních služeb (dále jen „poskytovatel“), na 
jejichž ceny zdravotních služeb dopadá dle bodu 1 Oddílu D regulace v cným usm r ováním 
cen (dále jen „regulované zdravotní služby“), a zpracovatel  cenových kalkulací p i tvorb  cen 
zdravotních služeb, zejména p i postupu výpo tu minutové kalkulace. Z kontrolní praxe 
v oblasti cen vyplývá, že se p i tvorb  ceny postupuje nejednotn , asto se uplat ují odlišné 
vstupní parametry a do cen vstupují ekonomicky nepodložené hodnoty. 
Metodika obsahuje informace a doporu ené kroky využitelné p i tvorb  cen regulovaných 
zdravotních služeb dle kalkula ního vzorce stanoveného cenovým orgánem v bod  4 Oddílu D 
a sou asn  praktické informace k obvyklému pr b hu cenové kontroly ze strany 
Specializovaného finan ního ú adu (dále jen „SFÚ“).  
Metodika neobsahuje komplexní návod správného postupu kalkulace a vy erpávající vý et 
veškerých postup  p i kontrole. Cílem metodiky je p edevším poskytnout metodickou informaci 
k oblastem, které se z pozice cenového regulátora, kontrolního orgánu, poskytovatel  i 
zpracovatel  cenových kalkulací v minulosti ukázaly jako nejasné i problematické. 
Na zn ní metodiky se spolupodíleli zástupci Finan ní správy R.  
 

II. Právní rámec    
 
• Zákon . 265/1991 Sb., o p sobnosti orgán  eské republiky v oblasti cen, ve zn ní 

pozd jších p edpis  (dále též „zákon o p sobnosti“) 
• Zákon . 526/1990 Sb., o cenách, ve zn ní pozd jších p edpis  (dále též „zákon  

o cenách“) 
• Vyhláška . 450/2009 Sb., kterou se provádí zákon . 526/1990 Sb., o cenách, ve zn ní 

pozd jších p edpis  (dále jen „provád cí vyhláška“) 
• Cenový p edpis Ministerstva zdravotnictví o regulaci cen poskytovaných zdravotních 

služeb vydávaný vždy pro kalendá ní rok (dále jen „cenový p edpis MZ“) 
• Zákon . 372/2011 Sb., o zdravotních službách a podmínkách jejich poskytování, ve zn ní 

pozd jších p edpis  (dále jen „zákon o zdravotních službách“)  
• Zákon . 373/2011 Sb., o specifických zdravotních službách, ve zn ní pozd jších p edpis    
• Zákon . 374/2011 Sb., o zdravotnické záchranné služb , ve zn ní pozd jších p edpis    
• Zákon . 48/1997 Sb., o ve ejném zdravotním pojišt ní a o zm n  a dopln ní n kterých 

souvisejících zákon , ve zn ní pozd jších p edpis  
• Vyhláška . 134/1998 Sb., kterou se vydává seznam zdravotních výkon  s bodovými 

hodnotami, ve zn ní pozd jších p edpis  (dále též „vyhláška . 134/1998 Sb.“)  
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III. Tvorba ceny regulované zdravotní služby   

