[bookmark: _Hlk112140506]Výzva k podání žádosti o udělení statutu 
Centra vysoce specializované péče o dětské pacienty s trvalou poruchou sluchu – pedaudiologické centrum 
podle § 112 zákona č. 372/2011 Sb., o zdravotních službách a podmínkách jejich poskytování, v platném znění
	                                   

Centrum vysoce specializované péče o dětské pacienty s trvalou poruchou sluchu – pedaudiologické centrum
ČÁST I.

Kontext


Dle WHO se nedoslýchavost vyskytuje u 5 % světové populace, tj. 432 miliónů dospělých a 34 miliónů dětí (https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/deafness-and-hearing-loss).   
Péče o sluchově postižené děti je roztříštěná do zařízení jednotlivých foniatrických nebo ORL ordinací. Diagnostika sluchové vady je mimořádně časově náročná jak pro poskytovatele zdravotních služeb, tak pro rodiče dětí. K diagnostice sluchové vady u dětí v kojeneckém a batolecím věku je nezbytná řada vyšetření vyžadující těsnou spolupráci odborníků z několika oborů.  
Je třeba zajistit včasný záchyt sluchové vady (trvalé poruchy sluchu) a následnou rehabilitaci sluchu, rozvoj komunikačních schopností a zlepšení podmínek pro rozvoj řeči. Trvalá porucha sluchu může být vrozená nebo získaná, prelingvální nebo postlingvální.
V České republice se ročně narodí 100 000 až 120 000 dětí, z kterých je 8 až 12 % rizikových novorozenců. Z prováděného screeningu sluchu u novorozenců vyplývá, že výskyt trvalé poruchy sluchu u fyziologického novorozence je 0,1–0,4 %, u rizikového novorozence               ve 2–5 %. Z uvedeného lze odvodit, že se v ČR ročně narodí 100 až 500 dětí s trvalou poruchou sluchu. 
Screening sluchu novorozenců je prováděn v České republice na třech úrovních: neonatologické pracoviště, otorinolaryngologické (dále také „ORL“) nebo foniatrické rescreeningové pracoviště a ORL nebo foniatrické regionální (obvykle krajské) pedaudiologické pracoviště. 

Současné legislativní a metodické podklady k problematice screeningu sluchu:
· Věstník MZ č. 14/2021 Metodický pokyn k provádění screeningu sluchu novorozenců;
· Věstník MZ č. 11/2018 Metodický pokyn k provádění screeningu sluchu u dětí ve věku 5 let;
· Vyhláška č. 70/2012 Sb., o preventivních prohlídkách ve znění pozdějších předpisů, která upravuje obsah všeobecné preventivní prohlídky praktického lékaře pro děti a dorost o:
· ověření, zda bylo provedeno screeningové vyšetření sluchu u novorozence a pokud toto vyšetření nebylo provedeno, doporučení jeho provedení včetně podání informace o poskytovatelích zdravotních služeb, kteří toto vyšetření provádějí (tranzientně evokované otoakustické emise (TEOAE) nebo automatická BERA (AABR));
· [bookmark: _Hlk124499291]podání informace o vyšetření sluchu dítěte v 5 letech metodou screeningového vyšetření tónové audiometrie včetně podání informace o poskytovatelích zdravotních služeb, kteří toto vyšetření provádějí; 
Je tedy nezbytné vytvořit síť center vysoce specializované péče pro dětské pacienty s trvalou poruchou sluchu – pedaudiologická centra (dále také „pedaudiologické centrum“). Jedná se o regionální (krajské) centrum zajišťující komplexní diagnostickou a léčebnou péči o děti s trvalou poruchou sluchu do 18 let věku. 

Výzva Ministerstva zdravotnictví k podání žádosti o udělení statutu centra vysoce specializované péče o dětské pacienty s trvalou poruchou sluchu 
– pedaudiologické centrum

Ministerstvo zdravotnictví (dále jen „MZ“) tímto uveřejňuje podle § 112 zákona č. 372/2011 Sb., výzvu k podání žádostí o udělení statutu Centra vysoce specializované péče o dětské pacienty s trvalou poruchou sluchu – pedaudiologické centrum. 

