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Z makroskopického pohledu nema CR v mezinarodnim
srovnani maly pocet lékaru.

Celkové pocty jsou v ramci EU nadpriumeérné a v case
rostou. Celkovy pocet je srovnatelny napr. s Danskem,
Nemeckem, Rakouskem.

N



Data OECD: mezinarodni srovnani celkového poctu ve zdravotnictvi aktivnich
lékarli na 100 000 obyvatel (2022 nebo nejblizsi dostupny rok)

OECD Library 2023

. https://data.oecd.org/healthres/doctors.htm iz
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Hlavni faktory generuijici rizika souvisejici
s personalnim zajistenim zdravotnich sluzeb

?

Demografickeé starnuti Neoptimalni distribuce kapacit
personalu spojené s nedostatecnou mezi segmenty péce spojena s
vychovou mladych pracovniku neefektivnimi thradovymi mechanismy

—

[ V 4 (X B4 A4 V 4 4
| Ekonomickeé zajisténi systému
ZDRAVIZ2030
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Uvazky Iékart dle hlavnich segment péce:
nova data za rok 2023

o

45 256‘

I
1313 20 292

OST. LUZKOVA NELUZKOVA

44 602_‘

I
1 330 20 119

OST. LUZKOVA NELUZKOVA

6 000 -
Zmény Gvazku lékart -
kumulativné od r. 2010 +4993 AV
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4000 - |
3000 - AKUTNI PECE
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2022
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[
0 wr’ eee— |
= 23 153
i AKUTNI PECE
-1 000 -
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—Akutni pé¢e —Ostatni liGzZkova péce —Nellizkova péce
IDRAVI2030

Personalni kapacity resortu zdravotnictvi v roce 2023
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Z distribuce personalnich kapacit Iékaru je patrna
nedostatecna kapacita v dlouhodobé a nasledné péci.
Situaci nasledné zhorsuje i vyznamné zestarnuti lékaru
v ambulantnich segmentech péce vcetne registrujicich

praktickych lékaru.

Pro podporu téchto segmentu je treba maximalné
vyuziti zvysenou produkci lékarskych fakult, které po
podporou vladniho programu navysily pocet studentu

Vseobecného lékarstvi a 28%.

-




Regionalni rozlozeni tvazku Iékara na 1000 obyvatel v riznych

segmentech luzkové péce
Zdroj: Vykaz E (MzD) 2-01, E (MzD) 3-01

Akutni péce Ostatni lGZkova péce

| | ZOZZI m 2023 | | 2022 m=2023

Brno P5E &%

Hlavni mésto Praha LR 813 o ,

) L ! V regionalnich prehledech dostupné
Jihomoravsky kraj Ziet) 3% e ot e vy . ,

’ kapacity lékarl je rovnéz patrny vyznamny
PHA+STC 80 §:12 nepomér mezi kapacitou dostupnou
Kralovéhradecky kraj 24 8:18 pro akutni lGzkovou péci a pro péci
Olomoucky kraj 2543 813 dlouhodobou a naslednou. Rddové niz3i
R 14 012 pocty uvazkl lékarl v neakutni [Gzkové
S ,%’83 ’ péli reflektuji nizky pocet IGzek v tomto

Moravskoslezsky kraj ST 8.2 segmentu péce. Tato situace

Plzefisky kraj 2.8 818 nevyhnutelné vede ke zvy3ené zaté7i

i 7 krai 1 : akutni lGZkové péce, véetné jejiho
Liberecky kraj 1:38 8:84 kutni lzkove péce, veetné jejih
R , , vyuzivani pro feSeni zdravotnich problém
Jiho&esky kraj 1,88 887

. v. 177 umirajicich.

Kraj Vysocina 1,83 8:%
Pardubicky kraj it 818
Zlinsky kraj .64 13
Ustecky kraj 167 8:13
Karlovarsky kraj 14 811
Stredocesky kraj B ; | g1

6,00 5,00 4,00 3,00 2,00 1,00 0,00 0,00 1,00 2,00 3,00 4,00 5,00 6,00

IDRAVi2030
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Vsichni aktivni lékari (Gvazky): vékova struktura v roce 2023
Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnik( (NRZP)+ NRHZS, stav k 31. 12. 2023 Vé

Relativni zastoupeni jednotlivych vékovych trid %)
14 - Vék Uvazky %
. Do 29 3210,6 7,3%
5 30-34 45176  10,2%
(@]
§ 10 - 35-39 4 499,7 10,2%
2, 40-44 48286 10,9%
9 45-49 44616  10,1%
56 50-54 5351,0  12,1%
(o]
3 4 | 55-59 4 472,4 10,1%
= 60-64 4034,2 9,1% .
2 65-69 42745  9,7% 17 230 uvazku
== ékar-vSechny pojist'ovny ! ! (3 9%, )
0 ‘ B - 70-74 2 738,6 6,2%
O 3 ®) 3 O X (%) 3 %) > @ ,
Qo& %be ,b@ib @y »‘9’“ @Qﬁ <§°§° @,@ (g)@ «Qf\ %%4\0 75 a vice 1710,8 3,9%
A Celkem 44 100 100,0%

Priimérny vék 50,2 let

IDRAVi2030
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Vsichni aktivni lékari v ALP (Uvazky): vékova struktura v roce 2023

Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnik( (NRZP)+ NRHZS, stav k 31. 12. 2023
Definice: Uvazky vSech aktivnich Iékail v akutni lUzkové péci

Relativni zastoupeni jednotlivych vékovych trid 5 2 1 ZP ( 19
18 1 Vék Uvazky % )
16 Do 29 3063,4 13,4%
514 | 30-34 37950  16,6%
(o]
810 35-39 30140  13,2%
2, 40-44 2 744,0 12,0%
8 45-49 2 264,8 9,9%
8 |
s 50-54 23956  10,5%
(o] i
g2 ® 55-59 1749,7  7,7%
=4 60-64 1294,8 5,7%
2 - . 65-69 1247,1 5,5%
=] ékar-vsechny pojist'ovny
0 \ \ \ \ \ \ 70'74 814,9 3,6%
O X S X O X () X O > @ ,
Qo& INCAIT LRV IR NS LN T (J;\o 75 a vice 409,9 1,8%
A Celkem 22793  100,0%

Priimérny vék 45,9 let

IDRAVi2030
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Vsichni aktivni lékari v ambul. péci (Uvazky): vékova struktura v roce 2023

Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnik( (NRZP)+ NRHZS, stav k 31. 12. 2023
Definice: Uvazky vSech aktivnich Iékafl v ostatni nellizkové péci

Vék > 60 let

Relativni zastoupeni jednotlivych vékovych trid 9 997 ZP (4 o-
v , 0%)
16 - Vék Uvazky %
14 Do 29 32,64 0,2%
5 30-34 578,7 2,9%
12 -
g 35-39 1318,5 6,7%
g 101 40-44 1937,0 9,8%
8 g - 45-49 2 046,1 10,4%
Z 50-54 2752,8  13,9%
(o]
2 55-59 2 532,5 12,8%
o° 4 -
= 60-64 26056  13,2%
2 - . 65-69 2 886,3 14,6%
=] ékar-vsechny pojist'ovny
0 ‘ R B 70-74 1 836,4 9,3%
O S O N O X O X D A e ,
Qogv %be %@ib @y gp& %Qﬁ (o@fa @,@ éob ,@f\ %&\0 75 a vice 1216,1 6,2%
A Celkem 19 743 100,0%

Priimérny vék 55,4 let
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Obory s nejvyssim poctem lékaru, dle podilu Iékaru 60+
Definice: aktivni lékari v zarizeni ambulantni péce, stav k 31. 12. 2023

Obor Celkem do 59 let 60 a vice 65 a vice 70 a vice
vnitini lékarstvi 1517 751(50%) 215(14%) 218 (14%) 333(22%)
anesteziologie a intenzivni medicina 162 82 (51 %) 18 (11 %) 31 (19 %) 31 (19 %)
chirurgie 1150 585(51%) 153 (13 %) 169 (15%) 243 (21 %)
pneumologie a ftizeologie 349 179 (51 %) 46 (13 %) 55 (16 %) 69 (20 %)
praktické lékarstvi pro déti a dorost 2239 1158 (52 %) 351(16%) 391(17%) 339 (15%)
alergologie a klinickd imunologie 465 241 (52 %) 67 (14 %) 69 (15 %) 88 (19 %)
Iékarska pohotovostni sluzba 671 351 (52 %) 70 (10 %) 108 (16 %) 142 (21 %)
lazenska a ozdravenska rehabilitace 319 171 (54 %) 34 (11 %) 44 (14 %) 70 (22 %)
revmatologie 185 101 (55 %) 16 (9 %) 35 (19 %) 33 (18 %)
rehabilitacni a fyzikalni medicina 621 348 (56 %) 79 (13 %) 76 (12 %) 118 (19 %)
ostatni obory 2407 1387 (58%) 305(13%) 294 (12%) 421 (17 %)
patologie 202 117 (58 %) 22 (11 %) 17 (8 %) 46 (23 %)
klinicka psychologie 148 87 (59 %) 14 (9 %) 15 (10 %) 32 (22 %)
gynekologie a porodnictvi 2099 1237 (59%) 263 (13%) 275(13%) 324 (15%)
otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku 667 396 (59 %) 70 (10 %) 99 (15 %) 102 (15 %)
vseobecné praktické Iékarstvi 6 205 3690 (59%) 713(11%) 931(15%) 871(14%)
dermatovenerologie 627 383 (61 %) 75 (12 %) 83 (13 %) 86 (14 %)
gastroenterologie 284 175 (62 %) 31(11%) 39 (14 %) 39 (14 %)
ortopedie a traumatologie pohybového ustroji 963 594 (62 %) 131(14%) 124(13%) 114(12%)
endokrinologie a diabetologie 740 461 (62 %) 98 (13 %) 73 (10 %) 108 (15 %)
neurologie 884 554 (63%) 119(13%) 94 (11%) 117 (13 %)
radiologie a zobrazovaci metody 747 480 (64 %) 56 (7 %) 100 (13%) 111 (15%)
urologie 487 325 (67 %) 54 (11 %) 55 (11 %) 53 (11 %)
nefrologie 144 97 (67 %) 13 (9 %) 18 (13 %) 16 (11 %)
kardiologie 703 479 (68 %) 74 (11 %) 64 (9 %) 86 (12 %)
oftalmologie 1176 806(69%) 120(10%) 114(10%) 136(12 %)
psychiatrie 1080 783 (73%) 74 (7 %) 91 (8 %) 132 (12 %)
koroner 266 200(75%) 29 (11 %) 18 (7 %) 19 (7 %)
paliativni medicina 228 178 (78 %) 17 (7 %) 14 (6 %) 19 (8 %)
hemodialyza 242 192 (79%) 17 (7 %) 22 (9 %) 11 (5 %)
reprodukéni medicina 184 150 (82 %) 10 (5 %) 17 (9 %) 7 (4 %)

0%

10%

do 59

20% 30%

49,5%
50,6%
50,9%
51,3%
51,7%
51,8%

52,3%
53,6%
54,6%
56,0%
57,6%
57,9%
58,8%
58,9%
59,4%
59,5%
61,1%
61,6%
61,7%
62,3%
62,7%
64,3%
66,7%
67,4%

68,1%
68,5%
72,5%
75,2%
78,1%
79,3%

Zdroj: Narodni registr zdravotnickych

pracovnikd (NRZP), NRHZS
65-69 M 70 avice
50 60% 70% 80%

60-64

40% 90%

14,2%
11,1%
13,3%
13,2%
15,7%
14,4%
10,4%
10,7%
8,6%
12,7%
12,7%
10,9%
9,5%
12,5%
10,5%
10,4%
12,0%
10,9%
13,6%
13,2%

14,4%
19,1%
14,7%
15,8%
17,5%
14,8%
16,1%

13,8%
18,9%
12,2%
12,2%
8,4%
10,1%
13,1%
14,8%
15,0%
13,2%
13,7%
12,9%
12,7% I
13,5%  10,6%
7,5% 13,4%
11,1%
9,0%
10,5%
12,7% | 9,7%
6,9% 8,4%
10,9% 6,8% KA
7,5% 6,1% I
7,0%  9,1%
5,4% 9,2% ¥

11,3%
12,5%
9,1%

81,5%

100%
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Strategie rozvoje paliativni péce a péce v zavéru Zivota muzZe Cerpat z uspésného
programu navyseni kapacit oboru Vseobecné lékarstvi. Lékarské fakulty uspésné realizuji
program navyseni poctu studentu oboru vseobecné lékarstvi. Od roku 2019 vzrostl pocet

studentu zapsanych ke studiu v ceském jazyce z roéniho priuméru 1 520 na 1 940, tj. +
27%. Je ovSem nutné pripravit systémova opatreni usnadnujici mladym lékarim dalsi
vzdelavani a nastup do praxe v klicovych odbornostech.

