
  


	 
 
Centra vysoce specializované traumatologické a popáleninové péče 
 
Výzva k podání žádosti o udělení statutu centra vysoce specializované zdravotní péče podle § 112 zákona č. 372/2011 Sb., o zdravotních službách a podmínkách jejich poskytování (zákon o zdravotních službách), ve znění pozdějších předpisů

HLAVA I.

ČÁST I. 
1. Kontextové hodnocení stavu 
Těžké úrazy jsou v ČR hlavní příčinou úmrtí obyvatel do 40 let a v celé populaci jsou čtvrtou nejčastější příčinou smrti. Ročně je nutno ošetřit přibližně 10 000 těžkých úrazů, které s sebou přinášejí nejen závažné zdravotní, ale i sociální a ekonomické problémy, a proto je ošetřování těchto závažných poranění soustředěno do center vysoce specializované péče tak, aby byla zajištěna dostupnost, kvalita a efektivita zdravotní péče.     
[bookmark: _Hlk198645776][bookmark: _Hlk209172958][bookmark: _Hlk206507192]Kritéria pro zařazení poskytovatelů zdravotních služeb (dále jen „poskytovatel“) do sítě center vysoce specializované traumatologické péče I. typu pro dospělé (dále jen „TC I pro dospělé“), center vysoce specializované traumatologické péče pro děti (dále jen „TC I pro děti“), popáleninových center (dále jen „PC“) a center vysoce specializované péče traumatologické péče pro dospělé  II. typu (dále také jen „TC II") byla připravena pracovní komisí Ministerstva zdravotnictví (dále jen „ministerstvo“) složenou z vybraných odborníků delegovaných výborem České společnosti úrazové chirurgie České lékařské společnosti Jana Evangelisty Purkyně (dále „ČLS JEP“), Společnosti popáleninové medicíny ČLS JEP, Společnosti urgentní medicíny a medicíny katastrof ČLS JEP, České pediatricko-chirurgické společnosti ČLS JEP, České radiologické společnosti ČLS JEP, České společnosti intervenční radiologie ČLS JEP, České společnosti pro ortopedii a traumatologii pohybového ústrojí i Sekce dětské ortopedie ČLS JEP, Asociace zdravotnických záchranných služeb ČR, Ústavu zdravotnických informací a statistiky ČR (dále jen „ÚZIS“), Kanceláře zdravotního pojištění (dále jen „KZP“) a zástupců zdravotních pojišťoven a ministerstva.
Tato výzva si klade za cíl stanovit podmínky pro reakreditaci center tak, aby byly nedostatky identifikované z uplynulého období do maximální možné míry odstraněny.
2. Zdůvodnění potřeby a cíle centralizace 
Z výsledků je patrné, že centralizace plní svůj cíl s ohledem na koncentraci předmětné péče a tím udržování erudice zdravotnického personálu včetně návazných oborů. Rozsah současné sítě TC I a TC II je nyní pro potřeby ČR dostačující.
Důvody pro pokračování centralizace péče jsou zejména následující:
· Směřování pacientů s těžkými úrazy do specializovaných pracovišť, kde je možné zajistit vysoce odbornou diagnostiku a specializované léčebné výkony.
· Zvýšení efektivity a kvality péče díky soustředění odborných kapacit a technického vybavení.
· Zajištění a udržení odborné erudice zdravotnických pracovníků prostřednictvím pravidelné praxe v komplexních případech.
· Podpora kvalitního postgraduálního vzdělávání zdravotnického personálu v prostředí s vysokou odbornou úrovní a širokým spektrem případů.
[bookmark: _Hlk210814617]Cílem centralizace je udržení dosavadní péče o polytraumata a závažná poranění ve smyslu mortality a morbidity a snížení úrovně mortality ke konci této výzvy oproti stavu na začátku této výzvy na základě nastavených indikátorů kvality dle bodu 4 v článcích 14, 27, 39 a 49.   

Rozcestník:
Výzva TC I Hlava II, TC I pro dospělé str. 3 – 9, TC I pro děti str. 10 – 16, PC str. 16 - 21
Výzva TC II Hlava III, str. 22 – 29                                                                                                                                                   


























HLAVA II
Výzva k podání žádosti o udělení statutu TC I
ČÁST II.
Článek 1
Bližší vymezení centralizované vysoce specializované péče
Za vysoce specializovanou traumatologickou péči pro dospělé a děti se pro účely této výzvy rozumí zdravotní péče o Triáž pozitivní pacienty (definováno v příloze č.1) a zdravotní péče o pacienty s těžkými úrazy uvedenými v oddíle A až C. 
Za vysoce specializovanou péči v oboru popáleninová medicína se považuje zdravotní péče o pacienty se závažnými popáleninami uvedenými v příloze č. 1. 

ČÁST III.
[bookmark: _Hlk208228788]Článek 2
Zásadní kritéria
Zásadní kritéria jsou nepodkročitelným minimem pro udělení statutu centra vysoce specializované zdravotní péče (dále jen „statut centra“). Uchazeč, který nesplní zásadní kritéria, bude z dalšího řízení vyřazen.
Uchazeč musí splňovat v době podání žádosti kritéria podle této výzvy i nad rámec vyhlášky č. 99/2012 Sb., o požadavcích na minimální personální zabezpečení zdravotních služeb, ve znění pozdějších předpisů (dále jen „vyhláška č. 99/2012 Sb.“) a vyhlášky č. 92/2012 Sb., o požadavcích na minimální technické a věcné vybavení zdravotnických zařízení a kontaktních pracovišť domácí péče, ve znění pozdějších předpisů (dále jen „vyhláška č. 92/2012 Sb.“), není-li dále uvedeno jinak.
Oddíl A 
Centra vysoce specializované traumatologické péče pro dospělé (dále jen „TC I pro dospělé“)
Článek 3
TC I pro dospělé zajišťují komplexní diagnosticko léčebnou péči zejména o pacienty s těmito těžkými úrazy: 
1. Polytrauma 
2. Kraniocerebrální poranění s přetrvávající poruchou vědomí a závažnou neurologickou symptomatologií 
3. Závažné maxilofaciální poranění, především s postižením očnice, s obturací horních cest dýchacích a s poruchou skusu 
4. Poranění krčních cév, průdušnice a brachiálního plexu 
5. Sériová zlomenina žeber s nestabilitou hrudní stěny, závažné krvácení do hrudníku a mediastina, velkých bronchů 
6. Závažná poranění nitrobřišních a retroperitoneálních orgánů, zejména dilacerace jater 
7. Dislokované zlomeniny pánevního kruhu 
8. Sdružené poranění s dislokovanou zlomeninou acetabula 
9. Sdružené poranění se závažnými nitrokloubními zlomeninami postihující velké klouby 
10. Zlomeniny dlouhých kostí sdružené s cévním a nervovým poraněním 
11. Rozsáhlé devastace měkkých tkání a končetinová amputační poranění vyžadující kooperaci traumatologa a mikrochirurga 
12. Závažná poranění obratlů, poranění míchy 
13. Střelná, bodná a střepinová poranění spojená s ohrožením vitálních funkcí 
  
Článek 4
 Personální kritéria
Uchazeč musí splňovat v době podání žádosti kritéria personálního zabezpečení podle vyhlášky č. 99/2012 Sb., i nad rámec této vyhlášky: 
[bookmark: _Hlk208401560]a) Vedoucím TC I pro dospělé je lékař se specializovanou způsobilostí nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie (traumatologie) s minimálně desetiletou praxí v oboru a zkušeností s ošetřováním dospělých úrazových pacientů a polytraumat, s absolvovaným kurzem Advanced Trauma Life Support (dále jen „ATLS“), s možností splnění do 31. 12. 2026 a s úvazkem 1,0. 
b) Traumatologický tým 
TC I pro dospělé disponuje 3 traumatologickými týmy dostupnými 24 hod. denně 7 dní v týdnu, z toho jeden tým je přítomný na pracovišti a další dva týmy dostupné v rámci Traumatologického plánu. 
Vedoucím pracovníkem traumatologického týmu je lékař 
se specializovanou způsobilostí nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie (traumatologie), s absolvovaným kurzem ATLS (s možností splnění do 31. 12. 2026) s minimálním úvazkem 0,8, 
nebo specializovanou způsobilostí v oboru chirurgie a s minimálně desetiletou praxí v traumacentru I. typu, s absolvovaným kurzem ATLS, s možností splnění do 31. 12. 2026 a minimálním úvazkem 0,8, 
nebo se specializovanou způsobilostí v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí a s minimálně desetiletou praxí v traumacentru I. typu, s absolvovaným kurzem ATLS (s možností splnění do 31. 12. 2026) a minimálním úvazkem 0,8. 
Vedoucí traumatologického týmu je vyčleněn pro oddělení urgentního příjmu a je zodpovědný za převzetí Triáž pozitivních pacientů od lékaře zdravotnické záchranné služby/letecké záchranné služby a odpovídá za zajištění a organizaci zdravotní péče o Triáž pozitivní pacienty a pacienty s těžkými úrazy podle článku 3.  
 
c) Další lékaři:
[bookmark: _Hlk205286172]1) Minimálně 32 lékařů každý s minimálním úvazkem 0,8 se specializovanou způsobilostí v chirurgických oborech, z toho: 
· minimálně 6 lékařů se specializovanou způsobilostí v oboru chirurgie, 
· minimálně 5 lékařů se specializovanou způsobilostí v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí a s minimálně desetiletou praxí v traumacentru I typu,
· minimálně 5 lékařů se specializovanou způsobilostí nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie (traumatologie),
· minimálně 5 lékařů se specializovanou způsobilostí v oboru neurochirurgie, 
· minimálně 3 lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru cévní chirurgie, 
· [bookmark: _Hlk208404101]minimálně 1 lékař jako koordinující se specializovanou způsobilostí nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru hrudní chirurgie, 
· minimálně 3 lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru maxilofaciální chirurgie.  
2) Minimálně 15 lékařů každý s úvazkem 1,0 se specializovanou způsobilostí v oboru anesteziologie a intenzivní medicína.  
3) Minimálně 5 lékařů, každý s úvazkem 1,0 se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody, dále minimálně 2 lékaři, každý s úvazkem 1,0 se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru intervenční radiologie. 
[bookmark: _Hlk205963849]Ve fakultních nemocnicích může být úvazek lékařů součtem úvazku ve fakultní nemocnici a na lékařské fakultě.  
 
[bookmark: _Hlk207185769][bookmark: _Hlk207180871][bookmark: _Hlk205963305]d) TC I pro dospělé disponuje těmito nelékařskými zdravotnickými pracovníky nad rámec požadavků na personální zabezpečení podle vyhlášky č. 99/2012 Sb., pro všechna akutní standardní lůžka vyčleněná pro potřeby traumacentra:
· [bookmark: _Hlk205963213]všeobecná sestra s úvazkem 1,0 na každých 30 lůžek, 
· klinický psycholog s úvazkem 0,5 na každých 30 lůžek,  
· fyzioterapeut s úvazkem 2,0 na každých 30 lůžek, 
· sanitář s úvazkem 1,0 nebo ošetřovatel s úvazkem 1,0 na každých 30 lůžek. 

[bookmark: bookmark24]Článek 5 
Kritéria technického a věcného vybavení
Uchazeč musí splňovat v době podání žádosti kritéria podle vyhlášky č. 92/2012 Sb., i nad rámec této vyhlášky:
a) Lůžková a ambulantní část
· urgentní příjem I typu 
· akutní lůžková péče intenzivní: 
· minimálně 10 lůžek intenzivní lůžkové péče 2. stupně chirurgických oborů vyčleněných pro potřeby traumacentra,
· minimálně 6 samostatných lůžek intenzivní lůžkové péče 3. stupně – resuscitační péče vyčleněných pro potřeby traumacentra, 
· [bookmark: _Hlk201317582]akutní lůžková péče standardní:  
· minimálně 30 lůžek samostatného oddělení nebo kliniky úrazové chirurgie, 
· minimálně 100 lůžek v dalších chirurgických oborech,  
· akutní lůžková péče standardní - rehabilitační a fyzikální medicína min. 15 lůžek pro potřeby traumacentra. 
b) Heliport   
c) Přístrojové vybavení 
· radiodiagnostické vybavení pro kompletní zobrazovací metody – vybavení pro skiagrafii, multidetektorové CT, MR (o síle pole alespoň 1,5 T), sonografii, angiografický přístroj první kategorie, vedení zdravotnické dokumentace v elektronické formě,  
· laboratorní diagnostika biochemická, hematologická a mikrobiologická. 
 
d) Operační sály 
· 1 urgentní operační sál, 
· 1 operační sál pro dutinovou chirurgii,  
· 1 operační sál pro končetinovou chirurgii, 
· 1 operační sál pro neurochirurgické výkony u polytraumat.   
 
Operační sály jsou vybaveny pro operativu v oblasti chirurgie břišní (včetně laparoskopie), hrudní (včetně thorakoskopie), páteře a hlavy, končetinové, cévní, otorinolaryngologie, urogenitální, gynekologie a plastické chirurgie. 
 
Článek 6
Kritéria minimálního objemu zajišťovaných a vykázaných služeb ve vymezeném období 
Uchazeč musí splňovat následující minimální objemy zajišťované vysoce specializované péče:
Minimálně 300 hospitalizačních případů akutní lůžkové péče pro závažná poranění definovaná hlavní nebo vedlejší diagnózou a vybraným operačním výkonem ročně, a to v následujících oblastech:
· Polytrauma
· Kraniocerebrální poranění
· Poranění páteře
· Poranění pánve
· Poranění hrudníku
· Poranění nitrobřišních orgánů
· Maxilofaciální poranění
Definiční kódy diagnóz a výkonů pro kvantifikaci minimálního objemu zajišťované vysoce specializované péče v jednotlivých oblastech jsou uvedeny v příloze č. 2.
[bookmark: _Hlk201580652]Sledovaným intervalem je období let 2023 a 2024, vždy od 1. 1. do 31. 12. daného roku. Za splnění požadavku se považuje i dosažení minimálního počtu hospitalizovaných pacientů v průměru za stanovené tříleté období (desetinná čísla se zaokrouhlují vždy nahoru). 
ČÁST IV.
Ostatní kritéria
Článek 7 
Ostatní kritéria spolu se zásadními kritérii slouží pro stanovení pořadí uchazečů o udělení statutu centra. 
Ministerstvo na základě stanoveného pořadí udělí statut centra uchazečům, kteří se umístí v limitu pro optimální kapacitu center podle článku 11. 

Článek 8
 Organizační kritéria 
[bookmark: _Hlk201580811]V rámci jednoho uchazeče je pro pacienty zajištěna následující dostupnost zdravotních služeb: 
1) Nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7 dní v týdnu v těchto oborech: 
· úrazová chirurgie (traumatologie),  
· chirurgie, 
· ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí,  
· neurochirurgie, 
· anesteziologie a intenzivní medicína, 
· radiologie a zobrazovací metody.  
2) [bookmark: _Hlk206578438]Dostupnost v rámci běžné pracovní doby pondělí až pátek 8 - 16 hod. a nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7dní v týdnu na telefonu v těchto oborech
· hrudní chirurgie, 
· cévní chirurgie, 
· maxilofaciální chirurgie,  
· intervenční radiologie, 
· vnitřní lékařství, včetně zajištění endoskopie, 
· neurologie, oftalmologie, otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku, gynekologie a porodnictví, urologie, psychiatrie, 
· antibiotické středisko.     
[bookmark: _Hlk206577783]3) Dostupnost zdravotních služeb, u nichž je možné smluvní zajištění, které uchazeč doloží čestným prohlášením, že je schopen tyto služby zajistit:
· plastická chirurgie, 
· kardiochirurgie, 
· spinální jednotka,
· následná léčebně rehabilitační péče, 
· pracoviště provádějící replantace, 
· pracoviště popáleninové medicíny, 
· péče o stomie,  
· nutriční péče,  
· zdravotně sociální nebo sociální péče, 
· protetika. 
[bookmark: _Hlk211590893]Čestné prohlášení obsahuje zdravotní službu, název poskytovatele, který ji zajišťuje a v jakém rozsahu. 