[bookmark: _Hlk112764988]Žádost o udělení statutu pedaudiologického centra se stanovenými doklady se předkládá Ministerstvu zdravotnictví na adresu: Ministerstvo zdravotnictví, odbor zdravotní péče, Palackého náměstí 375/4, 128 01 Praha 2 nebo datové schránky ID: pv8aaxd, a to ve lhůtě do 30 kalendářních dnů od zveřejnění této výzvy. Pro tento účel je nutné použít formulář žádosti uvedený v příloze č. 1 a č. 2 výzvy. Lhůta pro podání žádosti je zachována,                     je-li poslední den lhůty žádost podána k poštovní přepravě. Bude-li žádost podána prostřednictvím datové schránky, považuje se žádost za včasně podanou, je-li nejpozději poslední den lhůty dodána do datové schránky Ministerstva zdravotnictví.

Pedaudiologické centrum zajišťuje komplexní vysoce specializovanou diagnostickou, léčebnou a dispenzární péči pro dětské pacienty s trvalou poruchou sluchu. Tím není dotčeno právo pacienta na svobodnou volbu lékaře podle § 28 odst. 1 písm. b) zákona č. 372/2011 Sb. Územím, pro které má být tato vysoce specializovaná péče poskytována, je Česká republika. 

Statut pedaudiologického centra bude udělen na dobu 5 let. V České republice bude na základě této výzvy ustaveno optimálně do 15 pedaudiologických center pro děti s trvalou poruchou sluchu.
Požadavky na technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení, požadavky na personální zabezpečení a další požadavky nezbytné pro udělení statutu musí být splněny ke dni podání žádosti o udělení statutu. Statut bude udělen na určitou dobu do 31. 12. 2028. Pro tento účel použijte formulář žádosti o udělení statutu pedaudiologického centra uvedený v příloze výzvy (č. 1 a č. 2).

ČÁST II.
A. Obecná část 

Poskytovatel žádající o udělení statutu pedaudiologického centra musí splňovat v době podání žádosti požadavky uvedené ve výzvě, jdoucí i nad rámec požadavků podle vyhlášky č. 99/2012 Sb., o požadavcích na minimální personální zabezpečení zdravotních služeb a požadavků podle vyhlášky č. 92/2012 Sb., o požadavcích na minimální technické a věcné vybavení zdravotnických zařízení a kontaktních pracovišť domácí péče, není-li dále uvedeno jinak. 

B. Speciální část 

Definice a rozsah dotčených služeb
[bookmark: _Hlk96346850]Za vysoce specializovanou péči o dětské pacienty s trvalou poruchou sluchu se pro účel této výzvy považují následující výkony a činnosti:
[bookmark: _Hlk129855834]screening sluchu novorozenců – 3. úroveň;
komplexní diagnostika a korekce trvalé poruchy sluchu a péče o rozvoj řeči: 
dětí bez potvrzení oboustranné trvalé poruchy sluchu (normální sluch, lehká porucha sluchu, jednostranná trvalá porucha sluchu nevyžadující kompenzaci): sledování vývoje řeči (ve spolupráci s praktickým lékařem pro děti a dorost);
dětí s oboustrannou nebo jednostrannou trvalou poruchou sluchu: sluchadlová korekce, u vrozených vad ideálně nejpozději od 6. měsíce věku;
dětí s oboustrannou nebo jednostrannou hluchotou: předání ke kochleární implantaci, u vrozených vad ideálně nejpozději do 2. roku věku; 
dětí s oboustrannou nebo jednostrannou malformací zevního a/nebo středního ucha: korekce kostním sluchadlem (BAHD); 
zajištění a sledování rozvoje řeči ve spolupráci s klinickým logopedem;
etiologické dořešení nedoslýchavosti ve spolupráci s dalšími obory;
screening sluchu 5letých dětí (superkonziliární pracoviště).



Požadavky na personální zabezpečení, technické a věcné vybavení a organizaci pedaudiologického centra


Pedaudiologické centrum je tvořeno ambulantním pracovištěm (ORL a/nebo foniatrie) se zázemím lůžkové péče pro dětského pacienta na vlastním nebo spolupracujícím pracovišti. 
[bookmark: _Hlk112072936]V pedaudiologickém centru musí být zajištěna dostupnost péče v pracovních dnech a v rozsahu péče definované v příloze výzvy č. 2.