Lékarské fakulty v tomto programu dokazaly a dale dokazuji, ze:

jsou schopny navysit kapacitu komplexnich vzdélavacich programu

jsou pripraveny kapacitné posilovat vyuku a sniZzovat pocet studentt na 1 uvazek uditele
efektivné pracuji s vysokym zajmem mladych lidi o zdravotnické obory a zvladaji organizaci
prijimacich rizeni

v' umi udrzet rozumnou miru prostupnosti studiem bez ztraty kvality

AN

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi

Strategicky ramec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady A e rerumicr UZIs




Celkovy prehled poctu poprvé zapsanych v oboru Vseobecné lékarstvi dle typu studia

Rok studia 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Poprvé zapsani celkem pocet 1658 1735 1907 2095 1863 1907 1813 1865 1920 1870 1835 2165 2277 2466 2392 2355
. pocet 1458 1517 1698 1824 1597 1621 1562 1522 1556 1521 1495 1836 1875 2070 1957 2025
z toho: poprvé zapsani v CJ ,
podil zcelkem 87,9% 87,4% 89,0% 87,1% 857% 850% 862% 81,6% 81,0% 81,3% 81,5% 848% 823% 83,9% 81,8% 86,0%
z toho: poprvé zapsani v CJ pocet 1252 1303 1429 1481 1311 1294 1227 1173 1215 1269 1218 1489 1515 1735 1601 1662
- obéané CR podil zcelkem 75,5% 751% 749% 70,7% 704% 679% 67,7% 629% 63,3% 67,9% 664% 688% 665% 704% 669% 706%
. pocet 302 325 396 500 435 492 506 532 540 357 417 520 562 511 552 546
z toho: poprvé zapsani v CJ ,
- cizinci podil zcelkem 182 % 187% 208% 23,9% 233% 258% 279% 285% 281% 191% 22,7% 240% 24,7% 20,7% 23,1% 23,2%
podil z CJ 20,7% 21,4% 23,3% 274% 272% 304% 324% 350% 34,7% 23,5% 279% 283% 300% 247% 282% 270%
. , pocet 200 218 209 271 266 286 251 343 364 349 340 329 402 396 435 330
z toho: poprvé zapsani v Al ,
podil zcelkem 12,1% 12,6% 11,0% 129% 143% 150% 13,8% 184% 190% 187 % 185% 152% 177% 16,1% 182% 140%

3000
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2500

2000

1500

1000
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2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Lékarské fakulty program
uspésne pini od roku 2019

—— Poprvé zapsani celkem
+35%

—— Poprvé zapsani v CJ
—— Poprvé zapsani v CJ - obcané CR

+36 %
+31%

Poprvé zapsani v CJ - cizinci
Poprvé zapsani v AJ

Rok studia



ru

Navyseni kapacit Iékarskych fakult a dlouhodoba
podpora vzdélavani nutné povedou k zméneé
rizikového trendu starnuti ceskych lékaru.

Reseni demografického starnuti Iéka

Lékarské fakulty vyprodukuji v nasledujicich 10 letech
cca 10 x 1950 absolventt = cca 19 500 novych lékar.
To je cca 40% soucasné kapacity.

(o)
yel
IDRAVi2030 o
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Projekce vyvoje véku aktivnich Iékarti na zakladé navysené produkce fakult

Zdroj: NRHZS - pouze data VZP

Pocet osob podle vékovych kategorii
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Prehled poctu zdravotnickych pracovniku v oborech paliativni péce

Zdroj: Ndrodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS) k 31. 12. 2023, Narodni registr zdravotnickych pracovnik( (NRZP) k 31. 12. 2023

Zijici pracovnici se specializaci
evidovanou v NRZP

Pocet aktivnich osob se specializaci

Specializace " . . . *Vybrané
. . . . Vybrané Vybrané .
.+ .|Pocet ve véku |Pocet ve véku| Celkem ve . . odbornosti -
Celkovy pocet . .. | odbornosti odbornosti - oxl
<60 let 60 a vice let | zdravotnictvi o . o neltzkova
celkem l0Zkova péce .«
pece
Geriatrie
, , 412 274 138 352 203 197 14
(zakladni obor)
Paliativni medicina a léc lesti
a, at p ,Ed ¢ aa, Ll 154 93 61 147 62 50 27
(zdkladni+nastavbovy obor)
Paliativni medicina
akari 2 , 320 283 37 306 199 149 110
Lekafi (ndstavbovy obor)
Algezmloglf: 135 126 9 118 10 6 5
(ndstavbovy obor)
Klinicka vyZiva a intenzivni metabolicka péce
, v , P 179 147 32 172 17 16 4
(ndstavbovy obor)
Osetrovatelska péce v geriatrii 661 579 82 473 222 82 149
Sestry Domaci péce a hospicova péce 96 95 1 85 76 18 67
Osetrovatelska péce v onkologii a hematologii 103 91 12 78 8 2 6

* Vybrané odbornosti: 720 paliativni medicina; 913 oSetrovatelska a rehabilitacni péce v pobyt. zafizeni soc. sluzeb; 925 domaci péce; 926 pilotni program
paliativni péce; 929 konziliarni paliativni péce; 004 zvlastni ambulantni péce v ZZ tGstavni péce; 9F9 Ustavni péce na oSetfovatelském Itizku - F typu; 9H9
ustavni péce na osetrovatelském luzku - H typu; 9U9 ustavni nasledna osetiovatelska péce v hospici; 9U7 lstavni nasledna péce

Jedna osoba muzZe pracovat ve vice typech péce, v celkovém poctu je zahrnuta pouze jednou.



Aktivni lékari se specializaci Geriatrie v roce 2023 podle véku a pohlavi

Definice: vsichni aktivni Iékafi se specializaci ,,Geriatrie” pracujici na vybranych odbornostech*, stav k 31. 12. 2023

. " . . e o Y« iy .
B Musi Zeny Celkem Vybra.nev oldb,ovrnostl. 720 p?lllatl\l/nl medlflna, 913 oset’rolva'fevrlska a
rehabilitacni péce v pobyt. zafizeni soc. sluzeb; 925 domaci péce; 926
N =55 (27,1 %) N =148 (72,9 %) N =203 pilotni program paliativni péée; 929 konziliarni paliativni péce; 004
.. . zvlastni ambulantni péée v ZZ Gstavni péce; 9F9 Ustavni péce na
Prumérny vék 55 let 53 let 54 let o3etfovatelském I0zku - F typu; 9H9 Ustavni péle na oetfovatelském
60 a vice let 17 (30,9 %) 39 (26,4 %) 56 (27,6 %) Iluzku _,H ’fypu; 9IU9Iijstavn| nasledna oSetrovatelska péce v hospici; 9U7
Ustavni nasledna péce
65 a vice let 12 (21,8 %) 16 (10,8 %) 28 (13,8 %)
& Vék lékarti celkem o - Vék lékarl podle pohlavi
45 45 -
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35 - 35 -
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TDRAVI2030 Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnik( (NRZP) + Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS), stav k 31. 12. 2023
A4

H y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI Ceska spoleénost
NARODNI KONCEPCE PALIATIVNI PECE !‘- z I p . C Z m 9 Z8l  CESKE REPUBLIKY ‘ paliativni mediciny




Aktivni lékari se specializaci Paliativni medicina a Iéc¢ba bolesti v roce 2023 podle véku a pohlavi

Definice: vsichni aktivni Iékafi se specializaci ,,Paliativni medicina a l1écba bolesti ” pracujici na vybranych odbornostech*, stav k 31. 12. 2023

. " . . e o v oy .
B Musi Zeny Celkem Vybra.nei oldb,ovrnostl. 720 p?lllatl\l/nl medlflna, 913 oset’rolva'fevrlska a
rehabilitacni péce v pobyt. zafizeni soc. sluzeb; 925 domaci péce; 926
N =24 (38,7 %) N =38 (61,3 %) N=62 pilotni program paliativni péée; 929 konziliarni paliativni péce; 004
.. . zvlastni ambulantni péée v ZZ Gstavni péce; 9F9 Ustavni péce na
Prumérny vék 61 let 58 let 59 let osetfovatelském I0zZku - F typu; 9H9 Ustavni pée na osetfovatelském
60 a vice let 10 (41,7 %) 13 (34,2 %) 23 (37’1 %) Iluzku _,H ’fypu; 9IU9Iijstavn| nasledna oSetrovatelska péce v hospici; 9U7
Ustavni nasledna péce
65 a vice let 8 (33,3 %) 6 (15,8 %) 14 (22,6 %)
. Vék lékarti celkem " Vék lékarl podle pohlavi
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TDRAVI2030 Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnik(i (NRZP) + Narodni registr hrazenych \zldravotm'ch sluZzeb (NRHZS), stav k 31. 12. 2023
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Aktivni lékari s nadstavbovym oborem Paliativni medicina v roce 2023 podle véku a pohlavi

Definice: vsichni aktivni IékafFi s nadstavbovym oborem ,,Paliativni medicina” pracujici na vybranych odbornostech*, stav k 31. 12. 2023

* Vybrané odbornosti: 720 paliativni medicina; 913 oSetfovatelska a

B Muii Zeny Celkem rane odhol alfatih ¢ JOVare
rehabilitacni péce v pobyt. zafizeni soc. sluzeb; 925 domaci péce; 926
N =63 (31,7 %) N =136 (68,3 %) N =199 pilotni program paliativni péce; 929 konziliarni paliativni péce; 004
.. . zvlastni ambulantni péée v ZZ Gstavni péce; 9F9 Ustavni péce na
Prumérny vék 50 let 48 let 48 let osetfovatelském I0zZku - F typu; 9H9 Ustavni pée na osetfovatelském
60 a vice let 11 (17,5 %) 14 (10,3 %) 25 (12 6 %) [GZku - H typu; 9U9 Ustavni nasledna oSetfovatelska péce v hospici; 9U7
! ’ ’ Ustavni nasledna péce
65 a vice let 8 (12,7 %) 8(5,9 %) 16 (8,0 %)
0 Vék lékarti celkem 0o - Vék lékarl podle pohlavi
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TDRAVI2030 Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnik( (NRZP) + Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS), stav k 31. 12. 2023
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Aktivni lékari s nadstavbovym oborem Algeziologie v roce 2023 podle véku a pohlavi

Definice: vsichni aktivni Iékafi s nadstavbovym oborem ,, Algeziologie” pracujici na vybranych odbornostech*, stav k 31. 12. 2023

* Vybrané odbornosti: 720 paliativni medicina; 913 oSetfovatelska a

B Muzi Zeny Celkem rane oano anath . L
rehabilitacni péce v pobyt. zafizeni soc. sluzeb; 925 domaci péce; 926
N =2 (20,0 %) N =8 (80,0 %) N=10 pilotni program paliativni péée; 929 konziliarni paliativni péce; 004
.. . zvlastni ambulantni péée v ZZ Gstavni péce; 9F9 Ustavni péce na
Prumérny vék 55 let 48 let 49 let osetfovatelském I0zZku - F typu; 9H9 Ustavni pée na osetfovatelském
60 a vice let 1 (50,0 %) 0 (0,0 %) 1 (10 0 %) [GZku - H typu; 9U9 Ustavni nasledna oSetfovatelska péce v hospici; 9U7
! ! ’ Ustavni nasledna péce
65 a vice let 0(0,0 %) 0(0,0 %) 0 (0,0 %)
3 Vék lékarti celkem . Vék lékarl podle pohlavi
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Aktivni lékari se specializaci Klinicka vyziva a intenzivni metabolicka péce v roce 2023 podle véku a pohlavi