 
1. Zásady cenotvorby 
 
Cenotvorba u regulovaných zdravotních služeb vychází ze t ech hlavních pilí , a to 
z minutové kalkulace (p edstavující kalkulaci ceny jedné minuty poskytování regulovaných 
zdravotních služeb), asu trvání zdravotní služby a p i výkonu spot ebovaných zvláš  
ú tovaných položek. Minutová kalkulace zahrnuje veškeré náklady, p ímé i nep ímé, které jsou 
p i aditelné k poskytování zdravotních služeb, s výjimkou zvláš  ú tovaných položek. Lé ivé 
p ípravky, potraviny pro zvláštní léka ské pot eby, zdravotnické prost edky a stomatologické 
výrobky nezahrnuté do minutové kalkulace, u nichž pot eba jejich spot ebování p i poskytnutí 
zdravotní služby je individuální pro konkrétního pacienta, se pacient m kalkulují do ceny 
regulované zdravotní služby podle bodu 4 Oddílu D jako zvláš  ú tované položky podle jejich 
skute né spot eby.  
Ceníková cena konkrétní zdravotní služby vzniká tak, že cena minuty vyplývající z minutové 
kalkulace je vynásobena pr m rným asem trvání zdravotní služby u poskytovatele. Cena 
ú tovaná pacientovi je ur ena jako sou et ceníkové ceny všech poskytnutých zdravotních 
služeb a ceníkové ceny všech p i poskytnutí t chto zdravotních služeb skute n  
spot ebovaných zvláš  ú tovaných položek. 
Doporu uje se, zejména pro ú ely cenové kontroly, vést samostatn  evidenci p ímého 
materiálu zahrnovaného do minutové kalkulace a samostatn  evidenci zvláš  ú tovaných 
položek. Za ú elem napln ní povinnosti podle § 45 odst. 2 písm. a) a b) zákona o zdravotních 
službách je nezbytné zpracovat ceník informující o kone né cen  všech zdravotních služeb a 
všech zvláš  ú tovaných položek, nebo alespo  o jednozna ném postupu, jak bude jejich 
kone ná cena stanovena (nap . cena za minutu apod.), a umístit jej tak, aby byl p ístupný 
pacient m (subsidiárn  viz také § 13 odst. 2 zákona o cenách). 
Alternativn  se podle bodu 7 Oddílu D umož uje tvo it cenu regulovaných zdravotních služeb 
jako sou in po tu bod  za zdravotní výkony podle vyhlášky . 134/1998 Sb. a hodnoty bodu 
stanovené pro p íslušný zdravotní výkon podle tzv. úhradové vyhlášky pro p íslušný kalendá ní 
rok pro tzv. zahrani ní pojišt nce (legislativní zkratka p ímo v úhradové vyhlášce), tzn. pro 
pojišt nce z jiných lenských stát  EU, EHP i jiných zemí, které mají s R uzav ené 
mezinárodní smlouvy upravující oblast nárok  z ve ejného zdravotního pojišt ní. Tato varianta 
je pro poskytovatele p ízniv jší v tom sm ru, že se jedná o výrazn  jednodušší postup tvorby 
ceny, nevýhodou je, že p i tomto postupu je poskytovatel vázán obsahem výkon  definovaným 
vyhláškou . 134/1998 Sb. a cenami stanovenými úhradovou regulací systému ve ejného 
zdravotního pojišt ní. Tento postup tvorby ceny m že poskytovatel využít pouze tehdy, 
postupuje-li takto u všech poskytovaných zdravotních služeb regulovaných v cným 
usm rn ním ceny, tento postup tvorby ceny tedy nelze kombinovat s kalkulací ceny 
prost ednictvím minutové kalkulace a zvláš  ú tovaných položek. Poskytovatel stomatologické 
pé e m že obdobným zp sobem místo kalkulace v cn  usm rn né ceny využít p i tvorb  
ceny maximální ceny zdravotních výkon  podle p ílohy . 2 cenového p edpisu. 
    

1.1. Minutová kalkulace  

 Zpracovává se ve struktu e podle p ílohy . 1 k provád cí vyhlášce.  
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 Zahrnují se do ní pouze ekonomicky oprávn né náklady doložitelné z ú etnictví, 
jednoduchého ú etnictví nebo da ové evidence (v souladu s bodem 2 Oddílu D 
a p im ený zisk v souladu s bodem 5 Oddílu D.  

 Vypo ítává se podílem:   á é á ý í  í   á  

 Vychází z asového fondu ordina ní doby (po et minut / rok).  
 Ordina ní doba je sou et isté doby práce hlavních nositel  výkon  (zdravotnických 

pracovník , kte í mají zp sobilost zdravotní službu poskytovat samostatn  nebo pod 
dohledem i dozorem zdravotnického pracovníka se specializovanou zp sobilostí, a p i 
poskytování zdravotních služeb pouze neasistují) podílejících se na poskytování 
zdravotních služeb. Do ordina ní doby se nezapo ítává innost nezdravotnického 
personálu, ani ordina ní doba zdravotnických pracovník , kte í p i poskytování zdravotních 
služeb pouze asistují. Do ordina ní doby se dále nezapo ítávají innosti nespo ívající 
v pé i o pacienty, nap . p estávka na ob d, administrativní innosti, provozní manažerské 
povinnosti, návšt vy institucí i ú ast na seminá ích a školeních. Za nep ítomnost nositele 
výkon  je považován po et dní, kdy není ordinace v provozu v d sledku nep ítomnosti 
nositele výkon  nad rámec jeho dovolené. Je-li v ordinaci záskok nebo v ní pracuje více 
nositel  výkon , za nep ítomnost nositele výkon  jsou považovány dny, kdy ordinace není 
v provozu. Do asového fondu ordina ní doby se nezahrnuje plánovaná dovolená, nemoc 
a jiná neschopnost. 

