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Dialevel J

Podpora terapie diabetu

Doplnék stravy

ﬁs_ahuje 3 aktivni latky s klinicky ovérenym ucinkem:

= Kyselina alfa-lipoova '29:

« zlepSuje vstup glukézy do bunék

» napomahd symptomatologii diabetické polyneuropatie

» ma kladny vliv na krevni lipidy

* superantioxidant Srovnani uginkii skofice (1 g v denni dévce) vs. placebo na hladi-
nu glukzy, triglyceridii a cholesterolu po 40 dnech terapie :

0

= Extrakt skorice*:

- Zlepuje 20
inzulinovou senzitivitu 1090 iP>_005I: = placebo
a jeho rezistenci 8,00 =1g
« podporuje periferni 6,00
odbyt glukézy 4,00
* zvySuje 200-
syntézu glykogenu

0,00 -
mmo/| glukéza triglyceridy  celkovy cholesterol

s Chrom?éo: Pozndmka: 1 gram odpovidd mnozstvi skofice obsazené v 1 tableté Dialevelu.

« ZlepSuje inzulinovou senzitivitu
» pomaha zlepsit kontrolu glykemie a lipémie
« zvySuje Ucinnost standardnich antidiabetickych léciv

Dialevel

- pfispiva ke zlepSeni glycidového i lipidového metabolismu

« u osob s hyperglykémii pomaha vyrazné sniZit hladinu glukdzy

- pfispiva k ochrané pfed vznikem komplikaci, pfedevs§im
diabetické neuropatie

SloZeni: Kyselina alfa-lipoovd 200 mg; Skofice (Cinnamonum cassia) extrakt 18:1 55,6 mg; Chrém 60 ig.

Doporugeni: Pfipravek Dialevel Ize doporugit viem diabetikiim, zviasté pak je jako doplnék stravy velmi vhodny pred nasazenim
farmakologické 16cby — u pacientd s hranicni ¢i mimné zvysenou hladinou glukézy a pacientlim s metabolickym syndromem
(hranicni glukoza, zvySeny celkovy cholesterol a nizsi HDL, zvySené TG, nadvaha, abdomindlni obezita, zvySeny TK), kde se
predpokldda rezistence receptor(i na inzulin. Kombinaci Dialevelu se zvySenou pohybovou aktivitou a Upravou jidelnicku mize
pacient oddalit ¢i zvrtit nepfiznivé procesy v organismu vedouci k aterosklerdze a nasledné dal$im komplikacim.

Davkovani: 1-2 tablety denné.

www.walmark.cz, farmainfo@walmark.cz, infolinka: 800 150 115  WAIMARK

Reference: 1) Negrisanu G, Rosu M, Bolte B, Lefter D, Dabelea D: Effects of 3-month treatment with the antioxidant alpha-lipoic
acid in diabetic peripheral neuropathy; Rom J Intern Med. 1999 Jul-Sep. 2) Tankova T, Koev D, Dakovska L:Alpha-lipoic acid in
the treatment of autonomic diabetic neuropathy (controlled, randomized, open-label study); Rom J Intern Med. 2004. 3) An-
drone L, Gavan NA, Veresiu 1A, Orasan R: In vivo effect of lipoic acid on lipid peroxidation in patients with diabetic neuropathy; In
Vivo. 2000 Mar-Apr. 4) Khan etal.: Cinnamon improves glucose and lipids of people with type 2 diabetes. Diabetes Care 2003.
5) Cheng HH, Lai MH, Hou WC, Huang CL: Antioxidant effects of chromium supplementation with type 2 diabetes mellitus and
euglycemic subjects;J Agric Food Chem. 2004 Mar. 6) Bahijiri SM, Mira SA, Mufti AM, Ajabnoor MA: The effects of inorganic

chromium and brewer’s yeast supplementation on glucose tolerance, serum lipids and drug dosage in individuals with type
2 diabetes; Saudi Med J. 2000 Sep.

Konference CLK

Konference je ur¢ena predevsim pro funkciondre okresnich
sdruzeni a centrdlnich orgdn{i komory. Srdecné zvani jsou
vsak i ostatni |ékafi, ktefi maji o komorovou problematiku
zéjem. Vzhledem k omezené kapacité vyzyvame zéjemce
0 licast, aby kontaktovali kancelaF CLK (recepce@clker.cz)

Predbézny program:

Diskuse o dalsim sméFovani CLK
Problematika soukromych lékari
Problematika Iékaii zaméstnanci
Pravni seminar

Pfipravou konference povéfilo predstavenstvo pracovni
skupinu ve slozenti:
Dr. Kubek, Dr. Herman, Dr. Knajfl, Dr. Némecek, Dr. Sedlacek

Pfipominky a dal3i ndméty jsou vitany.
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Slavnostni akt pasovani Rytife lékafského stavu a predani stfi-
brné pamétni medaile se uskute¢ni 30. biezna 2007 od 19 hodin
v Terezianském sale Brevnovského klastera v Praze. O nositeli
&estného vyznamendni Ceské 1ékarské komory opét rozhodnou
cestné rady jednotlivych OS. I tentokrat se jim stane lékaf, ktery se
»-.. mimotddné zaslouzil o rozvoj mediciny, etiku povoldni lékate, hu-
manismus nebo projevil mimorddny a statecny oblansky ¢i lékatsky
postoj“ (Stavovsky predpis CLK &. 14).

Nositelé titulu Rytif / Rytifka ¢eského 1ékaiského stavu

1996  prof. MUDr. Antonin Fingerland, CSc.
prof. MUDr. Jif{ Syllaba, CSc.
prof. MUDr. Milos Stejfa, DrSc.
MUDr. Josef Hercz
1997  prof. MUDr. Josef Marek, DrSc.
1998  prof. MUDr. Viclav To$ovsky, DrSc.
1999  prof. MUDr. Bohuslav Niederle, DrSc.
2000  prof. MUDr. Zdenék Maratka, DrSc.
2001  MUDr. Karel Machécéek
2002 Doc. MUDr. Zdenék Jezek, DrSc.
2003  prof. MUDr. Radana Konigovd, Ph.D.
2004  prof. MUDr. Ota Gregor, DrSc.
2005  prof. MUDr. Ctirad John, DrSc.




Uhradové ,,Déja vu“

Vysi uhrad za zdravotni péci si jak zna-
mo v CR vyjednavaji zdravotni pojistovny
se zastupci zdravotnickych zafizeni. Je
zvlastni, Ze ten, koho se zdravotni péce
tyka nejvice — jeji konzument, pacient,
nemd vubec Sanci do tohoto procesu
zasahnout. Zajmy pacientd, kteri chtéji
co nejkvalitnéjsi péci, jsou pritom v kon-
tradikci k zajmum pojistoven, které chteji
platit co nejméneé.

Navzdory této zasadni chybé by sys-
tém dohodovaciho fizeni moznd fun-
goval, kdyby se ho na obou strandch
ucastnili rovnocenni partneri. Tak tomu vsak neni. Pro profesionalni vyjednavace
zdravotnich pojistoven, vyzbrojené ekonomickymi daty, kterd zustdvaji zdravot-
nickym zarizenim nedostupna, jsou desitky sdruZeni poskytovateld, které se sna-
Zi hdjit zajmy soukromych lékari, snadnou kofisti. Vysledky dohodovaciho fizeni
Jsou tak pro nds, lékare, vZdy vetsim ¢i mensim zklamanim. Korigovat je mizZe mi-
nistr zdravotnictvi a zaleZi jen na jeho uvazeni, zda Iékariam pomdize, ¢i zda nds
tak fikajic hodi pres palubu. Zménit v soucasnosti nedemokratickym zptusobem
probihajici dohodovaci fizeni tak, aby soukromé lékare vici pojistovnam hdjila
silna lékarska komora, to se nam v loriském roce prosadit nepodarilo. Komora
miiZe stale své &leny hajit pouze na zakladé pinych moci pro CLK — o.s. Neni tedy
Zadnym prekvapenim, Ze soucasna situace v oblasti uhrad za zdravotni peci je
v fadé aspektli analogii stavu z pocatku loriského roku.

Uhradovou vyhlasku povazuje vétsina poskytovatelt zdravotni péce za nevy-
hodnou.

Zménit uhradovou vyhlasku miZe pouze ministr a to cestou jeji novelizace, jak
se stalo i pred rokem.

Ministr mizZe zmirnit negativni dopady uhradové vyhlasky na zdravotnicka za-
fizeni jednak svym vykladem spornych pasazi, ale zejména vyuZzitim vlivu statu
ve spravnich radach zdravotnich pojistoven. Dosud vsak Cini pravy opak. Acko-
liv vyhlaska ¢. 619/2006 Sb. pripousti moZnost jiného zplisobu uhrady, zakdzala
spravni rada VZP pravé na ndvrh zdstupcl ministerstva fediteli VZP domlouvat se
zdravotnickymi zafizenimi plosné jiny zplsob thrady neZ ten pro nas nevyhodny,
ktery je popsan v textu vyhlasky.

Tak jako vioni i letos miZe ministr zdravotnictvi poZadovat zvyseni plateb za
tzv. statni pojisténce. Pravé timto zplusobem ziskaly pojistovny v loriském roce
navic 4 mld. K¢, které nam umoZznily vyjednat zménu uhradove vyhlasky. BohuZel
ministr financi Ing. Kalousek uvaZuje spise o sniZeni téchto plateb a ani koali¢ni
partneri (ODS, SZ) nehodlaji pinit sliby ze svych volebnich programu, Ze budou
platby statu zvySovat.

Ve srovnani s loriskym rokem jsou zde vsak také zasadni rozdily.

Néklady na léky v loriském roce nevykazovaly tradicni ndrust, ale naopak se
meziro¢né mirné snizily. Usporené penize tedy mohou byt pouZity na dhradu vys-
Si ceny nasi prdce.

Ekonomicka situace zdravotnich pojistoven je stabilizovana a diivodem restrikci
vyse uhrady za zdravotni péci neni tedy snaha zlepsit platebni moralku pojisto-
ven.

na ekonomiku zdravotnickych zarizeni.

Rezignace na seznam zdravotnich vykond, ktery obsahuje vyssi cenu nasi pra-
ce, a nahrazeni vykonového systému systémem pausalnich uhrad bude mit dale-
kosahlé dopady zejména na ambulantni specialisty.

Nejzasadnéjsi rozdil vsak spatfuji v tom, Ze na rozdil od svého predchiidce
ministr Julinek s Iékarskou komorou vibec nekomunikuje. Byla to pritom pravé
komora, kdo pred rokem vyjednal zvyseni plateb za statni pojisténce, které umoz-
nilo novelizaci tehdejsi uhradové vyhlasky.

Nabizi se tedy otazky: ,Smifi se zdravotnicka zafizeni s nevyhodnym zpuso-
bem uthrad? Budou soukromi lékari protestovat a nebo zustanou trpné v pozici
nedobrovolnych sponzort $patného systému financovani zdravotni péce?* Cast
praktickych Iékart jiz své ,ne" fekla zretelné a nahlas. Kolegové se ptaji: ,Co pro
nds udéla komora, jejiz hlas se znovu cast politikii snaZi umlicet hrozbami nepo-
vinnym clenstvim?“ Ja se ptam: ,,Co my vsSichni udélame pro to, aby komora méla
silu nds hdjit? Co tedy udélame sami pro sebe?“

MUDr. Milan Kubek, prezident CLK
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Obavate se zruseni po-
vinného élenstvi v CLK?
Neposkodil by tento
krok Iékare i pacienty?

ANKETA

Domnivam se, ze jdeme Uplné jinou
cestou nez civilizované staty nejen
v otazce ¢lenstvi v komore. Jsem pre-
svédcen, ze zruSeni povinného ¢Elenstvi
povede k fragmentaci komory a jeji
vyznam bude pak nulovy.
MUDr. Josef Jilek,
chirurg, OS CLK Litomérice

V soucasné dobé, kdy pro mé z nepo-
chopitelnych dlvodu je stale jakakoliv
politicka reprezentace velmi nepratelska
vici zdravotnikdm, je povinné ¢lenstvi
v CLK nezbytné. Jen silna, dobfe organi-
zovana a jednotna komora miize vydobyt
pro zdravotniky odpovidajici postaveni
(mysleno spolecenskeé i financni) ve
spole¢nosti. Zatim tomu tak neni!
MUDr. Ludék Winkler,
privatni chirurg, Praha 4

Ano, obavam se zruseni povinného
¢lenstvi v CLK, myslim Ze CLK pfispiva
ke kvalité lékafského povolani. Ostat-
né dobré duvody pro povinné Elenstvi
lékard v obdobnych sdruzenich maji
zrejmé i jiné zemé EU, tak proc¢ se od
nich odliSovat.
MUDr. Eva Adamovska,
dermatolozka (v dichodu), Litomérice

Jsem PRO povinné ¢lenstvi a zachova-
ni pravomoci komory. Divody, s nimiz
souhlasim, byly v TM probrany nescet-
nékrat.
MUDr. Jifi Havel,
ocni ambulance, Litomérice

Neobavam se zruseni povinného
&lenstvi v CLK. Postaveni CLK by mélo
byt takové, aby |ékafi sami o ¢lenstvi
usilovali.
Prim. MUDr. Viadimir Sild, radiologické
odd. Méstské nemocnice v Litoméricich

NE. Clenstvi by mohlo byt dobrovolné
a jisté velka vétsina z nas chape, ze je
pro nas naopak potrebné.
MUDr. Jitka Vlachova, tajemnice
predstavenstva OS CLK, Usti n. O.