Definice: vsichni aktivni Iékafi se specializaci ,,Klinickd vyZiva a intenzivni metabolicka péce” pracujici na vybranych odbornostech*, stav k 31. 12. 2023

* Vybrané odbornosti: 720 paliativni medicina; 913 oSetfovatelska a

Muzi Zen Celkem
O y rehabilitacni péce v pobyt. zafizeni soc. sluzeb; 925 domaci péce; 926
N =10 (58,8 %) N=7 (41,2 %) N=17 pilotni program paliativni péce; 929 konziliarni paliativni péce; 004
.. . zvlastni ambulantni péée v ZZ Gstavni péce; 9F9 Ustavni péce na
Pramérny vék 51 let 50 let 51 let o3etfovatelském I0zku - F typu; 9H9 Ustavni péle na oetfovatelském
60 a vice let 2 (20,0 %) 1(14,3 %) 3 (17,6 %) Iluzku _,H ’fypu; 9IU9Iijstavn| nasledna oSetrovatelska péce v hospici; 9U7
Ustavni nasledna péce
65 a vice let 1 (10,0 %) 1 (14,3 %) 2 (11,8 %)
. Vék lékarti celkem . Vék lékarl podle pohlavi
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Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnikd (NRZP) + Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS), stav k 31. 12. 2023
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Aktivni sestry se specializaci Osetrovatelska péce v geriatrii v roce 2023 podle véku a pohlavi

Definice: vSechny aktivni vSseobecné sestry se specializaci ,OSetFovatelskd péce v geriatrii” pracujici na vybranych odbornostech*, stav k 31. 12. 2023

B Muzi Zeny Celkem
N=2(0,9 %) N =220(99,1 %) N =222
Pramérny vék 48 let 50 let 50 let
60 a vice let 0 (0,0 %) 29 (13,2 %) 29 (13,1 %)
65 a vice let 0 (0,0 %) 5(2,3 %) 5(2,3 %)
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* Vybrané odbornosti: 720 paliativni medicina; 913 oSetfovatelska a
rehabilitacni péce v pobyt. zafizeni soc. sluzeb; 925 domaci péce; 926
pilotni program paliativni péce; 929 konziliarni paliativni péce; 004
zvlastni ambulantni péée v ZZ Gstavni péce; 9F9 Ustavni péce na
oSetrovatelském IGzku - F typu; 9H9 Ustavni péce na oSetfovatelském
[GZku - H typu; 9U9 Ustavni nasledna oSetfovatelska péce v hospici; 9U7
Ustavni nasledna péce

Vék sester podle pohlavi
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Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnikd (NRZP) + Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS), stav k 31. 12. 2023
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Aktivni sestry se specializaci Domaci péce a hospicova péce v roce 2023 podle véku a pohlavi

Definice: vSechny aktivni vSseobecné sestry se specializaci ,,Domadci péce a hospicovd péce ” pracujici na vybranych odbornostech*, stav k 31. 12. 2023

B Muzi Zeny Celkem

N=2(2,6%) N = 74 (97,4 %) N =76
Pramérny vék 37 let 43 let 43 let
60 a vice let 0 (0,0 %) 0 (0,0 %) 0 (0,0 %)
65 a vice let 0 (0,0 %) 0 (0,0 %) 0 (0,0 %)
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* Vybrané odbornosti: 720 paliativni medicina; 913 oSetfovatelska a
rehabilitacni péce v pobyt. zafizeni soc. sluzeb; 925 domaci péce; 926
pilotni program paliativni péce; 929 konziliarni paliativni péce; 004
zvlastni ambulantni péée v ZZ Gstavni péce; 9F9 Ustavni péce na
oSetrovatelském IGzku - F typu; 9H9 Ustavni péce na oSetfovatelském
[GZku - H typu; 9U9 Ustavni nasledna oSetfovatelska péce v hospici; 9U7
Ustavni nasledna péce

Vék sester podle pohlavi
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Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnikd (NRZP) + Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS), stav k 31. 12. 2023
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Aktivni sestry se specializaci OSetrovatelska péce v onkologii a hematologii v roce 2023 podle véku a pohlavi

Definice: vSechny aktivni vSeobecné sestry se specializaci ,,OSetrovatelska péce v onkologii a hematologii” pracujici na vybranych odbornostech*,

stav k 31. 12. 2023
* Vybrané odbornosti: 720 paliativni medicina; 913 oSetfovatelska a

B Muii Zen Celkem
y rehabilitacni péce v pobyt. zafizeni soc. sluzeb; 925 domaci péce; 926
N=1(12,5%) N=7(87,5%) N=8 pilotni program paliativni péée; 929 konziliarni paliativni péce; 004
.. . zvlastni ambulantni péée v ZZ Gstavni péce; 9F9 Ustavni péce na
Pramérny vék 63 let 50 let 51 let o3etfovatelském I0zku - F typu; 9H9 Ustavni péle na oetfovatelském
60 a vice let 1 (100,0 %) 0(0,0 %) 1 (12 5 %) [GZku - H typu; 9U9 Ustavni nasledna oSetfovatelska péce v hospici; 9U7
! ! ’ Ustavni naslednd péce
65 a vice let 0(0,0 %) 0 (0,0 %) 0 (0,0 %)
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Pocty lékaru v pripravé ve specializacich z oblasti paliativni péce

Nové zarazeni do specializacCni pripravy

Zdroj: NRZP 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
z@eriatrie 6 17 24 20 24 23 21 26 12 20 10

z+n Paliativni medicina a lIécba bolesti 1 3 1

n Paliativni medicina 16

n Algeziologie 8

nKlinicka vyZiva a intenzivni metabolicka

S

2022 2023

v 6
I'::::émka: z zdkladni obor; " nastavbovy obor; v evidenci zdravotnickych pracovnik( (EZP) jsou Udaje o zarazeni do nastavbovych spec. oborl k dispozici az od roku 2020 * 5 |&karl
Ve specializaéni pfipravé k 31. 12. daného roku (pouze zdkladni obory) v roce 2024
Zdroj: EZP 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Geriatrie 11 29 52 70 86 102 114 126 129 138 131 140 152

Absolventi specializacni pripravy (véetné uznani)

Zdroj: NRZP 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
ZGeriatrie 10 10 11 8 8 4 7 9 9 11 14

zn Paliativni medicina a 1écba bolesti 5 1 3 1

n Paliativni medicina 1 14 8 3 10 11 15 13 20 15

n Algeziologie 6 2 5 4 5 6 6 6 2

“pz:v:lglcka vyZiva a intenzivni metabolicka 13 51 51 4 3 5 6 3 4

Poznambka: 2 zakladni obor; " nastavbovy obor

IDRAVi2030

Strategicky ramec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady 1 |

2022 2023

¢ Ve
MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY UZIS



Vzdeélavani v léekarskych a sesterskych odbornostech
vztahuijicich se k paliativni a dlouhodobé péci je velmi
efektivni. Absolventi danych zakladnich i
nadstavbovych oboru pracuji v drtivé vétsSiné (85% -
90%) v systému verejného zdravotniho pojisténi.

&



Ziskané specializace v oborech paliativni péce

Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnik( (NRZP) k 04. 01. 2025

60
=0 Lékaf¥i — geriatrie
50
—0-Lékaf¥i — paliativni medicina a Iécba
S 40 bolesti / algeziologie
(7]
o
° Lékafti — klinicka vyziva a intenzivni
S 30 metabolicka péce
a
20 —— N/\/‘\/‘ Vseobecné sestry — oSetiovatelskd
péce v geriatrii
10 QA /\\\ =@=\/$eobecné sestry — domaci péce a
o— hospicova péce
C o o o o o o o o o 0=
’ 2010 20 2012 2013 20 20 2016 20 2018 2019 2020 202 2022 2023 2010-2023
Specializace 1 11 1 1 14 15 1 17 1 1 1 Celkem
Geriatrie ? 10 10 11 8 8 4 7 9 9 11 14 7 4 9 121
Pallatlym medicina a lécba 5 1 3 1 10
bolesti z+n
Paliativni medicina 1 14 8 3 10 11 15 13 20 15 18 14 17 159 .
Lékari
Algeziologie " 6 2 5 4 5 6 6 6 2 4 4 5 55
Klinickd vyziva a intenzivni 13 51 51 4 3 5 6 3 4 1 2 1 144
metabolicka péce "
Osetrovatelska péce v geriatrii 2 12 45 40 55 46 22 25 18 22 9 10 19 2 4 329
Domaci péce a hospicova péce ? 1 19 20 Sestry
Osetrovatelsnl'(a péce v onkologii ) ) 4 3 1 12
a hematologii 2

ZDRAVI2030 2 zdkladni obor; " nastavbovy obor
.j‘ * . ;s s . ’w . ' , . . S, 7 " MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI 7
Strategicky rdmec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady &7l cese repUBLIKY vzZKs




Ziskané specializace z let 2010-2023 a jejich stav zaméstnani k 31. 12. 2023

Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnik( (NRZP) + Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS), stav k 31. 12. 2023

zamfast(;:n na p?z'c' Zaméstnan ve zdravotnictvi u Neni zaméstnan ve zdravotnictvi
ané odbornosti . .
PZS s jinou odbornosti
Specializovana Zzakladniobor; )
" nastavbovy obor 0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

zptisobilost:

Geriatrie 2 30,6 11,6 N=121

I

Paliativni medicina a lécba bolesti z+n 40,0 N=10

Paliativni medicina " 20,8 1,9 N=159
Algeziologie " 91 N =55

Klinicka vyziva a intenzivni metabolicka péce " 35 N=144
Osetrovatelska péce v geriatrii 32,8 N =329

Domaci péce a hospicova péce 2 10,0 N=20

Osetrovatelska péce v onkologii a hematologii - 83,3 16,7 N=12

[l Zaméstnan na pozici dané odbornosti: Iékai zaméstnany u poskytovatele zdravotnich sluZeb na pracovisti s hlavni nasmlouvanou odbornosti v oborech
. Pracovisté paliativni mediciny
. Prac.osetrovat. a rehabilit.péce v pobyt.zafiz.socidl.sluZeb
. Pracovisté domdci péce — SZP
. Odbornost pro pilotni program paliativni péce
. Pracov. konzilidrni paliativni péce
. Pracovisté zvldstni ambulantni péce v ZZ ustavni péce
. Pracov. ustavni péce na osetfovatelském Iizku - F typu
. Pracov. ustavni ndsledné péce
. Pracov. ustavni péce na osetfovatelském lazku - H typu
. Pracov. ustavni ndsledné osetrovatelské péce v hospici

Zaméstndn ve zdravotnictvi u PZS s jinou nasmlouvanou odbornosti: Iékaf zaméstnany u poskytovatele zdravotnich sluZzeb na pracovistich s jinymi nasmlouvanymi odbornostmi

ZDRAVJZ.UQU Bez zaméstnani ve zdravotnictvi: osoba bez zjisténého zaméstnani ve zdravotnictvi dle vefejného zdravotniho pojisténi
- T, . . -~ T 7 : — y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI ﬁZIS
Strategicky rdmec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady &7l cese repUBLIKY




?/. v '1 MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi m Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR n z i C Z ZnRAvi2"3u
Q Z CESKE REPUBLIKY Institute of Health Information and Statistics of the Czech Republic - .

KAPITOLA 3

Determinanty personalnich
kapacit pro zajisténi péce

V zaveru zivota

3-3.

Vybrané nelékarské zdravotnickeé
profese ohrozené ztratou kapacit

Ceska spoleénost
paliativni mediciny

Ceské |ékafské spole&nosti
Jana Evangelisty Purkyné



Tak jako u lékafd, nema CR z makroskopického
pohledu v mezinarodnim srovnani maly pocet sester.