 Využitelnost pracovní doby nositele výkon  lze vyjád it jako pom r ordina ního 
a administrativního asu, nebo též medicinské a organiza n -ekonomické ásti pracovní 
doby. Zpracovatelé kalkulací obvykle po ítají s využitelností pracovní doby nositele výkon  
v pr m rné výši 75 %, zbylých 25 % p isuzují administrativní innosti. Pro ur ení reálného 
asového fondu lze využít nap . tento postup: t = [(po et pracovních dn  za rok – po et 

dní absence) * denní pracovní doba v hodinách1 * koeficient využitelnosti pracovní doby2] 
* 60. 

 Ke stanovení ordina ní doby lze také využít záznamy ze softwarových nástroj , které 
evidují ordina ní dobu poskytovatele p ímo p i poskytování zdravotních služeb. 

 

a) P ÍMÉ NÁKLADY (položky . 1 až 3 struktury minutové kalkulace podle Oddílu D) 
p ímý materiál (položka . 1) 
- jde o materiál, který je p i poskytování zdravotních služeb spot ebován, není-li do 

kalkulace zahrnován jako zvláš  ú tovaná položka    
- nap . náklady na jednoú elové p ístroje použité p i n které zdravotní služb  v . 

náklad  na amortizaci a údržbu p ístroje (za jednoú elové p ístroje se považují 
p ístroje použité pouze ke konkrétní zdravotní služb  nebo skupin  obdobných 
zdravotních služeb, takové p ístroje nelze zárove  užívat pro jiné zdravotní služby)  

- náklady na p ímo spot ebovaný zdravotnický materiál (cena jednotky materiálu * 
po et spot ebovaných jednotek materiálu)   

 

1 Za denní pracovní dobu je považována délka pracovní doby v hodinách, zpravidla 8 – 9 hodin. Jde o celou délku 
pracovní doby zahrnující ordina ní i administrativní innosti.  
2 Jde o pom rné vyjád ení toho, jak velkou ást pracovní doby v nuje léka  profesním úkon m, tj. poskytování 
zdravotních služeb. M že být vyjád eno v procentech i zlomkem nebo desetinným íslem mezi 0 a 1. 
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p ímé mzdy (položka . 2)    
- osobní náklady p ímo související se všemi poskytovanými zdravotními službami  

 
ostatní p ímé náklady (položka . 3)  
- nap . zákonné sociální a zdravotní pojišt ní v návaznosti na p ímé mzdy  

 
b) NEP ÍMÉ NÁKLADY (položka . 4 struktury minutové kalkulace podle Oddílu D, tj. 

výrobní a správní režie, odpisy) 
- spot eba materiálu všeobecného charakteru (nap . palivo, pohonné hmoty, prádlo, 

osobní ochranné pom cky, knihy a u ební pom cky, speciální zdravotnický 
materiál mimo ten, který je zahrnutý v p ímém materiálu nebo kalkulován jako 
zvláš  ú tovaná položka) 

- spot eba el. energie, vody (mimo vodu zahrnutou jako p ímý materiál), pára, plyn 
- služby (nap . cestovné zam stnanc , dopravné, nájemné, spoje – poštovní 

a telefonní poplatky, dodavatelský úklid a praní prádla, náklady na vzd lávání, 
ú astnické poplatky, software, da ové, ú etní a právní služby, likvidace infek ního 
odpadu a další služby nezbytné pro provoz zdravotnického za ízení, nejde-li 
o ekonomicky neuznatelné náklady)    

- odpisy majetku, nákup drobného majetku, nájemné, leasing, platby za telefon, 
úroky, poplatky bance   

 
c) OSTATNÍ NÁKLADY (položka . 5 struktury minutové kalkulace podle Oddílu D) 

- osobní náklady (mzdové náklady mimo p ímé mzdy, pojistné na ve ejné zdravotní 
a sociální pojišt ní mimo pojistné zahrnuté v p ímých nákladech) 

- dan   
  

1.2. as trvání zdravotní služby 
 
 as trvání zdravotní služby, je podstatný parametr cenotvorby.  
 as trvání zdravotní služby v kalkula ním vzorci podle bodu 4 Oddílu D odpovídá 

pr m rnému asu trvání zdravotní služby u poskytovatele. asovou náro nost 
jednotlivých zdravotních služeb ur uje poskytovatel. 