Článek 9
Jiná kritéria
Jiná kritéria definují, že uchazeč pro TC I pro dospělé:
· pravidelně aktualizuje Traumatologický plán, 
· provádí výzkum, zapojuje se do národních i mezinárodních výzkumných projektů, 
· zavádí výsledky lékařské vědy do praxe (např. 10 časopiseckých publikací věnovaných traumatologii za 5 let),  
· je akreditován ministerstvem pro vzdělávání lékařů ve specializačním oboru úrazová chirurgie, všeobecná chirurgie, ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí a anesteziologie a intenzivní medicína a urgentní medicína,
· [bookmark: _Hlk201581306]je akreditován ministerstvem pro specializační vzdělávání nelékařských zdravotnických pracovníků v oborech ošetřovatelská péče,
· doložení certifikace na editaci systému AIS se skórovací škálou ISS, 
· [bookmark: _Hlk210209883]podílí se na přípravě klinických doporučených postupů dle metodiky NIKEZ, 
· splňuje kritérium regionální potřebnosti z důvodu zajištění požadované dostupnosti (nedokládá uchazeč), kritérium regionální potřebnosti je stanoveno mapou pokrytí vytvořenou zástupci pracovní skupiny ministerstva z řad ÚZIS.


ČÁST V. 
Článek 10
Ministerstvo stanovuje pravidla pro podání žádosti, postup hodnocení uchazečů a způsob určení výsledného pořadí pro TC I pro dospělé dle níže uvedených podmínek.

Článek 11
Pravidla pro podání žádosti 
Ministerstvo tímto uveřejňuje podle § 112 zákona č. 372/2011 Sb., o zdravotních službách výzvu k podání žádosti o udělení statutu TC I pro dospělé.
Žádost podává uchazeč samostatně, a to podle podmínek stanovených v této výzvě. Uchazečem se rozumí poskytovatel zdravotních služeb, který je definován prostřednictvím IČ/IČZ. 
[bookmark: _Hlk209173051]Pro zajištění kvality a dostupnosti vysoce specializované traumatologické péče I typu pro dospělé se za optimální pro ČR považuje 12 traumacenter.
Statut TC I pro dospělé bude udělen na období 5 let.
Žádost se stanovenými doklady (dle přílohy č. 3) se předkládá ministerstvu ve formě PDF datovou schránkou: ID pv8aaxd nebo na adresu: Ministerstvo zdravotnictví, odbor zdravotní péče, Palackého náměstí 4, 128 00 Praha 2, a to ve lhůtě do 30 kalendářních dnů od zveřejnění této výzvy. Pro tento účel lze použít doporučený formulář žádosti o udělení statutu centra uvedený v příloze č. 3 této výzvy.

Článek 12
Hodnocení uchazečů a stanovení pořadí
Ministerstvo vyřadí uchazeče, kteří nevyhoví požadavkům výzvy v rozsahu zásadních kritérií podle oddílu A výzvy. 
U úspěšných uchazečů, kteří nebyli vyřazeni, ministerstvo stanoví pořadí podle zásadních a ostatních kritérií stanovených v části III. a části IV. výzvy. 
[bookmark: _Hlk208235650]Zásadními kritérii jsou:
- Kritéria personální podle článku 4,
- Kritéria na technické a věcné vybavení podle článku 5,
- Kritéria minimálního objemu zajišťovaných a vykázaných služeb podle článku 6.
Ostatními kritérií jsou:
- Organizační kritéria podle článku 8,
- Jiná kritéria podle článku 9.
Na udělení statutu centra není právní nárok.



ČÁST VI.
Článek 13
[bookmark: _Hlk201582150]Požadavky na uchazeče, který získá statut TC I pro dospělé
Ministerstvo pro účel sledování kvality poskytované zdravotní péče stanovuje pro držitele statutu TC I pro dospělé níže uvedené indikátory kvality a proces jejich hodnocení.

Článek 14
Indikátory kvality poskytované zdravotní péče a výkonnosti centra 
Uchazeč, který získá statut centra, pravidelně sleduje níže uvedené indikátory kvality poskytované zdravotní péče pro TC I pro dospělé a aktivně spolupracuje na procesu jejich externího hodnocení.
[bookmark: _Hlk201582360][bookmark: _Hlk201575709]Indikátory kvality a výkonnosti získává držitel statutu TC I pro dospělé od národní autority pro zdravotnická data ÚZIS nebo KZP.
Indikátory kvality a výkonnosti centra: 
1. Počet a procentuální zastoupení hospitalizačních případů (HP) s hlavní diagnózou trauma ve sledovaných parametrech:
· celkový počet HP a procentuální zastoupení jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· počet HP s výkonem a procentuální zastoupení v rámci celkového počtu HP, procentuální zastoupení jednotlivých diagnostických skupin traumat v rámci HP s výkonem.
2. Závažnost realizovaných HP dle AIS skóre:
· míra vykazování AIS skóre u HP s hlavní diagnózou trauma,
· hodnocení AIS dle jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· hodnocení celkového skóre ISS, MAIS. 
3. Délka hospitalizačního případu:
· délka HP celkem a dle jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· délka pobytu na lůžkách akutní intenzivní péče – celkem a dle jednotlivých diagnostických skupin traumat.
4. Mortalita – hrubá a adjustovaná na AIS:
· 48hodinová nemocniční mortalita u pacientů hospitalizovaných pro trauma celkem i dle jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· celková nemocniční mortalita u pacientů hospitalizovaných pro trauma celkem i dle jednotlivých diagnostických skupin traumat.
5. Spádovost:
· struktura pacientů centra dle okresu/kraje bydliště pacienta,
· procentuální pokrytí jednotlivých okresů kraje, kde sídlí poskytovatel.

[bookmark: _Hlk208232783]Článek 15
Proces externího hodnocení indikátorů kvality a výkonnosti centra
Ministerstvo na základě analýzy dostupných dat, jejich validace a konzultace s odbornými garanty stanoví pro jednotlivé indikátory uvedené v článku 14 cílovou hodnotu splnění indikátoru pro každý rok. Indikátory jsou závazné pro uchazeče, kteří obdrží statut TC I pro dospělé.
Výsledky vyhodnocení indikátorů uchazečům sděluje ministerstvo. Jsou-li splněny cílové hodnoty, není nutná další analýza uchazečem.
Nejsou-li splněny cílové hodnoty, provede uchazeč na výzvu ministerstva vlastní analýzu příčin nesplnění ukazatele a navrhne nápravné kroky. Zhodnocení opatření se provede při dalším následujícím ročním hodnocení.  V případě opakovaného neplnění indikátorů je ministerstvo oprávněno uchazeči odebrat statut TC I pro dospělé.


Oddíl B
Centra vysoce specializované traumatologické péče pro děti (dále jen „TC I pro děti“)
Článek 16
TC I pro děti zajišťují komplexní diagnosticko-léčebnou péči zejména o dětské pacienty s těmito těžkými úrazy: 
1. Polytrauma 
2. Kraniocerebrální poranění s přetrvávající poruchou vědomí a/nebo závažnou              neurologickou symptomatologií 
3. Závažné poranění hrudní, nitrobřišní a retroperitoneálních orgánů, zvláště při sdruženém poranění 
4. Závažné maxilofaciální poranění 
5. Závažné zlomeniny: 
· vícečetné zlomeniny, 
· etážové vícečetné zlomeniny ipsilaterální i kontralaterální, zvláště v oblasti fýz, 
· závažné, rozsáhlé otevřené zlomeniny s větší ztrátou krytu měkkých tkání, nebo s rozsáhlým poškozením měkkých tkání ohrožených kompartmentovým syndromem, nebo zlomeniny s poraněním periferních nervů a cév,  
· nereponibilní, nestabilní a závažné atypické suprakondylické zlomeniny humeru, 
· dislokované zlomeniny pánevního kruhu, zvláště při sdruženém poranění, 
· zlomeniny acetabula, v oblasti ypsilonové chrupavky, 
· zlomeniny krčku femuru, 
· fyzární poranění a nitrokloubní zlomeniny s nejasnou diagnózou, 
· tříštivé a dislokované zlomeniny obratlů. 

Článek 17 
Personální kritéria
Uchazeč musí splňovat v době podání žádosti kritéria podle této výzvy i nad rámec vyhlášky č. 99/2012 Sb. 
a) Vedoucím TC I pro děti je lékař se specializovanou způsobilostí v oboru dětská chirurgie nebo se specializovanou způsobilostí nebo zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie (traumatologie) s minimálně desetiletou praxí v oboru a zkušeností v péči o dětské úrazy a dětská polytraumata s úvazkem 1,0. 
b) Traumatologický tým 
TC I pro děti disponuje 2 traumatologickými týmy dostupnými 24 hod. denně, z toho jeden tým je přítomný na pracovišti a 1 tým je dostupný v rámci Traumatologického plánu.  
Vedoucím pracovníkem traumatologického týmu je lékař se specializovanou způsobilostí v oboru dětská chirurgie, nebo se specializovanou způsobilostí nebo zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie (traumatologie) s minimálně desetiletou praxí v oboru a s minimálním úvazkem 0,8. Vedoucí traumatologického týmu je vyčleněn pro oddělení urgentního příjmu a je zodpovědný za převzetí Triáž pozitivních pacientů lékaře zdravotnické záchranné služby/letecké záchranné služby a odpovídá za zajištění a organizaci zdravotní péče o Triáž pozitivní pacienty a pacienty s těžkými úrazy podle článku 16.   

c) Další lékaři 
· minimálně 5 lékařů každý s úvazkem 1,0 se specializovanou způsobilostí v oboru dětská chirurgie nebo se specializovanou způsobilostí nebo zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie (traumatologie) nebo se specializovanou způsobilostí v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí s min. pětiletou zkušeností v péči o dětské úrazy a dětská polytraumata,
· minimálně 5 lékařů, každý s úvazkem 1,0 se specializovanou způsobilostí v oboru anesteziologie a intenzivní medicína,
· [bookmark: _Hlk205277980]minimálně 3 lékaři, každý s úvazkem 1,0 se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody se zkušeností v pediatrické radiologii, 
Ve fakultních nemocnicích může být úvazek lékařů součtem úvazku ve fakultní nemocnici a na lékařské fakultě.  

d) TC I pro děti disponuje těmito nelékařskými zdravotnickými pracovníky nad rámec požadavků na personální zabezpečení podle vyhlášky č. 99/2012 Sb., pro všechna akutní standardní lůžka vyčleněná pro potřeby traumacentra:
· dětská nebo všeobecná sestra s úvazkem 1,0 na každých 20 lůžek, 
· klinický psycholog nebo dětský klinický psycholog s úvazkem 0,3 na každých 20 lůžek, 
· fyzioterapeut s úvazkem 1,3 na každých 20 lůžek, 
· sanitář s úvazkem 0,6 nebo ošetřovatel s úvazkem 0,6 na každých 20 lůžek. 

Článek 18
Kritéria technického a věcného vybavení
Uchazeč musí splňovat v době podání žádosti kritéria podle této výzvy i nad rámec vyhlášky č. 92/2012 Sb.:
a) Lůžková a ambulantní část 
urgentní příjem:  
· minimálně 2 lůžka vyčleněná pro potřeby TC I pro děti,   
akutní lůžková péče intenzivní: 
· [bookmark: _Hlk210123578]minimálně 6 lůžek na jednotce dětské intenzivní péče chirurgických oborů pro potřeby traumacentra, z toho min. 4 samostatná lůžka intenzivní lůžkové péče o děti 3. stupně – resuscitační péče, vyčleněných pro potřeby traumacentra,
akutní lůžková péče standardní: 
· minimálně 20 lůžek na klinice dětské chirurgie nebo dětské lůžkové stanici nebo oddělení kliniky úrazové chirurgie nebo ortopedie.
b) Heliport 
c) Přístrojové vybavení 
· radiodiagnostické vybavení pro kompletní zobrazovací metody – vybavení pro skiagrafii, multidetektorové CT, MR (o síle pole alespoň 1,5 T), sonografii, angiografický přístroj první kategorie, vedení zdravotnické dokumentace v elektronické formě,  
· laboratorní diagnostika biochemická, hematologická a mikrobiologická. 
 
d) Operační sály 
· 1 urgentní operační sál,  
· 1 operační sál pro dutinovou chirurgii,  
· 1 operační sál pro končetinovou chirurgii.  

Operační sály jsou vybaveny pro operativu v oblasti chirurgie břišní (včetně laparoskopie), hrudní (včetně thorakoskopie), páteře a hlavy, končetinové, cévní, otorinolaryngologie, urogenitální a plastické chirurgie. 