Zasadnim problémem je jejich demografické starnuti,
které neni kompenzovano dostatecnou produkci
vzdélavatelu. Dlouhodobé je nadto kapacitné
podhodnocen segment dlouhodobé osetrovatelské
péce, vcetne péce paliativni.

.




Data OECD: mezinarodni srovnani celkového poctu ve zdravotnictvi *

aktivnich sester na 100 000 obyvatel (2022 nebo nejblizsi dostupny rok)

.z OECD Library 2023

https://data.oecd.org/healthres/nurses.htm
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Uvazky sester a porodnich asistentek dle hlavnich segmentl péce: 1
nova data za rok 2023

1500 - ~ ’ o
Zmeény uvazku

kumulativhé od r. 2010
1000 -

T +231 82 649
" /‘/ T
| |

T L 49143 | | 5541 | |27 965
500 - W __[AKUTNIPECE] | _[OsT. L0OZKOVA] |_[ NELUZKOVA]

o 82 883

-955
-1500 - | |
-2.000 + __[AKUTNIPECE| L _[osT L07kovA| L[ NELUZKOVA|
-2 500 i '2 157
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
—Akutni péce ——Ostatni lGZkova péce ——NellZkova péce
1DRAVI2030 Poznamka: bez zafizeni zdravotni péce v Ustavech socialni péce

7 " MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI 7
Personalni kapacity resortu zdravotnictvi v roce 2023 e RN uZis




Regionalni rozlozeni uvazku sester na 1000 obyvatel v rliznych

segmentech luzkové péce
Zdroj: Vykaz E (MZ) 2-01, E (MZ) 3-01

Akutni péce

Ostatni lGZkova péce

V regionalnich prehledech dostupné
kapacity sester je rovnéz patrny vyznamny
nepomeér mezi kapacitou dostupnou

pro akutni [0Zzkovou péci a pro péci
dlouhodobou a naslednou. Radové nizsi
pocty Uvazkl sester v neakutni lizkové
péci reflektuji nizky pocet lGzek v tomto
segmentu péce. Tato situace
nevyhnutelné vede ke zvySené zatézi
akutni [GZkové péce, véetné jejiho
vyuzivani pro feSeni zdravotnich problém
umirajicich.

2022 =2023 2022 ®2023

Hlavni mésto Praha P34 I I I
Brno &%
Jihomoravsky kraj 3
Kralovéhradecky kraj vt
PHA+STC 8
Olomoucky kraj 48
Moravskoslezsky kraj 7
Kraj Vysocina 473 IRE
CR Py
JihocCesky kraj 1
Ustecky kraj 18 ——
Plzefisky kraj ER
Liberecky kraj 18
Zlinsky kraj ez
Pardubicky kraj b3
Karlovarsky kraj 4%
Stredocesky kraj giz! ; . .

10,00 8,00 6,00 4,00 2,00 0,00 0,00 2,00 4,00 6,00 8,00

IDRAVi2030

10,00

Personalni kapacity resortu zdravotnictvi v roce 2023

[ '1 MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
9 74l CESKE REPUBLIKY
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Pocty aktivnich zdravotnickych pracovniki (2023) 1
CELKEM 261 721 osob

Povolani Pocet - VSeobecna sestra: 84 587

sesterska povolani 106 536

. Détskd sestra: 5 774
lekar 47 755
zubni lékat 6 301 Porodni asistentka: 4 413
farmaceut 8 535 Prakticka sestra: 11 762
ostatni NLZP 92 594

-



Pocty aktivnich zdravotnickych pracovniki (2023)

CELKEM 261 721 osob

Povolani

sesterska povolani

Pocet

106 536

47 755

Typ zdravotnického
zarizeni

913
720 rehabilita 914 916
paliativni ¢nia psychiatri  nutricni
medicina fyzikalni e terapie
medicina

zubni lékar

6 301

farmaceut

8 535

ostatni NLZP

92 594

Akutni lGzkova péce
Nasledna ltizkova péce
Psychiatricka ltizkova péce
Ustavy socialni péce
Domdci péce

Prakticky lékat pro dospélé
Jiné ambulantni zafizeni

Ostatni

2

5

»
73 20

>
128

384 53

311

Celkem unikatni pocet*

8

926
925 paliativni | Celkem
domdaci medicina | unikatni
péce (pilotni pocet*
projekt)
33 282
408 198 764
93
S
3839 337 4 555
38 166
197 15 649
|-
4 646 578 12 907

* jedna osoba muZe byt zaméstnana ve vice typech zdrav. zafizeni a ve vice odbornostech




Pocty aktivnich zdravotnickych pracovniki (2023)

CELKEM 261 721 osob

VSeobecnad sestra: 84 587

Povolani

Pocet

Typ zdravotnického
zarizeni

sesterska povolani 106 536
|ékar 47 755
zubni lékar 6 301
farmaceut 8 535
ostatni NLZP 92 594

Akutni luzkova péce
Nasledna ltizkova péce
Psychiatricka lGzkova péce
Ustavy socialni péce
Domdci péce

Prakticky lékar pro dospélé
Jiné ambulantni zafizeni

Ostatni

Celkem unikatni pocet*

913 926
720 rehabilita 914 916 925 paliativni [ Celkem
paliativni ¢ni a psychiatri nutricni domaci medicina | unikatni
medicina fyzikalni e terapie péce (pilotni pocet*
medicina projekt)
57 17 74
sm : | sz |
108 33 141
- 314 47 152 14 527
| -
61 - 76 6 4016 514 10 566

* jedna osoba muZe byt zaméstnana ve vice typech zdrav. zafizeni a ve vice odbornostech




Vybrané kapacitné ohrozené profese NLZP

Odbornost Hlavni duvody vybéru

Rizikové demografické starnuti populace vSeobecnych a détskych sester ohrozujici > 30% dostupné
. ) kapacity v nasledujicich cca 10 letech. Chybéjici stavajici kapacity ve vysi az 2 500 uvazkl a potfeba
Détska sestra dalSiho navyseni personalnich kapacit (1 500 — 3 000 uvazk() z diivodu postupujiciho starnuti
Porodni asistentka populace a potfebného rozvoje vysoce kvalifikovanych osetfovatelskych sluzeb.

Vseobechna sestra

Rizikové demografické starnuti populace radiologickych asistentl ohroZujici 21% dostupné kapacity
v nasledujicich cca 10 letech. Chybéjici kapacity k pokryti stavajici RT infrastruktury a pfistrojového
vybaveni.

Radiologicky asistent

Nutnost alespori ¢asteéné kompenzovat ukon&eni vzdélavani této profese na VOS v roce 2019
(vypadek pétileté produkce absolventll ve vysi cca 700 ZZ. Potreba kryt kapacitni pozadavky
klicovych segment( poskytovatell (ZZS, akutni IGZkova péce) a také napf. hasicského zdchranného
sboru a dalSich segmentu resicich urgentni a zdravotné krizové situace v terénu.

Zdravotnicky zachranar

Nutriéni terapeut Nedostatecné pokryti zdravotnich sluzeb odbornosti NT. V nasledné a dlouhodobé péci, v
zdravotné socidlnich sluzbach, je hlaSena uvazkova kapacita NT méné nez polovicni proti
predpoklddanému optimalnimu stavu. Dle kapacitniho modelu chybi minimalné 280 Gvazkd NT v
l0Zkové péce a dalSich cca 950 uvazkl bude tfeba k posileni socidlné zdravotnich a komunitnich
, oSetrovatelskych sluzeb, véetné postupné se rozvijejici specializované paliativni péce.
IDRAVI2030
At MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

Strategicky ramec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady A e rerumicr vzZKs




SESTRY: celkové kapacitné chybi 3 — 5 tis. uvazk( sester, ohrozeno l
odchodem do dlichodu je aktualné > 13 tis. uvazku

. . , 0Odchodem do dichodu je v nasledujicich cca 5/ 10 letech ohrozeno 14% /
Demograflcky 26% kapacit vSeobecnych sester (11 700 / 26 000 uvazku), 13% / 23%
model kapacit porodnich asistentek (570 / 990 uvazk() a 19% / 34% kapacit
détskych sester (1050 / 1900 uvazk().

Celkova chybéjici kapacita sester v [GZkové péci dosahuje objemu 1 960
., Uvazku v akutni péci a 530 uvazku v dlouhodobé a nasledné péci. Tato data
Ka PaCltnl potvrzuje i celostatni sbér dat o odpracovanych prescasech sester: v
model prepoctu je v lUzkové péci aktudlni deficit vice nez 2 500 Uvazkl. Pokud
bychom v modelu pracovali s o¢ekavatelnym nartstem potreby dlouhodobé
a socialné zdravotni osetrovatelské péce o cca 23%, je treba pocitat s dalsSim
navysSenim kapacit o dalSich 1 500 - 3 000 uvazkd.

Potfebného navyseni kapacit mize byt dosaZzeno pouze kombinaci produkce vyssich odbornych skol a posilené kapacity
vysokych skol. V ndsledujicich letech je rovnéZ nezbytné iniciovat postupnou restrukturalizaci liZkového fondu a posilit
komunitni osetrovatelskou péci o seniorni populaci.

IDRAVI2030
A

T, . . -~ T 7 : — V '1 MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI (jZIS
Strategicky rdmec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady &7l cese repUBLIKY




Vseobecnha sestra: vekova struktura v roce 2023 celkem

Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovnik(i (NRZP) — odborna zpUsobilost + Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS) — pracovni zarazeni a Uvazky; stav k 31. 12. 2023

Relativni zastoupeni jednotlivych vékovych tiid Fyzické osoby Uvazky
25 ——Fyzické osoby ——Uvazky Vek N %
do 24 1540 1,8% 1346,9 1,7 %
20 | 25-29 3850 4,5% 3487,7 4,5%
T 30-34 4 606 5,4 % 4 098,2 53%
g - | 35-39 9673 11,4 % 8 803,8 11,3 %
'@ 40-44 11297 13,3 % 10 489,6 13,4 %
% . 45-49 17 163 20,2 % 16 019,4 20,5 %
°>: 50-54 13 653 16,1 % 12 797,0 16,4 %
= 55-59 10 401 12,3 % 9729,5 12,5 %
> 6064 7 666 9,0 % 7 046,7 9,0 %
65-69 3608 4,3 % 3061,4 3,9%
0 6&& %;9 » o,% G) /@ | c,v RN 70 a vice 1425 1,7% 1132,1 1,5%
v © o 6 CELKEM 84 881 100,0 % 78 012,2 100,0 %
Rizikovy ne:dostatek kapacit krytych Pramérny vék 47,7 let

pracovniky ve véku < 40 let

IDRAVi2030

Strategicky ramec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady B :1 EIIEZIII(SI:— EEZKL).EYD O UZES




§ 5 Vseobecna sestra: vék v rozlozeni dle kraju a typu péce v roce 2023 w

Zasadnim problémem a potencialni hrozbou je demografické starnuti sester. Jiz nyni je cca 15% kapacit
kryto pracovniky ve véku 60+ a v projekci do roku 2035 je odchodem do diichodu ohroZeno dalSich 15%
kapacit. Aktudlné je v dichodovém véku vice nez 6 000 sester pracujicich v akutni lGZkové péci a vice
neZ 1 700 sester zajistujicich komunitni oSetfovatelskou péci.

, rov , . row , Ostatni
Akutni luzkova Jina luzkova oo .
CELKEM &Ze (ALP) ace (JLP) neluzkova péce
P P (ONP)
L owv k , , v celkem vék 60+ celkem RV &N celkem vék 60+ celkem vék 60+
UzkKova pece 84 881 12 699 51499 BN AIEE] 6 187 989 31 786 6009
Odbornost 913 Odbornost 925 Odbornost 926
O§EtFOV3tEISké celkem vék 60+ celkem vék 60+ celkem vék 60+
odbornosti 7 339 N=1377 4 467 N =563 506 N =37

IDRAV2030
iy G

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi

Strategicky ramec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030: analytické podklady 'a :1 CESKE REPUBLIKY (jZIS



Problém demografického starnuti a nedostatecnych
kapacit se tyka i vsech hlavnich odbornosti komunitni
osetrovatelské péce, vcetné odbornosti dominantnich v
segmentu péce v zavéru zivota chronickych pacientu.
| pres rust uhrad neni navysovan pocet osetrenych UOP
odpovidajicim tempem. V téchto odbornostech nadto
narusta komplikovanost oSetrovanych pacientu.