 Ve výsledku musí množství poskytnutých zdravotních služeb a as trvání zdravotních 
služeb odpovídat asovému fondu ordina ní doby zahrnutému do výpo tu minutové 
kalkulace. Odchýlení se musí být pro ú ely cenové kontroly objektivn  od vodnitelné. 

     
1.3. Zvláš  ú tované položky   

 
 Pacientovi lze kalkulovat pouze zvláš  ú tované položky spot ebované p i poskytování 

regulovaných zdravotních služeb jeho osob .  
 Zvláš  ú tovanou položkou m že být pouze lé ivý p ípravek, zdravotnický prost edek, 

stomatologický výrobek nebo potravina pro zvláštní léka ské ú ely, u nichž pot eba jejich 
spot ebování p i poskytování regulovaných zdravotních služeb je individuální pro 
konkrétního pacienta.   

 Tyto položky nesmí sou asn  být sou ástí minutové kalkulace, tj. nevstupují do minutové 
kalkulace jako p ímý materiál.  
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 Zvláš  ú tovanou položkou nem že být položka, která není specifická jen pro n kterou 
zdravotní službu nebo skupinu zdravotních služeb, ale vstupuje do náklad  plošn  u všech 
regulovaných zdravotních služeb nebo u jejich v tšiny. 

 Pro ú ely kontroly cen je vhodné ú tovat tyto položky odd len , tj. z dodavatelských faktur 
tyto položky vybírat a shromaž ovat zvláš . 

 Vzhledem k povinnosti podle zákona o zdravotních službách informovat pacienty o cen  
zdravotních služeb musí být pacient m k dispozici ceník kone ných cen zvláš  ú tovaných 
položek. Oproti po izovací cen  m že jejich cena být navýšena o p im ený zisk, který 
musí být zárove  v souladu s cenovou regulací podle cenových p edpis  regulujících cenu 
lé ivých p ípravk  (cenový p edpis 1/2020/CAU3), potravin pro zvláštní léka ské ú ely 
(cenový p edpis 1/2020/CAU) a zdravotnických prost edk  (cenový p edpis 1/2019/CAU4), 
a potenciáln  stomatologických výrobk  (u stomatologických výrobk  v dob  vydání této 
metodiky takový cenový p edpis není vydán). V závorkách uvedené cenové p edpisy jsou 
aktuální v dob  vydání této metodiky, ale nelze vylou it pozd jší vydání nového cenového 
p edpisu pro uvedené oblasti. Uvedené cenové p edpisy v n kterých p ípadech 
poskytovatel m zdravotních služeb v bec neumož ují cenu zvláš  ú tované položky 
o p im ený zisk navyšovat, jelikož jim neumož ují podílet se na maximální obchodní 
p irážce. 

 
2. Zdroje dat 
 
Hlavním zdrojem dat pro vytvo ení kalkulace ceny je ú etnictví poskytovatele. Podle § 1 odst. 4 
provád cí vyhlášky je ale nutné kalkulaci p izp sobit p edpokládanému množství prodeje, 
náklad m a zisku v kalendá ním roce, na který se sestavuje. Kalkulace tedy zohled uje 
p edpoklady a plány pro daný kalendá ní rok, nekopíruje pouze historická ú etní data. 
 
3. Platnost kalkulace 
 
Kalkulace se sestavuje na konkrétní kalendá ní rok. Cena uplat ovaná p i prodeji musí vždy 
odpovídat pravidl m regulace stanoveným zákonem o cenách a platným cenovým p edpisem 
Ministerstva zdravotnictví. Poskytovatel musí pr b žn  analyzovat své výdaje 
a sledovat vývoj jednotlivých nákladových položek kalkulace ceny, v etn  tvorby p im eného 
zisku. V p ípad , že v pr b hu kalendá ního roku poskytovatel zjistí, že nákladové 
p edpoklady nebudou napln ny a dochází ke snížení náklad , a to nikoli v nevýznamné výši, 
je povinen provést korekci ceny aktualizací kalkulace. V rámci jednoho kalendá ního roku tak 
poskytovatel m že sestavovat i více cenových kalkulací v závislosti na momentálních 
okolnostech ovliv ujících výši ceny. Obdobn  je t eba kalkulaci upravit v p ípad , že v pr b hu 
kalendá ního roku dojde ke zm n  da ové sazby, která má dopad na výsledek kalkulace.  
V p ípad , že dojde v pr b hu kalendá ního roku ke zvýšení n kterých nákladových položek, 
je na uvážení poskytovatele, zda aktualizaci kalkulace cen provede. Bez aktualizace kalkulace 
nicmén  nem že dojít k navýšení cen. 
 