Jsem nadale pro povinné &lenstvi v CLK!!!
MUDr. Jan Dindos,
plicni a prakticky Iékar, Neratovice

Domnivam se, Ze by zruSeni povinného
&lenstvi v CLK mohlo vaZné ohrozit pFe-
devsim |ékare. Vétsina pacientl nebude
rozliSovat mezi Iékafi podle pfislusen-
stvi v komore. PIno lékaru by z komory
vystoupilo v blahovém domnéni, ze ji
nepotfebuji, zili a pracovali by z pod-
staty, ,ono to néjak dopadne®. Pokud by
takovych Iékar( bylo hodné, obavam se,
ze by pak komora méla mnohem mensi
€lenskou zakladnu a horsi pozici pfi

Snaha zrusit Ceskou
léekarskou komoru

Mistopredseda zdravotniho vyboru poslanecké snémovny MUDr.
Jozef Kochan (ODS) prohlasil, ze chce prostrednictvim minister-
stva zdravotnictvi predlozit takové novely zakona o komorach,
které by zrusSily povinné ¢lenstvi ve v§ech 12 profesnich komo-
rach. Navrh na zruseni povinného ¢lenstvi predkladal naposledy
v roce 2002 poslanec ODS Marek Benda.

Ministr zdravotnictvi Tomas Julinek (ODS) po jednani s prezi-
denty Iékarnické, stomatologické a Iékarské komory 30. 1. 2007
slibil, ze zménu na nepovinné ¢lenstvi v komorach v této chuvili
prosazovat nebude. Zaroven vsak rekl, ze chce zahdjit diskuzi

o tom, jaké kompetence si maji samospravy ponechat a co by
mélo prejit na stat.

Z usneseni XX. sjezdu delegitis CLK v listopadu 2006:

29) Sjezd podporuje jednotu CLK a odmita jakékoliv aktivity vedouci k oslabovani
vlivu komory, omezujici kompetence komory nebo sméfujici k jejimu rozsté-
peni. Sjezd uklada prezidentovi a pfedstavenstvu, aby hajili kompetence CLK
a prosazovali jejich rozSifovani.

37) Sjezd uklada prezidentovi a pfedstavenstvu, aby hajili princip povinného ¢len-
stvi CLK pro véechny lékafe vykonavajici v CR lééebné&-preventivni pési.

Dopis prezidenta CLK poslanci Kochanovi

V Praze dne 23. 1. 2007
Vizeny pane poslance,
ve sdélovacich prostiedcich jsem zaznamenal Vasi tdajnou aktivitu ve véci zruSeni
povinného &lenstvi v CLK.
Rozsudek Soudniho dvora Evropskych spolecenstvi ze dne 18. 1. 2007 v zddném pfi-
padé nezpochybnil povinné ¢lenstvi lékait, vykondvajicich 1écebné preventivni péci
na tzemi Ceské republiky, v Ceské 1ékatské komote.
Vzhledem k ¢asové koincidenci Vasi tidajné iniciativy s timto rozsudkem se obdvdm,
ze se mize jednat o nedorozuméni.
Ceska lékatskd komora, tak jako ostatni lékatské komory v zemich Evropské unie,
vykonédvd odborny dohled nad vSemi lékaii, ktefi poskytuji lé¢ebné preventivni pédi.
Aby tyto tkoly vii¢i spole¢nosti mohla CLK plnit, musi jeji disciplinarni pravomoci
podléhat vSichni tito Iékafi.
Vizeny pane poslance, vzhledem k tomu, Ze se jednd o problematiku velmi zévaznou,
kterd se jiz v minulosti stala pfic¢inou nejriznéjsich politickych stfett, dovoluji si Vds
jako prezident Ceské lékatské komory pozddat o jedndni v této véci.
Pokud nemite dostatek informaci o ¢innosti CLK, budu si povazovat za Cest, moci
Vis pfivitat jako hosta v na3f kanceldfi Lékaiskd 2, Praha 5, kde budete mit moznost
se s praci CLK osobné seznamit.
Pokud toto nepovazujete za nutné, rdd Vis navstivim v Poslanecké snémovné.

S kolegidlnim pozdravem
MUDy. Milan Kubek
prezident CLK

Odpovéd poslance Jozefa Kochana
Dobry den, dékuji za vysvétlujici dopis, ale jako dlouholety lékaf mdm informaci
o &innosti CLK vice nez dost.
Nejsem az tak neinformovany, jak Vim to pfipadd, nemdm tedy zddnou potiebu o Va-
$e vysvétlujici informace.

S pozdravem MUDr. Jozef Kochan




Proé¢ nepovinné élenstvi v CLK?

Nepovinné ¢lenstvi v [ékaiské komore muiZe vritit distojnost, Cest i hrdost
lékai'skému stavu. Dobrovolné ¢lenstvi miize vytvofit ictu a vaznost této in-
stituce a byt prestiznim, excelentnim a exkluzivnim lékafskym sdruzenim.

A z ¢eho mé presvédeeni vychdzi?

Zkon Ceské ndrodni rady & 220/1991 Sb.
z 8. kvétna 1991 o Ceské lékatské komote,
Ceské stomatologické komote a Ceské 18kér-
nické komote a pozdé¢jsi novelizace zékona ¢&.
160/1992 Sb. a zdkona ¢&. 285/2002 Sb. jsou
totiZ protitstavni.

V paragrafu 3 odst. 1 zékona se pravi: , Kazdy
[ékat; ktery vykondvd na tizemi Ceské republiky
lékarské povoldni v lécebné a preventivni péti,
musi byt Slenem Ceské lékarské komory.

V anku 20, odstavec 1 Vseobecna deklarace
v Listiné zdkladnich prdv a svobod se pra-
vi: ,Prdvo svobodné se sdrugovat je zaruceno.
Kazdy md prdvo spolu s jinymi se sdrugovat
ve spolcich, spolecnostech a jinjch sdruzenich.
Odstavec 2: ,,... nikdo nesmi byt nucen, aby byl
lenem néjakého sdruzent.

Vseobecnd deklarace lidskych prav a svobod
je souddsti naseho pravniho systému a je nad-
fazend jinym zdkonam nizs$i prévni sily.
Lékar se ve svém rozhodovéni ocitd na roz-
cesti. Chce-li prdvo na svobodny vykon po-
voldni, musi se vzddt préva na svobodu sdru-
Zovani a pfijmout ¢lenstvi v organizaci, v niz
se sdruzovat nechce, protoze mu vadi nékeeré
jeji ¢innosti. Na druhou stranu, chee-li si za-
chovat privo svobodné rozhodovat o svém
osudu, nezbyvd mu, nez vzddt se préva na
vykon svého povoldni.

Zikon o povinném ¢lenstvi je tady nadbytec¢-
ny, protoze omezuje zdkladni préva.

Model povinného ¢lenstvi nemusi byt nutné
jedine¢ny. Za vykon lékaiského povoldni je

odpovédny stdt, keery mize vytvofit a sta-
novit odborné a dalsi pozadavky na lékafe.
Stét md legitimni prostfedky, které nejdou
proti Gstavné garantovanym pravim. Muze
kontrolovat a regulovat poskytovani lékarské
péce, muze dohliZet na kvalitu poskytova-
nych sluzeb, na odbornou troven a etické
postupy ve zdravotnictvi.

Ceska Iékaiskd komora je vefejnoprdvni in-
stituce, kterou vytvofil stdt k uréité regulaci
vykonti 1ékaiského povoldni vyzadujici mi-
mofddnou odbornost a odpovédnost. Ne-
znamend to vsak, Ze lze tento model vytvofit
nedstavné a nepfiméfenym zplisobem.

Silné kompetence lékatské komory byly vlo-
zeny do zdkona o vefejnych dstavnich nezis-
kovych zdravotnickych zafizenich. Komora
muize zasahovat do hospodateni neziskovych
nemocnic, ale nenese Zddnou odpovédnost.
Komora je v poslednich letech nedtuvéryhod-
nd vzhledem ke svym politickym a odbordi-
skym ambicim. Je nedemokratickd, pfisvoju-
je si nékteré samospravné funkce, kde chce
suplovat stdt. Nemd pfirozenou autoritu 1é-
kaf ani vefejnosti.

Nemalé piijmy z ¢lenskych prispévki jsou
hlavni motivaci veden{ komory, jejich pokles
by zna¢né omezil finanéni moc vedeni, jde
jim o existenci. Proto pfedstavitelé komory
pouzivaji tak silnd slova, kterymi v mediich
haji chabé argumenty.

MUDr. Jozef Kochan
poslanec PCR za ODS

Komora neni nedobrovolnym sdruzenim,
ale verejnopravni korporaci

Lékaisk4d komora vznikla v nasich zemich jiz ve druhé poloviné 19. sto-
leti a pretrvala do roku 1950, kdy byla ndsilné zrusena a jeji kompetence
ﬁf'evzal stit. Thned po roce 1989 zacal byt pfipravovan zakon, ktery Ces-

ou lékafskou komoru obnovil.

Jiz z této skute¢nosti vyplyvd, Ze jeji existence je
znakem demokratického pravniho stdtu. Pre-
ambule Listiny zdkladnich prév a svobod, kterd
je soudsti stavniho potddku Ceské republiky
zduraziiuje, Ze tento Gstavni dokument nava-
zuje na samospravné tradice nasich ndrodi.
Rada Evropy doporucuje svym ¢lenskym std-
tim nahrazovat mocenské funkce stdtnf sprd-
vy dohledem mistni, akademické ¢i profesni
Samospravy.

Komora - funkce profesniho dohledu
Ve stétech Evropské unie maji lékarské ko-
mory ¢i obdobné vefejnopravni korporace

zffzené zdkonem funkci profesniho dohledu
nad vemi Iékafi, pficemz nikde nejsou rozli-
Sovani lékafi soukromi{ a lékafi-zaméstnanci.
Formou této profesni samosprdvy je nékde
povinné ¢lenstvi, jinde povinnd registrace.
Také v Ceské republice i u ostatnich svo-
bodnych povoldni plni funkci profesniho
dohledu profesni komora zfizend zdkonem,
at jiz je to v advokacii, notéfstvi, u daftovych
poradct, exekutord, veterindrnich lékatt, ar-
chitektt a dal$ich povoldni. Je zcela nesysté-
mové a evidentné politicky tGcelové z tohoto
systému profesni samosprdvy vyjmout pravé
Ceskou lékatskou komoru.

jednani s pojistovnami a viadou.
MUDir. Jaroslava Lesanovska,
PLDD, Décin

Neobavam, podporuji zruSeni povinné-
ho élenstvi. Pokud bude komora kvalitni,
personalné, moralné, apoliticky atd.,
najde si dost pfiznivcl z fad lékard,
ale tento dnesni spolek s tim nema nic
spoleéného. Viiv Ceské socialistickode-
magogické strany jiz zasadné zcela
zménil orientaci a smeér, kterym se méla
stavovska organizace ubirat. Dnes je
to instituce pro nékolik ,vyvolenych®,
ktefi se derou na pomysinou drahu
politickych celebrit, ale ve skute€nosti
dopadnou jako odpad lékarského stavu.
Jediné zruSeni povinného ¢lenstvi
a nasledna obnova povede k uznani.
Bohuzel, provést to podobné kardiover-
si na klinicky mrtvém organismu nelze,
tak nezbyva nez provést euthanazii
a z popela dat moznost vzniknout nové-
mu Zivotu.
MUDr. Zdenék Corn,
prakticky lékar, Mikulasovice

Za soucasného stavu zdravotnictvi se
obavam zruseni povinneho Clenstvi
v CLK a jsem zatim proti nému. Zruseni
by mohlo znamenat zhorSeni situace
pro |ékare i pacienty.
MUDr. Pavel Hoffmann,
privatni chirurg, Kolin

Jsem pro povinné clenstvi v Iékarské
komore.
MUDr. Viktor Jensovsky,
interna, pneumologie, Lovosice

Myslim, ze povinne clenstvi lékart
v CLK je ohroZeno a Ze by to poskodilo
zajmy lékarl i pacient(.
MUDr. Zdenék Stranik,
¢len predstavenstva OS CLK Usti n. O.

MUj nézor neni jednoznacny. Je mnoho
argumentu pro i proti povinnému ¢len-
stvi. Idealni stav by byl, kdyby Iékafri
sami usilovali o ¢lenstvi v prestizni
stavovské organizaci. V sou¢asné dobé
ziejmé nejlepSim Spatnym reSenim by
bylo povinné ¢lenstvi pro soukromé
lékare (komora jako garant odborné
péce), pro lékafe zaméstnance pak
¢lenstvi nepovinné (odbornou péci
garantuje zaméstnavatel).

MUDr. Tomds Smilauer,

OS CLK Praha 5

Zruseni povinného &lenstvi v CLK se
velmi obavam a jisté by tento postup
v budoucnosti poskodil Iékare
a pacienty.
MUDr. Jan Pillmann,
predseda OS CLK DomaZlice

Zruseni povinného ¢lenstvi se neoba-
vam, muze byt logickym disledkem
aktivit byvalého prezidenta MUDr. Ratha
a nasledovnika MUDr. Kubka. Pokud

si jmenovani spletli CLK s odborovou
centralou, tak chapu, Ze se politika bude
snazit tenhle spolek rozpustit. Zruseni




A
i

o
ek '.:"- ‘lr o
‘__:__:..'-\1}-!__. .

A

. A

TEMA MESICE

Obavate se zruseni po-
vinného élenstvi v CLK?
Neposkodil by tento
krok lékare i pacienty?