.



Vseobecna sestra: vékova struktura v roce 2023
odbornost 913 — rehabilitacni a fyzikalni medicina

Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovniki (NRZP) — odborna zpUsobilost + Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS) — pracovni zarazeni a Uvazky; stav k 31. 12. 2023

Relativni zastoupeni jednotlivych vékovych tfid Fyzické osoby Uvazky
-4 o)
20 - ——Fyzické osoby ——Uvazky vek N %
s do 24 113 1,5 % 86,9 1,3 %
e 25-29 202 2,8% 153,4 2,4%
’g » 30-34 281 3,8% 232,7 3,6%
S 1 -
.g 35-39 662 9,0% 561,6 8,6 %
>~ 12 -
'@ 40-44 774 10,5 % 669,2 10,3 %
o 10 -
,§ 45-49 1329 18,1 % 1171,0 18,0 %
8 |
g 50-54 1287 17,5 % 1180,7 18,1 %
X 6
55-59 1314 17,9 % 1227,1 18,8 %
4 |
60-64 920 12,5 % 853,6 13,1 %
2 |
65-69 343 4,7 % 285,7 4,4 %
0 I I I I I I I I
7 o) o)
o,‘y (o/,fp Q/,,,v 6)/,,;3 > 6{@ Q}y . P «bv C{@ & 70 a vice 114 1,6 % 88,6 1,4 %
L O CELKEM 7339 100,0 % 6510,6 100,0 %
Rizikovy nedostatek kapacit krytych Pramérny vék 49,9 let

pracovniky ve véku < 40 let




Vykazovana bodova produkce odbornosti 913 v case vyznamné
a to jak v celkovém objemu, tak v prepoctu na UOP ....
Srovnani vyvoje za obdobi 2018 -> 2023

¥

Odbornost 913

v’ Celkovy objem uhrad*: + 142%
v' 2023: 5 940 mil K¢
v’ Celkova bodova produkce: + 97%
v’ Pocet pacientl v pédi za rok: + 10,5%
v’ Poéet ICZ s hlavni odb. 913: + 49%
v’ Pocet Gvazk( NLZP: + 28%

v’ Podil pacient( s > 200tis. body ro¢né:

1,7% -> 4,2%

narusta, 1

Celkové uhrady 2447 milK& 5490 mil K&

Celkova bodova _ . . .
2 338 mil bodu 4 606 mil bodu

produkce

Pocet pacientt 67 851 74 611
Polet ICZ 683 1017
PocCet uvazkl NLZP 6192,2 7 926,23

Pocet pacientd s > 200

_ 1176 3155
tis. body

*Minimalni uhrady vypoctené na zakladé uhradové vyhlasky



Sestra u poskytovatelti zdravotné socialnich sluzeb v CR (odb. 913)

35000

30000

25000

20000

15000

10000

5000

Ghrady Z v.z.p. 2018 2019 2020 2021 2022 2023
v tis. Kc 2 446 843 2 975 869 3288 817 3 600 924 4266 168 5940 761
A4 \4 [ ] 8
Rocne 72 tis. UOP o &S
SRR A
n o~y R«
QY ao
> + 10%
(0)
o <
0 8 o 5= o
s 88840 n §5ED
0 O < — <
SRR —
N N O N
N <t (o)) o
RS R
SNYSI S« SRERIRS
I I NELEE Y I I
0-49 let 50-59 let 60-69 let 70-79 let 80-89 let 90+ let
m 2018 2019 m 2020 2021 w2022 m2023

2.+ 142%

Unikatni pacienti, ktefi méli vdaném ¢asovém obdobi alespon jedenkrat vykazanou odbornost 913

*Minimalni uhrady vypoctené na zakladé uhradové vyhlasky

Pozn. Udaje pro roky 2020-2022 jsou bez test(i na Covid—19

16744

17194




Sestra u poskytovateld zdravotné socialnich sluzeb v CR

Pocet pacientti jimzZ byla vykazana zdravotni péce na odbornost 913
/100 tis. obyv.

| 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023 _
Hlavni mésto Praha 424 448 480 500 494 511 509 514
Stredocesky kraj 539 559 591 615 614 623 602 580 2023
JihocCesky kraj 718 743 775 801 816 853 868 881
Plzensky kraj 500 571 594 625 613 656 672 639
Karlovarsky kraj 601 603 632 659 668 723 762 757
Ustecky kraj 726 759 805 834 814 855 806 707

Liberecky kraj 431 462 486 509 502 567 606 618
Kralovéhradecky kraj 631 667 715 732 719 778 767 776
Pardubicky kraj 656 686 704 745 733 794 784 776
Kraj Vysocina 627 660 678 742 784 804 830 818
Jihomoravsky kraj 457 465 489 525 512 520 551 598
Olomoucky kraj 631 671 676 696 700 717 751 766
Zlinsky kraj 784 788 806 832 823 841 824 826
Moravskoslezsky kraj 572 609 631 653 673 692 729 758

2022

Narust poctu pacientti odbornosti 913, jejichz péce je hrazena zdravotni pojiStovnou
2016 2017 2018 2019 2020 2021

T T Toe T Toe




Vseobecna sestra: vékova struktura v roce 2023
odbornost 925 — domaci péce

Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovniki (NRZP) — odborna zpUsobilost + Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS) — pracovni zarazeni a Uvazky; stav k 31. 12. 2023

Relativni zastoupeni jednotlivych vékovych tfid Fyzické osoby Uvazky
-4 o)
25 ——Fyzické osoby ——Uvazky vek N %
do 24 28 0,6 % 12,0 0,4 %
2 25-29 158 3,5% 101,7 3,2%
=§ 30-34 274 6,1% 189,0 6,0 %
(=Y:]
.g 35-39 687 15,4 % 489,6 15,4 %
~ 15
‘o 40-44 721 16,1 % 515,9 16,3 %
o
>§ 45-49 870 19,5 % 597,7 18,8 %
10 -
g 50-54 690 15,4 % 500,6 15,8 %
N3
55-59 476 10,7 % 353,6 11,1 %
5 |
60-64 299 6,7 % 218,0 6,9 %
65-69 159 3,6 % 112,6 3,5%
0 I I I I I I
7 o) o)
o"’v %;‘c'b » o,‘b G)' /@ ¢,°‘ <,,/°’q Q,b“‘ C{& & 70 a vice 105 2,4% 82,9 2,6 %
¥ v ® o 6 CELKEM 4 467 100,0 % 3173,8 100,0 %
Rizikovy ne‘dostatek kapacit krytych Pramérny vék 47,1 let

pracovniky ve véku < 40 let




Vykazovana bodova produkce odbornosti 925 v case vyznamné
a to jak v celkovém objemu, tak v prepoctu na UOP ....
Srovnani vyvoje za obdobi 2018 -> 2023

¥

Odbornost 925

v’ Celkovy objem Uhrad*: + 109%
v’ 2023: 4 487 mil K¢
v’ Celkova bodova produkce: + 91%
v’ Pocet pacientl v pédi za rok: + 11,7%
v’ Pocet ICZ s hlavni odb. 925: +36%
v’ Pocet Uvazkl NLZP: + 23%

v’ Podil pacient( s > 200tis. body ro¢né:

0,5% ->1,6%

narusta, 1

Celkové uhrady 2147 mil K& 4487 mil K&

Celkova bodova _ . . .
2 024 mil bodu 3 873 mil bodu

produkce

Pocet pacientt 148 696 166 144
Polet ICZ 423 572
Pocet Uvazk( NLZP 2733,1 3347,9

Pocet pacientd s > 200

696 572
tis. body

*Minimalni uhrady vypoctené na zakladé uhradové vyhlasky



Domadci péce v CR (odb. 925)

Ghrady Z Vv.2.p. 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2 1 O 9 0/
v tis. K¢ 2146775 2 355189 2 844 251 3 236 378 3813335 4 487 606 + S

70000 "
o
\V4 \V4 ° ) m N~ g g
Rocne 158 tis. UOP T3882 8
60000 o N © PG
- ™M LN
0 Ss88
50000 z+12/0 wagy
n
mn <
<
40000
30000 -
M S O Wn o - 5 0o I
TEEER EER R
20000 R AR = X @2
N8 a3 Sl
(o2 JN o N N o o ~N NS © o
10000 | 285336 T YEJRR
. HnnEnd annnil
0-49 let 50-59 let 60-69 let 70-79 let 80-89 let 90+ let
M 2018 2019 m2020 2021 m2022 w2023
Unikatni pacienti, ktefi méli v daném ¢asovém obdobi alespon jedenkrat vykazanou odbornost 925 Pozn. Udaje pro roky 2020-2022 jsou bez testd na Covid—19

*Minimalni uhrady vypoctené na zakladé uhradové vyhlasky




Domadci péce v CR

Pocet pacientti jimzZ byla vykazana zdravotni péce na odbornost 925

/100 tis. obyv.

| 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023 |

Hlavni mésto Praha 1016 1039 1035 1034 1049 1164 1140 1176

StredocCesky kraj 1009 1097 1152 1215 1312 1410 1411 1473 2023
JihocCesky kraj 1294 1322 1401 1465 1506 1510 1448 1440
Plzensky kraj 1071 1097 1128 1166 1200 1215 1192 1212
Karlovarsky kraj 1339 1387 1370 1345 1375 1399 1353 1462
Ustecky kraj 1423 1460 1543 1637 1749 1 866 1819 1877
Liberecky kraj 1445 1487 1487 1498 1496 1582 1600 1641
Kralovéhradecky kraj 2 085 2160 2212 2298 2 405 2485 2364 2 347
Pardubicky kraj 1932 2014 2 057 2118 2141 2217 2189 2178
Kraj VysocCina 1154 1217 1284 1381 1474 1511 1516 1551 2022
Jihomoravsky kraj 1140 1173 1197 1196 1187 1212 1231 1272
Olomoucky kraj 1105 1139 1164 1229 1270 1277 1248 1300
Zlinsky kraj 843 895 940 1002 1096 1138 1150 1172

Moravskoslezsky kraj 1 549 1589 1662 1666 1697 1691 1661 1670

)
s
s

Narust poctu pacientti odbornosti 925, jejichz péce je hrazena zdravotni pojiStovnou

2016 2017 2018 2019 2020 2021

Al




Vseobecna sestra: vékova struktura v roce 2023
odbornost 926 — paliativnhi medicina

Zdroj: Narodni registr zdravotnickych pracovniki (NRZP) — odborna zpUsobilost + Narodni registr hrazenych zdravotnich sluzeb (NRHZS) — pracovni zarazeni a Uvazky; stav k 31. 12. 2023

Relativni zastoupeni jednotlivych vékovych tfid Fyzické osoby Uvazky
-4 o)
30 - ——Fyzické osoby ——Uvazky vek N %
do 24 2 0,4 % 2,0 0,7 %
25 | 25-29 10 2,0% 5,2 1,7 %
=§ 30-34 26 51% 19,3 6,3%
(=Y:]
2 20 - 35-39 72 14,2 % 42,2 13,8 %
<
'@ 40-44 112 22,1% 70,5 23,1%
o 15 -
>§ 45-49 126 24,9 % 74,1 24,3 %
S 10 50-54 82 16,2 % 51,2 16,8 %
N3
55-59 39 7,7 % 20,9 6,8 %
5 60-64 20 4,0 % 10,4 3,4%
65-69 7 1,4 % 4,5 1,5 %
0 I I I I I I I
7 o) o)
o,\y (o/,\ga Q/,,,v q,,;a Q)u %/@ Q}y g}g, Q/Q’b‘ c,/@ & 70 a vice 10 2,0% 5,0 1,6 %
S T A CELKEM 506 100,0 % 305,3 100,0 %
Rizikovy nedostatek kapacit krytych Pramérny vék 46,2 let

pracovniky ve véku < 40 let




Vykazovana bodova produkce odbornosti 926 v case vyznamné narusta, 1
a to jak v celkovém objemu, tak v prepoctu na UOP ....