Článek 19
Kritéria minimálního objemu zajišťovaných a vykázaných služeb ve vymezeném období  
Uchazeč musí splňovat následující minimální objemy zajišťované vysoce specializované péče:
Minimálně 300 hospitalizačních případů akutní lůžkové péče pro závažná poranění definovaná hlavní nebo vedlejší diagnózou ročně, u vybraných diagnóz pak v kombinaci s vybraným výkonem, a to v následujících oblastech:
· Polytrauma
· Kraniocerebrální poranění
· Poranění páteře
· Poranění pánevního kruhu
· Poranění hrudníku
· Poranění nitrobřišních orgánů
· Maxilofaciální poranění
· Zlomeniny u dětí ve věku 0-19 let
Definiční kódy diagnóz a výkonů pro kvantifikaci minimálního objemu zajišťované vysoce specializované péče v jednotlivých oblastech jsou uvedeny v příloze č. 2.
Sledovaným intervalem je období let 2023 a 2024, vždy od 1. 1. do 31. 12. daného roku. Za splnění požadavku se považuje i dosažení minimálního počtu hospitalizovaných pacientů v průměru za stanovené tříleté období (desetinná čísla se zaokrouhlují vždy nahoru). 
ČÁST VII.
Ostatní kritéria
Článek 20
Ostatní kritéria spolu se zásadními kritérii slouží pro stanovení pořadí uchazečů o udělení statutu centra. 
Ministerstvo na základě stanoveného pořadí udělí statut centra uchazečům, kteří se umístí v limitu pro optimální kapacitu center podle článku 24. 
Článek 21
Organizační kritéria
V rámci jednoho uchazeče je pro pacienty zajištěna následující dostupnost zdravotních služeb:  
1) Nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7 dní v týdnu v těchto oborech: 
· dětská chirurgie nebo úrazová chirurgie (traumatologie), 
· anesteziologie a intenzivní medicína, 
· pediatrie, 
· radiologie a zobrazovací metody.  
2) Dostupnost v rámci běžné pracovní doby pondělí až pátek 8 – 16 hod. a nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7dní v týdnu na telefonu v těchto oborech: 
· hrudní chirurgie, 
· cévní chirurgie,
· neurochirurgie, 
· maxilofaciální chirurgie, 
· pediatr provádějící endoskopie, 
· konziliární služby v oborech neurologie, oftalmologie, otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku, gynekologie a porodnictví, urologie, psychiatrie, 
· antibiotické středisko, 
· dětská chirurgie u traumacenter pro děti na pracovištích úrazové chirurgie. 
3) [bookmark: _Hlk207185931]Dostupnost zdravotních služeb, u nichž je možné smluvní zajištění, které uchazeč doloží čestným prohlášením, že je schopen tyto služby zajistit:
· plastická chirurgie, 
· spinální jednotka,
· intervenční radiologie, 
· ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí,
· následná léčebně rehabilitační péče, 
· pracoviště provádějící replantace, 
· pracoviště popáleninové medicíny, 
· péče o stomie,  
· nutriční péče,  
· zdravotně sociální nebo sociální péče,
· protetika. 
Čestné prohlášení obsahuje zdravotní službu, název poskytovatele, který ji zajišťuje a v jakém rozsahu.
Článek 22
Jiná kritéria
Jiná kritéria definují, že uchazeč pro TC I pro děti: 
· pravidelně aktualizuje Traumatologický plán, 
· provádí výzkum, zapojuje se do národních i mezinárodních výzkumných projektů, 
· je akreditován ministerstvem pro vzdělávání lékařů ve specializačním oboru úrazová chirurgie, všeobecná chirurgie, dětská chirurgie, ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí a anesteziologie a intenzivní medicína a urgentní medicína,
· je akreditován ministerstvem pro specializační vzdělávání nelékařských zdravotnických pracovníků v oborech ošetřovatelská péče,
· podílí se na přípravě klinických doporučených postupů dle metodiky NIKEZ, 
· [bookmark: _Hlk210124573]splňuje kritérium regionální potřebnosti z důvodu zajištění požadované dostupnosti (nedokládá uchazeč), kritérium regionální potřebnosti je stanoveno mapou pokrytí vytvořenou zástupci pracovní skupiny ministerstva z řad ÚZIS.

ČÁST VIII.
Článek 23
Ministerstvo stanovuje pravidla pro podání žádosti, postup hodnocení uchazečů a způsob určení výsledného pořadí pro TC I pro děti dle níže uvedených podmínek.

Článek 24 
Pravidla pro podání žádosti 
Ministerstvo tímto uveřejňuje podle § 112 zákona č. 372/2011 Sb., o zdravotních službách výzvu k podání žádosti o udělení statutu TC I pro děti.
Žádost podává uchazeč samostatně, a to podle podmínek stanovených v této výzvě. Uchazečem se rozumí poskytovatel zdravotních služeb, který je definován prostřednictvím IČ/IČZ. 
[bookmark: _Hlk209173103]Pro zajištění kvality a dostupnosti vysoce specializované komplexní traumatologické péče pro děti se za optimální pro ČR považuje 8 traumacenter.
Statut TC I pro děti bude udělen na období 5 let.
Žádost se stanovenými doklady (dle přílohy č. 4) se předkládá ministerstvu ve formě PDF datovou schránkou: ID pv8aaxd nebo na adresu: Ministerstvo zdravotnictví, odbor zdravotní péče, Palackého náměstí 4, 128 00 Praha 2, a to ve lhůtě do 30 kalendářních dnů od zveřejnění této výzvy. Pro tento účel lze použít doporučený formulář žádosti o udělení statutu centra uvedený v příloze č.4 této výzvy.

Článek 25
Hodnocení uchazečů a stanovení pořadí
Ministerstvo vyřadí uchazeče, kteří nevyhoví požadavkům výzvy v rozsahu zásadních kritérií podle oddílu B výzvy. 
U úspěšných uchazečů, kteří nebyli vyřazení, ministerstvo stanoví pořadí podle zásadních a ostatních kritérií stanovených v oddílu B výzvy. 
Zásadními kritérii jsou:
- Kritéria personální podle článku 17,
- Kritéria na technické a věcné vybavení podle článku 18,
- Kritéria minimálního objemu zajišťovaných a vykázaných služeb podle článku 19.
Ostatními kritérii jsou:
- Organizační kritéria podle článku 21,
- Jiná kritéria podle článku 22.
Statut bude udělen uchazečům, kteří se v souladu s článkem 24 umístí v pořadí odpovídajícím počtu center.
Na udělení statutu centra není právní nárok.
ČÁST IX.
Článek 26
Požadavky na uchazeče, který získá statut TC I pro děti
Ministerstvo pro účel sledování kvality poskytované zdravotní péče stanovuje pro držitele statutu TC I pro děti níže uvedené indikátory kvality a proces jejich hodnocení.

Článek 27
Indikátory kvality poskytované zdravotní péče a výkonnosti centra 
Uchazeč, který získá statut centra, pravidelně sleduje níže uvedené indikátory kvality poskytované zdravotní péče pro TC I pro děti a aktivně spolupracuje na procesu jejich externího hodnocení. Indikátory kvality a výkonnosti získává držitel statutu TC I pro děti od národní autority pro zdravotnická data ÚZIS nebo KZP.
Indikátory kvality a výkonnosti centra:
1. Počet a procentuální zastoupení hospitalizačních případů (HP) s hlavní diagnózou trauma ve sledovaných parametrech:
· celkový počet HP a procentuální zastoupení jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· počet HP s výkonem a procentuální zastoupení v rámci celkového počtu HP, procentuální zastoupení jednotlivých diagnostických skupin traumat v rámci HP s výkonem.
2. Závažnost realizovaných HP dle AIS skóre:
· míra vykazování AIS skóre u HP s hlavní diagnózou trauma,
· hodnocení AIS dle jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· hodnocení celkového skóre ISS, MAIS. 
3. Délka hospitalizačního případu:
· délka HP celkem a dle jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· délka pobytu na lůžkách akutní intenzivní péče – celkem a dle jednotlivých diagnostických skupin traumat.
4. Mortalita – hrubá a adjustovaná na AIS:
· 48hodinová nemocniční mortalita u pacientů hospitalizovaných pro trauma celkem i dle jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· Celková nemocniční mortalita u pacientů hospitalizovaných pro trauma celkem i dle jednotlivých diagnostických skupin traumat.
5. Spádovost:
· struktura pacientů centra dle okresu/kraje bydliště pacienta,
· procentuální pokrytí jednotlivých okresů kraje, kde sídlí poskytovatel.

[bookmark: _Hlk201572183]Článek 28
Proces externího hodnocení indikátorů kvality a výkonnosti centra
Ministerstvo na základě analýzy dostupných dat, jejich validace a konzultace s odbornými garanty stanoví pro jednotlivé indikátory uvedené v článku 27 cílovou hodnotu splnění indikátoru pro každý rok. Indikátory jsou závazné pro uchazeče, kteří obdrží statut TC I pro děti.
Výsledky vyhodnocení indikátorů uchazečům sděluje ministerstvo. Jsou-li splněny cílové hodnoty, není nutná další analýza uchazečem.
Nejsou-li splněny cílové hodnoty, provede uchazeč na výzvu ministerstva vlastní analýzu příčin nesplnění ukazatele a navrhne nápravné kroky. Zhodnocení opatření se provede při dalším následujícím ročním hodnocení. V případě opakovaného neplnění indikátorů je ministerstvo oprávněno uchazeči odebrat statut TC I pro děti.

Oddíl C 
Centra vysoce specializované traumatologické péče pro pacienty s popáleninami (dále také „PC“)  
Článek 29
[bookmark: _Hlk195187837]Centra vysoce specializované traumatologické péče pro pacienty s popáleninami zajišťují nepřetržitou komplexní péči o pacienty s termickými traumaty ve všech věkových kategoriích, všech rozsahů postižení a dalších specifických komplikací jako je například inhalační trauma. K tomuto účely využívají dostatečné personální, materiálové a prostorové zdroje, které jsou definovány níže.

Článek 30  
Personální kritéria 
[bookmark: _Hlk201579283]Uchazeč musí splňovat v době podání žádosti kritéria podle této výzvy i nad rámec vyhlášky č. 99/2012 Sb.
a) Vedoucím PC je lékař se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru popáleninová medicína s desetiletou praxí v oboru a s úvazkem 1,0. 
b) Další lékaři
· minimálně 6,5 úvazků lékařů se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru popáleninová medicína, nebo se specializovanou způsobilostí v oboru plastická chirurgie nebo chirurgie nebo se specializovanou způsobilostí nebo zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie (traumatologie) event. jinou chirurgickou specializovanou způsobilostí s minimálně dvouletou praxí v péči o pacienty s popáleninami, 
· minimálně 1 lékař s úvazkem 1,0 se specializovanou způsobilostí anesteziologie a intenzivní medicína nebo zvláštní odbornou způsobilostí v oboru intenzivní medicína s minimálně dvouletou praxí v péči o pacienty s popáleninami,
· minimálně 1 lékař s úvazkem 1,0 se specializovanou způsobilostí v oboru pediatrie nebo dětská chirurgie s minimálně dvouletou praxí v péči o pacienty s popáleninami,
· minimálně 3 lékaři, každý s úvazkem 1,0 se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody se zkušeností v pediatrické radiologii, 
· minimálně 2 lékaři, každý s úvazkem 1,0 se specializovanou způsobilostí v oboru intervenční radiologie. 
Ve fakultních nemocnicích může být úvazek lékařů součtem úvazku ve fakultní nemocnici a na lékařské fakultě.  

c) PC disponuje těmito nelékařskými zdravotnickými pracovníky nad rámec požadavků na personální zabezpečení podle vyhlášky č. 99/2012 Sb., pro všechna lůžka vyčleněná pro potřeby traumacentra:
intenzivní lůžková péče
· všeobecná sestra nebo dětská sestra v případě péče o dětské pacienty s úvazkem 1,0 na každé jedno ventilované lůžko,
· [bookmark: _Hlk205300470]sanitář s úvazkem 1,0 nebo ošetřovatel s úvazkem 1,0 na každých 5 ventilovaných lůžek, 
akutní lůžková péče standardní
· všeobecná sestra nebo dětská sestra v případě péče o dětské pacienty s úvazkem 1,0 na každých 15 lůžek,
· klinický psycholog s úvazkem 0,25 na každých 15 lůžek, 
· fyzioterapeut s úvazkem 0,75 na každých 15 lůžek, 
· [bookmark: _Hlk205302321]ergoterapeut s úvazkem 0,3 na 15 lůžek,
· sanitář s úvazkem 1,0 nebo ošetřovatel s úvazkem 1,0 na každých 15 lůžek. 
 
Článek 31 
Kritéria technického a věcného vybavení
[bookmark: _Hlk201579996]Uchazeč musí splňovat v době podání žádosti kritéria podle této výzvy i nad rámec vyhlášky č. 92/2012 Sb., v oboru popáleninová medicína.

a) Lůžková a ambulantní část:  
· urgentní příjem I. typu
· akutní lůžková péče intenzivní: 
· minimálně 5 lůžek intenzivní lůžkové péče 3. stupně v oboru popáleninová medicína, 
· lůžka jsou zároveň vybavena pro provádění převazů pacientů,

· akutní lůžková péče standardní: 
· minimálně 15 lůžek na oddělení popálenin,
· místnost vyhrazená pouze pro převazy pacientů.   
b) Heliport
c) Přístrojové vybavení 
· radiodiagnostické vybavení pro kompletní zobrazovací metody – vybavení pro skiagrafii, multidetektorové CT, MR (o síle pole alespoň 1,5 T), sonografii, angiografický přístroj první kategorie, vedení zdravotnické dokumentace v elektronické formě,  
· laboratorní diagnostika biochemická, hematologická a mikrobiologická. 
d) Operační sály 
· 1 operační sál pro korektivní a rekonstrukční výkony po popálení, kromě výkonů mikrochirurgických,
· 1 operační sál pro provádění akutních výkonů (nekrektomie, autotransplantace).
Operační sály jsou vybaveny specializovaným instrumentáriem pro odběr a transplantaci kůže. 




[bookmark: _Hlk208237889]Článek 32 
Kritéria minimálního objemu zajišťovaných a vykázaných služeb ve vymezeném období  
Uchazeč musí splňovat následující minimální objemy zajišťované vysoce specializované péče:
Minimálně 200 hospitalizačních případů akutní lůžkové péče pro popáleniny definované hlavní nebo vedlejší diagnózou ročně, a to v následujících oblastech:
· Popáleniny a poleptání zevního povrchu těla
· Popáleniny a poleptání omezené na oko a vnitřní orgány
· Popáleniny a poleptání více částí těla
· Omrzliny
Současně musí uchazeč realizovat alespoň 10 hospitalizačních případů akutní lůžkové péče pro popáleniny postihující 20 a více % povrchu těla.

Definiční kódy diagnóz a výkonů pro kvantifikaci minimálního objemu zajišťované vysoce specializované péče v jednotlivých oblastech jsou uvedeny v příloze č. 2.
Sledovaným intervalem je období let 2023 a 2024, vždy od 1. 1. do 31. 12. daného roku. Za splnění požadavku se považuje i dosažení minimálního počtu hospitalizovaných pacientů v průměru za stanovené tříleté období (desetinná čísla se zaokrouhlují vždy nahoru). 
ČÁST X.
Ostatní kritéria
Článek 33 
Ostatní kritéria spolu se zásadními kritérii slouží pro stanovení pořadí žadatelů o udělení statutu centra. 
Ministerstvo na základě stanoveného pořadí udělí statut centra uchazečům, kteří se umístí v limitu pro optimální kapacitu center podle článku 36. 
Článek 34
Organizační kritéria
V rámci jednoho uchazeče je pro pacienty zajištěna následující dostupnost zdravotních služeb:
1) Nepřetržitá dostupnost zdravotních služeb 24 hodin 7 dní v týdnu: 
· chirurgie, 
· vnitřní lékařství,
· pediatrie,
· ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí,  
· neurochirurgie, 
· anesteziologie a intenzivní medicína, 
· radiologie a zobrazovací metody.  
 
2) Dostupnost zdravotních služeb v rámci běžné pracovní doby pondělí až pátek 8 - 16 hod. a nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7 dní v týdnu na telefonu:
· hrudní chirurgie, 
· cévní chirurgie, 
· maxilofaciální chirurgie,  
· intervenční radiologie, 
· vnitřní lékařství, včetně zajištění endoskopie, 
· neurologie, oftalmologie, otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku, gynekologie a porodnictví, urologie, psychiatrie, 
· paliativní tým,
· mikrobiologie a antibiotické středisko (možnost konzultace o víkendech),
· tkáňová banka nebo centrum s možností přístupu k biologickým krytům.  
3) Dostupnost zdravotních služeb, u nichž je možné smluvní zajištění, které uchazeč doloží čestným prohlášením, že je schopen tyto služby zajistit:
· plastická chirurgie, 
· kardiochirurgie, 
· [bookmark: _Hlk207107364]následná léčebně rehabilitační péče, 
· pracoviště provádějící replantace, 
· péče o stomie,  
· nutriční péče,  
· kontrola infekcí,
· etický tým,
· zdravotně sociální nebo sociální péče, 
· protetika. 
Čestné prohlášení obsahuje zdravotní službu, název poskytovatele, který ji zajišťuje a v jakém rozsahu.
Článek 35
Jiná kritéria
Jiná kritéria definují, že uchazeč o PC:
· pravidelně aktualizuje Traumatologický plán, 
· provádí výzkum, zapojuje se do národních i mezinárodních výzkumných projektů, 
· je akreditován ministerstvem pro uskutečňování vzdělávacího programu v oboru popáleninová medicína,
· podílí se na přípravě klinických doporučených postupů dle metodiky NIKEZ, 
· splňuje kritérium regionální potřebnosti z důvodu zajištění požadované dostupnosti (nedokládá uchazeč), kritérium regionální potřebnosti je stanoveno mapou pokrytí vytvořenou zástupci pracovní skupiny ministerstva z řad ÚZIS.