ANKETA

povinného €lenstvi a nahrazeni regis-
traci nemuze poskodit ani Iékare, ani
pacienty. Mlize to vSak poSkodit ostatni
kolegy — stomatology, Iékarniky a dalsi.
Tito nemaji potrebu politicky exhibovat
a chapu, ze se zlobi, kdyby méli o ne-
pochybny profit povinného ¢lenstvi ve
svych komorach pfijit. Povinné ¢len-
stvi a povinné pfispévky v organizaci,
ktera se odchylila od svého smyslu, je
Spatné. Povinné Elenstvi v organizaci,
jejiz vedeni se angazuje ve prospéch
levicovych elitard, je Spatné. A nakonec,
povinné ¢lenstvi v organizaci vysoko-
Skolaku, kterd ma ve svém mésicniku
kromé nevkusnych obalek i velmi
nevkusné celostrankové reklamy na
néjaké kadernictvi....dékuji, nechci.
MUDr. Karel Moravec,
predseda OS CLK Karlovy Vary
a Clen predstavenstva

To by opravdu bylo skvélé, povinné
Clenstvi ve stavovské organizaci pro
|ékafe povazuji za anachronismus
a nelogicnost. Nemyslim, ze by to
nékoho poskodilo. CLK nadale bude
plnit kontrolni funkci, tj. Fesit stiznosti
pacientl a dozorovat lIékarskou odbor-
nost, to bude platit pro €leny i necleny.
Pokud bude komora pracovat natolik
kvalitné a bude dobfre hajit zajmy Iékaru,
vstoupi do ni nepovinné 99 % pracu-
jicich lékaru. Pokud Iékari potfebu byt
¢lenem nepociti, je to signal, ze komora
neplini své funkce a Iékar se stejné musi
postarat o sebe sam. Pak by nepotfebny
organ mohl klidné zaniknout, resp. byt
nahrazen jinou, fungujici organizaci.
Prim. MUDr. Daniel Driak, Ph.D.,
Gyn.-por. klinika FN Na Bulovce, Praha 8

Myslim si, Ze je nutné zachovat povinné
&lenstvi v CLK.

MUDr. Hana Sarov4,

prakticka lékarka, Neratovice

Dnes jiz neobavam. Pacienty neposkodi
urcité, Iékare asi také ne.

Doc. MUDr. Otakar Keller, CSc.,
prednosta neurologické kliniky FTN Kr¢

Rozhodné se neobavam zruseni povin-
ného ¢&lenstvi. Tento krok by neposkodil
ani pacienty, ani lékare.

MUDr. Petr Lippert, gynekolog, Praha 4

Povinné ¢lenstvi v lékarské komore
ma opodstatnéni mozna pouze tam,
kde chybi odborny dohled, neni nutné
ve statnich zafizenich. Néco jiného je
u soukromé slozky zdravotni péce, ale
podle vysledkl v ¢asopisu.Tempus je

i tady pozice LK problematicka, necetl
jsem o pochybeni, které by komora
konstatovala, pokazdé jde o lege artis

V Ceské republice zatim neni jiny orgin
kromé Ceské 1ékaiské komory, keery by byl
kompetentni a ze zdkona oprdvnény fesit
neodborné a neetické jedndni lékate, keeré
neni trestnym Cinem. Pouze Ceskd lékai-
skd komora muze disciplindrné postihnout
nékteré alarmujici piipady odbornych po-
chybeni, u kterych pouze ndhodou nedoslo
k tragickému dasledku, jakoz i pfipady po-
ruSovani lékaiské etiky. Pokud by stdt cheél
tuto funkci Ceské l¢kaiské komory zrusit,
musel by patrné zfidit na vlastni ndklady
vlastni orgdny postihujici tyto piipady, coz
by predpoklddalo zfizeni tymu afednik, ale
i odborného apardtu, ktery by byl schopen na
ndklady stdtu tuto &innost vykondvat. Pokud
by dohled a posuzovani stiznosti misto kole-
gl-lékatt prevzali stdtni Gfednici, zlepsila by
se kvalita dohledu nad odbornosti a etikou
vykonu Iékaiského povoldni, ¢i naopak? Za-
tim Ceskd lékaiskd komora projedndvd stov-
ky stiznosti a uklddd desitky disciplindrnich
opatfeni az po vylouceni a podminéné vy-
lou¢eni z komory. Funkei komory je oviem
i obhajoba profesnich zdjmia vSech lékaru
bez rozdilu vici stdtu, pficemz jde o hdjeni
téch z4jma, keeré maji usnadnit praci lékafe,
napiiklad oprostit od zbyte¢né byrokratizace
a také umoznit poskytovani kvalitni lékarské
péée pacientiim (napf. v oblasti limita a re-
gulaci thrady péce). Ani tuto funkci nemo-
hou v plném rozsahu plnit pouze soukromo-
pravni obéanskd sdruzeni.

CLK neni ob&anskym
sdruzenim-spolkem

A nyni k nejvétsimu omylu, ke kterému
dochdzi tvrzenim, Ze existence povinného
enstvi v Ceské 1ékaiské komote zaklidd
povinnost obcdana-lékafe nedobrovolné se
sdruzovat. V této souvislosti je poukazovino
na ¢ldnek 20 a 27 Listiny zdkladnich priv
a svobod a povinné &lenstvi v Ceské 1ékatské
komote je uvddéno do souvislosti s nedob-
rovolnym sdruzovdnim. Prévu svobodné se
sdruzovat musi odpovidat privo svobodné se
nesdruzovat; pro¢ tedy lékafi musi byt povin-
né ¢leny Ceské lékaiské komory?

V tom je pravé zcela zdsadni omyl vSech, kte-
i tvrdi, Ze jde o poruSovdni prdva svobodné
se nesdruzovat. Clenstvi v Ceské Iékafské ko-
mofe nebo i v jinych profesnich organizacich
dohliZejicich na vykon svobodnych povoldni
a ztizenych zédkonem neni Zddnym sdruzovd-
nim ve smyslu dobrovolné Gcasti v obcan-
ském sdruzeni ¢i spolku.

Profesni komora ziizend zdkonem neni sou-
kromopravni korporaci, tedy obc¢anskym
sdruzenim-spolkem. Je tzv. vefejnoprdvni
korporaci, kterd md za tkol dohliZet na od-
bornost a etiku vykonu profese a soucasné
hdjit profesni zdjmy. Argumentuji-li odpurci
povinného ¢lenstvi v profesnich komorich
¢lankem 20 a 27 Listiny zdkladnich prv
a svobod, pak se dovoldvaji zdkladnich prév,

kterd se na profesni komory viibec nevztahu-
ji, nebot tato zékladni préva se vztahuji pouze
a toliko na soukromoprévni korporace. To,
ze je nékdo povinné v profesni komote, tedy
neznamena ve skute¢nosti zddné ,¢lenstvi®
ve smyslu spolku, byt zdkon ¢&. 220/1991 Sb.
tohoto terminu, podle mého ndzoru nikoli
zcela sprdvné a pfesné, pouziva.
Protestuje-li tedy nékdo proti povinnému
¢lenstvi v profesni komofe, je to stejné, jako by
protestoval proti tomu, Ze je obdanem stdtu,
jehoz méd obcanstvi nebo piislusnikem obce,
kde je hldSen k trvalému pobytu. Zatimco
napfiklad kraj a obec vykondvd samosprivu
tizemni, akademickd samospréva na vysokych
skoldch vykondvd samosprdvu akademickou,
profesn{ samospréva u vybranych svobodnych
povoldn{ vykondvd samosprévu profesni tak,
jak doporuc¢uje Rada Evropy, a tak, jak je ob-
vyklé v demokratickych prdvnich stdtech.
Jde tedy o zdsadni nepochopeni rozdilu ve-
fejnopravni korporace, kterd ze zdkona pro-
v4di dohled nad odbornosti a etikou uréité
profese a soucasné héji profesni zdjmy pfi-
slu$nikd této profese, oproti spolkiim a ob-
¢anskym sdruzenim, ve kterych se oblan
miize ¢i nemusi svobodné sdruZovat a ni-
kdo ho ke sdruzovéni nemutze nutit. Tyto
dvé kategorie — tedy vefejnopravni korpo-
race a soukromoprdvni obc¢anskd sdruzeni
a spolky — je tfeba disledné oddélit.
Kone¢né tvrdi-li se, Ze povinné ¢lenstvi ¢&i
povinnd registrace v profesni komofe zii-
zené zdkonem je v rozporu s pravy ob¢ana
demokratického pravniho stdtu, pak by
naprostd vétSina demokratickych pravnich
stdt Evropy hrubé porusovala lidsk4 préva,
nebot v nich princip povinného ¢lenstvi ¢&i
povinné registrace lékaiti v 1ékaiské komote
& jinak nazvané profesni organizaci ziizené
zdkonem existuje.

JUDy. Jan Mach



Prehled evropskych lIékarskych komor / asociaci

Organizace

Forma

General Medical Council / Velkd Britanie

Povinnd registrace

Legenda k mapce Evropy

Austrian Medical Chamber / Rakousko

Povinné Elenstvi

Medical Chamber of Slovenia / Slovinsko

Povinné Elenstvi

na titulni strane:

Hungarian Medical Chamber / Madarsko

Povinné Elenstvi

German Medical Chamber / Némecko

Povinné Elenstvi

Ireland Medical Council / Irsko

Povinnd registrace

Panhellenic Medical Association / Recko

Povinnd registrace

Cyprus Medical Association / Kypr

Povinné Elenstvi

Luxembourg Medical Association / Lucembursko

Povinnd registrace

Royal Dutch Medical Association / Nizozemsko

Povinnd registrace

Bulgarian Medical Association / Bulharsko

Povinné Elenstvi

Danish Medical Association / Dénsko

Povinné Elenstvi

Swedish Medical Association / Svédsko

Povinnd registrace

French Medical Chamber / Francie

Povinné Elenstvi

Slovenskd lekdrska komora / Slovensko

Povinnd registrace

Polish Chamber of Physicians & Dentists / Polsko

Povinné lenstvi

Belgian Medical Association / Belgie

Povinnd registrace

General Medical Council of Spain / SpangIsko

Povinnd registrace

Estonian Medical Association / Estonsko

Povinnd registrace

Finnish Medical Association / Finsko

Povinné Elenstvi

National Medical Federation / Italie

Povinnd registrace

Lithuanian Medical Association / Litva

Povinné lenstvi

Latvian Physician Association / LotySsko

Povinné Elenstvi

Medical Association of Malta / Malta

Povinné Elenstvi

Order of Physicians / Portugalsko

Povinné lenstvi

Romanian College of Physicians / Rumunsko

Povinné Elenstvi

V pftipadé povinného ¢lenstvi se esky 1ékai musi stdt ¢lenem pfislusné komory; v piipadé
povinné registrace se Cesky lékar musi registrovat u pfislusné komory, jinak nemaze vykondvat

povoldni lékare.

Maji byt i lekari-zamestnanci
cleny CLK?

Zakladnim poslanim Ceské lékaiské komory je ochrana
zdravi a zivota pacientll a dodrzovani zasad lékarské eti-
Ky. V tomto je zcela nesmysiné rozliSovat soukromé lékare
a lékare v zaméstnaneckém poméru. VSichni jsou povinni
vykonavat své povolani odborné, v souladu s jeho etikou
a zpusobem stanovenym zakony.
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Je-li tkolem profesni komory ziizené zdko-
nem, aby dbala o naplnéni téchto cild, nelze
vytvofit odlisné podminky pro soukromé

lékafe a lékafe v zaméstnaneckém poméru.
Povinnost vykondvat své povoldni odborné
a eticky plati pro obé kategorie a ndvaznost
péce o jediného pacienta je né¢kdy tak azkd,
ze posouzeni piipadné stiznosti na lékatkou
péi u jednoho a téhoz pacienta se velmi cas-
to neobejde bez zkoumdni odpovédnosti jak
soukromého ambulantniho lékate, tak 1éka-
fe-zaméstnance v nemocnici, ktery navazoval
na péci soukromého ambulantniho lékafe.

Kdo by resil pripady
IékaFli-zaméstnanc(?

Pokud by z jurisdikce komory byli vyfiati 1é-
kafi-zaméstnanci, mohla by komora fesit pou-
ze Cést piipadu a &st stiZznosti a druhou ¢dst
by musel fesit néjaky jiny orgdn, kterym by
z dtvodi, keeré uvaddim déle, jen tézko mohl
byt zaméstnavatel Iékate. Zac¢ini-li tedy pro-

postup apod. A to neni mozné, ani sta-
tisticky pravdépodobné. Pokud se nékdy
objevi stiznost pacienta na postup
|ékare, dostavi se nejprve na pojistov-
nu a zde je mu doporuc¢eno pisemnou
stiznost adresovat zfizovateli ZZ. Stejné
tzv. pravni pomoc I[ékaflim je ve statni
slozce nulova a pokud jsem potfeboval
zastiténi néjakého problému od komory,
byl jsem elegantné odbyt a problém
jsem fesil stejné sam (bylo to trikrat,
a v riznych okresech). Nemyslim si, ze
komora néjak pomaha Iékafim nebo
pacientlim a tak ani zru$eni povinného
Clenstvi nesnizi Uroven péce o né.
Pokud by povinné ¢€lenstvi mélo pokra-
Covat, rozhodné by se mél snizit pocet
administrativnich pracovnikl ve vedeni
komor, je to pfilis velky pfepych.

MUDr. Stanislav Soukup,

Odb. 807, VZP Mélnik

Obéavam se zruseni povinného ¢lenstvi
v CLK a myslim, Ze by to urcité posko-
dilo hlavné nas, Iékare. A patrné i na
pacienty by to negativni vliv mélo.
MUDr. Jan Flidr, psychiatr, Kralupy n.V.

Ano, zruseni povinného c¢lenstvi se
obavam — tento krok by poskodil Iékare
a v disledku toho i pacienty.
MUDr. Lubomir Kellner, gynekologie,
porodnictvi, Vysoké Myto a Pardubice

Zruseni povinného &lenstvi v CLK se

neobavam, povazuiji je za spravne,

komora se sou¢asnymi pravomoce-

mi je pouze dobrym pfivydélkem pro

¢elné funkcionare centra. Pokud ma

mit povinné ¢lenstvi smysl, mély by se

komore vratit pdvodni pravomoci, které

postupné oklestovaly viady CSSD.
MUDr. Ludék Gebauer,

OPL Neplachovice

Odpoviddm sama za sebe a myslim si,
ze by zruSeni povinného ¢lenstvi posko-
dilo jak |ékafe, tak pacienty.
Prim. MUDr. Véra Dostalova,
hematologické a transfuzni odd.
Nemocnice TGM Hodonin

Neobavam. Jsem jednoznacéné pro ne-
povinné ¢lenstvi. A pacienty neposkodi,
nestraSme se mytologiemi.
MUDr. Josef Gut,
détské oddéleni, Ceska Lipa

Jsem proti zruSeni povinného Elenstvi
a doufam, Ze i komora se stejné jako
nase spole¢nost dobere ¢asem néjaké
kultivovanéjSi podoby, a nebude tfeba
fesit povinnost ¢i nepovinnost, protoze
Elenstvi v ni bude Cest.