Srovnani vyvoje za obdobi 2018 -> 2023

¥

Odbornost 926 I T T

v Celkov{/ objem dhrad*: + 1 030% Celkové uhrady 28 mil K& 320 mil k&
v’ 2023: 320 mil K& AT LILIE 28 milbodéi 271 mil bod
v’ Celkova bodova produkce: + 858% POCID
v : 0 s v Pocet pacienti 1298 7 135
v’ Pocet pacientl v pédi za rok: + 450% o
v X , Pocet ICZ 23 68
v' Pocet ICZ s hlavni odb. 925: +196% D
v’ Polet Uvazkd NLZP: + 125% P°fEt vazkd? — e
p . o . v v ocet pacientu s >
v' Podil pacient( s > 200tis. body ro¢né: tis. body 3 185

0,2% -> 2,6%

*Minimalni uhrady vypoctené na zakladé uhradové vyhlasky



Mobilni specializovana paliativni péce v CR (odb. 926)

Uhradyzv.z.p. 2018 2019 2020 2021 2022 2023 Z + 1 O 3 1 (y
v tis. Kc 28 330 81 254 157 188 205 338 254 841 320 453 0
3000
Rocne 4 700 UOP 5
2500 o
o) 9
N
2 +450% . .
2000 % o @
0 .
= 5
(o)
1500 3 ﬁ ™
— N oN
g - g
? — g —
1000 - ';
2 G 8
o N - n
500 o N o D 5 S < %0 =
KRNSO N ~ 3
311 | B
o L mm o
0-49 let 50-59 let 60-69 let 70-79 let 80-89 let 90+ let
m 2018 2019 2020 2021 m2022 m2023

Unikatni pacienti, ktefi méli vdaném ¢asovém obdobi alespon jedenkrat vykdazanou odbornost 926

Pozn. Udaje pro roky 2020-2022 jsou bez test(i na Covid—19

*Minimalni uhrady vypoctené na zakladé uhradové vyhlasky




Mobilni specializovana paliativni péée v CR

Pocet pacienti jimzZ byla vykazana zdravotni péce na odbornost 926

/100 tis. obyv.

2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023 |
10 17 29 39 41 42 44

Hlavni mésto Praha 9
Stredocesky kraj 1 1 5 6 16 20 23 25 2023
Jihocesky kraj 0 2 12 42 65 79 83
Plzerisky kraj 0 0 1 2 1 1 22 32
Karlovarsky kraj 8 21 47 54 54 42
Ustecky kraj 2 5 7 7 7 11 10
Liberecky kraj 1 0 1 19 27 29
Kralovéhradecky kraj 4 10 14 20 27 34 37 46
Pardubicky kraj 0 7 13 23 30 43 59 68
Kraj Vysocina 11 17 32 103 162 186 201 201
Jihomoravsky kraj 6 8 12 30 52 74 80 94 2022
Olomoucky kraj 0 1 10 25 47 56 71 75
Zlinsky kraj 11 4 23 61 94 116 122 136
Moravskoslezsky kraj 2 2 16 33 45 46 48 55
Narust poctu pacientti MSPP jejichz péce je hrazena zdravotni pojiStovnou
2016 2017 2018 2019 2020




Nutricni terapeut: celkové kapacitné chybi 185 uvazku, ohrozeno ‘
odchodem do duchodu je aktualné > 800 tvazku

. , Nutricni terapeuti nejsou ve své kapacité ohrozeni demografickym
Demograflcky starnutim. Priimérny vék aktivnich pracovnikl je 41 let a pouze cca 8,5 %
model osob je ve véku 60+. V nasledujicich péti letech tak lIze ocekavat odchod do
dlichodu maximalné u cca 80 osob.

| pres zjevné nereprezentativni vykazovani produkce data potvrzuji
., hedostatecné pokryti zdravotnich sluzeb odbornosti 916. V nasledné a
Kapacitnl  giouhodobé pédi, v zdravotné socialnich sluzbach, je hldsena Gvazkova
model kapacita NT méné nez polovicni proti predpokladanému optimalnimu stavu.
Dle kapacitniho modelu chybi minimalné 280 uvazkd NT v lGzkové péce a
dalSich cca 950 uvazkl bude treba k posileni socidlné zdravotnich a
komunitnich osetrovatelskych sluzeb, v€etné postupné se rozvijejici
specializované paliativni péce.
Pro zajisténi potreb souvisejicich s nevyhnutelnym starnutim ceské populace je nezbytné navysit stavajici produkci

vzdélavateli v tomto oboru minimdlné o 20%. Navyseni produkce skol vygeneruje kapacitu, které by méla byt smérovdna
zejména do socidlné-zdravotnich sluZeb, ddle rovnéz k poskytovateliim paliativni a dlouhodobé péce.
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Dostupna uvazkova kapacita nutricnich terapeutu v klinické praxi *

Dle dostupnych dat tvori kapacita nutricnich terapeutti v ¢eském
zdravotnictvi 865 uvazki. Uvazkova kapacita se velmi vyznamné lisi
mezi regiony, rozsah v prepoctu tvazkd na 100 tis. obyvatel ¢ini 4,6
az 12,2.

Uvazkova kapacita nutriénich terapeutt je v
Case relativné stabilni (od r. 2017 narostla o
14,4 %), coz znamena Ze dlouhodobé
pretrvavaji i vyznamné rozdily mezi regiony.
12.2 .
Aktivni tvazky nutricnich terapeuti hlasi v CR
146 poskytovatell. Primérny tvazek
nutricniho terapeuta €ini 0,95, s rozsahem meazi
103 kraji od 0,76 (ZLK, ULK, OLK) do 1,20 (PHA).
Celkem 77 poskytovatell (18,5%) zaméstnava
nutricniho terapeuta s ivazkem mensim nez
8.4 0,5.
Naprosta vétsina dostupné uvazkové kapacity
NT (66%) je soustfedéna u poskytovatell
65 lUZkové péce (43% pripada na PZS neakutni
lGZkové péce), ambulantni sektor zaméstnava
17% uvazkové kapacity NT, na PZS nasledné a
paliativni péce pripada 4,7% kapacity.

4.6
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Uvazky nutri¢nich terapeutd v krajich na 100 000 obyvatel za rok 2023

Zdroj: Vykazy E201, E301, E401 do roku 2023
Definice: Pfepoctené pocty zdr. pracovnik(l - nelékar( (Uvazky) na 100 tis. obyvatel

Pocet Uvazki v prepoctu na 100 tisic obyvatel

Kraj : 0 5 10 15

12,2

Hlavni mésto Praha
Karlovarsky kraj 10,6
Jihomoravsky kraj 9,8
8,9
8,7
8,4
7,9
7,7
7,4

Moravskoslezsky kraj
Kraj Vysocina
Kralovéhradecky kraj
CR

Plzensky kraj
Olomoucky kraj

Vyvoj poctu uvazku v prepoctu na 100 tisic obyvatel

14 -
12 S
10 -
8 . = s — —— —g
6 |
4 _
2 v
rozsah ——Cr
0 T T T T T T 1

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

6,7

6,4 .
6,2 Suma uvazku CR

JihocCesky kraj
Pardubicky kraj
Zlinsky kraj
Ustecky kraj

Rok

5,7 Meziro¢ni narust

Liberecky kraj 5,6 Narast od r. 2017

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
755,8 796,1 786,5 818,7 860,6 878,6 864,7
X 5,3% -1,2% 4,1% 5,1% 2,1% -1,6%
X 5,3% 4,1% 8,3% 13,9% 16,3% 14,4%

4,6

Stredocesky kraj
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KAPITOLA 3

Determinanty personalnich
kapacit pro zajisténi péce

V zaveru zivota

3-4.

Pripravovany vladni program podpory
vzdélavani vybranych profesi NLZP

Ceska spoleénost
paliativni mediciny

Ceské |ékafské spole&nosti
Jana Evangelisty Purkyné




o

Strategicky zasadni krok: navyseni poctu sester

1) Hlavnim limitem je jiZ nyni kriticky nedostatek sester a nadto jejich demografické starnuti, které
ohrozuje zna€nou cast kapacit v blizké budoucnosti
2) Navysovani plateb probiha jiz nyni, zdravotni pojistovny vyznamné a progresivné zvysuji tuhrady v
segmentech péce 913, 925 i 926 ... presto v fadé regionti produkce péce neroste pravé z divodu
chybéjiciho personalu

-

Proto byl jako zcela zasadni pripraven vladni program podpory vzdélavani
nelékarskych zdravotnickych pracovniku jako zasadni a nezbytny program,
smeérujici k posileni produkce vzdélavatelli az o 40%.



Na zaklade robustnich populacnich analyz a predikci byly
vybrany klicové profese NLZP ohrozené nedostatkem
kapacit. Pro tyto profese byl navrzen program podpory VS
vzdeélavani tak, aby zvysena produkce skol pokryla
kapacitni potreby a minimalizovala rizika spojena se
starnutim pracovniku v téchto profesich.

-
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KVANTITATIVNI NASTAVENI NAVRZENEHO PROGRAMU

Program podpory VS vzdélavani vybranych profesi NLZP predpoklada primérné navyseni produkce absolventt
minimalné o 20% po dobu 12 let. Navyseni je diferencovano mezi obory, nejvyssi vahu ma profese vSeobecna sestra,
ktera je nejvice ohrozena potencidlnim ubytkem dostupnych kapacit.

IVERL S [ E e AT RN I Nastaveni programu podpory vzdélavani:

ocekavany pocet VS absolventt za 12 let

Odbornost demografickych a kapacitnich modelt
(predikce na 12 let)

Celkem cca 15 100 VS absolventt (74% VS,

S ;) Potr vychovy az lvent( o,
steob'ecna sestra ?t 2o ey £ 210 OOO.abvsvo, entu 16% PA, 10% DS). DalSich cca 14 000
Détska sestra béhem cca 10 — 12 let s nejvyssSim . X e ez e s
, . o y , absolventu vyprodukuji VOS pfi stavajici
Porodni asistentka dlirazem na obor VSeobecna sestra.

navysené kapacité.

Demograficka a kapacitni potreba
> 1 500 uvazkd.

Kapacitni potfeba > 1 700 dvazku +

Radiologicky asistent Celkem cca 1730 VS absolventd.

Celkem cca 3 570 VS absolventd.

Zdravotnicky zachranar kompenzace ukonéeni studii na VOS
(1 600 uvazku).
Nutricni terapeut Kapacitni potfeba > 1 200 uvazka. Celkem cca 1 250 VS absolventd.
ZDRAVI2030
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Pripravovany program podpory vzdelavani: zapojené vysoké skoly *

K programu podpory vzdélavani NLZP je prihlasilo 6 lékarskych fakult a 11 dalsich
vysokych skol zapojenych do vyuky vybranych profesi NLZP .

eKarske fakulty u

v’ ZSF Jihoéeska univerzita v Ceskych Budé&jovicich
v  1.LF UK v FVP Slezska univerzita v Opavé
v' 2.LF UK v FZS Technicka univerzita v Liberci
v 3. LF UK v’ FZS Univerzita J. E. Purkyné v Usti nad Labem
v LF HK v FZS Univerzita Pardubice
v LE MU v" Vysoka $kola polytechnicka Jihlava

v Vysoka skola zdravotnicka, o.p.s.;
v/ LF OSU v’ FZS Zapadoceska univerzita v Plzni

v FBMI CVUT

v Fakulta humanitnich studii, Univerzita Tomase Bati

ve Zliné

N

Fakulta zdravotnickych véd UP Olomouc

IDRAVI2030
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Program navyseni kapacit VS studii vybranych obort NLZP sméfuje
k zajisténi potrebné produkce vysoce kvalifikovanych zdravotnickych
pracovnikl, nezbytnych pro udrzitelnost zdravotnich a zdravotné
socialnich sluzeb. U sesterskych povolani tak zapojené VS navaii na jiz
v soucasnosti navy$ovanou produkci VOS.