 
 

3 https://www.mzcr.cz/category/agendy-ministerstva/leciva/cenova-regulace/ 
4 https://www.mzcr.cz/category/agendy-ministerstva/zdravotnicke-prostredky/cenova-regulace-zdravotnicke-
prostredky/ 
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4. Kalkulace cen v p ípad  více pobo ek (více zdravotnických za ízení) 
 
Dle § 11 odst. 5 zákona o zdravotních službách mohou být zdravotní služby poskytovány 
pouze ve zdravotnických za ízeních v místech uvedených v oprávn ní k poskytování 
zdravotních služeb (ustanovení dále obsahuje vý et p ípad , na které se tato povinnost 
nevztahuje). Místo uvedené v oprávn ní musí spl ovat požadavky na technické a v cné 
vybavení zdravotnického za ízení dle odst. 6 téhož ustanovení.    
Jednotlivé pobo ky (zdravotnická za ízení) poskytovatele musí adresn  korespondovat s místy 
poskytování zdravotních služeb uvedenými v oprávn ní k poskytování zdravotních služeb. 
Informace o zdravotnických za ízeních poskytovatele jsou dostupné nap . na webových 
stránkách Národního registru poskytovatel  zdravotních služeb: 
Národní registr poskytovatel  zdravotních služeb (uzis.cz).  
Minutová kalkulace se zpravidla zpracovává pro každé zdravotnické za ízení poskytovatele 
samostatn , a sice s ohledem na odlišnou režijní nákladovou strukturu jednotlivých zdravotnických 
za ízení (odlišné nájemné apod.); pokud zdravotnická za ízení poskytovatele nemají odlišnou 
nákladovou strukturu a sou asn  poskytují regulované zdravotní služby ve stejném oboru, lze 
zpracovat jedinou kalkulaci. Pro samostatné, resp. odd lené kalkulace je vhodné ú tovat náklady 
na jednotlivá zdravotnická za ízení, st ediska, ap. odd len  – analyticky, a to i pro ú ely p ípadné 
cenové kontroly, a koli povinnost ú tovat provozní náklady analyticky právní p edpisy v oblasti 
ú etnictví neupravují. Náklady lze rozd lit nap . i procentním podílem.   
 
5. Kalkulace cen p i poskytování víceoborových zdravotních služeb   
 
Pokud jsou ve zdravotnickém za ízení poskytovány zdravotní služby v r zných oborech 
zdravotních služeb v souladu s oprávn ním k poskytování zdravotních služeb, je nezbytné 
zpracovat minutovou kalkulaci pro každý obor zvláš . 
 

IV. Cenová kontrola 
 
1. Požadované podklady    
 
V rámci cenové kontroly provád né u poskytovatele požaduje cenový kontrolní orgán (SFÚ) 
p edložit pro zvolené kontrolované období zejména tyto podklady:  
 Oprávn ní k poskytování zdravotních služeb platné pro kontrolované období  
 Kalkulace v cn  usm r ovaných cen zdravotních služeb uvedených v bod  1 Oddílu D 

a poskytovaných v kontrolovaném období  
 Ceníky zdravotních služeb poskytovaných v kontrolovaném období  
 Odpisové plány 
 Dokumentace smluvních vztah  (nájemné, leasing, atd.) 
 Podklady prokazující vedení cenové evidence (tj. údaje, z nichž je z ejmý název, pop . 

druh služby, ur ené podmínky, k nimž se cena vztahuje, výše ceny, za kterou je služba 
prodávána, a po átek a konec období, v n mž se za tuto cenu prodávala)  

 Evidence uplat ovaných cen p ímo hrazených pacienty (faktury p ijaté, vydané, doklady 
o p ijatých platbách) 

 Výkazy zisku a ztrát  
 Objem p íjm  za kontrolované období s rozd lením na p íjmy od zdravotních pojiš oven  

a p ímé úhrady od pojišt nc    
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2. Porušení cenových p edpis   
 
Vady ve struktu e kalkulace, tj. nedodržení minimálního položkového rozsahu kalkulace dle 
provád cí vyhlášky, nevedou cenový kontrolní orgán ke zjišt ní, že by kalkulace neexistovala 
v bec. Vadná kalkulace (nap . neúplná kalkulace, chybný sled nákladových položek) je 
nicmén  podle zákona o cenách považována za kalkulaci nesouladnou s podmínkami 
v cného usm r ování cen v d sledku porušení závazného postupu p i kalkulaci ceny a ke 
vzniku odpov dnosti za p estupek vede vada v kalkulaci bez ohledu na výslednou cenu. 
 