 ČÁST XI.
Článek 36 
Pravidla pro podání žádosti 
Ministerstvo tímto uveřejňuje podle § 112 zákona č. 372/2011 Sb., o zdravotních službách výzvu k podání žádosti o udělení statutu popáleninového centra.
Žádost podává uchazeč samostatně, a to podle podmínek stanovených v této výzvě. Uchazečem se rozumí poskytovatel zdravotních služeb, který je definován prostřednictvím IČ/IČZ. 
Pro zajištění kvality a dostupnosti vysoce specializované popáleninové péče se za optimální pro ČR považují 3 PC.
Statut bude udělen na období 5 let.

Žádost se stanovenými doklady (dle přílohy č. 5) se předkládá ministerstvu ve formě PDF datovou schránkou: ID pv8aaxd nebo na adresu: Ministerstvo zdravotnictví, odbor zdravotní péče, Palackého náměstí 4, 128 00 Praha 2, a to ve lhůtě do 30 kalendářních dnů od zveřejnění této výzvy. Pro tento účel lze použít doporučený formulář žádosti o udělení statutu centra uvedený v příloze č. 5 této výzvy.

Článek 37
Hodnocení uchazečů a stanovení pořadí
Ministerstvo vyřadí uchazeče, kteří nevyhoví požadavkům výzvy v rozsahu zásadních kritérií podle oddílu C výzvy. 
U úspěšných uchazečů, kteří nebyli vyřazeni, ministerstvo stanoví pořadí podle zásadních a ostatních kritérií stanovených v oddílu C výzvy. 
Zásadními kritérii jsou:
- Kritéria personální podle článku 30,
- Kritéria na technické a věcné vybavení podle článku 31,
- Kritéria minimálního objemu zajišťovaných a vykázaných služeb podle článku 32.
Ostatními kritérii jsou:
- Organizační kritéria podle článku 34,
- Jiná kritéria podle článku 35.
Statut bude udělen uchazečům, kteří se v souladu s článkem 25 umístí v pořadí odpovídajícím počtu center.
Na udělení statutu centra není právní nárok.
ČÁST XII.
Článek 38
Požadavky na uchazeče, který získá statut PC
Ministerstvo pro účel sledování kvality poskytované zdravotní péče stanovuje pro držitele statutu PC pro dospělé níže uvedené indikátory kvality a proces jejich hodnocení.

Článek 39
Indikátory kvality poskytované zdravotní péče a výkonnosti centra
Uchazeč, který získá statut centra, pravidelně sleduje níže uvedené indikátory kvality poskytované zdravotní péče a aktivně spolupracuje na procesu jejich externího hodnocení. Indikátory kvality a výkonnosti získává držitel statutu PC od národní autority pro zdravotnická data ÚZIS.
Indikátory kvality a výkonnosti centra: 
1. Počet a procentuální zastoupení hospitalizačních případů (HP) s hlavní diagnózou popálenin, poleptání nebo omrzlin ve sledovaných parametrech:
· celkový počet HP a procentuální zastoupení jednotlivých diagnostických skupin popálenin, poleptání a omrzlin,
· počet HP s výkonem a procentuální zastoupení v rámci celkového počtu HP, procentuální zastoupení jednotlivých diagnostických skupin v rámci HP s výkonem.
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2. Závažnost realizovaných HP dle rozsahu postiženého povrchu těla:
· hodnocení rozsahu postiženého povrchu těla dle jednotlivých diagnostických skupin.
3. Délka hospitalizačního případu:
· délka HP celkem a dle jednotlivých diagnostických skupin popálenin, poleptání a omrzlin,
· délka pobytu na lůžkách akutní intenzivní péče – celkem a dle jednotlivých diagnostických skupin popálenin, poleptání a omrzlin.
4. Mortalita – hrubá a adjustovaná na rozsah postiženého povrchu těla:
· 48hodinová nemocniční mortalita u pacientů hospitalizovaných pro popáleninu, poleptání nebo omrzlinu za jednotlivé kalendářní roky,
· Celková nemocniční mortalita u pacientů hospitalizovaných pro popáleninu, poleptání nebo omrzlinu za jednotlivé kalendářní roky.

Článek 40
Proces externího hodnocení indikátorů kvality a výkonnosti centra
Ministerstvo na základě analýzy dostupných dat, jejich validace a konzultace s odbornými garanty stanoví pro jednotlivé indikátory uvedené v článku 39 cílovou hodnotu splnění indikátoru pro každý rok. Indikátory jsou závazné pro uchazeče, kteří obdrží statut PC.
Výsledky vyhodnocení indikátorů uchazečům sděluje ministerstvo. Jsou-li splněny cílové hodnoty, není nutná další analýza uchazečem.
Nejsou-li splněny cílové hodnoty, provede uchazeč na výzvu ministerstva vlastní analýzu příčin nesplnění ukazatele a navrhne nápravné kroky. Zhodnocení opatření se provede při dalším následujícím ročním hodnocení.  V případě opakovaného neplnění indikátorů je ministerstvo oprávněno uchazeči odebrat statut PC.
[bookmark: _Hlk201581623]
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HLAVA III
Výzva k podání žádosti o udělení statutu TC II  
[bookmark: bookmark35]ČÁST XIII.
Článek 41
Bližší vymezení centralizované vysoce specializované péče
TC II zajišťují komplexní diagnosticko-léčebnou péči zejména o pacienty se závažnými poraněními, která primárně neohrožují pacienty na životě, mají však zásadní vliv na zdraví s rizikem závažných trvalých následků. Jsou určena pro kraje, kde není TC I nebo je spádová oblast TC I nad 1 mil. obyvatel.
Vysoce specializovanou péčí se pro účely této výzvy rozumí péče o pacienty v rozsahu diagnóz, které jsou uvedeny v článku 45 a dále péče o Triáž pozitivní pacienty dle definice v příloze č. 1. Uchazeč o udělení statutu TC II musí mít platnou smlouvu s příslušným spádovým TC I za účelem směřování pacientů při sekundárním transportu po zhodnocení stavu v TC I anebo po konzultaci zdravotního stavu pacienta s regionálně nejbližším TC I jako primární transport při vyhodnocení zasahujícím zdravotnickým pracovníkem zdravotnické záchranné služby. Po 1. 1. 2026 musí poskytovatel se statutem TC II do 60 dnů od nabytí jeho účinnosti doložit ministerstvu novou smlouvu s TC I, vizte povinné části smlouvy v příloze č. 7.

ČÁST XIV.
Článek 42
Zásadní kritéria
Zásadní kritéria jsou nepodkročitelným minimem pro udělení statutu centra. Uchazeč, který nesplní zásadní kritéria, bude z dalšího řízení vyřazen.
Uchazeč musí splňovat v době podání žádosti kritéria podle této výzvy i nad rámec vyhlášky č. 99/2012 Sb., a vyhlášky č. 92/2012 Sb., není-li dále uvedeno jinak.

Článek 43
Personální kritéria
Uchazeč musí splňovat v době podání žádosti kritéria podle této výzvy i nad rámec vyhlášky č. 99/2012 Sb.:
a) Vedoucím TC II je lékař se specializovanou způsobilostí nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie (traumatologie) s minimálně desetiletou praxí v oboru, s absolvovaným kurzem ATLS, s možností splnění do 31. 12. 2026 a s úvazkem 1,0.  
b) Traumatologický tým 
TC II disponuje 2 traumatologickými týmy dostupnými 24 hod. denně, z toho jeden tým je přítomný na pracovišti a další dostupný v rámci Traumatologického plánu.  
Vedoucím pracovníkem traumatologického týmu je lékař s minimálním úvazkem 0,8, absolvovaným kurzem ATLS (s možností splnění do 31.12.2026): 
se specializovanou způsobilostí nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie (traumatologie),
nebo se specializovanou způsobilostí v oboru chirurgie s minimálně pětiletou praxí v traumacentru I. typu 
nebo se specializovanou způsobilostí v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí a s minimálně pětiletou praxí v traumacentru I. typu.
Vedoucí traumatologického týmu je vyčleněn pro oddělení urgentního příjmu a je zodpovědný za převzetí pacientů od lékaře zdravotnické záchranné služby/letecké záchranné služby a odpovídá za zajištění a organizaci zdravotní péče o ně. 
 
c) Další lékaři 
1) Minimálně 15 lékařů každý s úvazkem 0,8 se specializovanou způsobilostí v chirurgických oborech, z toho: 
· minimálně. 6 lékařů se specializovanou způsobilostí v oboru chirurgie, 
· minimálně 4,0 úvazku lékařů se specializovanou způsobilostí v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí, 
· minimálně 2,0 úvazku lékařů se specializovanou způsobilostí v oboru traumatologie (úrazová chirurgie) nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie. 
2) Minimálně 6 lékařů každý s úvazkem 1,0 se specializovanou způsobilostí v oboru anesteziologie a intenzivní medicína. 
3) Minimálně 3 lékaři každý s úvazkem 1,0 se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody. 
Ve fakultních nemocnicích může být úvazek lékařů součtem úvazku ve fakultní nemocnici a na lékařské fakultě.  
d) TC II disponuje těmito nelékařskými zdravotnickými pracovníky nad rámec požadavků na personální zabezpečení podle vyhlášky č. 99/2012 Sb., pro všechna akutní standardní lůžka vyčleněná pro potřeby traumacentra:
· všeobecná sestra s úvazkem 1,0 na každých 30 lůžek, 
· fyzioterapeut s úvazkem 2,0 na každých 30 lůžek, 
· sanitář s úvazkem 1,0 nebo ošetřovatel s úvazkem 1,0 na každých 30 lůžek.

Článek 44 
Kritéria technického a věcného vybavení
Uchazeč musí splňovat kritéria na technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení ambulantní péče v oboru neurologie stanovená vyhláškou č. 92/2012 Sb., a nad rámec této vyhlášky:
a) Lůžková a ambulantní část:
· minimálně urgentní příjem II. typu  
· akutní lůžková péče intenzivní: 
· minimálně 6 lůžek na jednotce intenzivní péče 2. stupně JIP chirurgických oborů pro potřeby TC II, 
· minimálně 4 samostatná resuscitační lůžka anesteziologicko-resuscitačního oddělení vyčleněných pro potřeby TC II, 
· akutní lůžková péče standardní: 
· minimálně 20 lůžek samostatné stanice traumatologie, chirurgie nebo ortopedie,
· minimálně 40 lůžek v dalších chirurgických oborech,
· akutní lůžková péče standardní - rehabilitační a fyzikální medicína minimálně 10 lůžek pro potřeby TC II.
b) Heliport nebo provozní místo HEMS vybudované v souladu s národním předpisem L14H 
c) Přístrojové vybavení  
· radiodiagnostické vybavení pro kompletní zobrazovací metody – vybavení pro skiagrafii, multidetektorové CT a sonografii,
· vedení zdravotnické dokumentace v elektronické formě,
· laboratorní diagnostika biochemická, hematologická a mikrobiologická.
d) Operační sály 
· urgentní operační sál, 
· operační sál pro dutinovou chirurgii, 
· operační sál pro končetinovou chirurgii.  
Operační sály jsou vybaveny pro operativu v oblasti chirurgie břišní (včetně laparoskopie), hrudní (včetně thorakoskopie), končetinové, cévní, otorinolaryngologie, urogenitální, gynekologie a plastické chirurgie. 

Článek 45
Kritéria minimálního objemu zajišťovaných a vykázaných služeb ve vymezeném období  
Uchazeč musí splňovat následující minimální objemy zajišťované vysoce specializované péče: 
Minimálně 150 hospitalizačních případů akutní lůžkové péče pro závažná poranění definovaná hlavní nebo vedlejší diagnózou a vybraným operačním výkonem ročně, a to v následujících oblastech:
· Polytrauma
· Kraniocerebrální poranění
· Poranění páteře
· Poranění pánve
· Poranění hrudníku
· Poranění nitrobřišních orgánů
· Maxilofaciální poranění
· Osteosyntéza pro zlomeninu končetin
· Aplikace zevního fixatéru pro zlomeninu končetin
· Endoprotéza ramenního kloubu pro poranění
· Vybraná dutinová poranění

Definiční kódy diagnóz a výkonů pro kvantifikaci minimálního objemu zajišťované vysoce specializované péče v jednotlivých oblastech jsou uvedeny v příloze č. 2.
Sledovaným intervalem je období let 2023 a 2024, vždy od 1. 1. do 31. 12. daného roku. Za splnění požadavku se považuje i dosažení minimálního počtu hospitalizovaných pacientů v průměru za stanovené tříleté období (desetinná čísla se zaokrouhlují vždy nahoru). 
ČÁST XV.
Ostatní kritéria
Článek 46
Ostatní kritéria spolu se zásadními kritérii slouží pro stanovení pořadí žadatelů o udělení statutu centra. 
Ministerstvo na základě stanoveného pořadí udělí statut centra uchazečům, kteří se umístí v limitu pro optimální kapacitu center podle článku 51. 
Článek 47
Organizační kritéria
V rámci jednoho uchazeče je pro pacienty zajištěna následující spolupráce a dostupnost ambulantní a lůžkové péče: 
1) Nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7 dní v týdnu na pracovišti v těchto oborech: 
· chirurgie, 
· ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí, 
· anesteziologie a intenzivní medicína, 
· radiologie a zobrazovací metody. 
2) Dostupnost v rámci běžné pracovní doby pondělí až pátek 8 - 16 hod., nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7 dní v týdnu na telefonu: 
· cévní chirurgie, 
· vnitřní lékařství, včetně zajištění endoskopie, 
· neurologie, 
· otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku (přípustná do 30 minut),
· gynekologie a porodnictví, 
· urologie, 
· antibiotické středisko. 
3) Dostupnost zdravotních služeb, u nichž je možné smluvní zajištění, které uchazeč doloží čestným prohlášením, že je schopen tyto služby zajistit:
· plastická chirurgie, 
· intervenční radiologie, 
· psychiatrie,
· neurochirurgie, 
· hrudní chirurgie, 
· orální a maxilofaciální chirurgie, 
· oftalmologie, 
· kardiologie a kardiointervence, 
· smluvní návaznost na spinální jednotku a následnou léčebně rehabilitační péči, 
· smluvní návaznost na oddělení provádějící replantace končetin, 
· smluvní návaznost na oddělení popáleninové medicíny, 
· protetika. 
Čestné prohlášení obsahuje zdravotní službu, název poskytovatele, který ji zajišťuje a v jakém rozsahu.
4) Dostupnost v rámci běžné pracovní doby pondělí až pátek 8 - 16 hod.: 
· psychologická péče, 
· péče o stomie, 
· nutriční péče, 
· [bookmark: _Hlk206578634]sociální péče. 