MUDr. Helena Matlakova,

psychiatr, Mélnik

Pokud mam odpovédét strucné, tak

je to dle mého nazoru jedno. Clenstvi
by mélo byt stejné pro kazdého Iékare
prestizni zalezitosti, pokud bude mit
navic komora jako jedina urcité pra-
vomoci ve vydavani licenci a urcitych
potvrzeni pro vykon samostatné praxe,
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tak bude i administrativné élenstvi nut-
né. Dobrovolné ¢lenstvi by mozna spise
mohlo pomoci k tomu, aby se vedeni
komory citilo vice odpovédné ¢lenim
nez dnes. Mohlo by to pomoci dobro-
volnému sjednoceni odbornosti pod
hlaviékou CLK a k lep&imu prosazeni
jejich pozadavku. Pacienty to rozhodné
neposkodi. Jinak jsem pfiznivcem silné
komory.

MUDr. Pavel Gotvald, prakticky lékar

pro déti a dorost, StraZ pod Ralskem

Zruseni povinného élenstvi v CLK si
preji. Ne proto, Ze bych z ni chtél vystou-
pit, ale proto, aby byla akceschopnéjsi.
Alespon by byla $ance, Ze se dockam
usnasenischopné schiize okresniho
sdruzeni. Kazda organizace, ktera ma
Eleny z donuceni, ztraci vérohodnost.
Pacientlm i Iékardm by, podle mého,
zruSeni povinného ¢lenstvi pfineslo vice
pozitivniho nez negativniho.

MUDr. Petr Lukas, prakticky lékar pro

déti i dospélé, Jablonné v Podjestédi

Dobrovolné &lenstvi v CLK pravdé-
podobné pacienty a lékare neohrozi,
myslim si, Ze vétSina Iékarl ¢leny bude!
Diskutabilni je hlavné povinné &lenstvi
pro lékare zaméstnance! At uz v sou-
vislosti s jejich pravni odpovédnosti
(nese ji v prvni linii zaméstnavatel), ¢i
— dle mého nazoru — nadlimitni vysi
¢lenského prispévku. Sama ani v téchto
pfipadech nevidim souvislost s ohroze-
nim lékarl a pacientt.

MUDr. Jana Studni¢na, gynekologicka

ambulance, Mnichovo Hradisté

Pokud je mi znamo, nepovinné Clenstvi
je jenom na Slovensku a v Recku a toto
je pro mne kromé jinych skute¢nosti
jsem pro zachovani povinneho clenstvi
v CLK.
MUDr. Stanislav Stupavsky,
privatni ambulantni chirurg, Vsetin

Neobavam se zruSeni povinného ¢lenstvi
v CLK, ale jsem &lenkou SPLDD a bez
tohoto sdruzeni bych nechtéla byt. Je
dobre, Ze mame své mluvéi. Jsem pre-
svédcena, ze staci byt clenem SPLDD.
MUDr. Zina Ropkovd, PLDD,
Ceska Lipa a Dubéd u Ceské Lipy

Zruseni povinného élenstvi v CLK se
neobavam, rozumny Iékar snad vi, co
je spravné! Dle mého nazoru |ékare by
opusténi CLK mohlo poskodit. Pacienty,
myslim, Ze ne.
MUDr. Libuse Sanderova,
PLDD, Ustek

$etfovany piipad ambulantni pédi o pacienta
napt. u prakrického lékare, posléze ambulant-
niho specialisty a pokracuje ddle hospitalizaci
na riznych oddélenich nemocnice, nemohla
by komora efektivné takovy piipad prosetfit.
Setfeni revizni komise a piipadné expertni
posouzeni oborovou komisi védecké rady ko-
mory by konéilo u ambulantniho specialisty
a komora by nemohla posuzovat péci poskyt-
nutou v nemocnici. Tim by neméla k dispo-
zici ani zdravotnickou dokumentaci pacienta
z nemocnice a dost dobfe by nemohla posou-
dit ani oprdvnénost stiznosti proti soukro-
mym ambulantnim lékattim, bez posouzeni
celého piipadu v jeho souvislostech.

V piipadé zruseni povinného ¢lenstvi 1é-
kaft-zaméstnanci a ponechdni povinného
¢lenstvi v komofe u soukromych 1ékatt by
profesni dohled nad takovymi ptipady ko-
mora nemohla vykondvat a pfipady odbor-
nych ¢ etickych provinéni lékatii-zamést-
nanct by nebylo mozno fesit. K ndmitce, Ze
by tyto ptipady mohl a mél fesit zaméstna-
vatel pfislusného lékate, je tieba zdiraznit,
Ze tato predstava je velmi iluzorni a v praxi
zcela neredlnd. Novy zdkonik price zakazuje
zaméstnavateli uklddat zaméstnancim ja-
kékoliv pokuty. Jen méloktery piipad etic-
kého ¢i odborného provinéni lékate je ta-
kové povahy, aby byl divodem k vypovedi
z pracovniho poméru. Zaméstnavatel tedy
nemuze efektivné postihnout ani pfipady
odbornych pochybeni lékatt, ani piipady
poruseni zdsad 1ékarské etiky. Kromé toho je
tfeba si uvédomit, ze kromé nemocni¢nich
lékata jsou v postaveni lékafi-zaméstnancii
mnohdy i vlastnici nebo podilnici prévnické
osoby poskytujici zdravotni pé¢i a piisobici
jako nestdtn{ zdravotnické zafizeni. Napii-
klad spole¢nici lékafské spol. s r. o. byvaji
soucasné zaméstnanci takovéto spole¢nosti.

Zde by tedy profesni dohled zaméstnavatele
byl zcela paradoxni, protoze by jako zamést-
navatel méli tito lékafi postihovat sami sebe.
Av$ak i u stdtnich a krajskych nemocnic
jsme logicky svédky toho, Ze je zde snaha
ptipadné odborné pochybeni lékaft-za-
méstnanct spise kryt, respektive neuzndvat
jiz proto, aby uzndnim chyby nedoslo téz
k uzndni prdva pacienta na néhradu skody
proti nemocnici.

Déleni je bezprecedentni

Vytvofit jiny orgdn, ktery by se problemati-
kou odbornych a etickych pochybeni 1ékaiti
v nemocnicich zabyval (napiiklad obéanské
komise dozirajici na lékatskou odbornost
a etiku, jak navrhuji nékeeré pacientské orga-
nizace), by bylo feSenim, které patrné nemd
v Evropé¢ ani ve svété obdoby, vyzadovalo by
Upravu zvla$tnim samostatnym zdkonem, kee-
ry by musel také stanovit zptisob financovdn{
¢innosti takového dozor¢iho orgdnu nad 1éka-
fi-zaméstnanci. Pfitom feSenf, kdy odborny
a eticky dozor nad soukromymi lékaii by méla
lékaiskda komora, zatimco nad lékafi-zamést-
nanci by tento dozor byl svéfen jinému orgd-
nu, neexistuje snad nikde na svété.

Rozdéleni lékait na lékate soukromé a léka-
fe-zaméstnance a stanoveni povinného ¢len-
stvi ¢i povinné registrace soukromych lékattl
v lékatské komote, zatimco u lékard-zamést-
nanct by dozor lékatské komory nad odbor-
nosti a etikou vykonu povoldni vykondvin
nebyl, je fesenim, které nemd v Evropé ob-
doby. Nékde existuje profesni dohled formou
povinného ¢lenstvi, jinde formou povinné
registrace. Déleni 1ékatt z hlediska profesni-
ho dohledu nad jejich odbornosti a etikou na
,soukromé® a ,nesoukromé® je viak naprosto
nelogické a bezprecedentni.

JUDy. Jan Mach

Tiskové prohladeni Ceské lékaiské komory
k rozsudku Soudniho dvora Evropskych spolec¢enstvi

Dne 18. 1. 2007 Soudni{ dvir Evropskych
spolecenstvi vyhovél zalobé Komise Evrop-
skych spole¢enstvi a rozhodl, 7e Cesk4 repub-
lika tim, Ze nepfijala viechny pravni a spravni
predpisy nezbytné pro dosazeni souladu se
smérnici Rady 93/16 EHS ze dne 5. 4. 1993
o usnadnéni volného pohybu lékattt a vzd-
jemného uzndvéni jejich diplomi, osvédde-
ni a jinych dokladi o dosazené kvalifikaci,
nesplnila povinnosti, které pro ni vyplyvaji
z ¢ldnku 44 této smérnice.

Zdkon ¢&. 95/2004 Sb. o podminkdch ziskdni
a uzndvéni odborné zpusobilosti a specializo-
vané zpusobilosti k vykonu zdravotnického
povoldn{ [ékafe, zubntho lékate a farmaceuta
nenf plné kompatibilni s legislativou EU.
Zaloba Evropské komise se v zddném pii-
padé netykd povinného enstvi v Ceské 1é-

kaiské komofte. V zemich EU plati pro léka-
fe povinnost byt ¢lenem nebo byt registrovan
lékatskou komorou ¢&i organizaci ji obdob-
nou. Povinné ¢lenstvi v lékarské komote pla-
tf napiiklad v Rakousku, Polsku, Madarsku,
Némecku, Francii... Utelem tohoto opattent
je zajistit, aby vSichni 1ékafi vykondvajici 1¢-
&ebné preventivn{ pédi na tzemi daného std-
tu podléhali disciplindrni pravomoci, kterd
je profesni organizaci v tomto stdté svéfena.
Zachovéni tohoto principu mimo jiné pfed-
poklddd i zminované smérnice Rady 93/16/
EHS ve svém ¢ldnku 17. Tatdz smérnice z4-
roven stanovi, ze zahrani¢ni lékatri musi mit
stejnd prdva i povinnosti jako lékafi domdci.
Problém spoéivd v tom, ze EU rozliSuje za-
hrani¢ni lékafe na Iékafe usazené a lékate
hostujici.



Usazeny 1ékai: dlouhodobé pracuje v hosti-
telské zemi a je povinné ¢lenem nebo podlé-
ha povinné registraci tamni lékatské komo-
ry ¢i obdobné organizace a m4 stejnd préva
a povinnosti jako lékafi domdci. Tento lékaf
zdroven nemusi zistdvat ¢lenem nebo regis-
trovanym lékafem v zemi svého piivodu.
Hostujici lékat: pracuje v hostitelské zemi pou-
ze po Casové omezenou dobu, v matefské zemi
zUstdvd ¢lenem lékarské komory nebo lékafem
ji registrovanym, a v hostitelské zemi je lékat-
skou komorou bezplatné registrovdn nebo se
stdvd bezplatné jejim docasnym ¢lenem.
Smérnice Rady 93/16 EHS brdni tomu, aby
musel 1ékat platit registra¢ni ¢i ¢lenské po-
platky soucasné ve dvou zemich. D4 se fici,
ze jde o jistou paralelu s ochranou proti dvo-
jimu zdanéni.

Zakon ¢ 220/1991 Sb. o Ceské lékatské ko-
mote, Ceské stomatologické komofte a Ceské
lékarnické komote v § 3 odst. 1) ukladd, ze
»Kazdy lékar;, ktery vykondvd na vizemi CR
lékaiské povolini v lécebné a preventivni
péci, musi byt dlenem Ceské lékai'ské komo-
9. “ Obdobnd povinnost plati pro stomato-
logy a farmaceuty. Tento princip povinné-
ho ¢lenstvi, ktery je v zemich EU obvykly
a ktery zajistuje, Ze lékaiskd komora miize
kontrolovat a za pfipadnd provinéni disci-
plindrné trestat v§echny lékafe vykondva-
jici 1é¢ebné preventivni péci, predstavuje
vyznamnou ochranu pacientii a neni ani
smérnici Rady 93/16 EHS ani rozsudkem
Soudniho dvora Evropskych spolecenstvi
nijak zpochybnén.

Zékon ¢ 220/1991 Sb. neobsahuje institut
hostujiciho lékate. Ceskd lékaiskd komora
je tedy povinna vyzadovat po vSech zahra-

Soudni dvir Evropskych spolecenstvi
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ni¢nich 1ékafich, aby se stali fddnymi ¢leny
CLK se viemi prévy i povinnostmi z tohoto
¢lenstvi vyplyvajicimi, bez ohledu na délku
jejich pracovniho pobytu v CR. Lékat, kte-
ry nenf ¢lenem CLK, nemiize léit, mtize se
vzdéldvat, mtze $kolit apod.

Postaveni tzv. hostujicich 1ékafi, tedy léka-
fa, kteff na dzemi hostujiciho stdtu vykond-
vaji 1ékaiské povoldni na kritkou dobu, fe-
Sila novela zdkona ¢&. 220/1991 Sb., kterd
byla soudésti parlamentniho tisku ¢. 1045
(Vlddni ndvrh na vyddni zékona, kterym se
méni zékon ¢ 20/1966 Sb. o pédi o zdravi
lidu, ve znéni pozdéjsich predpist) — for-
mou poslaneckého ndvrhu MUDr. Jozefa
Kubinyiho, ktery byl pfipraven ve spolu-
prici s Ministerstvem zdravotnictvi a Ces-
kou lékaiskou komorou. Novela zdkona
¢ 20/1966 Sb. byla sice dvakrit schvdlena
Poslaneckou snémovnou, ale nakonec byla
vetovdna prezidentem republiky 9. 6. 2006,
tedy v parlamentnich volbdch, kdy tento z4-
kon jiz snémovna nemohla znovu projednat
a piipadné veto prezidenta pichlasovat. Po-
kud by prezident Klaus zikon neodmitl,
nemuselo dojit k soudnimu projednavéni
a Ceska republika by nebyla odsouzena.