3. P im enost zisku  
 
Poskytovatel musí dob e ur it pot ebnou míru jednotlivých položek, které zisk tvo í, 
a adekvátnost jejich výše. Mezi tyto položky pat í budoucí rozvoj, krytí rizik a vlastní pot eba 
poskytovatele.  
P im enost zisku se zpravidla posuzuje ve vztahu k celkové cen  nebo náklad m. Zisk lze 
stanovit procentní sazbou z úplných náklad  nebo pevnou ástkou, která odpovídá zisku 
obvykle dosahovanému u srovnatelných poskytovatel  zdravotních služeb.   
P im enost zisku posuzuje kontrolní orgán zejména z hlediska:  
• objemu majetku: ordinace s vyšším majetkem m že kalkulovat s vyšším ziskem 
• léka e podnikatele: podnikatelská odm na m že být vyšší než mzda léka e zam stnance   
• investi ních zám r : ordinace s investi ním plánem m že kalkulovat s vyšším ziskem  
• podnikatelských rizik – riziko nemocí, úraz , právní rizika 
• výše zisku z okolního medicínského tržního prost edí  
P i cenové kontrole požaduje kontrolní orgán od poskytovatele od vodnit výši a pot ebnost 
zisku uplatn ného v cen  regulované zdravotní služby, resp. jeho díl ích složek (nap . výše 
plánovaných investic, odm n, atd.).  
 
4. Doložitelnost náklad   
 
Veškeré skute nosti, odhady a p edpoklady využité p i kalkulaci ceny, od asového fondu, 
p es odhad náklad  až po as trvání zdravotních výkon , musí být bu  doložitelné z ú etnictví, 
jednoduchého ú etnictví nebo da ové evidence poskytovatele nebo v p ípad  p edpoklad  
a odhad  alespo  dostate n  objektivn  zd vodnitelné.  
Ekonomicky oprávn né náklady zahrnuté v minutové kalkulaci a související výlu n  se 
zdravotními službami se považují za doložitelné z ú etnictví, jednoduchého ú etnictví nebo 
da ové evidence pouze tehdy, byly-li na tuto innost skute n  vynaloženy a jsou-li v p íslušné 
evidenci poskytovatele doloženy prost ednictvím disponibilního dokladu (nap . ú etního 
záznamu), kterým poskytovatel jako prodávající prokazuje skute nosti na n m uvedené, 
v etn  veškeré dokumentace, která se k dané hospodá ské operaci vztahuje (nap . 
objednávka, smlouva, doložení ceny obvyklé, zadávací dokumentace, apod.). Doklady, 
kterými prodávající prokazuje ekonomickou oprávn nost náklad , jsou zejména faktury p ijaté, 
faktury vydané, p íjmové a výdajové pokladní doklady, bankovní výpisy. 
Nákladové položky zahrnuté v kalkulaci by m ly být co nejvíce konkretizovány. Je-li v tšina 
údaj  uvedena pod obecným ozna ením „provozní režie“, strukturu náklad  pak dovozuje 
správní orgán z ú etní i jiné p íslušné evidence poskytovatele dle vlastního šet ení a uvážení.   
Doložitelnost nákladu nezakládá jeho ekonomickou oprávn nost. 
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Cenová evidence poskytovatele musí obsahovat údaje, z nichž je z ejmý druh poskytované 
regulované zdravotní služby, výše ceny, za kterou je služba poskytována, a po átek a konec 
období, v n mž za tuto cenu poskytovatel službu poskytoval.  
Z vyú tování ceny zdravotní služby poskytnuté pacientovi (nap . ú etního dokladu) musí být 
poskytnutá zdravotní služba snadno identifikovatelná, tj. musí být z ejmý druh poskytnuté 
regulované zdravotní služby a její cena, v etn  kalkulovaných zvláš  ú tovaných položek. 
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Oznámení o zm n vedení Národní referen ní laborato e (NRL) pro experimentální
imunotoxikologii

od 1.1.2021 vede NRL pro experimentální imunotoxikologiiMgr. Markéta Dvo áková, Ph.D.
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