Článek 48
Jiná kritéria
Jiná kritéria definují, že uchazeč pro TC II:
· pravidelně aktualizuje Traumatologický plán, 
· provádí výzkum, zapojuje se do národních i mezinárodních výzkumných projektů, 
· zavádí výsledky lékařské vědy do praxe (např. 5 časopiseckých publikací věnovaných traumatologii za 5 let), 
· je akreditováno ministerstvem k provádění vzdělávacího programu pro nástavbový obor úrazová chirurgie, pro vlastní specializovaný výcvik specializačního oboru chirurgie, ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí a anesteziologie a intenzivní medicína, včetně akreditace pro příslušný základní kmen,
· podílí se na přípravě klinických doporučených postupů dle metodiky NIKEZ, 
· splňuje kritérium regionální potřebnosti z důvodu zajištění požadované dostupnosti (nedokládá uchazeč), kritérium regionální potřebnosti je stanoveno mapou pokrytí vytvořenou zástupci pracovní skupiny ministerstva z řad ÚZIS. 


ČÁST XVI.
Článek 49 
Indikátory kvality poskytované zdravotní péče a výkonnosti centra
Uchazeč, který získá statut centra, pravidelně sleduje níže uvedené indikátory kvality poskytované zdravotní péče a aktivně spolupracuje na procesu jejich externího hodnocení. 
Indikátory kvality a výkonnosti získává držitel statutu PC od národní autority pro zdravotnická data ÚZIS nebo KZP.
Indikátory kvality a výkonnosti centra:  
1. Počet a procentuální zastoupení hospitalizačních případů (HP) s hlavní diagnózou trauma ve sledovaných parametrech:
· celkový počet HP a procentuální zastoupení jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· počet HP s výkonem a procentuální zastoupení v rámci celkového počtu HP, procentuální zastoupení jednotlivých diagnostických skupin traumat v rámci HP s výkonem.
2. Závažnost realizovaných HP dle AIS skóre:
· míra vykazování AIS skóre u HP s hlavní diagnózou trauma,
· hodnocení AIS dle jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· hodnocení celkového skóre ISS, MAIS. 
3. Délka hospitalizačního případu:
· délka HP celkem a dle jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· délka pobytu na lůžkách akutní intenzivní péče – celkem a dle jednotlivých diagnostických skupin traumat.
4. Mortalita – hrubá a adjustovaná na AIS:
· 48hodinová nemocniční mortalita u pacientů hospitalizovaných pro trauma celkem i dle jednotlivých diagnostických skupin traumat,
· celková nemocniční mortalita u pacientů hospitalizovaných pro trauma celkem i dle jednotlivých diagnostických skupin traumat.
5. Spádovost:
· struktura pacientů centra dle okresu/kraje bydliště pacienta,
· procentuální pokrytí jednotlivých okresů kraje, kde sídlí poskytovatel.

Článek 50
Proces externího hodnocení indikátorů kvality a výkonnosti centra
Ministerstvo na základě analýzy dostupných dat, jejich validace a konzultace s odbornými garanty stanoví pro jednotlivé indikátory uvedený v článku 49 cílovou hodnotu splnění indikátoru pro každý rok. Indikátory jsou závazné pro uchazeče, kteří obdrží statut TC II.
Výsledky vyhodnocení indikátorů uchazečům sděluje ministerstvo. Jsou-li splněny cílové hodnoty, není nutná další analýza uchazečem.
Nejsou-li splněny cílové hodnoty, provede uchazeč na výzvu ministerstva vlastní analýzu příčin nesplnění ukazatele a navrhne nápravné kroky. Zhodnocení opatření se provede při dalším následujícím ročním hodnocení. V případě opakovaného neplnění indikátorů je ministerstvo oprávněno uchazeči odebrat statut TC II.





ČÁST XVII.
Článek 51
Pravidla pro podání žádosti 
Ministerstvo tímto uveřejňuje podle § 112 zákona č. 372/2011 Sb., o zdravotních službách výzvu k podání žádosti o udělení statutu TC II.
Žádost podává uchazeč samostatně, a to podle podmínek stanovených v této výzvě. Uchazečem se rozumí poskytovatel zdravotních služeb, který je definován prostřednictvím IČ/IČZ. 
Pro zajištění kvality a dostupnosti vysoce specializované komplexní traumatologické péče se za optimální pro ČR považuje 6 traumacenter pro dospělé typu II.
Statut TC II bude udělen na období 5 let.

Žádost se stanovenými doklady (dle přílohy č. 6) se předkládá ministerstvu ve formě PDF datovou schránkou: ID pv8aaxd nebo na adresu: Ministerstvo zdravotnictví, odbor zdravotní péče, Palackého náměstí 4, 128 00 Praha 2, a to ve lhůtě do 30 kalendářních dnů od zveřejnění této výzvy. Pro tento účel lze použít doporučený formulář žádosti o udělení statutu centra uvedený v příloze č. 6 této výzvy.

Článek 52
Hodnocení uchazečů a stanovení pořadí
Ministerstvo vyřadí uchazeče, kteří nevyhoví požadavkům výzvy v rozsahu zásadních kritérií.
U úspěšných uchazečů, kteří nebyli vyřazení, ministerstvo stanoví pořadí podle zásadních a ostatních kritérií stanovených v části XIV. a části XV. výzvy. 
Zásadními kritérii jsou:
- Kritéria personální podle článku 43,
- Kritéria na technické a věcné vybavení podle článku 44,
- Kritéria minimálního objemu zajišťovaných a vykázaných služeb podle článku 45.
Ostatními kritérii jsou:
- Organizační kritéria podle článku 47,
- Jiná kritéria podle článku 48.
Statut bude udělen uchazečům, kteří se v souladu s článkem 51 umístí v pořadí odpovídajícím počtu center.

Na udělení statutu centra není právní nárok.





Příloha č. 1
 
Triáž 
 
Třídění úrazových pacientů podle závažnosti zdravotního stavu (dále jen „Triáž“) je nástrojem k jejich systematickému směrování z místa zranění k cílovému poskytovateli, který je způsobilý odborně zajistit pokračování zdravotní péče pacientovi, odpovídající závažnosti postižení zdraví nebo přímému ohrožení života v daném regionu. Triáž rizika vychází z Triáže ohrožení životních funkcí, která identifikuje pacienty s rizikem ohrožení životních funkcí ³ 10 %, případně z Triáže u popálenin u dospělých a dětí.  
 
Triáž pozitivní pacient 
Triáž ohrožení životních funkcí se skládá z veličin zjistitelných na místě úrazu, kterými jsou první zjištěné hodnoty fyziologických funkcí, fyzikálně zjistitelná anatomická poranění a určité prvky vypovídající o mechanizmu úrazu. Dostačuje jedna pozitivní veličina v alespoň jedné ze tří uvedených skupin veličin k tomu, aby byl pacient označen za Triáž pozitivního (dále jen „Triáž pozitivní pacient“). Pomocným kritériem je věk a komorbidita. Triáž pozitivní pacient je považován za pacienta v přímém ohrožení života a je indikovaný k primárnímu směrování do traumacentra. V souladu s § 6 odst. 2 zákona č. 374/2011 Sb., o zdravotnické záchranné službě, má traumacentrum povinnost Triáž pozitivního pacienta převzít. V průběhu přepravy pacienta na urgentní příjem traumacentra operační středisko poskytovatele zdravotnické záchranné služby informuje traumatologické centrum o klinickém stavu pacienta. 
 
Triáž ohrožení životních funkcí 
Identifikuje na místě úrazu pacienty vystavené energii ekvivalentní nárazu v rychlosti ³ 35 km/h. Až 90 % pacientů se zraněním klasifikovaným v Injury Severity Score > 15 bylo takové energii vystaveno a jejich riziko brzkého ohrožení některé ze životních funkcí ³ 10 %. Tito pacienti splňují kritéria pro primární směrovaní do traumacentra.  
 
Pozitivita: 
Stačí pozitivní jedna položka v alespoň jedné skupině „F“ nebo „A“ nebo „M“. Skupina „P“ obsahuje pomocné faktory. Pokud je však pozitivita pouze v mechanizmu úrazu, není nutný přímý transport do TC.
F. Fyziologické ukazatele:  
1. [bookmark: _Hlk205288572]GCS          < 13, 
2. TK syst.     < 90 mmHg (u dětí do 9 let < 70 mm/Hg),
3. DF             < 10 nebo > 29/min nebo nutnost ventilační podpory. 
A. Anatomická poranění: 
1. pronikající kraniocerebrální poranění, 
2. nestabilní hrudní stěna, 
3. pronikající hrudní poranění, 
4. pronikající břišní poranění, 
5. nestabilní pánevní kruh, 
6. zlomeniny ³ 2 dlouhých kostí (humerus, femur, tibie),
7. přetrvávající úrazová paréza/plegie,
8. amputační/subamputační poranění končetiny od zápěstí/kotníku výše, nebo crush končetiny.   
M. Mechanizmus poranění: 
1. pád z výše > 6 m, 
2. přejetí vozidlem, 
3. osoba sražená vozidlem rychlostí > 35 km/h, 
4. katapultáž z vozidla, 
5. zaklínění ve vozidle s nutností vyproštění, 
6. smrt spolujezdce, 
7. zavalení těžkými předměty,
8. dítě do 9 let nezajištěné v autosedačce.  
P. Pomocná kritéria: 
1. věk < 6 let,  
2. věk > 50 let, 
3. komorbidita kardiopulmonální, 
4. vliv omamných a psychotropních látek. 
  
Triáž popálenin dospělých a dětí 
1. Rozsah a hloubka postižení: 
· I st.> 50 % TBSA, 
· II st.> 20 % TBSA,     
· III st.> 5 % TBSA. 
2.  Lokalizace zranění ≥ II. st.     
· obličej, 
· ruce, 
· nohy, 
· genitál.  
3. Popálenina v rámci polytraumatu nebo závažných komorbidit. 
4. Zasažení a průchod elektrickým proudem. 
5. Porušení kožního krytu zářením (onkologie, radiační nehody). 
Třídění popálenin u dětí: 
Věková kategorie 0 – 2 roky  
· I. st.> 5 % TBSA.  
· II. st.> 2 % TBSA.  
· IIb. - III. st.> jakýkoli rozsah a lokalizace.  
Věková kategorie 2 – 8 let  
· I. st.> 15 % TBSA,  
· II. st.> 5 % TBSA, 
· IIb. - III. st > jakýkoli rozsah a lokalizace.  
Věková kategorie 8 – 15 let  
· I. st.> 30 % TBSA,  
· II. st.> 10 % TBSA,  
· IIb. - III. st.> jakýkoli rozsah a lokalizace.  
Věková kategorie 15 – 18 let 
· I st. > 50 % TBSA, 
· II st. > 20 % TBSA,     
· III st. > 5 % TBSA. 



























[bookmark: _Hlk208319564]Příloha č. 2 


Definiční kódy diagnóz a výkonů pro kvantifikaci minimálního objemu zajišťované vysoce specializované péče v rámci TC I pro dospělé
	Polytrauma

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	jakákoliv

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	99980

	Kraniocerebrální poranění

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S0200, S0201, S0210, S0211, S0270, S0271, S0280, S0281, S0290, S0291, S041, S042, S043, S044, S045, S046, S047, S048, S049, S0600, S0601, S0610, S0611, S0620, S0621, S0630, S0631, S0640, S0641, S0650, S0651, S0660, S0661, S0670, S0671, S0680, S0681, S0690, S0691, S071, S078, S079, T0200, T0201, T040, T060

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	56113, 56117, 56119, 56121, 56125, 56129, 56131, 56133, 56135, 56137, 56139, 56141, 56142, 56143, 56145, 56147, 56151, 56153, 56157, 56159, 56161, 56163, 56165, 56167, 56169, 56174, 56177, 56227, 65210, 65211, 65212, 65219, 65329, 65337, 65341, 65343, 65345, 65981, 71575, 71840, 75319, 75377, 75379, 75381, 91711

	Poranění páteře

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S1200, S1201, S1210, S1211, S1220, S1221, S1270, S1271, S1280, S1281, S1290, S1291, S140, S141, S142, S178, S179, S18, S2200, S2201, S2210, S2211, S240, S241, S242, S3200, S3201, S3210, S3211, S3220, S3221, S3270, S3271, S3280, S3281, S340, S341, S342, S343, S344, S381, T061, T080, T081, T093

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	56149, 56211, 56213, 56215, 56217, 56219, 56221, 56222, 56223, 56225, 56227, 56229, 56231, 56233, 56235, 56241, 66311, 66313, 66315, 66317, 66319, 66321, 66323, 66325, 66327, 66329, 66331, 66537

	Poranění pánve

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S3230, S3231, S3240, S3241, S3250, S3251, S334, S770, S772, S780

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	52111, 53425, 53481, 53483, 53485, 53487, 53490, 66525, 66527, 66529, 66819

	Poranění hrudníku

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S2220, S2221, S2230, S2231, S2240, S2241, S2250, S2251, S2280, S2281, S2290, S2291, S234, S2730, S2731, S2740, S2741, S2750, S2751, S2760, S2761, S2770, S2771, S2780, S2781, S2790, S2791, S280, T041, T047, T065, T174, T175, T178, T179

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	55250, 56317, 57113, 57213, 57215, 57221, 57225, 57237, 57239, 57241, 57245, 57247, 57249, 57251, 57253, 57269, 71741, 71743, 90842, 90844, 90868, 90869, 90870, 90871, 91741, 91742, 91743

	Poranění nitrobřišních orgánů

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S3600, S3601, S3610, S3611, S3620, S3621, S3630, S3631, S3640, S3641, S3650, S3651, S3660, S3661, S3670, S3671, S3680, S3681, S3690, S3691, S396, T181, T182, T183, T184, T185, T188, T189

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	51311, 51312, 51313, 51321, 51323, 51326, 51327, 51329, 51333, 51343, 51345, 51347, 51351, 51353, 51355, 51357, 51359, 51361, 51363, 51373, 51377, 51381, 51383, 51385, 51386, 51387, 51388, 51391, 51392, 51397, 51415, 51765, 52225, 52227, 52229, 57237, 90782, 90787, 90801, 90816, 90820, 90822, 90839, 90840, 90852, 90856, 90858, 90864, 90875, 90876, 90879, 90880, 90884, 91766, 91767, 91770, 91790, 91791, 91795

	Maxilofaciální poranění

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S012, S013, S014, S015, S0220, S0221, S0240, S0241, S0260, S0261, S030, S031, S033, S070, S081, S091, S092, S100, S110, S112, S170, T16, T170, T171, T172, T173, T180

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	65210, 65211, 65212, 65213, 65219, 65221, 65935, 61113, 61115, 61135, 61147, 61149, 71655





Definiční kódy diagnóz a výkonů pro kvantifikaci minimálního objemu zajišťované vysoce specializované péče v rámci TC I pro děti
	Polytrauma

	Kódy HDG 
dle MKN-10
	jakákoliv

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	99980

	Kraniocerebrální poranění

	Kódy HDG 
dle MKN-10
	S0200, S0201, S0210, S0211, S0270, S0271, S0280, S0281, S0290, S0291, S041, S042, S043, S044, S045, S046, S047, S048, S049, S0600, S0601, S0610, S0611, S0620, S0621, S0630, S0631, S0640, S0641, S0650, S0651, S0660, S0661, S0670, S0671, S0680, S0681, S0690, S0691, S071, S078, S079, T0200, T0201, T040, T060