Uspé&3sné navyseni poétu novych studii na VOS doklada existujici zajem
o tato povolani mezi mladymi lidmi. Dalsi dokladem jsou Zdravotnicka
lycea, jejichz vysoky pocet absolventd rovnéz sméfuje k VS studiu
lékarskych a zdravotnickych oboru.

ZDRAVI2030
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Pocty novych studentl a absolventu oSetrovatelskych oboru

Zdroj: statistiky Ministerstva $kolstvi, mladeie a télovychovy (MSMT)

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
. i VoS 1254 1089 1018 826 939 1096 1488 1390 1466
§ 5 VSeobecna sestra .
VS 1222 1301 1274 1214 1170 1208 1409 1222 1341
§ 5a Détska sestra vosS 84 263 239 244 259 235
Novi VS 70 148 199 177 202
. |8 6 Porodni asistentka VS 296 275 299 321 288 321 365 332 312
studenti . VO3 318 321 267 286
§ 18 Zdravotnicky zachranar .
VS 292 262 360 361 431 430 527 465 498
§ 21b Prakticka sestra SS 2521 2814 3266 3180 3390 3433 3782 3741 3698
§ 36 Osetrovatel SS 416 448 489 513 608 520 630 815 835
§ 5 Vieobecni sestra vosS 710 690 650 606 581 585 542 577 615
VS 954 984 844 868 819 733 691 698 648
VOS 63 146 122
5a Détska t -
§ 5a Détska sestra Ve 7 33
specializace OSetrovatelska péce v pediatrii
Absolventi a ziskani odbornosti Détska sestra 95 95 75 113 102 67 94 126 107
§ 6 Porodni asistentka VS 224 199 196 207 171 195 190 191 207
vosS 210 142 162 163 184 135 160 79 1
§ 18 Zdravotnicky zachranar -
VS 187 162 157 170 195 174 215 214 251
§ 21b Prakticka sestra SS 1765 1614 1585 1464 1665 1784 2629 2283 2432
§ 36 Osetrovatel SS 279 286 370 371 407 444 457 449 435
) VS = vysoka $kola, VOS = vy$si odborna 3kola, SS = stfedni skola
ZDRAVI2030
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Navrzeny model programu: zakladni parametry a celkova produkce !

Z 21 556 VS absolventt

e

[ Celkova produkce za 12 let

trvani programu
] VSeobecna sestra: 11 078
] Porodni asistentka: 2 539

Navyseni poctu studii 0 20%

v’ Diferencované navys$eni poctu studii dle potieby obort
s nejvyssi vahou pro obor VSeobecna sestra (+40%)

v’ Pfedpokladana tspésnost studia: 70%

v’ Posileni uvazkové kapacity vyuéujicich

v’ Postupné snizovani poméru studii na 1 avazek ucitele:
10->7->6

(] Détska sestra: 1 547

(1 Radiologicky asistent: 1 728
1 Zdravot. zachranar: 3 573
( Nutricni terapeut: 1 250

v Navys$eni primérné normované ucitele na 56 tis. K¢
v’ Platba kryjici ndklady za 1 studento-rok: 192 tis. K¢
v Meziro¢ni valorizace 5%

e
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Navrzeny model programu: celkova produkce kumulativne
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§ 5 VSeobecna sestra: rozlozeni podle krajii a odbornosti v roce 2023

CELKEM Odbornost 913 Odbornost 925 Odbornost 926

celkem vék 60+ celkem vék 60+ celkem vék 60+ celkem vék 60+
CZ2010 Hlavni mésto Praha 1188 ZZ;ZI) 467 Z;’;Z) 708 Z‘;le"/j 51 (/;l; ;)
CZ020 Stfedo&esky kraj 1669 ('\1'6: 12;9) 982 ('\2’ ; 5‘3/3 712 (9,0’: 47 ; ) 42 ( 1’;’; ; )
CZ031 Jihotesky kraj 881 ;\1’ 2= ;f,/:; 594 (;V ;:; 20 (’;’ 0 ot | 47 (Qf L )
CZ032 Plzeiisky kraj 519 (';’ 7: 59 ; ) 313 (;\'9’:56; ) 207 (';’ ; 03 fA : 7 (’(\)” ; OOA)
CZ041 Karlovarsky kraj 353 (glof 17; ) 224 (2/;25; ) 123 (916,=32;) 18 (1’\1’,—; ; |
€Z042 Ustecky kraj 1038 ('; ;, 22%’/3 608 (’Z 3= ;f/j 448 (;V5,=67 ; ) 12 (’;” ; ; )

. o N =66 N =42 N=25 N=1 isuii

Cz051 Liberecky kraj 405 (,\1, i’ 31 ;/Z 220 ( ,f, 9; 18? ) 191 ( f\, 3’:13? ) 6 ”ﬁ’jf) 3;:2 Eﬁzlf[l:éjl:u
CZ052 Kralovéhradecky kraj 760 (15,3 %) 495 (16,8 %) 258 (13,6 %) 22 (0,0 %) dle fyzickych
CZ053 Pardubicky kraj 606 (;VO’::; ) 375 (;V3’:14; ) 218 (A;,;%’/S 23 (I(\)l, ; ;} osob
CZ063 Kraj Vysotina 823 (’\1’ ; g% 480 (;V 4,=87 Vlo) 318 (’;’ o 13;) 82 (’;” . ;)
CZ064 Jihomoravsky kraj 1144 ('\1'; 91;1) 752 Z 7: ;30/3 368 (';’ of 13 ;) 82 (';f 3= ;’;) * Jedna sestra miize
2071 Olomoucky kraj 744 (/\1/; 112/;5) 512 (;V 6’=28; ) 224 (';;2%2) 40 ( 1/\;;6% : Err:]c,;\,/ aa,t mtv\l,?cee
CZ072 Zlinsky kraj 722 ('\1'6: 912%2) 493 (';' 9;9 ; ) 216 (';’ of 62; ) 55 (';’, ; ; ) odbornosti zaroven
CZ080 Moravskoslezsky kraj 1225 (All 5:/ ;3/3 856 ;\1/ ;’ 2150/3 366 (2/0’:94; ) 30 (11\503:% )




Regionalni rozlozeni tvazka NLZP na 100 000 obyvatel v roce 2023 — Odbornost 913

Zdroj: NRHZS

. . . . Pramérny
Pfepocet tvazkl na 100 000 obyvatel  yazekna 1
Kraj ZZ: 0 20 40 60 80 100 120 Preeovnia
' Kraj S1 S2 S3 sS4 Celkem
Jihocesky kraj 105,5 0,82 Hlavni mésto Praha 9,62% 67,29% 20,32% 2,77% 100,00%
. .. Stredocesky kraj 8,54% 69,04% 19,84% 2,58% 100,00%
Kraj Vysocina 102,5 0,66
Jihocesky kraj 10,11% 72,30% 16,75% 0,85% 100,00%
Kralovéhradecky kraj 93,6 0,73 Plzerisky kraj 9,96% 68,04% 20,87% 1,13% | 100,00%
Olomoucky kraj 96,0 0,75 Karlovarsky kraj 8,09% 65,28% 24,90% 1,74% 100,00%
Ustecky kraj 89,5 0,76 Ustecky kraj 6,62% 79,33% 12,84% 1,21% | 100,00%
, i ) Liberecky kraj 10,76% 68,05% 18,65% 2,53% 100,00%
Zlinsky kraj 88,1 0,67
Kralovéhradecky kraj 8,96% 72,43% 18,26% 0,36% 100,00%
Pardubicky kraj 80,7 0,74 Pardubicky kraj 10,33% 68,17% 21,00% | 050% | 100,00%
Moravskoslezsky kraj 79,1 0,66 Vlysoc€ina 9,12% 71,98% 17,95% 0,95% 100,00%
&R 75 & 072 Jihomoravsky kraj 5,03% 66,22% 26,33% 2,42% 100,00%
Olomoucky kraj 10,23% 58,09% 28,87% 2,81% 100,00%
Karlovarsky kraj 74,6 0,67 .
’ Zlinsky kraj 5,71% 76,90% 16,90% 0,49% 100,00%
StfedocCesky kraj 72,4 0,68 Moravskoslezsky kraj 8,23% 70,62% 19,71% 1,44% 100,00%
_]ihomoravsky kraj 66,7 0,80 ¢rR 8,41% 69,90% 20,08% 1,61% 100,00%
Plzensky kraj 59,1 0,75 + S1-pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD)
Liberecky kraj 50,2 0,68 e S2-bez odborného dohledu (ZPBD)
¢ S3-bez odborného dohledu se spec. zplsobilosti (ZPBD s pfislusSnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpUsobilosti
Hlavni mésto Praha 39,3 0,70

* 84 -5 VSvzdélanim, spec. zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zplsobilosti




Regionalni rozlozeni tvazka NLZP na 100 000 obyvatel v roce 2023 — Odbornost 925

Zdroj: NRHZS

. . . . Pramérny
Pfepocet tvazkl na 100 000 obyvatel  yazekna 1
Kraj ZZ: 0 10 20 30 40 5o Precovia
' Kraj S1 S2 S3 sS4 Celkem
Ustecky kraj 38,3 0,50 Hlavni mésto Praha 2,80% 67,12% 26,79% 3,30% 100.0%
L,y Stredocesky kraj 2,57% 57,39% 37,62% 2,41% 100.0%
Hlavni mésto Praha 36,4 0,48
Jihocesky kraj 2,01% 63,18% 30,62% 4,19% 100.0%
Liberecky kraj 36,2 0,56 Plzerisky kraj 3,59% 65,05% 29,39% 1,97% | 100.0%
Stfedocesky kraj 35,1 0,42 Karlovarsky kraj 2,14% 69,64% 27,15% 1,07% 100.0%
Kraj Vysogina 34,8 0,24 Ustecky kraj 7,19% 64,69% 25,31% 2,80% 100.0%
i i i . Liberecky kraj 2,03% 66,96% 26,98% 4,03% 100.0%
Kralovéhradecky kraj 34,0 0,54
Kralovéhradecky kraj 3,74% 73,79% 22,07% 0,40% 100.0%
Jihocesky kraj 33,5 0,45 Pardubicky kraj 1,82% 68,90% 26,52% 2,75% | 100.0%
Pardubicky kraj 33,0 0,44 Vysocina 2,30% 67,59% 27,55% 2,55% 100.0%
H 7 H 0, (o) (o) 0, [v)
Karlovarsky kraj 31,8 0,64 Jihomoravsky kraj 1,49% 58,41% 37,46% 2,65% 100.0%
. Olomoucky kraj 0,77% 45,35% 50,97% 2,91% 100.0%
CR 31,4 0,45 .
Zlinsky kraj 0,69% 71,10% 26,77% 1,44% 100.0%
Plzerisky kraj 31,0 0,69 Moravskoslezsky kraj 0,97% 62,85% 33,96% 2,22% 100.0%
i Y i CR 2,62% 63,77% 31,01% 2,60% 100.0%
Zlinsky kraj 29,9 0,45
Olomoucky kraj 24,6 0,42 * S1-pod odbornym dohledem nebo p¥imym vedenim (ZPOD)
Moravskoslezsky kraj 234 0,52 e S2-bez odborného dohledu (ZPBD)
¢ S3-bez odborného dohledu se spec. zplsobilosti (ZPBD s pfislusSnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpUsobilosti
Jihomoravsky kraj 23,2 0,44

* 84 -5 VSvzdélanim, spec. zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zplsobilosti




Regionalni rozloZeni tvazkia NLZP na 100 000 obyvatel v roce 2023 — Odbornost 926