Pedaudiologické centrum musí dále splňovat:

Čl. 1
Požadavky na personální zabezpečení

1. Vedoucím pracovníkem pedaudiologického centra je lékař se specializovanou způsobilostí v oboru foniatrie (dle zákona č. 95/2004 Sb., o podmínkách získávání a uznávání odborné způsobilosti a specializované způsobilosti k výkonu zdravotnického povolání lékaře, zubního lékaře a farmaceuta) s úvazkem 1,0 v rámci daného zdravotnického zařízení či v součtu s úvazkem na místní lékařské fakultě a minimálně 3letou praxí v oboru (úvazek 1,0 lze složit ze dvou úvazků foniatrů, přičemž vedoucí pracovník musí mít úvazek alespoň 0,5).

2. Další personální zabezpečení 
1,0 úvazek lékaře se specializovanou způsobilostí v oboru foniatrie nebo specializovanou způsobilostí v oboru otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku; 
2,0 úvazku dětské sestry nebo všeobecné sestry, z toho alespoň 1,0 úvazku sestry se specializovanou způsobilostí v oboru audiologie nebo sestry se zvláštní odbornou způsobilostí pro úzce vymezené činnosti v audiologii; 
minimálně 0,5 úvazek klinického logopeda. 

[bookmark: _Hlk129854724]3. Je doporučeno zajištění přítomnosti nebo alespoň dostupnosti dalších odborností; není-li zajištěno v rámci poskytovatele, nutno dokladovat smluvně: 
dětský neurolog;
genetik;
oftalmolog;
radiolog;
dětský klinický psycholog;
biomedicínský inženýr nebo technik.


Čl. 2 
Požadavky na technické a věcné vybavení

V pedaudiologickém centru musí být pro pacienty zajištěna:
a) ambulantní péče foniatrická, ORL a logopedická o dětského pacienta s trvalou poruchou sluchu;
b) možnost lůžkové péče pro dětského pacienta s trvalou poruchou sluchu na dětském nebo ORL oddělení, není-li zajištěna v rámci poskytovatele, lze zajistit u jiného poskytovatele (nutno dokladovat smluvně);
c) dostupnost pracoviště, které zajišťuje kochleární implantace.

Uchazeč o udělení statutu pedaudiologické centrum musí mít přístrojové a prostorové vybavení dle vyhlášky č. 92/2012 Sb., o požadavcích na minimální technické a věcné vybavení zdravotnických zařízení a kontaktních pracovišť domácí péče pro ORL a foniatrii a nad rámec výše uvedené vyhlášky:
otoakustické emise;
screeningová BERA – AABR (automatická BERA);
frekvenčně specifická BERA nebo jiné srovnatelné vybavení (ke stanovení odhadovaného sluchového prahu);
další vhodné (doporučené) přístrojové vybavení:
coupler (Hearing Instrument Test Box apod. pro reálná měření předbubínkových tlaků a technologickou kontrolu sluchadel);
vizuálně posílená audiometrie (VRA) nebo srovnatelné necertifikované vyšetření (VPA);
tympanometr s možností vysokofrekvenčního či širokopásmového měření.




Čl. 3 
Požadavek na minimální počet diagnostikovaných léčených a ošetřených pacientů v Pedaudiologickém centru

Počty léčených a ošetřených dětských pacientů na pracovišti za roky 2021 a 2022:
komplexní diagnostika a korekce trvalé poruchy sluchu a péče o rozvoj řeči (určení typu a tíže sluchové vady) minimálně 60 pacientů (za oba roky) s podezřením nebo s trvalou poruchou sluchu (hodnoceno dle diagnóz: Z01.1, H90.0, H90.1, H90.3, H90.4, H90.5, Q16.1, Q16.4, Q16.5);
korekce nedoslýchavosti sluchadlem minimálně 10 pacientů (za oba roky) s trvalou poruchou sluchu (hodnoceno dle výkonů: 72113, 72114, 72115). 


Čl. 4
Ostatní požadavky

Pedaudiologické centrum – další vhodné (doporučené) požadavky:
podílí se na pregraduálním a postgraduálním vzdělávání;
pořádá společné semináře s lékaři, dětskými či všeobecnými sestrami poskytovatele, ambulantními specialisty a praktickými lékaři pro děti a dorost (minimálně jednou za dva roky).