Na www.lkcr.cz naleznete k tomuto tématu:
1) Ndvrh poslance MUDr. Jozefa Kubinyiho
na zménu zdkona ¢&. 220/1991 Sb., keery
byl pfipraven ve spoluprici s minister-
stvem zdravotnictvi a Ceskou lékaiskou
komorou.
2) Rozsudek Soudniho dvora Evropskych
spolecenstvi ve véci C-203/06
MUDy. Milan Kubek
prezident CLK

Obavame se zruSeni povinného
Elenstvi, tyto tendence jsou ucelové ve
snaze rozbiti jednoty Iékar( a postaveni
CLK. Tento krok by poskodil postaveni
lékard ve spolecnosti a degradoval
jejich praci na pouhy servis.

Prim. MUDr. Jan Smetka,

OS CLK Hodonin

Predstavenstvo OSL CLK Karvina
na svém zasedani dne 13. 2. 2007
se zabyvalo anketni otadzkou Tempus
Medicorum se zavérem, ze souhlasi
s povinnym &lenstvim v CLK, nemysli
si, ze by nepovinné ¢lenstvi poskodilo
nase pacienty.
MUDr. Ivo Némecek,
predseda OSL CLK Karvina

Jsem pro zachovani povinného ¢lenstvi,
obdobné jsem hlasoval s ostatnimi dele-
géaty z nageho OS CLK na poslednim
sjezdu. Néktefi kolegové z naseho OS
CLK tento nalez nesdili. A jestli tento
krok nékoho poskodi, urcité, kazdy krok
nékoho poskodi, nékomu prospéje.
Pacientlim je to v zasadé jedno.

MUDr. Jan Kaufman,

OS CLK Praha 9, 14

Jsem i nadale zastancem povinného
¢lenstvi, protoze si myslim, ze z prin-
cipu je lepsi samosprava, byt tfeba
nedokonald, nez napfiklad sprava
od Ufednického stolu. Pokud bychom
se méli rozhodnout mezi povinnym
a nepovinnym ¢lenstvim, je tfeba znat
tu druhou alternativu. Bude lep§i?
V kazdém pfipadé bychom méli mit
moznost se rozhodnout my, lékafi
a nenechat za nas rozhodnout jaké-
hokoli ministra, poslance, snémovnu
apod., protoze jejich zajem mize byt,
a zfejmé je, od nasich zajml velmi
vzdaleny.
Prim. MUDr. Lubos Vanék,
détské oddeleni Nemocnice Sokolov

Neobavam. Myslim, Zze by mélo byt ale
zachovéano povinné ¢lenstvi pro lékare
v samostatnych praxich a vedouci
pracovniky nemocni¢nich oddéleni,
tedy ne pro zaméstnance. Pak by snad
nebyla komora tim, ¢im je, nefunkénim,
neoblibenym a spiSe odborarskym
sdruzenim.
MUDr. Tomas Petrak,
zensky lékar, Roudnice n. L.

Clenstvi v komofe by mélo byt po-
vinné. Komora by v§ak méla véetné
svého prezidenta byt apoliticka, aby
se s ni mohla lékarska verejnost
ztotoznit. V ¢ele komory by méla stat
v§eobecné respektovana osobnost
a ne Clovék, z kterého se vyklube nej-
agresivnéjsi politik souc¢asné politické
scény, s jehoz dédictvim se CLK t&zko
vyrovna a ziska potfebnou divéru
lékarll i verejnosti, zvlasté kdyz pro to
nic nedéla.

MUDr. Jaroslav Zikmund,

Rychnov nad KnéZnou




NAZOR NA TEMA MESICE

Komora s nepovinnym ¢lenstvim ztraci
smysl sveé existence

Nespokojeni vzdycky pi§i o tii Fidy castéji
nez ti spokojeni. Vidime to vsichni u nasich
nemocn)'fch. Stovky jich je spokojenych, ale
pisemnou pochvalu posle mdlokdo. Sta¢i ale
dva rozhof¢en{ pacienti nebo jejich piibuzni
a mdme jednu pisemnou  stiZznost. Soudim,
Ze je to podobné s hlasy k tématu povinné
denstvi v Ceské 1ékaiské komote.

2
=
£
<
8
o
=
el
g
k7
=

"Il

CLK je jedinou skute¢né silnou organizaci,
kterou jako lékafi méme. Kolegové stomato-
logové to chdpou lépe a svoji komoru podpo-
ruji, protoze védi, Ze bez silné stomatologic-
ké komory by jejich situace byla mnohem
svizelnéjsi. Pochopili to skoro vichni, pro-
toze jejich zdjmy se netfiSd a védi, Ze silnd
stavovskd organizace je prosazuje.

Problém ostatnich lékatt je v tom, Ze se je-
jich zdjmy rozchdzeji a kazdy segment md
pocit, ze Gprava pomérll jedné strany posko-
dila prévé jeho zdjmy. Politici jiz dlouhodo-
bé sni o nepovinném ¢lenstvi v komote, aby
nds mohli odsunout jesté vic na vedlejsi kolej
otézkou, koho vlastné reprezentujete? V4§ nd-

CLK tu musi

O smyslu a Géelu CLK lze vést jisté velmi
dlouhou debatu. Vyznam pro pacienty je
v tom, Ze dobfe fungujici stavovskd organiza-
ce garantuje uroveti, kvalitu a profesionalitu
lékaiské péce. To ale podle mého soudu neni
hlavnim smyslem.

CLK je lékafskd organizace a musi byt pre-
devsim pro lékafe v dobrém smyslu slova ce-
chovnim a elitnim sdruzenim. Stru¢né bych
vyjadfil hlavni davod ponékud surovym
konstatovdnim: Nepfeji si, aby mi souhlas
s provadénim lékatského povoldni a potvrze-
ni mé odbornosti vydévala néjak4 dfednice na
ministerstvu, tieba ucitelka nebo zemédélska
inZenyrka (nic proti u¢itelkim nebo zemédél-
ctim). Lékaf také nebude dévat souhlas prav-
nikovi, Ze muize byt tfeba soudcem. Vldda

zor nds nezajim4. Jste jenom okrajovou &4sti
spektra lékara.

Pouziji trochu extrémni, nicméné ilustrativni
paralelu. Stdt je mozno povazovat za komoru
obcani s povinnym ¢lenstvim a povinnymi
piispévky ve formé dani. Jsme moznd mno-
hem ¢astéji nespokojeni s politikou vlddy nez
s postupem vedeni CLK. Nicméné v demo-
kratickém systému mazeme véfit, ze pfisti
vldda bude naSe zdjmy reprezentovat lépe.
Asi by ndm pfipadalo absurdni pozadovat,
aby denstvi v CR a placeni dani bylo nepo-
vinné. Nechdm na vasi vlastni predstavivosti
domyslen{ nésledkd takového stavu.
Nepovinné ¢lenstvi v komofe nese s sebou
nejen dplnou ztritu akceschopnosti CLK, ale
i ztrdtu smyslu jejf existence. Z komory by se
stal jakysi dalsi z4jmovy spolek lékatt. Prav-
dépodobné bych vystoupil také. Komora by
nikoho konkrétniho nereprezentovala, zcela
by ztratila sviij vliv dovniti 1ékaiského stavu
i svoji pozici ve vztahu k silovym strukturdm
stdtu. Organizaéni struktura by se patrné
zhroutila pro nedostatek finan¢ni prostied-
ka. Cheete skute¢né zlikvidovat profesni or-
ganizaci jenom proto, Ze se vim momentilné
nelibi jeji vedeni?

Opravdu si myslite, ze lékafsky stav bude
moci Géinné bojovat se stdtnimi institucemi,
které budou chtit vzdycky na zdravotnictvi
a Skolstvi usetfit, bez silné a jednotné profes-
ni organizace? Nebo se snad domnivite, ze
vase postaven{ by bez komory bylo stejné jako
nyni? Ohlédnéme se jen za lonskym rokem.
Vy, co nevidite na CLK a jejim ptedchozim
prezidentovi nic pozitivniho, si myslite, ze
prosazeni vy$$i platby za stdeni pojiSténce,

kterd byla po léta zcela nevalorizovand, je
proti zdjmu lékafti? Myslite si, Ze navyseni
hodnoty hodinové price Iékate, kterd byla
zcela ostudnd a minimédlné pozastavila eska-
laci zbyte¢nych vykont, byla krokem proti
zdjmu lékaft?

Ten, kdo si dnes nafik4, Ze ho komora nepod-
poruje, muzZe zitra litovat, ze se nem4 kam ob-
ratit. Na nds viechny se mnoz{ a budou déle
mnozit stiznosti. Kdyz nékdo v ekonomické
sféfe zpronevéti stovky miliont a neprokaze
se mu umysl, je to jen chyba nebo nedbalost
a neni to trestny ¢in. Navic je tento jedinec za
svoji ,,chybu® nadosmrti zaopatfen. Udél4-li
lékat chybu z nedbalosti, bude to trestny ¢in
a nebude zaopatfen, ale zajistén. Mdme tedy
skute¢né vysostné postaveni, politict $ibfi
a pochybni podnikatelé se ndm mohou bud
smiét nebo nds litovat. Spole¢nost si zvykd nds
stéle vice prondsledovat. Soudy zvysuji ¢dstky
odskodného a tak roste i chut k zalobdm. Se-
tkdvdm se i s absurdnimi stiznostmi na mno-
ha trovnich.

Neopravnéné stthdni muze potkat kohokoliv
z nds. Nebude-li komora s povinnym ¢len-
stvim, nebude uz ve sporech Zidnym arbit-
rem. Chcete to skute¢né pienechat jen prév-
nikiim a soudam?

Opravdu se podafilo chytrym politikiim na-
plnit heslo rozdél a panuj? Nebo si myslite,
Ze iniciativa politik(l za nepovinné ¢lenstvi je
v nas prospéch? Nebo je vdm lito zaplatit ro¢-
ni piispévek? Ono totiz ani zdravotnictvi, ani
komora nemohou fungovat zadarmo.

Prim. MUDy. Lubos Kotik, CSc.,
FTN Praha

byt predevsim pro lekare

vécl tvych se musi navrétit, abych pravil s kla-
sikem. Presto, Ze se ozyvaji hlasy zpochybriu-
jici prestiz CLK, myslim, Ze to neni tak zIé.
Dikazem relativné dobré divéry vefejnosti je
skute¢nost, ze se svymi stiznostmi se vét§inové
stdle obraci na komoru. Pfesun viech téchto
stiznosti do roviny trestné pravni, coz by nut-
né nésledovalo po zruseni povinného ¢lenstvi
v komote, mi téz neptipadd jako dobrd vize.

Kredit organizace typu lékaiské komory je
néco, co vznikd desitky a moznd stovky let.
Meéla skute¢né 15 let po vzniku Britskd krs-
lovskd 1ékatskd spole¢nost tak vysoky kredit,
jako md dnes? Nechceme néco pfili§ rychle?
Neni to jen Ucelovd argumentace nékoho,
kdo se neprosadil v soutéZi a tak to chce radéji
zrusit? Vulgdrn{ obvinovén{ kazdého, kdo m4

jiny ndzor, Ze je komunista, socidlni demo-
krat nebo modry ptdk, je pfiznakem absence
schopnosti demokratické diskuse a pozistat-
kem totalitnich residuf v nasich dusich. Tyk4
se bohuzel jednotlivet ze viech skupin piso-
bicich v komofe. A to skodi povésti komory
snad nejvice. Nevéfim, Ze zruseni povinného
Clenstvi zvysi kredit lékafské komory, stejné
jako by ho nezvysilo advokatni komote nebo
komofe architektd.
Kredit komofe mohou zvysit jen kultivova-
né vystupujici lékafi, s vysokym odbornym
a spoleCenskym kreditem, ktef{ se nesnizi
k vulgaritdim, demagogiim a necestnostem
a musi tak ¢init dostate¢né dlouho.
MUDry. Ivo Vermousek,
predseda OS CLK Trebic



Lékarum i pacientum by zruSeni
povinného clenstvi prospélo

Velice by mne potésilo, kdyby maj ndzor ne-
zapadl:

A) Domnivdm se, ze lékafe a jejich povést
asto poskozuje svou politikou vice soucas-
né vedeni CLK a zejména jeji pan prezident
ne? povinné nebo nepovinné ¢lenstvi v CLK.
S tim, bohuzel, souvisi i tlaky na zménu z4-
kona o komordch. Kdyby se soucasné (a 7
lec piedchozi) vedeni komory nemichalo
do véci, které komordm nepfislusi a nebylo
vyrazné politicky aktivni smérem doleva, je
velmi pravdépodobné, ze by takové ndvrhy
zdkon ani nevznikly.

B) Tvrdi-li pan prezident Kubek do médif (a fekl
to jednoznacné v rozhlase), ze povinné denstvi je
vlastné totéz co povinnd registrace (hovofil tak,
kdyz rozebiral vyhradu EU vii¢i nasim pozadav-
kam na lékate z ostatnich ¢lenskych zemi EU),
pak se domnivdm, Ze by v nasi zemi byla vhodnd
spiSe povinnd registrace a doporucuji i panu kole-
govi Kubkovi, aby timto smérem napiel své dalsi
snazeni. Cleny komory s plnymi pravy by se pak
stali jen ti kolegové, kteff o komoru opravdu stoji
a nemini z nf délat druhou lékatskou odborovou
organizaci po LOKu.