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	bez ohledu na vykázané výkony

	Poranění páteře

	Kódy HDG 
dle MKN-10
	S1200, S1201, S1210, S1211, S1220, S1221, S1270, S1271, S1280, S1281, S1290, S1291, S140, S141, S142, S178, S179, S18, S2200, S2201, S2210, S2211, S240, S241, S242, S3200, S3201, S3210, S3211, S3220, S3221, S3270, S3271, S3280, S3281, S340, S341, S342, S343, S344, S381, T061, T080, T081, T093

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	bez ohledu na vykázané výkony

	Poranění pánve

	Kódy HDG 
dle MKN-10
	S3230, S3231, S3240, S3241, S3250, S3251, S334, S770, S772, S780

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	bez ohledu na vykázané výkony

	Poranění hrudníku

	Kódy HDG 
dle MKN-10
	S2220, S2221, S2230, S2231, S2240, S2241, S2250, S2251, S2280, S2281, S2290, S2291, S234, S2730, S2731, S2740, S2741, S2750, S2751, S2760, S2761, S2770, S2771, S2780, S2781, S2790, S2791, S280, T041, T047, T065, T174, T175, T178, T179

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	bez ohledu na vykázané výkony

	Poranění nitrobřišních orgánů

	Kódy HDG 
dle MKN-10
	S3600, S3601, S3610, S3611, S3620, S3621, S3630, S3631, S3640, S3641, S3650, S3651, S3660, S3661, S3670, S3671, S3680, S3681, S3690, S3691, S396

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	bez ohledu na vykázané výkony

	Maxilofaciální poranění

	Kódy HDG 
dle MKN-10
	S012, S013, S014, S015, S0220, S0221, S0240, S0241, S0260, S0261, S030, S031, S033, S070, S081, S091, S092, S100, S110, S112, S170, T16, T170, T171, T172, T173, T180

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	bez ohledu na vykázané výkony

	Zlomeniny dětí ve věku 0-15 let

	Kódy HDG 
dle MKN-10
	S420, S421, S422, S423, S424, S427, S428, S429, S520, S521, S522, S523, S524, S525, S526, S527, S528, S529, S620, S621, S622, S623, S624, S625, S626, S627, S628, S720, S721, S722, S723, S724, S727, S728, S729, S820, S821, S822, S823, S824, S825, S826, S827, S828, S829, S920, S921, S922, S923, S924, S925, S927, S929

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	52113, 52115, 52117, 52119, 52121, 52123

	Zlomeniny dětí ve věku 16-19 let

	Kódy HDG 
dle MKN-10
	S420, S421, S422, S423, S424, S427, S428, S429, S520, S521, S522, S523, S524, S525, S526, S527, S528, S529, S620, S621, S622, S623, S624, S625, S626, S627, S628, S720, S721, S722, S723, S724, S727, S728, S729, S820, S821, S822, S823, S824, S825, S826, S827, S828, S829, S920, S921, S922, S923, S924, S925, S927, S929

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	52113, 52115, 52117, 52119, 52121, 52123






Definiční kódy diagnóz a výkonů pro kvantifikaci minimálního objemu zajišťované vysoce specializované péče v rámci PC
	[bookmark: _Hlk207877152]Popáleniny a poleptání zevního povrchu těla

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	jakýkoliv kód z kapitoly T20-T25

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	bez ohledu na vykázané výkony

	Popáleniny a poleptání omezené na oko a vnitřní orgány

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	jakýkoliv kód z kapitoly T26-T28

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	bez ohledu na vykázané výkony

	Popáleniny a poleptání více částí těla

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	jakýkoliv kód z kapitoly T29

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	bez ohledu na vykázané výkony

	Omrzliny

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	jakýkoliv kód z kapitoly T33-T35

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	bez ohledu na vykázané výkony

	Popáleniny postihující 20 nebo více % povrchu těla

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	T312, T313, T314, T315, T316, T317, T318, T319

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	bez ohledu na vykázané výkony




Definiční kódy diagnóz a výkonů pro kvantifikaci minimálního objemu zajišťované vysoce specializované péče v rámci TC II
	Polytrauma

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	jakákoliv

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	99980

	Kraniocerebrální poranění

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S0200, S0201, S0210, S0211, S0270, S0271, S0280, S0281, S0290, S0291, S041, S042, S043, S044, S045, S046, S047, S048, S049, S0600, S0601, S0610, S0611, S0620, S0621, S0630, S0631, S0640, S0641, S0650, S0651, S0660, S0661, S0670, S0671, S0680, S0681, S0690, S0691, S071, S078, S079, T0200, T0201, T040, T060

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	56113, 56117, 56119, 56121, 56125, 56129, 56131, 56133, 56135, 56137, 56139, 56141, 56142, 56143, 56145, 56147, 56151, 56153, 56157, 56159, 56161, 56163, 56165, 56167, 56169, 56174, 56177, 56227, 65210, 65211, 65212, 65219, 65329, 65337, 65341, 65343, 65345, 65981, 71575, 71840, 75319, 75377, 75379, 75381, 91711

	Poranění páteře

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S1200, S1201, S1210, S1211, S1220, S1221, S1270, S1271, S1280, S1281, S1290, S1291, S140, S141, S142, S178, S179, S18, S2200, S2201, S2210, S2211, S240, S241, S242, S3200, S3201, S3210, S3211, S3220, S3221, S3270, S3271, S3280, S3281, S340, S341, S342, S343, S344, S381, T061, T080, T081, T093

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	56149, 56211, 56213, 56215, 56217, 56219, 56221, 56222, 56223, 56225, 56227, 56229, 56231, 56233, 56235, 56241, 66311, 66313, 66315, 66317, 66319, 66321, 66323, 66325, 66327, 66329, 66331, 66537

	Poranění pánve

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S3230, S3231, S3240, S3241, S3250, S3251, S334, S770, S772, S780

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	52111, 53425, 53481, 53483, 53485, 53487, 53490, 66525, 66527, 66529, 66819

	Poranění hrudníku

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S2220, S2221, S2230, S2231, S2240, S2241, S2250, S2251, S2280, S2281, S2290, S2291, S234, S2730, S2731, S2740, S2741, S2750, S2751, S2760, S2761, S2770, S2771, S2780, S2781, S2790, S2791, S280, T041, T047, T065, T174, T175, T178, T179

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	55250, 56317, 57113, 57213, 57215, 57221, 57225, 57237, 57239, 57241, 57245, 57247, 57249, 57251, 57253, 57269, 71741, 71743, 90842, 90844, 90868, 90869, 90870, 90871, 91741, 91742, 91743

	Poranění nitrobřišních orgánů

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S3600, S3601, S3610, S3611, S3620, S3621, S3630, S3631, S3640, S3641, S3650, S3651, S3660, S3661, S3670, S3671, S3680, S3681, S3690, S3691, S396, T181, T182, T183, T184, T185, T188, T189

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	51311, 51312, 51313, 51321, 51323, 51326, 51327, 51329, 51333, 51343, 51345, 51347, 51351, 51353, 51355, 51357, 51359, 51361, 51363, 51373, 51377, 51381, 51383, 51385, 51386, 51387, 51388, 51391, 51392, 51397, 51415, 51765, 52225, 52227, 52229, 57237, 90782, 90787, 90801, 90816, 90820, 90822, 90839, 90840, 90852, 90856, 90858, 90864, 90875, 90876, 90879, 90880, 90884, 91766, 91767, 91770, 91790, 91791, 91795

	Maxilofaciální poranění

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S012, S013, S014, S015, S0220, S0221, S0240, S0241, S0260, S0261, S030, S031, S033, S070, S081, S091, S092, S100, S110, S112, S170, T16, T170, T171, T172, T173, T180

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	65210, 65211, 65212, 65213, 65219, 65221, 65935, 61113, 61115, 61135, 61147, 61149, 71655

	Osteosyntéza pro zlomeninu končetin

	Zlomenina diafýzy femuru
	HDG/VDG: S723
Výkon SZV: 53417, 53469

	Zlomenina distálního femuru
	HDG/VDG: S724
Výkon SZV: 53417, 53469

	Zlomenina proximální tibie
	HDG/VDG: S821
Výkon SZV: 53467, 53461

	Zlomenina diafýzy bérce
	HDG/VDG: S822
Výkon SZV: 53253, 53213

	Zlomenina distální tibie
	HDG/VDG: S823
Výkon SZV: 53459, 53457, 53253, 53213

	Zlomenina patní kosti
	HDG/VDG: S920
Výkon SZV: 53455

	Zlomeniny pánevního kruhu a acetabula
	HDG/VDG: S321, S323, S324, S325, S327, S328
Výkon SZV: 53481, 53483, 53425, 53485, 53487

	Zlomenina proximálního humeru
	HDG/VDG: S422
Výkon SZV: 53255

	Zlomenina diafýzy pažní kosti
	HDG/VDG: S423
Výkon SZV: 53253, 53213, 53163

	Zlomenina distálního konce pažní kosti
	HDG/VDG: S424
Výkon SZV: 53161, 53163, 53213, 53253

	Aplikace zevního fixatéru pro zlomeninu končetin

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S723, S724, S821, S822, S823, S827, S920, S321, S323, S324, S325, S327, S328, S422, S423, S424

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	66819

	Endoprotéza ramenního kloubu pro poranění

	Kódy HDG / VDG
dle MKN-10
	S422

	Kódy výkonů 
dle SZV + DRG markerů
	66610, 91814

	Vybraná dutinová poranění

	Poranění hrudníku – žebra, sternum, plíce
	HDG/VDG: S270-279, S290-299, S224, S225, S228, S229
Výkon SZV: 53243, 57233, 57221, 55250

	Poranění břicha
	HDG/VDG: S360-S369
Výkon SZV: 51393











































 
Příloha č. 3
Žádost o udělení statutu centra vysoce specializované traumatologické péče I typu pro dospělé
 
[bookmark: _Hlk208321977]Identifikační údaje uchazeče 
[bookmark: _Hlk199328407]Název poskytovatele………………………………………………………………………………….. 
IČ: …………………			IČZ: …………………..

Adresa místa nebo míst poskytování zdravotních služeb

……………………………………………………………………………………………………………
Statutární orgán

……………………………………………………………………………………………………………

Telefon: ………………… e-mail: …………………………………………. DS:………..…………
Kontaktní osoba (jméno, tel., email) ……………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………………… 
Uchazeč tímto žádá o udělení statutu TC I pro dospělé. 
Uchazeč prohlašuje, že: 
 
1. všechny údaje uvedené v žádosti a přiložených dokladech jsou pravdivé, 
2. dodrží všechny podmínky, za nichž mu bude udělen a umožní kontrolu jejich plnění, 
3. písemně oznámí ministerstvu změny všech údajů a podmínek, za nichž mu byl statut udělen, a to nejpozději do 15 dnů ode dne jejich vzniku, 
4. souhlasí s pravidly pravidelného hodnocení indikátorů kvality dle výzvy a je srozuměn s možností odebrání statutu centra v případě dlouhodobě neuspokojivých výsledků. 


Podpis statutárního orgánu a razítko poskytovatele 
 
 
V……………………. ………………………….. dne …………………………………………..  

Vyplněnou a podepsanou písemnou žádost zašlete do 30 kalendářních dnů od uveřejnění výzvy datovou schránkou ID pv8aaxd nebo na adresu: Ministerstvo zdravotnictví ČR, odbor zdravotní péče, Palackého náměstí 375/4, 128 00 Praha 2. 






K žádosti o udělení statutu centra vysoce specializované péče musí být přiloženy: 
1. kopie rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb, 
2. prohlášení žadatele o statut centra, že splňuje požadavky na technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení, v němž má být vysoce specializovaná péče poskytována, a na personální zabezpečení této péče v rozsahu uvedeném ve výzvě, 
3. údaje o personálním zajištění dle článku 4, a to:
· [bookmark: _Hlk208401731]vedoucí centra – jméno a příjmení, kopie dokladu o nejvyšší dosažené kvalifikaci, potvrzení praxe v oboru, doklad o absolvování kurzu ATLS a výše úvazku,
· vedoucí traumatologického týmu - jméno a příjmení, kopie dokladu o nejvyšší dosažené kvalifikaci, potvrzení praxe v oboru, doklad o absolvování kurzu ATLS a výše úvazku,
· [bookmark: _Hlk208403848]lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru chirurgie - jména, příjmení a výše úvazků, 
· [bookmark: _Hlk208403937]lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí nebo specializovanou způsobilostí nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie - jména, příjmení, výše úvazků, potvrzení praxe v oboru,
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru neurochirurgie - jména, příjmení, výše úvazků, 
· [bookmark: _Hlk208404192]lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru cévní chirurgie - jména, příjmení, výše úvazků, 
· lékař se specializovanou způsobilostí nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru hrudní chirurgie – jméno, příjmení, výše úvazku, 
· [bookmark: _Hlk208404428]lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru maxilofaciální chirurgie - jména, příjmení, výše úvazků, 
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru anesteziologie a intenzivní medicína - jména, příjmení, výše úvazků, 
· [bookmark: _Hlk208407115][bookmark: _Hlk208404533]lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody - jména, příjmení, výše úvazků, 
· lékaři se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru intervenční radiologie - jména, příjmení, výše úvazků, 
4. údaje o technickém a věcném vybavení uchazeče dle článku 5 výzvy,
5. údaje o objemu zajišťovaných a vykázaných služeb dle článku 6 výzvy, v letech, 2023 a 2024 vždy od 1.1. do 31.12. daného roku,
6. údaje o území, pro které bude uchazeč o statut centra zajišťovat zdravotní služby – popis oblasti (okresy či kraje, počty obyvatel), z níž zejména přijímá všechny Triáž pozitivní pacienty.