Čl. 5
Pořadí uchazečů

[bookmark: _Hlk124502406]Pořadí uchazečů o udělení statutu pedaudiologického centra bude stanoveno v souladu s kritérii danými v § 112 odst. 4 zákona o zdravotních službách, tj.: s přihlédnutím zejména ke kvalifikačním předpokladům zdravotnických pracovníků, době a rozsahu poskytované zdravotní péče a její dostupnosti, k počtům ošetřených dětí a dlouhodobě sledovaných dětí s trvalou poruchou sluchu a přístrojovému a prostorovému vybavení centra.   
Za zásadní kritéria pro udělení statutu pedaudiologického centra Ministerstvo zdravotnictví považuje:
1. personální zabezpečení vysoce specializované péče o děti s trvalou poruchou sluchu, dle čl. 1;  
2. celkový počet ošetřených dětských pacientů s podezřením nebo s trvalou poruchou sluchu za rok; 
3. technické a věcné vybavení podle čl. 2;
4. počet výkonů uvedených v tabulce v příloze č. 2.

Další kritéria:
1. regionální dostupnost v rámci ČR;
2. zapojení do pregraduálního a postgraduálního vzdělávání.


   
Čl. 6
Indikátory kvality poskytované zdravotní péče a výkonnosti centra

[bookmark: _Hlk96347968]Pro hodnocení kvality poskytované péče jsou stanoveny indikátory kvality, které poskytovatel vždy k 31.1. každého kalendářního roku vyhodnocuje a na základě žádosti MZ předá bezodkladně počty vyšetření nebo počty dětí vyšetřených a léčených v předešlém kalendářním roce: 
počty audiologických vyšetření
· v rámci 2. úrovně screeningu (rescreening) sluchu novorozenců (TEOAE 73029, AABR 71036)
· v rámci 3. úrovně screeningu sluchu novorozenců (BERA 73023)
· v rámci screeningu sluchu 5letých dětí (audiometrický screening sluchu dítěte ve věku 5 let 71112)
· ostatní vyšetření s podezřením na trvalou poruchu sluchu (tónová audiometrie 71111)
počty dětí bez potvrzení oboustranné trvalé poruchy sluchu (normální sluch, lehká porucha sluchu, jednostranná trvalá porucha sluchu, dosud neuzavřená diagnóza): sledování vývoje řeči 
· „není trvalá sluchová porucha“ Z01.1 (vyšetření uší a sluchu)
· H90.1 (převodní nedoslýchavost jednostranná, s normálním sluchem na druhé straně)
· H90.4 (percepční nedoslýchavost jednostranná, s normálním sluchem na druhé straně)
počty dětí s oboustrannou trvalou poruchou sluchu: sluchadlová korekce
· H90.0 (převodní nedoslýchavost oboustranná – symetrická i asymetrická)
· H90.3 (percepční nedoslýchavost oboustranná – symetrická i asymetrická)
· Z97.4 (přítomnost zevní sluchové pomůcky – sluchadla) – uživatel sluchadla
počty dětí s oboustrannou nebo jednostrannou těžkou nedoslýchavostí nebo hluchotou: předání ke kochleární implantaci
· Q16.5 (vrozená vada vnitřního ucha)
· H83.9	(nemoc vnitřního ucha NS)
· H90.5 (percepční ztráta sluchu NS – zahrnuje vrozenou hluchotu)
· Z96.2 (přítomnost otologických a audiologických implantátů) – uživatel CI
počty dětí s oboustrannou nebo jednostrannou malformací zevního nebo středního ucha: korekce kostním sluchadlem (BAHD) 
· H90.2 (převodní ztráta sluchu)
· Q16.1 (vrozené chybění (atrézie) a zúžení (zevního) zvukovodu)
· Q75.4 (mandibulofaciální dysostóza (sy. Treacher-Collins))
· Q16.4 (jiné vrozené vady středního ucha)
Indikátory kvality jsou pravidelně aktualizovány a vyhodnocovány tak, aby poskytovatel mohl tohoto vyhodnocení využít pro další zkvalitnění poskytované zdravotní péče. 























Příloha č. 1
Žádost o udělení statutu 
Centra vysoce specializované péče o dětské pacienty s trvalou poruchou sluchu – pedaudiologické centrum
Identifikační údaje poskytovatele zdravotních služeb – uchazeče o statut centra 
Adresa místa nebo míst poskytování zdravotních služeb
 
……………………………………………………………………………………………………………
Statutární orgán
……………………………………………………………………………………………………………

Telefon: ………………………………. e-mail: ……….……………………… DS ……………….
[bookmark: _Hlk114566172]
Kontaktní osoba (jméno, tel., email) ……………………………………………………………...