C) Navic, prectete-li si peclivé zdkon o komo-
réch a pfihlédnete-li k tomu, Ze vétsinou se vo-
leb do organt CLK téastni 5-7 % oprévnénych

voli¢t, musite, podobné jako pan kolega Mar-
tin Jan Strénsky, pochybovat o legitimité sou-
¢asného vedenf a véginy dalsich orgintt CLK.
Domnivdm se, ze pro TM by bylo jist¢ velmi
zajimavé, kdyby zvefejnil, kolik lidi fakticky
zvolilo do predstavenstva nékteré jeho soucasné
deny (napt. MUDr. Rihovou a MUDr. Knajf-
la) a s piihlédnutim k Gcasti na volbédch v jejich
OS spocital, jaké smé$né procento lidi skute¢né
tyto osoby zastupuiji! Nejen redakce ¢asopisu asi
bude velmi ptekvapena!
D) Paradoxné, a¢ jsem tak dfive neuvazoval
a byl jsem spie zastdncem povinného clenstvi,
posledni 1éta a zejména posledni rok a pil Zivo-
ta komory mne utvrdil v mém novém presvéd-
eni, Ze v soucasnosti by lékafim a zejména
pacientim spiSe prospélo zruSeni povinného
denstvi v CLK a jeho nahrazen{ povinnou re-
gistraci s moznym dobrovolnym clenstvim,
piipadné (Ize-li to prévné dobfe osetfit) s po-
vinnym ¢lenstvim jen pro urcité skupiny léka-
i, které nesou pifmou odpovédnost za sluzby
poskytované zdravotnickymi zafizenimi. M4
odpovéd tedy zni: v soucasné situaci se zruSeni
povinného &enstvi v CLK neobdvim s dovét-
kem, Ze hors{ uz to byt nemiize.
MUDsr. Karel Blazek,
mistopredseda OS CLK Praha 4

Vysledky voleb
do piedstavenstva CLK
kraj Praha
1. 4. 2006

Jako reakci na Cldnek MUDr. Karla Blaz-
ka zverejiiujeme pocet hlasd, které ziskali
jednotlivi prazsti kandidati na mista v pred-
stavenstvu CLK. K tomu je nutno dodat,
Ze MUDr. Jojko a MUDr. Blazek v prosinci
2006 na své posty rezignovali. Na jedno
uvolnéné misto v predstavenstvu byla jako
nahradnice kooptovana MUDT. Rihovd. Jako
druhy podle poctu hlast prichazel na fadu
MUDr. Hordk, ale ten projevil nesouhlas.
Proto byl kooptovdn dalSi nahradnik v po-
fadf, MUDr. Knajfl.

(red)
Pocet hlasii
Hledikova ................ H
Blazek ................... 39
Jojko .................... 36
Rihova................... 25
Hordk.................... 24
Knajfl. ................... 23

Je zbytecne delat krok zpatky

V piipadném zruseni povinného ¢lenstvi vi-
dim krok zpdtky. Minimdlné pted rok, kdy
byla CLK po letech obnovena. Jako dalsi
krok k ndvratu pod stdtni dirigismus, socidlni
inzenyrstvi... Jako krok ke ztrdté veho, ¢eho
jsme za ta léra dosdhli. Ano, mnozi feknou
(a také fikaji), Ze dosazeného bylo mdlo. Ale
& vinou? Jsem presvédéen, Ze hlavné NAST
vinou. My jsme se totiz ndstroj, ktery ndm,
lékattm, byl v té nadSené dobé po tzv. re-
voluci ddn, nenaudili ani f4dné vyuzivat, na-
toz pouzivat. Celd léta jsme byli zvykli, ze
za nés rozhodoval nékdo jiny, ndhle jsme se
méli starat sami. Tak trochu jako ti bezradni
véznové po propusténi z vézeni.

Stdtni moc, na rozdil od nds, zdhy poznala,
jak silny potencidl mdme ve svych rukou.
Hned pfi zméné v pierozdélovéni zdravotni
dané ze stdtniho rozpoctu na tzv. zdravotni
pojisténi odstavila CLK od toho zdsadniho,
co by méla dle mého presvédeeni ¢init. Od
stanovovani ceny price lékate. CLK byla
vyjmuta z tzv. dohodovacich fizeni. A pak
uz stdtni moc pii kazdé pfilezitosti vice a vi-

ce oklestovala nase pravomoci, které jsme
mnohdy ani neméli moznost fddné realizovat
— napt. schvalovdni PVT pfi pfevodu nemoc-
nic pod kraje. Stdt by ndm nejradéji nechal
jen ty pro néj zcela neskodné starosti — etiku,
vzdéldvani... Ale i do toho vzdéldvan{ zasd-
hl a stédvajici neutéSeny systém vzdéldvéni je
ndzornou ukdzkou dopadil jedndni o nds bez
nds. Stdt védeél a vi (jedno pod vedenim jaké
partaje), Zze ¢im méné pravomoci budeme
mit, ¢im vice budeme nejednotni, &m vice
budeme ekonomicky slabi, tim vice si bude
moci délat, co bude chtit. Ano i s ndmi.
Ano, z vySe uvedenych davodu (a dalsich)
se obdvdm, ze zru$enim povinného ¢lenstvi
se postaveni nds, lékaft, jesté zhorsi. Pravda,
¢asem by se moznd nase postaven{ zhorsilo
natolik, Ze bychom se snazili dosdhnout ob-
noveni CLK v pavodni podobé, ale skoda
téch let pfi tom experimentu.

Ano, chdpu, ze s fungovdnim CLK nenf fada
kolegyn a kolegti piili§ spokojena, ba mnozi
kolegové (najmé nemocni¢ni) o jejim fungo-

Y7V

e .
vén{ piili§ mnoho nevi. Pfi¢in je vice.

Vngj$i — neménnost (snad ne nezménitel-
nost) stévajictho systému zdravotnictvi,
neumoziiujici zlepeni postaveni lékat, ne-
umoznujici zménu v pracovnim poméru...
Tlak stdtu na lékafe zajistit spokojenost ob-
¢an se zdravotn{ pédi...

Vnitini (a ty spatfuji jako hlavni) — neschop-
nost nds lékatti uchopit své zdlezitosti do svych
rukou, ve prospéch nejen nasich nemocnych,
ale i nds, lékaia. Je opravdu nejvyssi cas se
sejit a domluvit se o nasich spole¢nych cilech,
o zptisobech jejich prosazeni. Rozhodné neni
¢as k naSemu dal$imu rozdélovani a oslabo-
véni. To povede jen k poskozeni nds a, pfes
vSechen nd$ az sebeznicujici altruismus, v ko-
ne¢nych dasledcich k poskozeni nemocnych
— tedy opét nds neb i my jsme ¢i budeme né-
kdy nemocni.

Proto jsem pro zachovdni povinného ¢lenstvi
v CLK.

MUDr. Jivi Wicherek,
nemocnicni i ambulantni lékar;
zaméstnanec i tzv. privdtni lékar
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Otevieny dopis
MUDr. PavluvHorékovi, MBA,
fediteli VZP CR

Dohoda mezi SPL,
SPL DD aVZP CR

Vizeny pane fediteli,
dovolujeme si Vds timto informovat, ze
jménem Sdruzeni praktickych 1ékata CR
a jménem Sdruzeni praktickych Iékafa
pro déti a dorost CR akceptujeme ndvrh
cenového dodatku na rok 2007, ve znén{
platném ke dni 30. 1. 2007 (3. jak byl
mezi zéstupci SPL, SPL DD a VZP CR
konkretizovin).
Konstatujeme, Ze tento ndvrh splnuje mi-
nimdlni podminky projednané a odsou-
hlasené na zaseddni regiondlnich rad obou
sdruzeni. Tento text tedy doporutujeme
svym ¢lentm k podpisu.
Ziroven doporucujeme svym clentim,
protoze predpokldddme, Ze dodatek se
nepodafi se véemi zdravotnickymi zafi-
zenimi podepsat do terminu vytctovd-
ni zdravotni pé¢e poskytnuté v mésici
lednu 2007, aby tuto péli vyactovali
zdlohové a to takto: kapita¢ni platbu ve
vysi 36 K¢, mimokapita¢ni vykony dle
seznamu vykona v platném znéni (tedy
,nového seznamu“) s hodnotou bodu
0,92 haléfu.
Z diavoda smluvni jistoty vech smluv-
nich partnertt (tedy jak VZP, tak zdravot-
nickych zafizeni) poklddéme za vhodné
tento ndvrh dodatku rozeslat praktickym
lékattim v dobé co nejblizsi, a o toto Vds
zéddme.
MUDy. Jana Uhbrovd,
1. mistopredsedkyné SPL
MUDr. Pavel Neugebauer,
predseda SPL DD

Praktici na Zlinsku protestovali
proti Spatnému financovani

Nespokojenost praktickych lékafti se vyost-
fila v obdobi vdno¢nich svdtka 2006. Vieo-
becnd zdravotni pojistovna jim rozeslala do-
pisy o thradéch za regulace za prvni pololeti
2006. Udaje v téchto dopisech byly velmi ne-
piehledné a nékeefi [ékafi je chdpali jako zma-
teéné. Céstky regulaci u jednotlivych lékait
se pohybovaly v desitkdch tisic, u nékterych
lékatu (ti, ktef{ v roce 2006 pracovali vice nez
v roce 2005) az kolem 100 000 K¢&. Nejvyssi
&astky byly uvedeny v kolonce preventivni
prohlidky a o¢kovéni, jejichz povinnost je 1é-
kafam d4dna zdkonem. Mnozi ,pasivni“ léka-
fi nelenili a uvedené ¢dstky jesté v roce 2006
poslali zdravotni{ pojistovné zpét.

Trpélivost vsak pretekla lékaftim z Uherské-
ho Hradisté na Zlinsku. Dvacitka 1ékati 2.
ledna 2007 rdno neoteviela na dvé hodiny
ordinace a $la na okresn{ pobocku VZP, kde
vyjédtila svou nespokojenost s ¢innosti VZP.
Nésledné feditel VZP CR MUDr. Hordk po-
zastavil uplatnéni regulaci a prohlésil, Ze doslo
ve vypoctech regulaci k programové chybé. To
viak jiz nezastavilo vlnu protesti. Pied jed-
ndnim regiondlni rady SdruZeni praktickych
lékatt (SPL) jsem svolal své okresni zdstupce
z celého Zlinského kraje a projednali jsme
spole¢né problematiku regulaci a cenového
ndvrhu pro rok 2007. Dostal jsem od svych
okresnich zdstupct mandét k jedndni.
Celostdtni regiondlni rada SPL dne 26. 1. 2007
jednala s feditelem VZP MUDr. Hordkem, kte-
ry ptedlozil nabidku cenového dodatku na rok
2007 pro praktiky (kapitace 36 K¢ a hodnota
bodu 0,92 se zmirnénim regulaci podle vysled-
ki celého segmentu). S touto nabidkou vétsina
krajskych zdstupcti-praktiki pro dospélé souhla-
sila, ne viak zdstupce za Olomoucko a za Zlin-
sky kraj, stejné jako vsichni zdstupci pediatra.

MUDr. Lubomir Necas pfi protestni akci ve Zliné

Shromdzdéni 1ékait ve Zliné dne 5. 2. 2007
za Ucasti stovky prakeikd ze Zlinského kraje
vyslovilo souhlas s jedndnim svého zdstupce
v regiondlni rad¢ SPL a nepfijalo nabidku
VZP . Vzhledem k tomu, ze lékafi nevidi jiny
ucinny zpusob projevu nesouhlasu s tim, jak
se s danym segmentem zdravotnictvi jednd,
vyhldsili protestni akci uzavienim ordinaci na
den 14. 2. 2007.

Jesté pred protestem jsem vyvolal schizku
s feditelem VZP MUDr. Hordkem, ktery v§ak
mohl jen sdélit, Ze je vdzdn pojistnym pldnem
a rozhodnutim sprévni rady. Ze strany VZP
tedy nebyl uskute¢nén vstiicny krok, a proto
byla nespokojenymi lékafi potvrzena protestni
akee.

Ve stfedu dne 14. 2. 2007 uzavieli ordinace
prakei¢tl 1ékati pro dospélé i prakticti léka-
fi pro déti a dorost ve Zlinském kraji témér
v 90 procentech. K protestni akci se pridali
praktici jak pro dospélé, tak pro déti a dorost
z kraje Vysocina a Jihomoravského kraje, 1¢-
kafi z Olomouce, Prostéjovska, Mikulovska.
Velmi silné byl zastoupen i okres Plzeni-sever.
V dalsich krajich ¢&i okresech se pfidali lékafi
uzavienim ordinaci na hodinu & vyvéenim
letdku na podporu akce (Prachaticko, Pisek)
¢i spole¢nym prohldsenim (Karlovarsky kraj).
O nékterych dalsich jsem se dozvédél az na-
sledné, po nékolika dnech. Nasli se i jednot-
livei z fad 1ékatti, keet{ do médif prezentovali
pochyby o Géelnosti celého protestu.

Akutni oSetfeni svych pacientd zajistili pro-
testujici lékafi podle mistnich podminek. Ve
Zlinském kraji, kde je dobrd sit LSPD, zajistili
lékafi mimofddnou LSPP od 8 do 13 hodin bez
ndroku na finan¢n{ odménu lékate. Na téchto
jednotlivych mistech LSPP bylo v prabéhu dne
ofetfeno 8 az 25 pacienti. Zadny podstatny
problém ze strany pacientll zaznamendn nebyl.
CLK vyslovila podporu protestu, ktery ma
vést ke zlepSeni finan¢n{ situace lékaf.

Dne 15. 2. 2007 se uskute¢nilo jedndni s mi-
nistrem zdravotnictvi MUDr. Tomdsem Ju-
linkem a jeho néméstky MUDr. Hroboném
a Bc. Snajdrem (oba ¢lenové sprévni rady
VZP). Pii jedndni byla potvrzena zdstupciim
nespokojenych praktiki  (MUDr. Necas,
MUDr. Hulleovd) snaha fesit situaci podfi-
nancovaného segmentu praktiki v p$tim
roce. Shoda byla i v tom, Ze je nutno znovu
hledat cesty ke zmirnéni regulaci za rok 2006.
Nebyl v$ak ddn piislib k navyseni finan¢nich
prostiedki pro leto$ni rok.