Údaje vyplňte do následující tabulky, včetně dalších údajů: 
	ZÁSADNÍ KRITÉRIA
	Aktuální stav u uchazeče (ke dni podání žádosti, není-li požadováno jinak)

	kopie rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb
	☐ ANO      ☐ NE 


	prohlášení žadatele o statut centra, že splňuje požadavky na technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení, v němž má být vysoce specializovaná péče poskytována, a na personální zabezpečení této péče v rozsahu uvedeném ve výzvě
	☐ ANO      ☐ NE 


	vedoucí centra - jméno a příjmení, výše úvazku
	
kurz ATLS   ☐ ANO        ☐ NE 


	vedoucí traumatologického týmu - jméno a příjmení, výše úvazku
	
kurz ATLS   ☐ ANO        ☐ NE 


	Jmenný seznam lékařů, výše úvazků a doložení praxe

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru chirurgie 
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí/úrazová chirurgie (traumatologie) – rozdělit dle specializace  
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru neurochirurgie 
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru cévní chirurgie 
	

	lékař se specializovanou způsobilostí nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru hrudní chirurgie 
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru maxilofaciální chirurgie 
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru anesteziologie a intenzivní medicína 
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody 
	

	lékaři se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru intervenční radiologie 
	

	Výše úvazků

	všeobecná sestra 
	

	klinický psycholog 
	

	fyzioterapeut 
	

	sanitář 
	

	Technické a věcné vybavení

	urgentní příjem I typu
	☐ ANO        ☐ NE


	počet lůžek intenzivní lůžkové péče 2. stupně chirurgických oborů vyčleněných pro potřeby traumacentra
	

	počet samostatných lůžek intenzivní lůžkové péče 3. stupně – resuscitační péče vyčleněných pro potřeby traumacentra
	

	počet lůžek samostatného oddělení nebo kliniky úrazové chirurgie
	

	počet lůžek v dalších chirurgických oborech
	

	počet lůžek akutní lůžková péče standardní - rehabilitační a fyzikální medicína
	

	Heliport  
	☐ ANO        ☐ NE


	vybavení pro:
skiagrafii
multidetektorové CT
MR alespoň 1,5 T
sonografii
angiografický přístroj první kategorie
vedení zdravotnické dokumentace v elektronické formě
laboratorní diagnostika biochemická, hematologická a mikrobiologická
	
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE


	Operační sály
urgentní operační sál
operační sál pro dutinovou chirurgii
operační sál pro končetinovou chirurgii
operační sál pro neurochirurgické výkony u polytraumat
	
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE


	Počet hospitalizačních případů akutní lůžkové péče pro závažná poranění definovaná hlavní nebo vedlejší diagnózou a vybraným operačním výkonem ročně v oblastech:
	2023
	2024
	průměr

	Polytrauma
	
	
	

	Kraniocerebrální poranění
	
	
	

	Poranění páteře
	
	
	

	Poranění pánve
	
	
	

	Poranění hrudníku
	
	
	

	Poranění nitrobřišních orgánů
	
	
	

	Maxilofaciální poranění
	
	
	

	celkem
	
	
	

	údaje o území, z kterého přijímá všechny Triáž pozitivní pacienty
	

	OSTATNÍ KRITÉRIA

	Nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7 dní v týdnu v oborech: úrazová chirurgie (traumatologie), chirurgie, ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí, neurochirurgie, anesteziologie a intenzivní medicína, radiologie a zobrazovací metody
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	Dostupnost v rámci běžné pracovní doby pondělí až pátek 8 - 16 hod. a nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7dní v týdnu na telefonu v oborech: hrudní chirurgie, cévní chirurgie, maxilofaciální chirurgie, intervenční radiologie, vnitřní lékařství, včetně zajištění endoskopie, neurologie, oftalmologie, otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku, gynekologie a porodnictví, urologie, psychiatrie, antibiotické středisko
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	Čestné prohlášení o dostupnosti zdravotních služeb: plastická chirurgie, kardiochirurgie, spinální jednotka, následná léčebně rehabilitační péče, pracoviště provádějící replantace, pracoviště popáleninové medicíny, péče o stomie, nutriční péče, zdravotně sociální nebo sociální péče, protetika.
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	pravidelně aktualizuje Traumatologický plán, 
- provádí výzkum, zapojuje se do národních i mezinárodních výzkumných projektů, 
- zavádí výsledky lékařské vědy do praxe (např. 10 časopiseckých publikací věnovaných traumatologii za 5 let),  
- je akreditován ministerstvem pro vzdělávání lékařů ve specializačním oboru úrazová chirurgie, všeobecná chirurgie, ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí a anesteziologie a intenzivní medicína a urgentní medicína,
- je akreditován ministerstvem pro specializační vzdělávání nelékařských zdravotnických pracovníků v oborech ošetřovatelská péče,
- certifikace na editaci systému AIS se skórovací škálou ISS, 
- podílí se na přípravě klinických doporučených postupů dle metodiky NIKEZ
	☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE

☐ ANO        ☐ NE

☐ ANO             ☐ NE



☐ ANO             ☐ NE


☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE










Příloha č. 4
Žádost o udělení statutu centra vysoce specializované traumatologické péče I typu pro děti
 
Identifikační údaje uchazeče 
Název poskytovatele………………………………………………………………………………….  
IČ: …………………				IČZ: …………………..

Adresa místa nebo míst poskytování zdravotních služeb

……………………………………………………………………………………………………………
Statutární orgán

……………………………………………………………………………………………………………

Telefon: ………………… e-mail: …………………………………………. DS:………..…………
Kontaktní osoba (jméno, tel., email) ……………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………………… 
Uchazeč tímto žádá o udělení statutu TC I pro děti. 
Uchazeč prohlašuje, že: 
 
1. všechny údaje uvedené v žádosti a přiložených dokladech jsou pravdivé, 
2. dodrží všechny podmínky, za nichž mu bude udělen a umožní kontrolu jejich plnění, 
3. písemně oznámí ministerstvu změny všech údajů a podmínek, za nichž mu byl statut udělen, a to nejpozději do 15 dnů ode dne jejich vzniku, 
4. souhlasí s pravidly pravidelného hodnocení indikátorů kvality dle výzvy a je srozuměn s možností odebrání statutu centra v případě dlouhodobě neuspokojivých výsledků. 


Podpis statutárního orgánu a razítko poskytovatele 
 
 
V……………………. ………………………….. dne …………………………………………..  


Vyplněnou a podepsanou písemnou žádost zašlete do 30 kalendářních dnů od uveřejnění výzvy datovou schránkou ID pv8aaxd nebo na adresu: Ministerstvo zdravotnictví ČR, odbor zdravotní péče, Palackého náměstí 375/4, 128 00 Praha 2. 





K žádosti o udělení statutu centra vysoce specializované péče musí být přiloženy: 
1. kopie rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb, 
2. prohlášení žadatele o statut centra, že splňuje požadavky na technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení, v němž má být vysoce specializovaná péče poskytována, a na personální zabezpečení této péče v rozsahu uvedeném ve výzvě, 
3. údaje o personálním zajištění dle článku 17, a to:
· vedoucí centra – jméno a příjmení, kopie dokladu o nejvyšší dosažené kvalifikaci, potvrzení praxe v oboru a výše úvazku,
· vedoucí traumatologického týmu - jméno a příjmení, kopie dokladu o nejvyšší dosažené kvalifikaci, potvrzení praxe v oboru a výše úvazku,
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru dětská chirurgie nebo se specializovanou způsobilostí nebo zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie (traumatologie) nebo se specializovanou způsobilostí v oboru ortopedie a traumatologie pohybového - jména, příjmení, výše úvazků a potvrzení zkušeností v péči o dětské úrazy a dětská polytraumata,
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru anesteziologie a intenzivní medicína - jména, příjmení, výše úvazků,
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody - jména, příjmení, výše úvazků a potvrzení praxe v pediatrické radiologii, 

4. údaje o technickém a věcném vybavení uchazeče dle článku 18 výzvy,
5. údaje o objemu zajišťovaných a vykázaných služeb dle článku 19 výzvy, v letech 2023 a 2024 vždy od 1.1. do 31.12. daného roku,
6. údaje o území, pro které bude uchazeč o statut centra zajišťovat zdravotní služby – popis oblasti (okresy či kraje, počty obyvatel), z níž zejména přijímá všechny Triáž pozitivní pacienty. 














Údaje vyplňte do následující tabulky, včetně dalších údajů: 

	ZÁSADNÍ KRITÉRIA
	Aktuální stav u uchazeče (ke dni podání žádosti, není-li požadováno jinak)

	kopie rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb
	☐ ANO      ☐ NE 


	prohlášení žadatele o statut centra, že splňuje požadavky na technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení, v němž má být vysoce specializovaná péče poskytována, a na personální zabezpečení této péče v rozsahu uvedeném ve výzvě
	☐ ANO      ☐ NE 


	vedoucí centra - jméno a příjmení, výše úvazku
	

	vedoucí traumatologického týmu - jméno a příjmení, výše úvazku
	

	Jmenný seznam lékařů, výše úvazků a doložení praxe

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru dětská chirurgie/úrazová chirurgie (traumatologie)/ortopedie a traumatologie pohybového – rozdělit dle specializace
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru anesteziologie a intenzivní medicína 
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody 
	

	Výše úvazků

	dětská/všeobecná sestra 
	

	klinický psycholog/dětský klinický psycholog
	

	fyzioterapeut 
	

	sanitář 
	

	Technické a věcné vybavení

	urgentní příjem I typu
	☐ ANO        ☐ NE


	počet lůžek pro dětské pacienty
	

	počet lůžek na jednotce dětské intenzivní péče chirurgických oborů vyčleněných pro potřeby traumacentra
	

	počet samostatných lůžek intenzivní lůžkové péče 3. stupně – resuscitační péče vyčleněných pro potřeby traumacentra
	

	počet lůžek na klinice dětské chirurgie nebo dětské lůžkové stanici nebo oddělení kliniky úrazové chirurgie nebo ortopedie 
	

	Heliport  
	☐ ANO        ☐ NE


	vybavení pro:
skiagrafii
multidetektorové CT
MR alespoň 1,5 T
sonografii
angiografický přístroj první kategorie
vedení zdravotnické dokumentace v elektronické formě
laboratorní diagnostika biochemická, hematologická a mikrobiologická
	
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE


	Operační sály
urgentní operační sál
operační sál pro dutinovou chirurgii
operační sál pro končetinovou chirurgii

	
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO        ☐ NE


	Počet hospitalizačních případů akutní lůžkové péče pro závažná poranění definovaná hlavní nebo vedlejší diagnózou a vybraným operačním výkonem ročně v oblastech:
	2023
	2024
	průměr

	Polytrauma
	
	
	

	Kraniocerebrální poranění
	
	
	

	Poranění páteře
	
	
	

	Poranění pánevního kruhu
	
	
	

	Poranění hrudníku
	
	
	

	Poranění nitrobřišních orgánů
	
	
	

	Maxilofaciální poranění
	
	
	

	Zlomeniny u dětí ve věku 0-15 let
	
	
	

	Zlomeniny u dětí ve věku 16-19 let
	
	
	

	celkem
	
	
	

	údaje o území, z kterého přijímá všechny Triáž pozitivní pacienty
	

	OSTATNÍ KRITÉRIA

	Nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7 dní v týdnu v oborech: dětská chirurgie/úrazová chirurgie (traumatologie), anesteziologie a intenzivní medicína, pediatrie, radiologie a zobrazovací metody
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	Dostupnost v rámci běžné pracovní doby pondělí až pátek 8 - 16 hod. a nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7dní v týdnu na telefonu v oborech: hrudní chirurgie, cévní chirurgie, neurochirurgie, maxilofaciální chirurgie, pediatrie, včetně zajištění endoskopie, neurologie, oftalmologie, otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku, gynekologie a porodnictví, urologie, psychiatrie, antibiotické středisko, dětská chirurgie u traumacenter pro děti na pracovištích úrazové chirurgie
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	Čestné prohlášení o dostupnosti zdravotních služeb: plastická chirurgie, spinální jednotka,  intervenční radiologie, ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí, následná léčebně rehabilitační péče, pracoviště provádějící replantace, pracoviště popáleninové medicíny, péče o stomie, nutriční péče, zdravotně sociální nebo sociální péče, protetika.
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	- pravidelně aktualizuje Traumatologický plán, 
- provádí výzkum, zapojuje se do národních i mezinárodních výzkumných projektů, 
- je akreditován ministerstvem pro vzdělávání lékařů ve specializačním oboru úrazová chirurgie, všeobecná chirurgie, dětská chirurgie, ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí a anesteziologie a intenzivní medicína a urgentní medicína,
- je akreditován ministerstvem pro specializační vzdělávání nelékařských zdravotnických pracovníků v oborech ošetřovatelská péče
- podílí se na přípravě klinických doporučených postupů dle metodiky NIKEZ
	☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE

☐ ANO        ☐ NE




☐ ANO             ☐ NE


☐ ANO             ☐ NE































[bookmark: _Hlk208322300]Příloha č. 5
Žádost o udělení statutu centra vysoce specializované traumatologické péče pro pacienty s popáleninami 
 
Identifikační údaje uchazeče 
Název poskytovatele……………………………………………………………………………….... 
 IČ: …………………			IČZ: …………………..

Adresa místa nebo míst poskytování zdravotních služeb

……………………………………………………………………………………………………………
Statutární orgán

……………………………………………………………………………………………………………

Telefon: ………………… e-mail: …………………………………………. DS:………..…………
Kontaktní osoba (jméno, tel., email) ……………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………………… 
Uchazeč tímto žádá o udělení statutu TC I pro pacienty s popáleninami. 
Uchazeč prohlašuje, že: 
 
1. všechny údaje uvedené v žádosti a přiložených dokladech jsou pravdivé, 
2. dodrží všechny podmínky, za nichž mu bude udělen a umožní kontrolu jejich plnění, 
3. písemně oznámí ministerstvu změny všech údajů a podmínek, za nichž mu byl statut udělen, a to nejpozději do 15 dnů ode dne jejich vzniku,
4. souhlasí s pravidly pravidelného hodnocení indikátorů kvality dle výzvy a je srozuměn s možností odebrání statutu centra v případě dlouhodobě neuspokojivých výsledků. 

Podpis statutárního orgánu a razítko poskytovatele 
 
 
V……………………. ………………………….. dne …………………………………………..  

Vyplněnou a podepsanou písemnou žádost zašlete do 30 kalendářních dnů od uveřejnění výzvy datovou schránkou ID pv8aaxd nebo na adresu: Ministerstvo zdravotnictví ČR, odbor zdravotní péče, Palackého náměstí 375/4, 128 00 Praha 2. 






K žádosti o udělení statutu centra vysoce specializované péče musí být přiloženy: 
1. kopie rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb, 
2. prohlášení žadatele o statut centra, že splňuje požadavky na technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení, v němž má být vysoce specializovaná péče poskytována, a na personální zabezpečení této péče v rozsahu uvedeném ve výzvě, 
3. údaje o personálním zajištění dle článku 30 a to:
· vedoucí centra – jméno a příjmení, kopie dokladu o nejvyšší dosažené kvalifikaci a výše úvazku,
· lékaři se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru popáleninová medicína, nebo se specializovanou způsobilostí v oboru plastická chirurgie nebo chirurgie nebo se specializovanou způsobilostí nebo zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie (traumatologie) event. jinou chirurgickou specializovanou způsobilostí - jména, příjmení, výše úvazků, 
· [bookmark: _Hlk208572980]lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru anesteziologie a intenzivní medicína nebo zvláštní odbornou způsobilostí v oboru intenzivní medicína - jména, příjmení, výše úvazků, 
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru pediatrie nebo dětská chirurgie - jména, příjmení, výše úvazků, 
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody - jména, příjmení, výše úvazků, a kopie dokladů specializované způsobilosti,
· lékaři se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru intervenční radiologie - jména, příjmení, výše úvazků, a kopie dokladů specializované způsobilosti,
4. údaje o technickém a věcném vybavení uchazeče dle článku 31 výzvy,
5. údaje o objemu zajišťovaných a vykázaných služeb dle článku 32 výzvy, v letech 2023 a 2024 vždy od 1.1. do 31.12. daného roku,
6. údaje o území, pro které bude uchazeč o statut centra zajišťovat zdravotní služby – popis oblasti (okresy či kraje, počty obyvatel), z níž zejména přijímá všechny Triáž pozitivní pacienty.