Poskytovatel zdravotních služeb (dále jen poskytovatel) tímto žádá o udělení Centra vysoce specializované péče o dětské pacienty s trvalou poruchou sluchu – pedaudiologické centrum.
Poskytovatel prohlašuje, že:
1. všechny údaje uvedené v žádosti a přílohách jsou pravdivé,
2. dodrží všechny podmínky, za nichž mu bude statut pedaudiologického centra udělen a umožní kontrolu jejich plnění, 
3. písemně oznámí Ministerstvu zdravotnictví změny všech údajů a podmínek, za nichž mu byl statut pedaudiologického centra udělen, a to nejpozději do 15 dnů ode dne jejich vzniku,
4. souhlasí s tím a žádá, aby Ústav zdravotnických informací a statistiky ČR poskytl údaje, které vede v Národním zdravotnickém informačním systému o poskytovateli zdravotních služeb, jehož je statutárním zástupcem, Pracovní skupině pro centralizaci péče o dětské pacienty s trvalou poruchou sluchu – pedaudiologická centra MZ za účelem hodnocení této žádosti, či kontrolu plnění podmínek dle Věstníku MZ v budoucnu (netýká se osobních údajů pacientů). 
Podpis statutárního orgánu a razítko poskytovatele zdravotních služeb 

V……………………………………...Dne ……………. 

Vyplněnou a podepsanou písemnou žádost zašlete do 30 kalendářních dnů od uveřejnění výzvy na adresu: Ministerstvo zdravotnictví, odbor zdravotní péče, Palackého nám. 375/4,   128 01 Praha 2 nebo datové schránky ID: pv8aaxd. 


Příloha č. 2
Dokumentace k žádosti o udělení statutu Centra vysoce specializované péče o dětské pacienty s trvalou poruchou sluchu – pedaudiologické centrum

1. Kopie oprávnění k poskytování zdravotních služeb.
2. Údaje o rozsahu a objemu vysoce specializované zdravotní péče, kterou je uchazeč o statut centra schopen zajistit. 
3. Údaje o technickém a věcném vybavení poskytovatele zdravotních služeb, u něhož má být vysoce specializovaná péče poskytována, a o jejím personálním zabezpečení.  
4. Prohlášení uchazeče o statut pedaudiologického centra, že je schopen splnit požadavky na technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení pro poskytování vysoce specializované péče pro děti s trvalou poruchou sluchu a požadavky na personální zabezpečení této zdravotní péče v rozsahu a ve lhůtě uvedených ve výzvě.
5. Vymezení území, pro které je uchazeč o statut pedaudiologického centra schopen zajistit poskytování vysoce specializované péče pro děti s trvalou poruchou sluchu.
3. Osobní údaje vedoucího pracovníka pedaudiologického centra – jméno, kopie dokladu o nejvyšší dosažené kvalifikaci a výše pracovního úvazku.,  


Výše uvedené údaje přiložte jako přílohy žádosti nebo vyplňte do následující tabulky.

	
	Aktuální stav u žadatele (ke dni podání žádosti, není-li uvedeno jinak)

	Přiložená kopie oprávnění k poskytování zdravotních služeb – ambulantní péče v oboru ORL, akutní dětská lůžková péče standardní
	ano – ne


	Dokument s vymezeným územím, pro které je uchazeč o statut centra schopen zajistit poskytování vysoce specializované péče pro děti s trvalou poruchou sluchu
	ano – ne


	Jméno a příjmení, nejvyšší dosažené vzdělání a velikost pracovního úvazku vedoucího pracovníka centra 
	

	Jmenný seznam a výše pracovních úvazků lékařů se specializovanou způsobilostí v oboru ORL nebo foniatrie
	

	Jmenný seznam a výše pracovních úvazků nelékařských zdravotnických pracovníků:
dětské sestry nebo všeobecné sestry, z toho alespoň 1,0 úvazku sestry se specializovanou způsobilostí v oboru audiologie nebo sestry se zvláštní odbornou způsobilostí pro úzce vymezené činnosti v audiologii
klinický logoped 
	