V sobotu dne 17. 2. 2007 se znovu seslo na 150
praktickych lékait pro dospélé ze Zlinského
kraje ve Zliné. Pozvali také poslance a sendtory
volené za Zlinsky kraj a zdstupce zdravotnich
pojistoven. Pozvan{ pfijali sendtorky Alena Ga-
jdskovd a Jana Jufencdkovd, sendtofi Josef Va-



culik a mistoptedseda vl4dy, sendtor Jit{ Cunek,
poslanci Ludvik Hovorka, Frantisek Novosad,
Zdenék Skromach, Josef Vaculik. Své zdstupce
vyslala VZP (MUD:r. Dalibor Stambera, Ing.
Martin Dolezal), VOZP (JUDr. Pavel Stejs-
kal), RBP (MUDr. Jifi Havrlant, Jan Vomlela),
OZP (Ivana Zetkov4).
Jednotlivi lékafi informovali své hosty o $pat-
ném financovén{ segmentu praktiki, o ne-
smyslném regulovan{ prvniho kontaktu lékatt
s pacientem, o $patné komunikaci se zdravotni
pojistovnou a o kritickém vékovém priméru
praktikii, kdy neni v soucasné dobé zajiste-
no financovdni vzdéldvdni mladych lékaf.
Napiiklad mlad4 lékatka ze Vsetina, kterd se
pfipravuje na obor, ve svém vystoupeni infor-
movala, Ze v soucasné dobé se musi hldsit na
Utad préce, nebot ILF ukoncil financovan jeji
predatestacni piipravy.
Jednotlivi hosté v zédvéru diskuze vystoupili
a vesmés sdélovali, ze problematika je zajimd,
ze budou hledat cestu, jak praktikiim pomoci.
Poté prakeicti [ékafi navrhli pokracovat v pro-
testnich akcich. Zaznély ndvrhy na uzavfeni
ordinaci na dobu 3 dni nebo vypovézeni
smluv s VZP.
Nakonec ptijali jednohlasné usneseni. Vzhle-
dem k tomu, Ze dosud nepfisla zddnd odezva
na pozadavky lékatti vici VZP, které vedly
k protestni akci uzavieni ordinaci dne 14. 2.
2007, rozhodli se prakeiéti 1ékafi ze Zlinské-
ho kraje pokracovat v protestu a to celoden-
nim uzavienim ordinaci ve stfedu 28. bfez-
na 2007. Praktici ze Zlinského kraje vyzyvaji
k protestim i lékafte z jinych kraji.
MUDr. Lubomir Necas
predseda Sdrugent praktickych lékari
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Spravni rada VZP CR uklada fediteli VZP CR, aby:

1. Navrhl a projednal s praktickymi lékafi postup, ktery v souladu s pravnimi
predpisy povede k vyplaceni prostfedkd uréenych ve ZPP na rok 2006 na
Uhradu sluzeb v segmentu praktickych lékarl. Tento postup musi zohledrovat
¢innost jednotlivych praktickych lékafl v roce 2006 a nesmi vést k podcerio-
vani neopravnénych narokl ostatnich poskytovatelli na navyseni plateb. Jako
nejvhodnéjsi se jevi bonifikacni systém.

2. Navrhl a vyjednal s praktickymi Iékari cenovy dodatek ke smlouvé na rok 2007,
ktery v mezich ZPP na rok 2007 a v plném souladu s dohodami dosazenymi
v dohodovacim Fizeni a potvrzenymi uhradovou vyhlaSkou na rok 2007 sta-
novi zcela jednoznacny zpUsob Uhrady a zabrani tak pfi uctovani roku 2007
opakovani problému s vyuétovanim roku 2006.

3. Neumoznil pfi jednani a uzavirani cenovych dodatkt na rok 2007 v zad-
ném segmentu zdravotni péce ploSné zmény dohod uzavienych v doho-
dovacim fizeni na rok 2007 a thradové vyhlasky.

Komora opatrovnika nepotrebuje
Soud potvrdil legitimitu naSich sjezdu

U Okresniho soudu v Olomouci byla 22. 12.
2004 projednéna 7aloba proti Ceské lékai-
ské komote podand MUDr. Martinem Ve-
dralem, zastoupenym JUDr. Milanem Va-
$itkem, o vydéni ddajného bezdiivodného
obohaceni ve vysi 2010 K¢, coz pfedstavo-
valo ¢lensky pfispévek MUDr. Martina Ve-
drala Ceské I¢kaiské komote. MUDr. Mar-
tin Vedral se domdhal jeho vrdceni proto, ze
podle jeho ndzoru vysi ¢lenskych piispévka
urdil neplatné zvoleny sjezd delegétin Ceské
lékaiské komory.

Okresni soud v Olomouci rozsudkem ze dne
26. 9. 2005, ¢&j. 26 C 147/2004-67, zalobu
MUDr. Martina Vedrala proti Ceské 1ékai-
ské komote v plném rozsahu zamitl a ulozil
MUD:r. Martinu Vedralovi nahradit Ceské
lékaiské komote ndklady fizen.

Proti tomuto rozhodnuti podal MUDr.
Martin Vedral odvoldn{ ke Krajskému soudu
v Ostravé, ktery dne 29. 1. 2007 rozsudek
Okresniho soudu v Olomouci, kterym se
zaloba MUDr. Martina Vedrala, zastoupe-
ného JUDr. Milanem Vasi¢kem, proti Ceské
lékaiské komote zamitd, v plném rozsahu
potvrdil.

Zaloba MUDr. Martina Vedrala proti Ceské
lékai'ské komofe je tedy pravomocné zamit-
nuta a MUDr. Vedral je povinen nahradit
Ceské 1ékaiské komote niklady fizeni.

Dne 7. 2. 2007 bylo Ceské lékatské komo-
fe doruceno usneseni Nejvyssiho sprévniho
soudu CR ze dne 14. 12. 2006 ve véci stiz-
nosti MUDr. Martina Strdnského, zastoupe-
ného JUDr. Milanem Vasi¢kem, proti Ceské
lékatské komote.

Kasa¢ni stiznost sméfovala proti usneseni

Krajského soudu v Ostravé ze dne 17. 10.
2005, &j. 22 Ca 3/2004-67, keery zamil
ndvth MUDr. Martina Strdnského na usta-
noveni opatrovnika Ceské lékaiské komote.
Nejvyss$i spravni soud rozhodl tak, ze kasa¢-
ni stiznost MUDr. Martina Stranského, za-
stoupeného JUDr. Milanem Vasi¢kem, pro-
ti uvedenému rozhodnuti Krajského soudu
v Ostravé se odmitd.

V odivodnéni se mimo jiné uvddi, ze podle
nizoru Nejvy$itho spravniho soudu CR je
smyslem ustanoveni{ opatrovnika prdvnické
osobé vymezeni subjektu, ktery je schopen
jednat za Gcastnika fizenf za situace, kdy zde
takovd osoba viibec neni nebo kdy je spor
mezi osobami, které se povazuji za statutdr-
nf orgdn prévnické osoby. V obou piipadech
nastdv4 situace, Ze nenf jasné, kdo za Gcastni-
ka fizeni v soudnim fizeni vystupuje. V tako-
vém piipadé pak tento Ucastnik nemuze ani
¢init procesni tkony a v soudnim fizeni by
pak z tohoto divodu nebylo mozno pokra-
¢ovat. To vSak zcela zjevné nenastdvd tehdy,
kdy prdvnickd osoba statutdrni orgdn md
a ten za ni vystupuje. Je-li zde osoba, kterou
byl MUDr. David Rath jako prezident ti¢ast-
nika, neexistuje zddny spor, nebot pravnickd
osoba pted soudem jednd.

Nejvyssi spravni soud CR tedy dospél k z4-
véru, Ze neni diivod vyhovét zddosti MUDr.
Martina Strdnského, aby Ceské 1ékatské ko-
mofe byl ustanoven opatrovnik.

Proti usneseni Nejvy$stho spravniho CR
nen{ opravny prostfedek piipustny.

JUDy. Jan Mach
teditel pravniho oddéleni CLK




www.unavenylekar.cz

Cilem nasf kampané je odstranit nebo aspori
zmirnit jednu z tézkych deformaci ¢eského
zdravotnictvi — extrémni zdwéz lékatii-za-
méstnancll pies¢asovou praci a jejich eko-
nomickou zdvislost na této prici.

Kampan je rozlozena na cely
rok 2007 a bude se v pra-
béhu roku ménit. Lo-
gem kampané budou
hodiny s ¢islem 80 na
misté 12.

Podivéme-li se totiz
na nasi prdci z venku,
musime si uvédomit,
v jakém deformova-
ném svété Zijeme a pra-
cujeme. Nepfetrzity pobyt
na pracovi§ti 24 hodin je pro

nds normou, fadu z nds nevydési ani
onéch 80 hodin (patek — pondéli) nepietr-
Zité prace.

Pii védomi skute¢nosti, ze az 50% vydél-
ku lékafe ¢&inf prévé odmény za pies¢asovou
prdci, snazime se takto dosdhnout alespori
trochu pfijatelného mzdového ohodnoceni.
Tento stav je ddle neudrzitelny. Obrovské
bezpe¢nostni riziko, kterym je inava, napros-
to trestuhodné opomijime. V soucasné dobé¢,
kdy je zfetelny politicky tlak na skandalizaci
situace ve zdravotnictvi a predevsim skanda-
lizaci préce lékatt, jde o jisty druh profesni-

ho masochismu. Zédny soud, 74dni komise
nevyvin{ lékafe jen proto, Ze byl pfepracovin
a nespal mnoho hodin. ,Kdyz jste védél, ze
jste unaveny, mél jste na tuto skute¢nost upo-
zornit. Ucinil jste tak?“
Jde o docela logicky argument. Po-
litici napfi¢ spektrem navic ujis-
tuji pacienty, jakd maji préva,
nérok na kvalitu péce, komu-
nikaci s lékafem (kdykoliv,
jakkoliv dlouho). Nechtéji
ale Fict, ze kvalita neni a ne-
bude zadarmo.
Soudasnd casto nediistojnd
jedndn{ o zajisténi UPS pro
rok 2007 jsou dal$im zfetelnym
argumentem. Zda a kolik hodin
DPC, za kolik? Je tu snaha feditelt
nemocnic uSetfit na mzddch a obava kole-
gl ze ztrdty podstatné ¢4sti vydélku. Do toho
vieho zcela Gcelovd argumentace obvinujici
ze vzniklych obtiZi zdkonik price. Neni tomu
tak.
Zakonik price je v pofddku. Nenormdlni je
systém na$i price, pretézovani prescasovou
praci a zdsadni ekonomickd zdvislost na ni.
Nenormélni je, Ze ndm za préici odmitaji ne-
mocnice platit, nebo nabizeji urdzejici sumy.
Nenormalni je, ze jsme za téchto podminek
ochotni pracovat.
Tak jako lékafi nepracuje nikdo v této repub-

lice. Nikdo, ani $pi¢ckovi manazefi holedbaji-
cf se ,pracovitosti“ a ,pracovni vytizenosti“.
Systém nasi price pfipomind spise feudalni
svét nevolnika, nez pracovni z4téz exponova-
ného zaméstnance na pocdtku 21. stoleti.
Snaha soucdasné vlddni garnitury feit pro-
blém piescasové price lékafti zménou z4-
koniku price, potazmo novym zavedenim
ponizujici kategorie ,¢ekdni na prici®, je
absurdni. Je stejné absurdni, jako pokus fe-
sit nedostatek soudcii tim, Ze budou soudit
24 hodin denné a zdarma. Takovou myslen-
ku by nikdo jisté ani nevyslovil. Zadat, spise
naffdit totéz lékaitim, povazuji politici za
normdlni.
Spole¢nost se nechce smifit se skute¢nosti, ze
lékait je mélo a soucasny rozsah i dostupnost
zdravotni péce je luxusem, keery si tento stdt
nemiize dovolit. Dovolit si jej nemohou ani
mnohem bohat stdty. Proto jej nemaji.
Vywdirat éeské lékafe nizkym platem a sna-
hou drzet jej v ,klin¢i“ ekonomickou zdvis-
losti na sluzbdch je trestuhodny zlo¢in.
V prvni, osvétové &asti kampané, budeme na
tyto skute¢nosti dirazné upozornovat. Bude-
me varovat pfed bezpe¢nostnim rizikem, kte-
ré unaveny a pfepracovany lékaf predstavuje.
Nebude-li problém fesen, jsme pfipraveni
tlak stupniovat.
MUDr. Lukds Velev
mistopredseda LOK-SCL

Lékarska sluzba prvni pomoci - jak dal?

Na pokyn predstavenstva CLK jsem ve druhé

poloviné roku 2006 oslovil vechny hejtma-

ny s témito dotazy:

1. Jak je ve vasem kraji LSPP organizovdna?

2. K jakym zméndm v jeji organizaci doslo
od roku 2003?

3. Jak je vyuzivdina?

Odpovéd jsem obdrzel ze viech kraji s vy-
jimkou kraje Olomouckého, kde jsem musel
informace Cerpat z webu. Na zdkladé téchto
odpovédi konstatuji:

1. Viechny kraje zabezpecuji Lékaiskou sluz-
bu prvni pomoci pro dospélé, pro déti a sto-
matologickou pohotovost.

Lékdrenskd pohotovost je vyjime¢nd, odkazy
vedou do Iékdren velkych ndkupnich center.
LSPP pro dospélé je provozovdna ve viedni
dny po dobu 3-6 hodin, obvykle v dobé od
17 do 22, ve volné dny v rozsahu od 9 do 15
hodin, obvykle v dobé od 8 do 22 hodin.
Na 24 stanovistich je sluzba poskytovina
jako nepfetrzitd.

Ve vyjezdovosti jsou velké individudln{ rozdi-
ly, vésina sluzeb je nevyjezdova.

V kraji Karlovarském, Olomouckém a okre-
se Jihlava je zfizeno jen 1 nevyjezdové sta-
novisté v kazdém okrese. Nejhustéjsi sit je
v kraji Jihoceském (7 okresii — 23 stanovist)
a kraji Pardubickém (4 okresy — 17 stano-
vist).

Finan¢ni dotace jednotlivych kraju na zabez-
peceni LSPP se velmi lisi, v rozmezi 0-57
mil. K¢, pramérné ¢inf 28 mil. Ké.

2. Od roku 2003 probihd ve vsech krajich
postupnd redukce stanovist, vyjezdovosti
a ordina¢nich hodin, v nékterych krajich re-
dukuji i finan¢ni{ dotace.