Zdroj: NRHZS

v v . s o Pramérny

Pfepocet tvazkl na 100 000 obyvatel  yazekna 1

Kraj ZZ: 0 2 4 6 8 10 12 14  Precovnia
' Kraj S1 S2 S3 sS4 Celkem
Kraj Vysocina 0,57 Hlavni mésto Praha 0,00% 50,39% 49,61% 0,00% 100.0%
Zlinsky kraj 0.37 Stredocesky kraj 0,78% 36,24% 53,38% 9,61% 100.0%
’ JihocCesky kraj 0,00% 55,43% 36,44% 8,13% 100.0%
Jihomoravsky kraj 0,45 Plzerisky kraj 0,00% 80,00% 0,00% 20,00% | 100.0%
Jihocesky kraj 0,25 Karlovarsky kraj 0,00% 70,87% 29,13% 0,00% 100.0%
Pardubicky kraj 0,54 Ustecky kraj 0,00% 82,58% 13,07% 4,36% 100.0%
R Liberecky kraj 0,00% 76,96% 23,04% 0,00% 100.0%

0,41
Kralovéhradecky kraj 0,00% 73,97% 26,03% 0,00% 100.0%
Karlovarsky kraj 0,54 Pardubicky kraj 2,08% 69,03% 24,74% | 415% | 100.0%
Olomoucky kraj 0,35 Vysocina 0,00% 57,80% 40,90% 1,30% 100.0%
1 Y H 0, (o) o) (o) 0,
Moravskoslezsky kraj 0,29 Jihomoravsky kraj 2,29% 50,09% 36,20% 11,43% 100.0%
Olomoucky kraj 0,00% 46,63% 47,84% 5,53% 100.0%
Kralovéhradecky kraj 0,51 .
Zlinsky kraj 0,00% 64,55% 33,44% 2,01% 100.0%
StfedoCesky kraj 0,41 Moravskoslezsky kraj 0,00% 73,01% 24,24% 2,76% 100.0%
Ustecky kraj 0,64 CrR 0,63% 58,67% 35,44% 5,26% 100.0%
Hlavni mésto Praha 0,57 + S1-pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD)
Liberecky kraj 0,48 e S2-bez odborného dohledu (ZPBD)
¢ S3-bez odborného dohledu se spec. zplsobilosti (ZPBD s pfislusSnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpUsobilosti
Plzefisky kraj 0,71 * 84 -5 VSvzdélanim, spec. zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zplsobilosti




Regionalni rozlozeni tvazkia NLZP na 100 000 obyvatel v roce 2023 — Odbornost 720

Zdroj: NRHZS

. . . . Pramérny
Pfepocet tvazkl na 100 000 obyvatel  yazekna 1
Kraj ZZ: 0 0 0 0 0 1 pracovnika
' Kraj S1 S2 S3 sS4 Celkem
Kraj Vysocina 0,4 0,23 Hlavni mésto Praha 20,70% 29,81% 37,06% 12,42% 100.0%
. . Stredocesky kraj 0,00% 72,22% 27,78% 0,00% 100.0%
Olomoucky kraj 0,4 0,30
Jihocesky kraj 0,00% 0,00% 33,33% 66,67% 100.0%
Hlavni mésto Praha 0,4 0,37 Plzerisky kraj 0,00% 41,18% 58,82% | 0,00% | 100.0%
Zlinsky kraj 0,25 Karlovarsky kraj 0,00% 100,00% 0,00% 0,00% 100.0%
Jihomoravsky kraj 0,30 Ustecky kraj 0,00% 100,00% 0,00% 0,00% 100.0%
L ) ] Liberecky kraj 0,00% 10,71% 0,00% 89,29% 100.0%
Kralovéhradecky kraj 0,38
Kralovéhradecky kraj 0,00% 46,67% 53,33% 0,00% 100.0%
Moravskoslezsky kraj 0,26 Pardubicky kraj 0,00% 100,00% 0,00% 0,00% | 100.0%
CR 0,28 Vysocina 0,00% 63,24% 36,76% 0,00% 100.0%
Plzefisky kraj 043 Jihomoravsky kraj 0,00% 63,36% 17,56% 19,08% 100.0%
Olomoucky kraj 12,66% 46,41% 21,10% 19,83% 100.0%
Liberecky kraj 0,19 .
Zlinsky kraj 0,00% 47,98% 31,82% 20,20% 100.0%
Ustecky kraj 0,23 Moravskoslezsky kraj 0,00% 79,31% 20,69% 0,00% 100.0%
Sttedodesky kraj 0,14 CR 5,73% 52,47% 28,92% 12,87% 100.0%
JihocCesky kraj 0,15 + S1-pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD)
Karlovarsky kraj 0,11 e S2-bez odborného dohledu (ZPBD)
¢ S3-bez odborného dohledu se spec. zplsobilosti (ZPBD s pfislusSnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpUsobilosti
Pardubicky kraj 0,13 * 84 -5 VSvzdélanim, spec. zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zplsobilosti




Regionalni rozlozeni tvazkia NLZP na 100 000 obyvatel v roce 2023 — Odbornost 914

Zdroj: NRHZS

. . . . Pramérny

Pfepocet tvazkl na 100 000 obyvatel  yazekna 1

Krai ZZ: pracovnika
el 0 1 1 2 2 Kraj s1 s2 s3 s4 Celkem
Hlavni mésto Praha 1,6 0,35 Hlavni mésto Praha 0,00% 0,81% 82,68% 16,51% 100.0%
. . Stredocesky kraj 0,00% 0,00% 91,48% 8,52% 100.0%

Olomoucky kraj 0,41
Jihocesky kraj 0,00% 0,00% 66,67% 33,33% 100.0%
Ustecky kraj 0,19 Plzerisky kraj 0,00% 47,40% 52,60% | 0,00% | 100.0%
CR 0,34 Karlovarsky kraj 0,00% 0,00% 100,00% 0,00% 100.0%
Liberecky kraj 0,38 Ustecky kraj 0,00% 0,00% 100,00% 0,00% 100.0%
. L ) Liberecky kraj 0,00% 0,00% 100,00% 0,00% 100.0%
Stfedocesky kraj 0,44
Kralovéhradecky kraj 0,00% 0,00% 100,00% 0,00% 100.0%
Karlovarsky kraj 1,00 Pardubicky kraj 0,00% 0,00% 100,00% 0,00% 100.0%
Plzerisky kraj 0,48 Vysocina 0,00% 0,00% 100,00% 0,00% 100.0%
1 Y 1 0, 0, 0, 0, [v)
Moravskoslezsky kraj 0,44 Jihomoravsky kraj 0,00% 0,00% 100,00% 0,00% 100.0%
Olomoucky kraj 0,00% 8,71% 77,00% 14,29% 100.0%
Jihomoravsky kraj 0,47 .
Zlinsky kraj 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
Pardubicky kraj 0,34 Moravskoslezsky kraj 0,00% 0,00% 58,74% 41,26% 100.0%
Kralovéhradecky kraj 0,18 CR 0,00% 3,05% 84,32% 12,63% 100.0%
JihocCesky kraj 0,20 + S1-pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD)
Kraj Vysoina 0,02 e S2-bez odborného dohledu (ZPBD)
* S3-bez odborného dohledu se spec. zpUsobilosti (ZPBD s pfislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpUsobilosti
Zlinsky kraj 0,00 * 84 -5 VSvzdélanim, spec. zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zplsobilosti




Regionadlni rozlozeni ivazk( NLZP na 100 000 obyvatel v roce 2023 — Odbornost 916

Zdroj: NRHZS

. . . . Pramérny
Pfepocet tvazkl na 100 000 obyvatel  yazekna 1
Kraj ZZ: 0 1 ) 3 4 5 6 pracovnika
' Kraj S1 S2 S3 sS4 Celkem
Hlavni mésto Praha 5,1 0,60 Hlavni mésto Praha 0,00% 43,25% 44,31% 12,44% 100.0%
Y 1 . Stredocesky kraj 0,00% 0,00% 75,63% 24,37% 100.0%
Plzensky kraj 0,44
Jihocesky kraj 0,00% 0,00% 53,13% 46,88% 100.0%
Zlinsky kraj 0,77 Plzerisky kraj 0,00% 77,37% 14,46% 8,17% | 100.0%
Jihomoravsky kraj 0,50 Karlovarsky kraj 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
Kralovéhradecky kraj 0,92 Ustecky kraj 0,00% 29,49% 70,51% 0,00% 100.0%
, . Liberecky kraj 0,00% 52,19% 20,49% 27,32% 100.0%
Moravskoslezsky kraj 0,73
Kralovéhradecky kraj 0,00% 26,56% 64,41% 9,03% 100.0%
CR 0,55 Pardubicky kraj 19,49% 40,94% 39,57% 0,00% 100.0%
Liberecky kraj 0,56 Vysocina 0,00% 24,51% 75,49% 0,00% 100.0%
Pardubicky kraj 057 Jihomoravsky kraj 0,00% 36,90% 38,62% 24,48% 100.0%
Olomoucky kraj 0,00% 15,85% 28,17% 55,99% 100.0%
Olomoucky kraj 0,27 .
Zlinsky kraj 0,00% 81,86% 18,14% 0,00% 100.0%
Ustecky kraj 0,47 Moravskoslezsky kraj 13,19% 43,78% 43,03% 0,00% 100.0%
Kraj Vysotina 0,33 CR 1,96% 46,69% 39,11% 12,23% 100.0%
r Cesky j B e S1-pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD
Stredocesky kra 0,34 ( )
JihoEesky kraj 0,19 e S2-bez odborného dohledu (ZPBD)
¢ S3-bez odborného dohledu se spec. zplsobilosti (ZPBD s pfislusSnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpUsobilosti
Karlovarsky kraj 0,00 * 84 -5 VSvzdélanim, spec. zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zplsobilosti




Regionalni rozloZeni Gvazkl NLZP na 100 000 obyvatel — VSechny vySe zminéné odbornosti
(913, 914, 916, 925, 926, 720) 2dro: NRHZS

. . . . Pramérny
Pfepocet tvazkl na 100 000 obyvatel  yazekna 1
Kraj Zz: 0 50 100 150 200  Preeovne
' Kraj S1 S2 S3 sS4 Celkem
Kraj Vysocina 150,3 0,46 Hlavni mésto Praha 5,79% 64,03% 26,32% 3,85% 100.0%
Oy , . Stredocesky kraj 6,46% 64,45% 26,39% 2,69% 100.0%
Jihocéesky kraj 144,7 0,64
Jihocesky kraj 7,83% 69,41% 20,78% 1,98% 100.0%
Kralovéhradecky kraj 138,5 0,67 Plzerisky kraj 7,33% 67,46% 23,35% 1,86% | 100.0%
L,Jsteck\'/ kraj 130,9 0,64 Karlovarsky kraj 6,10% 66,51% 25,90% 1,49% 0,00%
Zlinsky kraj 127,8 0,58 Ustecky kraj 6,63% 74,29% 17,39% 1,69% 100.0%
i . Liberecky kraj 6,86% 67,04% 22,43% 3,67% 100.0%
Olomoucky kraj 125,6 0,62
Kralovéhradecky kraj 7,36% 72,03% 20,12% 0,49% 100.0%
Pardubicky kraj 119,4 0,61 Pardubicky kraj 7,73% 68,12% 22,90% 1,26% | 100.0%
CR 112,9 0,60 Vysocina 6,75% 69,60% 22,31% 1,34% 100.0%
1 Y H 0, (o) (o) () 0,
Karlovarsky kraj 110,0 0,66 Jihomoravsky kraj 3,89% 62,62% 29,91% 3,58% 100.0%
Olomoucky kraj 8,00% 54,64% 33,95% 3,41% 100.0%
Stfedocesky kraj 109,9 0,56 .
Zlinsky kraj 4,10% 74,93% 20,14% 0,83% 100.0%
Moravskoslezsky kraj 107,5 0,61 Moravskoslezsky kraj 6,50% 68,34% 23,44% 1,72% 100.0%
_]ihomoravsky kraj 98'5 0,63 ¢rR 6,41% 67,15% 24,20% 2,24% 100.0%
Plzensky kraj 95,5 0,70 + S1-pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim (ZPOD)
Liberecky kraj 894 0,62 e S2-bez odborného dohledu (ZPBD)
¢ S3-bez odborného dohledu se spec. zplsobilosti (ZPBD s pfislusnou specializaci) nebo zvlastni odbornou zpUsobilosti
Hlavni mésto Praha 84,1 0,57

* 84 -5 VS vzdélanim, spec. zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zplsobilosti
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