	Přítomnost nebo alespoň dostupnost dalších odborností (smluvní dokladovat):
dětský neurolog
genetik
oftalmolog
radiolog 
dětský klinický psycholog
biomedicínský inženýr nebo technik 
	

ano – ne
ano – ne
ano – ne
ano – ne
ano – ne
ano – ne  

	Možnost lůžkové péče pro dětského pacienta s trvalou poruchou sluchu na: dětském oddělení nebo ORL oddělení
	vlastní ano – ne
smluvní (dokladovat):  
ano – ne


	Další potřebné vybavení k výkonům:
otoakustické emise
screeningová (automatická) BERA – AABR 
frekvenčně specifická BERA nebo jiné srovnatelné zařízení k stanovení odhadovaného sluchového prahu na základních 4 WHO frekvencích (SSEP/ASSR apod.)
další vhodné (doporučené) přístrojové vybavení:
coupler (Hearing Instrument Test Box apod. pro reálná měření předbubínkových tlaků a technologickou kontrolu sluchadel)
vizuálně posílená audiometrie (VRA) nebo srovnatelné necertifikované vyšetření (VPA)
tympanometr s možností vysokofrekvenčního či širokopásmového měření
	
ano – ne
ano – ne
ano – ne 



ano – ne


ano – ne

ano – ne



	Počty dětských pacientů za roky 2021 a 2022: 
audiologické vyšetření (určení typu a tíže sluchové vady) s podezřením nebo s trvalou poruchou sluchu, minimálně 60 pacientů (za oba roky 2021 a 2022, hodnoceno dle diagnóz: Z01.1, H90.0, H90.1, H90.3, H90.4, H90.5, Q16.1, Q16.4, Q16.5, Q75.4).
korekce nedoslýchavosti sluchadlem s trvalou poruchou sluchu, minimálně 10 pacientů (za oba roky 2021 a 2022, hodnoceno dle výkonů: 72113, 72114, 72115). 
	

	Počty audiologických vyšetření za jeden kalendářní rok (2021 nebo 2022):
v rámci 2. úrovně screeningu (rescreening) sluchu novorozenců (TEOAE 73029, AABR 71036)
v rámci 3. úrovně screeningu sluchu novorozenců (BERA 73023)
v rámci screeningu sluchu 5letých dětí (screeningová tónová audiometrie 71112)
ostatní vyšetření s podezřením na trvalou poruchu sluchu (tónová audiometrie 71111)
	

	Počty dětí v jednom kalendářním roce (2021 nebo 2022):
· děti bez potvrzení oboustranné trvalé poruchy sluchu (normální sluch, lehká porucha sluchu, jednostranná trvalá porucha sluchu): sledování vývoje řeči 
· „není trvalá sluchová porucha“ Z01.1 (vyšetření uší a sluchu)
· H90.1 (převodní nedoslýchavost jednostranná, s normálním sluchem na druhé straně)
· H90.4 (percepční nedoslýchavost jednostranná, s normálním sluchem na druhé straně)
· děti s oboustrannou trvalou poruchou sluchu: sluchadlová korekce
· H90.0 (převodní nedoslýchavost oboustranná – symetrická i asymetrická)
· H90.3 (percepční nedoslýchavost oboustranná – symetrická i asymetrická)
· Z97.4 (přítomnost zevní sluchové pomůcky – sluchadla) – uživatel sluchadla
· děti s oboustrannou nebo jednostrannou těžkou nedoslýchavostí nebo hluchotou: předání ke kochleární implantaci 
· Q16.5 (vrozená vada vnitřního ucha)
· H83.9	(nemoc vnitřního ucha NS)
· H90.5 (percepční ztráta sluchu NS – zahrnuje vrozenou hluchotu)
· Z96.2 (přítomnost otologických a audiologických implantátů) – uživatel CI
· děti s oboustrannou nebo jednostrannou malformací zevního nebo středního ucha: korekce kostním sluchadlem (BAHD)  
· H90.2 (převodní ztráta sluchu)
· Q75.4. (mandibulofaciální dysostóza)
· Q16.1 (vrozené chybění (atrézie) a zúžení (zevního) zvukovodu)
· Q16.4 (jiné vrozené vady středního ucha)
	

	Účast na pregraduálním a postgraduálním vzdělávání
	ano – ne

	Počet seminářů s lékaři, dětskými či všeobecnými sestrami poskytovatele, ambulantními specialisty a praktickými lékaři pro děti a dorost v posledních 2 letech
	




Pro vnitřní potřebu

Pro vnitřní potřebu
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