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Seznam Center vysoce specializované péče v ČR 
Centra vysoce specializované péče pro léčbu pokročilých forem endometriózy 

v ČR (CLE) 

Březen 2026                                                       Verze 1.1 
 

Statuty CLE byly vydány na základě Výzev k podání žádosti o udělení statutu centra vysoce 

specializované zdravotní péče pro léčbu pokročilých forem endometriózy podle § 112 

zákona č. 372/2011 Sb., o zdravotních službách a podmínkách jejich poskytování (zákon 

o zdravotních službách), ve znění pozdějších předpisů, uveřejněné ve Věstníku MZD č. 8/2025 

a č. 20/2025. 

Navzdory schválení doporučených postupů pro léčbu endometriózy v roce 2022 přetrvávají 

v České republice významné organizační nedostatky, zejména v oblasti chirurgické péče 

o pacientky s pokročilými formami onemocnění. Problémem zůstává nedostatečná 

předoperační diagnostika a vybavení operačních sálů. Závažné formy endometriózy zahrnují 

především hlubokou endometriózu, postižení střeva, ovariální endometriózu, adenomyózu 

a další atypické lokalizace mimo gynekologické orgány. Léčba těchto forem vyžaduje 

mezioborovou spolupráci, zejména při operačním řešení, které často zasahuje mimo oblast 

gynekologie. Klíčová je dostupnost zkušeného multidisciplinárního týmu jak při plánování, tak 

při provedení výkonu a zvládání komplikací. 

1) Vymezení péče CLE 

Za vysoce specializovanou péči při léčbě pokročilých forem endometriózy se považují 

níže uvedené výkony, které budou prováděny pouze v CLE:  

• Radikální operace endometriózy v případě postižení střeva, zahrnující segmentální resekci 

rektosigmatu, diskoidní resekci rekta, shaving rekta (odstranění uzlu endometriózy 

ze střevní stěny bez průniku do lumen střeva), ileocékální resekci, případně segmentální 

resekci kličky tenkého střeva.  

• Radikální operace endometriózy v případě postižení uropoetického traktu: resekce 

močového měchýře, pokročilá ureterolýza, stentáž ureteru, shaving ureteru, resekci ureteru 

s následnou reanastomózou ureteru či reimplantací, případně ureteroplastiku, nefrektomii. 

Radikální odstranění ložisek na bránici, v hrudní stěně či na plicích. 

• Radikální resekce hluboké endometriózy zahrnující rozsáhlou lyzi adhezí, disekci ureterů, 

resekci sakrouterinních vazů, parametrií a revizi rektovaginálního septa, případně resekci 

pochvy; v indikovaných případech současné odstranění dělohy a děložních adnex 

a appendektomii.  

• Radikální resekce retroperitoneální endometriózy dosahující pánevní stěny, případně 

odstranění ložisek postihujících pánevní nervy. 
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• Cytoredukční operace adenomyózy (Osadova operace a její laparoskopické/robotické 

ekvivalenty). 

 

2) Seznam CLE  

Výzva uveřejněna ve Věstníku MZD č. 8/2025 
Statut udělen 

do: 
 Statut CLE I. kolo 31. 12. 2030 

 Všeobecná fakultní nemocnice v Praze, U nemocnice 499/2, 128 08 Praha 2, IČO 
00064165 

31. 12. 2030 

 Ústav pro péči o matku a dítě, Podolské nábřeží 157/36, 147 00 Praha 4 – Podolí, IČO 
00023698 

31. 12. 2030 

 Fakultní nemocnice Brno, Jihlavská 20, 625 Brno, IČO 652 69 705 
31. 12. 2030 

 Fakultní nemocnice Plzeň, Edvarda Beneše 1128/13, 301 00, IČO 00669806, 
31. 12. 2030 

 Nemocnice Znojmo, příspěvková organizace, MUDr. Jana Janského 2675/11 669 02 
Znojmo, IČO 00092584 

31. 12. 2030 

Statut CLE II. kolo 
 

Výzva uveřejněna ve Věstníku MZD č. 20/2025 
31. 12. 2030 

 Fakultní nemocnice Ostrava, 17. listopadu 1790/5, 708 52 Ostrava – Poruba, IČO 
00843989 

31. 12. 2030 

 Nemocnice ve Frýdku – Místku, p. o, El. Krásnohorské 321, 73801 Frýdek-Místek, IČO 
00534188 

31. 12. 2030 

 Nemocnice AGEL Nový Jičín a.s., 2138/16, 741 01 Nový Jičín, IČO 25886207 
31. 12. 2030 