3. Sluzba je hojné vyuzivina podle hesla
yvelkd nabidka, velkd poptdvka“. Nejvys-
$1 pocet kontaktd dospélych za rok 2005 je
v kraji Jiho¢eském — 83 000, nejnizsi v kraji
Vysocina — 24 500.

Ptedstavenstvo CLK se témito materidly opa-
kované¢ zabyvalo a rozhodlo se vydat ohledné
LSPP toto

DOPORUCENI

LSPP pro dospélé: (s vyjimkou velkych
mést a znaéné hornatych teréni)

1 nevyjezdovd pohotovost v okrese, vSedni
dny 17-22 hod., vikendy 8-22 hod.

LSPP pro déti a dorost:

1 nevyjezdovd pohotovost v okrese pfi
détském luzkovém zafizeni, poskytovand
zvl43t k tomu uréenym lékatem ve vSedni
dny 17-22 hod., o vikendech 8-22 hod.
Ordina¢ni hodiny lze upravit podle
mistnich zvyklosti a potieb.

S doporuc¢enim predstavenstva CLK byli
koncem roku 2006 sezndmeni vsichni
hejtmani.

Zavérem lze konstatovat, ze od 1. 1. 2007
dochdzi k dal$i redukci nadmérné nabidky
LSPP.

MUDy. Miroslav Pétivias



Quousque tandem ...?

Jak dlouho jest¢ budeme muset bojovat za
ziskdni prdv, kterd ndm zarucuje zdkonik
préce? Politici i feditelé nemocnic se snazi na
n4$ tkor hledat co nejlevngjsi feseni. Prali by
si, abychom vsichni byli poslu$ni, abychom
nepoukazovali na to, Ze lékaf-zaméstnanec je
také ¢lovek, keery méd pravo na soukromy Zi-
vot a na odpocinek, i kdyZ jsme kvili nizkym
mzddm na prescasové prici existenéné zdvisli.
Co komu zélezi na zdravi doktord, co koho
zajimd kvalita jejich prdce? Je tfeba jen utut-
lat problémy pred vefejnosti, aby si pacienti
mohli myslet, Ze je vSe v naprostém porddku.
O nutnosti omezit mnozstvi pfescasové prace
lékattt védéli feditelé nemocnic Sest let. Ne-
délali nic. Ostatné pro¢ by se namahali, kdyz
je politici ujiStovali, Ze nic nebude tak horké,
vie se néjak vyfesi a ta Evropskd unie ndm do-
voli, abychom zustdvali skansenem bezprévi.
A ouha! Zvitzil zdravy rozum, keery obtizné
chépe, ze cesti lékafi jsou supermani, ktefi
nepotiebuji odpocinek a dokdzi poddvat plny
pracovn{ vykon 80 hodin bez pteruseni. Vinou
selhdni politikii tak kazdd nemocnice zacala
pét minut po dvandcté situaci fesit po svém.
Nejéastéj$im nouzovym feSenim jsou dohody
o pracovni ¢innosti na zaji§tovani sluzeb.
Doufali jsme, Ze s pomoci nového zdkoniku
budeme koneéné muset pracovat jen tolik,
kolik sami chceme, a Ze za prici dostaneme
adekvétni ohodnocent, jaké si zaslouzi vyso-
koskolsky vzdélany ¢lovek.

Jednou z nemocnic, jejiZ management se
vafil, jako by se nds zdkonik price netykal,
je i Fakultni nemocnice v Olomouci (dile
FNO). Ptitom LOK-SCL jiz v srpnu 2006
upozornil vedeni nemocnice na problémy
s organizaci préce, které s sebou novy zdko-
nik pfinese. Jedndni o kolektivni smlouvé
zalala az v poloviné listopadu. Mdme pocit,
ze ze strany feditele ani nebyl zdjem smlouvu
s odbory v¢as uzaviit. Jinak by asi stézi mohl

DULEZITE UPOZORNENI

Vazeni kolegove,
opakované Vas zadame, abyste zmé-
ny adres, tituld ¢i dalsi upfesnéni po-
silali pfimo na registr CLK (registr@
clker.cz nebo postovni adresa CLK,
Lékarska 2, 150 00 Praha 5, k rukam
Romany Vi¢koveé). V zadném pfipadé
neposilejte tyto Udaje na adresu tiskar-
ny Moraviapress, ktera je dale nemlze
zpracovavat.
Dékujeme za pochopeni.
Sekretariat CLK

nereagovat na opakované vyzvy k pokraco-
véni v jedndnich. Snahy separdtné se ,né&jak
domluvit“ s predsedkyni lékatskych odbort
forsirované obvinovdnim, Ze tato kolegyné
ynegativné pusobi na lékare“ a ,vyvoldvd
socidlni nepokoje®, to vie jako by snad ani
nepatfilo do demokratické spole¢nosti.
Situace vygradovala na druhém jednéni 16. led-
na (po ¢wvrt roce!), kdy jsme se dozvédéli, ze
»Skodime® fakultni nemocnici a snazime se ji
svymi pokleslymi pozadavky na vysi platd eko-
nomicky poskodit. O tom, ze by nds veden{ ne-
mocnice respektovalo jako rovnocenné partnery
pfi jedndnich, si ve FNO maizeme nechat pouze
zddt. Jsme zkrdtka ,$kadci, keeff maji tu drzost
domdhat se prév, kterd ndm garantuje zdkon.
Management sice bezprostiedné pred koncem
roku pfistoupil na zajiSténi provozu pomoci
dohod o pracovni ¢innosti, avsak pro lékate
za velmi nevyhodnych finan¢nich podminek.
O cendch za hodinu price jsme méli dile
vyjedndvat. Na nékterych klinikdch byly do-
hody nakonec po ur¢ité dobé akceptovdny za
podminek nabizenych managementem, avsak
v z4dném ptipad¢ nelze hovofit o svobodném
rozhodnuti ze strany lékat. Smlouvy byly ¢as-
to podepisovdny pod ndtlakem ze strany viici
fediteli servilniho stfedniho managementu.
LOK-SCL postupné pfistoupil na urity kom-
promis a ze svych ptivodnich pozadavka 150 —
400 K¢ hrubého podle jednotlivych platovych
tiid (12. — 15.) vyjednavaci ustoupili o 50 K¢/
hodinu v poslednich dvou skupindch. Mana-
gement byl zase ochoten zménit své ndvrhy ve
smyslu zvyseni o 50 K¢/hodinu.
K podpisu kolektivni smlouvy doslo 29. 1.
2007 mezi vedenim nemocnice a dal$imi
dvéma odborovymi organizacemi. LOK-SCL
k podpisu nepfistoupil nejen z vyse uvedenych
dvodd, ale také kvili jinym spornym bodim
KS, které umoziiuji obchdzeni ZP pomoci tzv.
pohotovosti na telefonu mimo pracovisté, pfi-
¢emz se vyzaduje dostupnost zaméstnance do
15 minut. Vzhledem k tomu, Ze vsichni lékafi
nebydli pfimo za branami FNO, lze pfedpo-
kladat, ze lékat bude muset ztstédvat trvale pii-
tomen v dob¢ pohotovosti na svém pracovisti.
Nasim cilem bylo rovnéz zajistit transparent-
nost a spravedlnost v ohodnocovéni{ [ékafské
price nad limit pracovnich povinnosti. Se
svymi pozadavky jsme vsak u vedeni nemoc-
nice neuspéli, proto byl na nékterych klini-
kéch zaveden sménny provoz, ktery s sebou
piindsi ndsledujici negativni dopady:
1. Nelze na pracovidtich zajistit kontinudln{
piftomnost Uzce specializovanych lékaru.
2. Nelze zcela spolehlivé zajistit fungovani
vech potfebnych specializovanych ambu-
lanci, které jsou mnohdy jediné v kraji.

3. Komplikuje se objedndvdni pacientd
k chirurgickym zdkrokim a specializova-
nym vySetfenim.

4. Bude narusena kontinuita zdravotni péce.

5. Lze jen velmi obtizné zajistit vzdéldvani
lékaia-absolventd a vyuku studentt LF
UP Olomouc. Vyrazné se omezi studijni
a pracovn{ cesty zaméstnanci.

6. Vsechny tyto problémy se vyrazné prohlou-
bi s kazdou absenci lékait v dusledku pra-
covn{ neschopnosti nebo fddné dovolené.

7. Sménny provoz povede k poklesu vykonnos-
ti FNO, a tim muZe byt ohroZen jeji rozvoj.
Dopady sménného provozu rozhodné ne-
piispivaji k dokonceni zapocatého procesu
akreditace tohoto zdravotnického zafizeni.

Piesto, %e na tato rizika LOK-SCL manage-
ment opakované upozoriioval a jeho predsta-
vitelé jsou si védomi nésledki, kroky, keeré
feditel a jeho lidé podnikaji, vedou nejen ke
snizen{ kreditu a dobrého jména nemocnice,
ale mohou vést k ohrozen{ zdravi a Zivota paci-
entll v dusledku neadekvdtniho persondlniho
sloZeni pracovnich tymi v jednotlivych smé-
ndch. Pravdépodobnost, ze se lékafi budou
dopoustét chyb, vristd.

Z3konik prdce slouzi nejenom k obrané prav

nds, zaméstnanct, ale pfedev$im by mél chra-

nit nase pacienty. To, Ze nase zdravotnictvi
nenf ptipraveno ze dne na den fungovat v tpl-
ném souladu s evropskou legislativou, neni
chyba lékatt ani vada zdkoniku price. Za sou-
¢asny chaos nesou odpovédnost politici a ma-
nagementy nemocnic, ktef{ od naseho vstupu
do EU neudélali v této oblasti viibec nic. Jak
dlouho jesté se my, Iékafi nechdme vydirat?
Predsednictvo MO LOK-SCL FN Olomouc

Casopis Tempus pozadal 26. zafi 2006 o rozho-
vor ministra zdravotnictvi MUDr. Tomase Julinka.
ProtoZe jsme do 1. inora 2007 nedostali odpoveéd
na na8i zadost, obratili jsme se na tiskové oddé-
leni opakované. Teprve 15. Unora jsme obdrzeli
nasledujici zpravu (doslovna citace):

VdzZeny pane doktore,
s litosti Vam oznamuji, Ze ministr zdravotnictvi ne-
poskytne rozhovor ¢asopisu Tempus Medicorum.
Ministr nemuZe byt Zadnym zplsobem spojovan
s casopisem, Kritizovanym ze strany lékart za
nejasnosti kolem financovani, které, jak jsem se
dovédéli z médii, nadale trvaji.
S pozdravem
Mgr. Tomas Cikrt
feditel odboru komunikace s vefejnosti MZ




NAPSALI JSTE

Otevieny dopis prezidentovi a pfedstavenstvu CLK

DISKUTUJME 0 DALSIM SMEROVANI CESKE LEKARSKE KOMORY

Vizeni kolegové, na listopadovém XX. sjezdu CLK nastinil prezident
ve své zprdvé o innosti, v jeji zdvérecné &sti, tkoly a cile, kterymi by
se komora méla zabyvat. RovnéZz usneseni sjezdu zavazuje prezidenta
a predstavenstvo k mnoha tikolam. Tyto cile a tikoly maj fesit redl-
né, ¢asto jiz existujici problémy, které tiZ{ tu &i onu ¢4st lékara, nebo
vsechny. Jsou to tkoly konkrétni, relativné krdtkodobé a tizce speci-
fické. Plnéni usnesent sjezdd, ¢i fesent jinych aktudlnich problémi je
béznou a nezbytnou ,denni® ndplni price prezidenta a predstaven-
stva. Toto samo o sob¢ jesté nestati k vybudovani silné komory, pro
vSechny lékafe potfebné, majici vdhu a autoritu uvnitf i vné.
Dosavadni vysledky naseho prozatimniho snazeni ndm z dlouhodobé-
ho hlediska ukazuji, ze tato cesta nen{ optimalni. Narozdil od spoko-
jenych kolegt, keefi si pochvaluji klidny priabéh uplynulého sjezdu, j4
s jeho vysledkem spokojen nejsem. Sjezd po sobé zanechal, jako ostatné
kazdoro¢né, vysledky souboje dvou ndzorové antagonistickych skupin
delegdttl, ale jinak nic konstruktivniho. Pfi nekone¢nych a obsirnych
diskusich nad tak podruznymi body, jako je napt. vyse ¢lenskych pii-
spévka, ¢ ¢innost CLK—o0.s. ndm opakované nezbyva ¢as na zésadni
témata. Nejdulezitjsi bod programu, ,diskuse o dal$im sméfovini
CLK", jsme zcela vynechali a nechali jej splynout s bodem ,usnese-
ni sjezdu®. Hlasité fe¢nime a hldsdme hesla o silné komote, ale jsme
¢im ddl slabsi a bezvyznamni, nen{ s ndmi poéitdno jako s autoritativn{
a tcty hodnou organizaci lékatt a ztricime ptidu pod nohama. Dika-
zem tohoto tvrzeni budiz fake, Ze v priibéhu nedlouhé doby jsme pfisli
o rozhodovini o persondlnim i technickém vybaven{ zdrav. pracovist,
o aktivni ¢innost v komisi pro kategorizaci 1éiv a v komisi pro posu-
zovéni rozmisténi ndkladnych pfistroji ve zdravotnickych zafizenich
a ndmi vyddvané licence s vyjimkou priméfskych pozbyly vyznamu,
vétsina ¢lenti nevnimd komoru jako zdsadni stavovskou instituci a rov-
néz jiné instituce nds nevnimaji jako prestiz majici organizaci.

Z prubéhit mnoha uplynulych sjezdt se mi zdd, ze komoru chce-
me jen bezvyznamnou. Na sjezdy se mnozi delegiti jedou vypovidat
a péstuji tam bezduchy verbdlni exhibicionismus. Pal dne trdvime
pravidelné diskusi, o kolik korun navysit ¢lenské ptispévky, dlouho-
dobé¢ diskutujeme o dalsich bandlnich problémech, které jsou vsak
v daném okamziku pro delegdty vhodnym prostorem ke zviditelnén{
se. