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Zápis z jednání členské schůze AZZS ČR 1 2024 
    

Zapsal a                             Datum a místo: 

 

Mgr. Michaela Málková                                      20.3. 2024 

                  salonek hotelu Tři Korunky 

Zápis ověřili 

Ing. Vladislava Filová 

JUDr. Josef Valenta 

             

 

Přítomni:  

MUDr. Hana Albrechtová – ZZS Jihomoravského kraje 

Mgr. Bc. Petr Bureš, MBA – ZZS Ústeckého kraje 

Ing. Vladislava Filová – ZZS Kraje Vysočina 

MUDr. Roman Gřegoř, MBA – ZZS Moravskoslezského kraje 

MUDr. Bc. Pavel Hrdlička – ZZS Plzeňského kraje 

MUDr. Pavel Rusý – ZZS Středočeského kraje 

MUDr. Petr Kolouch, MBA – ZZS hl. města Prahy 

MUDr. Luděk Kramář, MBA – ZZS Libereckého kraje 

Ing. Andrea Rakovičová, MBA - ZZS Olomouckého kraje 

MUDr. Marek Slabý, MBA, LL.M. – ZZS Jihočeského kraje 

MUDr. Jiří Smetana – ZZS Karlovarského kraje 

MUDr. Libor Seneta – ZZS Královéhradeckého kraje 

MUDr. Igor Paar, LL.M., MBA – ZZS Pardubického kraje 

JUDr. Josef Valenta – ZZS Zlínského kraje 

 

 

Hosté: 

Ing. Ladislava Kratochvílová, LL.M., MBA – ZZS Pardubického kraje 

genmjr. Ing. Petr Ošlejšek, PhD. – GŘ HZS  

Zdeněk Hošák - GINA software, s.r.o. 

Bc. Patrik Merhaut – ZZS Středočeského kraje 

 

 

Program jednání členské schůze  
 

Program jednání byl členům AZZS ČR rozeslán e-mailem dne 18.3.2024. Akceptován všemi 

členy bez připomínek a doplnění.  
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1. Problematika ZP, kód 79300, nové výkony a výkaznictví pro potřeby AZZS ČR v DŘ 

 

Po dohodě na posledního jednání ČS AZZS v loňském roce byl zpracován a Pracovní 

skupině k seznamu zdravotních výkonů s bodovými hodnotami předložen návrh na 

vytvoření výkonu 79 203 pro identifikaci výjezdové skupiny se ZZ se spec. pro UM. 

Výkon požadujeme zavést především z důvodu informativního pro získání přehledu o 

počtu zásahů realizovaných zdravotnickými záchranáři pro urgentní medicínu. Jednalo by 

se pouze o signální výkon bez ekonomického dopadu. PS skupina bude návrh projednávat 

na zasedání v srpnu. Při vykazování výkonu se v dokumentaci je evidován ZZ pro UM 

jako nositel výkonu (vedoucí RZP).  

 

Pracovní skupině byly dále předloženy návrhy na aktualizaci registračních listů 

zdravotních výkonů odbornosti 709 tak, aby odpovídaly současným potřebám a aktuální 

praxi.  

Diskutován oddíl RL - Čím výkon končí – shoda na definici: Převzetím nové výzvy nebo 

návratem na základnu, včetně ukončení přípravy k dalšímu výjezdu.  

 

Ing. Kratochvílová objasnila potřebnost sběru dat k výkonu 79300 pro argumentaci 

k jednání v Dohodovacím řízení. Po dohodě bude v roce 2024 probíhat sběr dat za 

aktuální čtvrtletí. Všichni přítomní členové udělili souhlasné stanovisko s poskytnutím 

souhrnných výstupů všech ZZS za rok 2023.  

 

Prezident informoval členy o návrhu do DŘ na navýšení hodnoty kódu 79 300. V příštím 

týdnu proběhne jednání analytické komise, dle predikce ZP, lze odhadovat možné 

navýšení úhrad cca o 5 % 

 

ZUM a ZULP návrhy, které ČS AZZS ČR předložil MUDr. Macháč (ZZS UK) budou 

předmětem jednání se ZP.  

 

Na jednání se zástupci VZP dne 20.3.2024 byla projednána úhrada výkonu 06713 při 

transportu novorozenců.  
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Členové byli dále informováni o požadavku vzneseném na Asociaci Krajů ve věci 

navýšení platů lékařů ZZS, kteří si stejně jako lékaři jiných oborů, zaslouží 

nediskriminační zacházení.  

 

2. Prezentace z výboru pro operační řízení IZS - genmjr. Ing. Petr Ošlejšek, PhD. 

 

Členské schůzi byl v prezentaci představen Návrh řešení společného příjmu tísňového 

volání po roce 2024 v rámci IZS, zejména pak návaznost na činnost výboru pro OŘ, 

hlavní výbor a pracovní skupiny. Budoucí úpravy se soustředí především na protokol 

určený pro přenos signalizace v internetové telefonii, resp. datovou komunikaci 

s možností získání dalších dodatečných informací o oznamovateli. V souvislosti 

s vypínáním 2G a 3G sítí bude navazující přenos NG eCall (od 1.1.2026) fungovat 

prostřednictvím přepojování paketů SIP, text v reálném čase (28.6.2027), videohovory. 

Navrhované řešení představuje vybudování integrační platformy, do budoucna čeká ZZS 

unifikace postupů. Jedna část je vybudování prakticky nového NIS (obdobné služby GIS, 

sdílení poloh, sdílení stavu skupin, sdílení stavu případů).  

AZZS ČR se bude aktivně účastnit příprav a jednání ve spolupráci s ostatními složkami 

IZS.  

AZZS ČR projedná financování a účast na projektu s Asociací krajů a MZ ČR. 

Problematika byla zařazena na základě upozornění AZZS ČR do nejbližšího jednání 

Skupiny pro metodické řízení ZZS na MZ ČR. 

 

Pro nastavení společné spolupráce byli za AZZS ČR jmenováni do Výboru pro operační 

řízení IZS MUDr. Slabý, Ing. Němeček, MUDr. Gřegoř. ČS AZZS ČR považuje za 

vhodné, aby byl ve výboru i zástupce Asociace krajů.  

 

V hlavním týmu bude AZZS ČR zastupovat Mgr. Koběrský, Ing. Repko, Ing. Lorenc, 

Ing. Plíhal a Bc. Merhaut. Pracovní tým ZZS pro operační řízení byl sestaven v průběhu 

jednání (adresář bude rozeslán všem zainteresovaným pracovníkům).  
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ČS AZZS ČR odhlasovala, že wifi telefonie od poskytovatele T-Mobil bude spuštěna po 

upgrade sítě a zaručení správného směrování tísňového volání na příslušné ZOS.  

 

3. Jednotný informační systém pro LZS – GINA – Zdeněk Hošák 

 

Na základě dotazu vzneseného ředitelkou odboru zdravotní péče MZ ČR byla otevřena 

diskuze o budoucím provozu a užívání jednotného informačního systému pro LZS, který 

umožňuje doručování výzev, práci s mapou a vyhledáváni bodů zájmu pomocí přístrojů u 

určených vrtulníků HEMS prostřednictvím internetové sítě. Zástupce společnosti GINA 

software, s.r.o. představil ve svém příspěvku aktuální směrování projektu a jeho využití 

pro LZS v dalších letech. Dosavadní systém poměrně dobře funguje na relativně 

jednoduché platformě, která je kompatibilní se všemi ZOS napříč republikou.  

 

4. Návrhy k novele zákona č. 374/2011 Sb. 

 

Podněty jednotlivých ZZS k připravovaným novelám vyhlášek č. 92/2012 Sb. a č. 

99/2012 Sb., které AZZS ČR v únoru shromáždila a předložila MZ ČR, upozornily i na ty, 

jež (ve smyslu de lege ferenda) spadají spíše do rámce zákona 374/2011 Sb. o 

Zdravotnické záchranné službě. Prezident vyzval členy, aby do 30.6.2024 předložili své 

návrhy na novelu zákona o ZZS.  

V rámci diskuse upozornil prezident AZZS na novelu vyhlášky 296/2012 Sb., která by 

měla být v připomínkovém řízení v nejbližších týdnech. 

 

5. Typová činnost pro zásah na železnici  

 

GŘ HZS zahájila koncem loňského roku jednání k tvorbě dokumentace IZS s cílem 

vytvořit soubor typové činnosti v případě zásahu nebo mimořádné události na železnic 

k zajištění koordinace činností složek IZS a drážní inspekce. Na proběhlých jednáních, 

byla z pohledu ZZS řešena problematika ohledávání zemřelých – požadavek na zajištění 

této činnosti lékařem ZZS nikoli koronerem pouze v případě, že nebude ohroženo 

poskytování zdravotnické záchranné služby.  
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6. Projekt Paliativní péče v prostředí ZZS 

 

MUDr. Smetana ve svém příspěvku referoval o svém působení v odborné radě projektu. 

Zatím proběhla 2 setkání odborné rady.  

Úspěšně pokračuje spolupráce a sdílení zkušeností v rámci pracovní skupiny krajských 

ambasadorů. Každý měsíc probíhají pravidelná online setkání, Téma paliativní péče v 

prostředí ZZS se čím dál více objevuje na konferencích a dalších odborných akcích. 

Zhruba v polovině krajů, formálně existuje pozice koordinátora paliativní nebo návazné 

péče, který se tématu v rámci ZZS věnuje. V několika krajích už byly přijaty 

oficiální směrnice nebo metodiky pro péči o paliativně relevantní pacienty. V řadě krajů 

dochází k navazování oficiální spolupráce mezi ZZS a poskytovateli paliativní péče v 

regionu (nemocniční paliativní týmy, hospice atd.). 

ZZS KVK proškolila své zaměstnance ZOS a NLZP v identifikaci tzv. paliativně 

relevantních pacientů. Tito jsou po identifikaci označeni ve zdravotnické dokumentaci, 

kterou pak vyhledává a dále zpracovává koordinátorka návazné péče. Ta zprostředkovává 

jednotlivým pacientům nejvhodnější typ péče, např. hospic, domácí péči, DPS, konzultaci 

psychologa apod. Po prvním roce této činnosti konkrétně ZZS Karlovarského kraje 

identifikovala cca 700 pacientů a nějaký typ návazné péče byl zprostředkován u cca 350 

z nich, což je asi 1 % výjezdů ZZS KVK.  Znamená to, že koordinátorka návazné péče má 

práci denně, z pohledu paliativních pacientů to celé rozhodně dává smysl, neboť se jim 

dostane touto cestou adekvátní péče, výjezdové skupiny jsou motivovány mj. i tím, že u 

těchto pacientů nebudou jezdit na opakované a de facto neindikované výjezdy. Na druhou 

stranu se, alespoň zatím, nedá ani při vzrůstajícím trendu očekávat, že by došlo 

k významnému klesu počtu výjezdů, předání v nemocnici apod. 

 

V Praze dne 20.3.2024     

 

MUDr. Marek Slabý, MBA, LL.M 

               prezident AZZS ČR  