Údaje vyplňte do následující tabulky, včetně dalších údajů: 
	ZÁSADNÍ KRITÉRIA
	Aktuální stav u uchazeče (ke dni podání žádosti, není-li požadováno jinak)

	kopie rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb
	☐ ANO      ☐ NE 


	prohlášení žadatele o statut centra, že splňuje požadavky na technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení, v němž má být vysoce specializovaná péče poskytována, a na personální zabezpečení této péče v rozsahu uvedeném ve výzvě
	☐ ANO      ☐ NE 


	vedoucí centra - jméno a příjmení, výše úvazku
	


	Jmenný seznam lékařů, výše úvazků a doložení praxe

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru popáleninová medicína/plastická chirurgie/chirurgie/ úrazová chirurgie (traumatologie)/jiná chirurgická specializovaná způsobilost – rozdělit dle specializace 
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru anesteziologie a intenzivní medicína/ intenzivní medicína
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru pediatrie nebo dětská chirurgie  
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody 
	

	lékaři se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru intervenční radiologie 
	

	Výše úvazků

	všeobecná sestra/dětská sestra 
	

	klinický psycholog 
	

	fyzioterapeut 
	

	ergoterapeut
	

	sanitář 
	

	Technické a věcné vybavení

	urgentní příjem I typu
	☐ ANO        ☐ NE


	počet lůžek intenzivní lůžkové péče 3. stupně v oboru popáleninová medicína  
	

	vybavení lůžek pro provádění převazů pacientů
	☐ ANO        ☐ NE

	počet lůžek akutní lůžková péče standardní
	

	místnost vyhrazená pouze pro převazy pacientů
	☐ ANO        ☐ NE

	Heliport  
	☐ ANO        ☐ NE


	vybavení pro:
skiagrafii
multidetektorové CT
MR alespoň 1,5 T
sonografii
angiografický přístroj první kategorie
vedení zdravotnické dokumentace v elektronické formě
laboratorní diagnostika biochemická, hematologická a mikrobiologická
	
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE


	Operační sály
pro korektivní a rekonstrukční výkony po popálení, kromě výkonů mikrochirurgických
pro provádění akutních výkonů (nekrektomie, autotransplantace)
	
☐ ANO        ☐ NE

☐ ANO        ☐ NE


	Počet hospitalizačních případů akutní lůžkové péče pro popáleniny definované hlavní nebo vedlejší diagnózou ročně, a to v následujících oblastech:
	2023
	2024
	průměr

	Popáleniny a poleptání zevního povrchu těla
	
	
	

	Popáleniny a poleptání omezené na oko a vnitřní orgány
	
	
	

	Popáleniny a poleptání více částí těla
	
	
	

	Omrzliny
	
	
	

	celkem
	
	
	

	údaje o území, z kterého přijímá všechny Triáž pozitivní pacienty
	

	OSTATNÍ KRITÉRIA

	Nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7 dní v týdnu v oborech: chirurgie, vnitřní lékařství, pediatrie, ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí, neurochirurgie, anesteziologie a intenzivní medicína, radiologie a zobrazovací metody
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	Dostupnost v rámci běžné pracovní doby pondělí až pátek 8 - 16 hod. a nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7dní v týdnu na telefonu v oborech: hrudní chirurgie, cévní chirurgie, maxilofaciální chirurgie, intervenční radiologie, vnitřní lékařství, včetně zajištění endoskopie, neurologie, oftalmologie, otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku, gynekologie a porodnictví, urologie, psychiatrie, paliativní tým, mikrobiologie a antibiotické středisko,  tkáňová banka nebo centrum s možností přístupu k biologickým krytům
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	Čestné prohlášení o dostupnosti zdravotních služeb: plastická chirurgie, kardiochirurgie, následná léčebně rehabilitační péče, pracoviště provádějící replantace, péče o stomie, nutriční péče, kontrola infekcí, etický tým, zdravotně sociální nebo sociální péče, protetika.
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	- pravidelně aktualizuje Traumatologický plán, 
- provádí výzkum, zapojuje se do národních i mezinárodních výzkumných projektů, 
- je akreditován ministerstvem pro uskutečňování vzdělávacího programu v oboru popáleninová medicína,
 - podílí se na přípravě klinických doporučených postupů dle metodiky NIKEZ
	☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE

☐ ANO        ☐ NE

☐ ANO        ☐ NE







































Příloha č. 6

Žádost o udělení statutu centra vysoce specializované traumatologické péče II typu
Identifikační údaje uchazeče 
Název poskytovatele……………………………………………………………………….………..  
IČ: …………………			IČZ: …………………..

Adresa místa nebo míst poskytování zdravotních služeb

……………………………………………………………………………………………………………
Statutární orgán

……………………………………………………………………………………………………………

Telefon: ………………… e-mail: …………………………………………. DS:………..…………
Kontaktní osoba (jméno, tel., email) ……………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………………… 
Uchazeč tímto žádá o udělení statutu TC II. 
Uchazeč prohlašuje, že: 
 
1. všechny údaje uvedené v žádosti a přiložených dokladech jsou pravdivé, 
2. dodrží všechny podmínky, za nichž mu bude udělen a umožní kontrolu jejich plnění, 
3. písemně oznámí ministerstvu změny všech údajů a podmínek, za nichž mu byl statut udělen, a to nejpozději do 15 dnů ode dne jejich vzniku,
4. souhlasí s pravidly pravidelného hodnocení indikátorů kvality dle výzvy a je srozuměn s možností odebrání statutu centra v případě dlouhodobě neuspokojivých výsledků. 

Podpis statutárního orgánu a razítko poskytovatele 
 
 
V……………………. ………………………….. dne …………………………………………..  

Vyplněnou a podepsanou písemnou žádost zašlete do 30 kalendářních dnů od uveřejnění výzvy datovou schránkou ID pv8aaxd nebo na adresu: Ministerstvo zdravotnictví ČR, odbor zdravotní péče, Palackého náměstí 375/4, 128 00 Praha 2. 








K žádosti o udělení statutu centra vysoce specializované péče musí být přiloženy: 
1. kopie rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb, 
2. prohlášení žadatele o statut centra, že splňuje požadavky na technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení, v němž má být vysoce specializovaná péče poskytována, a na personální zabezpečení této péče v rozsahu uvedeném ve výzvě, 
3. údaje o personálním zajištění dle článku 43, a to:
· vedoucí centra – jméno a příjmení, kopie dokladu o nejvyšší dosažené kvalifikaci, potvrzení praxe v oboru, doklad o absolvování kurzu ATLS a výše úvazku,
· vedoucí traumatologického týmu - jméno a příjmení, kopie dokladu o nejvyšší dosažené kvalifikaci, potvrzení praxe v oboru, doklad o absolvování kurzu ATLS a výše úvazku,
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru chirurgie - jména, příjmení a výše úvazků, 
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí - jména, příjmení, výše úvazků, 
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru traumatologie (úrazová chirurgie) nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie - jména, příjmení, výše úvazků, 
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru anesteziologie a intenzivní medicína - jména, příjmení, výše úvazků, 
· lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody - jména, příjmení, výše úvazků, 
4. údaje o technickém a věcném vybavení uchazeče dle článku 44 výzvy,
5. údaje o objemu zajišťovaných a vykázaných služeb dle článku 45 výzvy, v letech 2023 a 2024 vždy od 1.1. do 31.12. daného roku.
6. platná smlouva o spolupráci při zajištění traumatologické péče mezi TC II a TC I,
7. údaje o území, pro které bude uchazeč o statut centra zajišťovat – popis oblasti (okresy či kraje, počty obyvatel), z níž zejména přijímá všechny Triáž pozitivní pacienty.












Údaje vyplňte do následující tabulky, včetně dalších údajů: 
	
	Aktuální stav u uchazeče (ke dni podání žádosti, není-li požadováno jinak)

	kopie rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb
	☐ ANO      ☐ NE 


	prohlášení žadatele o statut centra, že splňuje požadavky na technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení, v němž má být vysoce specializovaná péče poskytována, a na personální zabezpečení této péče v rozsahu uvedeném ve výzvě
	☐ ANO      ☐ NE 


	platná smlouva o spolupráci mezi TC II s TC I
	☐ ANO      ☐ NE 

	ZÁSADNÍ KRITÉRIA
	

	vedoucí centra - jméno a příjmení, výše úvazku
	
kurz ATLS   ☐ ANO        ☐ NE 


	vedoucí traumatologického týmu - jméno a příjmení, výše úvazku
	
kurz ATLS   ☐ ANO        ☐ NE 


	Jmenný seznam lékařů, výše úvazků a doložení praxe

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru chirurgie 
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí 
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru traumatologie (úrazová chirurgie) nebo se zvláštní specializovanou způsobilostí v oboru úrazová chirurgie
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru anesteziologie a intenzivní medicína 
	

	lékaři se specializovanou způsobilostí v oboru radiologie a zobrazovací metody 
	

	Výše úvazků

	všeobecná sestra 
	

	sanitář 
	

	Technické a věcné vybavení

	urgentní příjem I. / II. typu
	☐ ANO        ☐ NE        /          ☐ ANO        ☐ NE


	počet lůžek intenzivní lůžkové péče 2. stupně chirurgických oborů vyčleněných pro potřeby traumacentra
	

	počet samostatných lůžek intenzivní lůžkové péče 3. stupně – resuscitační péče vyčleněných pro potřeby traumacentra
	

	počet lůžek samostatné stanice traumatologie, chirurgie nebo ortopedie
	

	počet lůžek v dalších chirurgických oborech
	

	počet lůžek akutní lůžková péče standardní - rehabilitační a fyzikální medicína
	

	Heliport nebo provozní místo HEMS vybudované v souladu s národním předpisem L14H  
	☐ ANO        ☐ NE


	vybavení pro:
skiagrafii
multidetektorové CT
sonografii
vedení zdravotnické dokumentace v elektronické formě
laboratorní diagnostika biochemická, hematologická a mikrobiologická
	
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE


	Operační sály
urgentní operační sál
operační sál pro dutinovou chirurgii
operační sál pro končetinovou chirurgii
	
☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE
☐ ANO        ☐ NE

	Počet hospitalizačních případů akutní lůžkové péče pro závažná poranění definovaná hlavní nebo vedlejší diagnózou a vybraným operačním výkonem ročně v oblastech:
	2023
	2024
	průměr

	Polytrauma
	
	
	

	Kraniocerebrální poranění
	
	
	

	Poranění páteře
	
	
	

	Poranění pánve
	
	
	

	Poranění hrudníku
	
	
	

	Poranění nitrobřišních orgánů
	
	
	

	Maxilofaciální poranění
	
	
	

	Osteosyntéza pro zlomeninu končetin
	
	
	

	Aplikace zevního fixatéru pro zlomeninu končetin
	
	
	

	Endoprotéza ramenního kloubu pro poranění
	
	
	

	Vybraná dutinová poranění
	
	
	

	celkem
	
	
	

	údaje o území, z kterého přijímá všechny Triáž pozitivní pacienty
	

	OSTATNÍ KRITÉRIA

	Nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7 dní v týdnu v oborech: chirurgie, ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí, anesteziologie a intenzivní medicína, radiologie a zobrazovací metody
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	Dostupnost v rámci běžné pracovní doby pondělí až pátek 8 - 16 hod. a nepřetržitá dostupnost 24 hodin 7dní v týdnu na telefonu v oborech: cévní chirurgie, vnitřní lékařství, včetně zajištění endoskopie, neurologie, otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku, gynekologie a porodnictví, urologie, antibiotické středisko
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	Čestné prohlášení o dostupnosti zdravotních služeb: plastická chirurgie, intervenční radiologie, psychiatrie, neurochirurgie, hrudní chirurgie, orální a maxilofaciální chirurgie, oftalmologie, kardiologie a kardiointervence, smluvní návaznost na spinální jednotku a následnou léčebně rehabilitační péči, smluvní návaznost na oddělení provádějící replantace končetin, smluvní návaznost na oddělení popáleninové medicíny, protetika.    
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	Dostupnost v rámci běžné pracovní doby pondělí až pátek 8 - 16 hod.: psychologická péče, péče o stomie, nutriční péče, sociální péče.
	☐ ANO        ☐ NE
event. vypsat čím nedisponuje


	- pravidelně aktualizuje Traumatologický plán, 
- provádí výzkum, zapojuje se do národních i mezinárodních výzkumných projektů, 
- zavádí výsledky lékařské vědy do praxe (např. 5 časopiseckých publikací věnovaných traumatologii za 5 let),  
- je akreditován ministerstvem k provádění vzdělávacího programu pro nástavbový obor úrazová chirurgie, pro vlastní specializovaný výcvik specializačního oboru chirurgie, ortopedie a traumatologie pohybového ústrojí a anesteziologie a intenzivní medicína, včetně akreditace pro příslušný základní kmen,
- podílí se na přípravě klinických doporučených postupů dle metodiky NIKEZ
	☐ ANO        ☐ NE
☐ ANO             ☐ NE

☐ ANO        ☐ NE

☐ ANO             ☐ NE





☐ ANO             ☐ NE














Příloha č. 7  

Popis spolupráce s TC I při organizaci péče, vymezení kompetencí TC II k ošetření dospělých pacientů, povinné části dokládané smlouvy:
Triáž:
F. Fyziologické ukazatele:
	GCS < 13
	

	TK syst < 90 mmHg (u dětí do 9 let < 70 mm/Hg),
	

	DF < 10 nebo > 29/min nebo nutnost ventilační podpory
	



A. Anatomická poranění:
	pronikající kraniocerebrální poranění
	

	nestabilní hrudní stěna
	

	pronikající hrudní poranění
	

	pronikající břišní poranění
	

	nestabilní pánevní kruh
	

	zlomeniny ≥ 2 dlouhých kostí (humerus, femur, tibie)
	

	přetrvávající úrazová paréza/plegie
	

	amputační/subamputační poranění končetiny od zápěstí/kotníku výše, nebo crush končetiny
	



M. Mechanizmus poranění:
	pád z výše > 6 m
	

	přejetí vozidlem
	

	osoba sražená vozidlem rychlostí > 35 km/h
	

	katapultáž z vozidla
	

	zaklínění ve vozidle s nutností vyproštění
	

	smrt spolujezdce
	

	zavalení těžkými předměty
	

	dítě do 9 let nezajištěné v autosedačce
	



P. Pomocná kritéria:
	věk < 6 let
	

	věk > 50 let
	

	komorbidita kardiopulmonální
	

	vliv omamných a psychotropních látek
	




Upřesnění:
Triáž pozitivní pacienti jsou primárně směřováni do TC I Do TC II jsou směřováni:
1. Jako sekundární transport po zhodnocení stavu v TC I.
2. Po konzultaci zdravotního stavu pacienta s regionálně nejbližším TC I jako primární
transport při vyhodnocení zasahujícím zdravotnickým pracovníkem ZZS.

Seznam diagnóz indikovaných k léčbě v TC II (tzn. stavy vyžadující specializovanou 
péči, přičemž pacienta reálně neohrožují na životě):
· Kraniocerebrální poranění s lehkou poruchou vědomí (GCS 13–15) s morfologickým substrátem na CT mozku.
· Poranění hrudníku kromě závažného krvácení (především do mediastina) a poranění velkých bronchů.
· Poranění břišních orgánů kromě závažného krvácení - např. dilacerace jater.
· Dislokované zlomeniny pánevního kruhu bez závažného krvácení do retroperitonea a bez poranění vnitřních orgánů.
· Zlomeniny acetabula.
· Dislokované nitrokloubní zlomeniny postihující velké klouby.
· Zlomeniny dlouhých kostí sdružené s cévním a nervovým poraněním.
· Devastační poranění měkkých tkání, která nevyžadují spolupráci mikrochirurga (replantace, volné laloky).
· Poranění obratlů bez neurologické symptomatologie.

Důvod dohody na větších kompetencích, doplnění:
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