 

3)Indikátory kvality poskytované zdravotní péče a výkonnosti centra  

• počet HP s provedenou radikální operací pro hlubokou infiltrující endometriózu celkem 

• počet HP s resekčním výkonem na střevě 

• počet HP s resekčním výkonem na uropoetickém traktu 

• procento a výčet pooperačních komplikací u HP s operací pro endometriózu celkem a u 

HP s výkonem určeným k centralizaci (dle Čl. 1) 

• procento reoperací u HP s operací pro endometriózu celkem a u HP s výkonem určeným 

k centralizaci (dle Čl. 1) 

spádová centra (hodnocení spádovosti center). 
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• Proces externího hodnocení indikátorů kvality a výkonnosti centra 

• Ministerstvo na základě analýzy dostupných dat, jejich validace a konzultace s 

odbornými garanty ČGPS ČLS JEP stanovuje pro jednotlivé indikátory cílovou hodnotu 

splnění indikátoru. 

• 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. 
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Seznam Center vysoce specializované péče v ČR 
 

Centra vysoce specializované péče o pacienty s roztroušenou sklerózou 

a příbuznými onemocněními centrálního nervového systému (CVSP pro RS a 

PO CNS) v České republice 

Březen 2026                                                       Verze 1.1 
 

 

Statuty CVSP pro RS a PO CNS v ČR byly vydány na základě Výzvy k podání žádosti 

o udělení statutu CVSP pro RS a PO CNS v ČR podle § 112 zákona č. 372/2011 Sb., 

o zdravotních službách a podmínkách jejich poskytování (zákon o zdravotních službách), 

ve znění pozdějších předpisů, uveřejněné ve Věstníku MZD č. 8/2025 a ve Věstníku MZD 

č. 20/2025 (dále jen „Věstník“). 

 

V České republice žije přibližně 25 tisíc osob s diagnózou RS, zatímco počet pacientů 

s příbuznými onemocněními centrálního nervového systému dosahuje přibližně 500 osob. Toto 

rozšíření péče přispívá k lepší dostupnosti specializované léčby a efektivnějšímu řízení 

zdravotní péče v této oblasti. 

 

 

1) Vymezení péče  

Za vysoce specializovanou péči se pro účely této výzvy rozumí péče o pacienty s těmito 
diagnózami: 
 
G 35    Roztroušená skleróza  

G 36   Neuromyelitis optica a Neuromyelitis optica spectrum disorders 

G 36.8  MOGAD 

G 36.9  ADEM  

 

Hlavní oblastí vysoce specializované péče je zejména: 

 

• Diagnostika časných fází onemocnění, včetně preklinického stadia, které je nejčastěji 

definováno jako radiologicky izolovaný syndrom a diferenciálně-diagnostický proces 

sporných a složitých případů, včetně ambulantně prováděné lumbální punkce u pacientů 

nad 18 let věku. U pacientů do 18 let věku probíhá diagnostický a diferenciálně diagnostický 

proces na lůžkovém oddělení dětské neurologie a teprve po stanovení finální diagnózy 

roztroušené sklerózy nebo příbuzných onemocnění CNS přebírá takového pacienta centrum 

vysoce specializované péče.  

• Včasné zahájení medicínsky adekvátní imunomodulační léčby a včasná změna léčby podle 
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nejnovějších vědeckých poznatků a současná prevence, sledování a hlášení nežádoucích 

účinků této léčby. 

Diagnostická, dispenzární a léčebná péče o pacienty na imunomodulační léčbě a ukončení 

léčby při nemožnosti dosáhnout efektu na aktivitu nemoci dostupnou léčbou. 

• Vedení farmakologické a nefarmakologické symptomatické léčby a zároveň prevence, 

sledování a hlášení nežádoucích účinků této léčby.  

• Pacienti, kteří nejsou léčeni centrovou imunomodulační léčbou, mohou být rovněž 

dispenzarizováni ambulantním specialistou – neurologem. 

 

 

2) Seznam CVSP pro RS a PO CNS v ČR 

Výzva uveřejněna ve Věstníku MZD č. 13/2025 
Statut udělen 

do: 

Statut CVSP pro RS a PO CNS v ČR 

 
31. 12. 2030 

 Nemocnice Pardubického kraje, a.s., se sídlem Kyjevská 44, 532 03 Pardubice, IČO 
27520536 

31. 12. 2030 

 Všeobecná fakultní nemocnice v Praze, se sídlem U nemocnice 499/2, 128 08 Praha 2, 
IČO 00064165 

31. 12. 2030 

 Nemocnice Jihlava, příspěvková organizace, se sídlem Vrchlického 4630/59 586, 01 
Jihlava, IČO 00090638 

31. 12. 2030 

 Fakultní nemocnice Brno, Jihlavská 340/20, 625 00 Brno, IČO 65269705 
31. 12. 2030 

 Fakultní Thomayerova nemocnice, Vídeňská 800, 140 59 Praha 4 – Krč, IČO 00064190 
31. 12. 2030 

 Fakultní nemocnice Plzeň, Edvarda Beneše 1128/13, 301 00 Plzeň, IČO 00669806 
 

 Fakultní nemocnice Hradec Králové, Sokolská 581, 500 05 Hradec Králové, IČO 
00179906 

31. 12. 2030 

 Fakultní nemocnice v Motole, V Úvalu 84/1, 15006 Praha 5, IČO 00064203 
31. 12. 2030 

 Nemocnice České Budějovice, a.s., B. Němcové 585/54, České Budějovice, 370 01, 
IČO 260 68 877 

31. 12. 2030 

 Fakultní nemocnice u sv. Anny v Brně, Pekařská 664/53, 602 00 Brno, IČO: 00159816 
31. 12. 2030 

 Fakultní nemocnice Královské vinohrady, Šrobárova 50, 10034 Praha 10, IČO 
00064173 

31. 12. 2030 

 Fakultní nemocnice Ostrava, 17. listopadu 1790/5, 708 52 Ostrava – Poruba, IČO 
00843989 

31. 12. 2030 

 Fakultní nemocnice Olomouc, Zdravotníků 248/7, 779 00 Olomouc, IČO 00098892 
31. 12. 2030 

 Krajská nemocnice T. Bati, a. Havlíčkovo nábřeží 600, 762 75 Zlín, IČO 27661989 
31. 12. 2030 
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 Krajská zdravotní, a.s., Nemocnice Teplice, o.z., Duchcovská 53, 415 29 Teplice, IČO 
25488627 

31. 12. 2030 

 

 

3)Indikátory kvality poskytované zdravotní péče a výkonnosti centra  

 

1. Počet dispenzárně sledovaných pacientů s RS ve sledovaném roce v CVSP včetně podílu 

pacientů s EDSS (Expanded Disability Status Scale) – škála kvantifikující postižení 

nervového systému u pacientů s RS do 3,5, s EDSS od 4,0 do 6,5, s EDSS 7,0 a více.  

Počet nově diagnostikovaných pacientů s RS ve sledovaném roce v CVSP včetně podílu 

pacientů s EDSS do 3,5, s EDSS od 4,0 do 6,5, s EDSS 7,0 a více.   

2.  Procento všech dispenzárně sledovaných a nových pacientů bez DMT (dimethyltryptamin) 

léčby a s DMT léčbou v daném centru rozděleno na % platform a HET (high-eficacy 

treatment).   Sledováno pro všechny pacienty celkem a samostatně pro pacienty s EDSS do 

5,5. 

3.  Doba do podání DMT léčiva u nově diagnostikovaných pacientů s RS celkem i dle skupin 

platform a high-efficacy a) od potvrzení diagnózy v CVSP b) od prvního výskytu kódu 

diagnózy.  Hodnoceno procentem pacientů, u kterých byla nasazena DMT léčba do 4 týdnů 

a mediánem do nasazení DMT léčby.  

4.  Procento dispenzárně sledovaných pacientů léčených DMT, u kterých v daném roce došlo 

k vyšetření pomocí magnetické rezonance. 

5.  Procento pacientů s invalidním důchodem (dělení ID 1, 2, 3, bez předmětné sociální dávky). 

6.  Průměrná anualizovaná míra relapsů pacientů s RS a podíl forem jejich léčby (ambulantní, 

za hospitalizace, bez léčby) u pacientů bez DMT léčby, s DMT léčbou a celkem. 

7. Procento pacientů s RS, kteří využívají rehabilitační péči celkem + samostatně pouze 

v rámci RS centra. 

Pro NMO SD budou sledovány analogicky indikátory 1, 2, 6. 

 

4)Proces externího hodnocení indikátorů kvality a výkonnosti centra 

Ministerstvo na základě analýzy dostupných dat, jejich validace a konzultace s odbornými 

garanty stanovuje pro jednotlivé indikátory uvedené v Čl. 8 cílovou hodnotu splnění indikátoru 

pro každý rok. 

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, ministerstvo 

uchazeči může statut odebrat. 
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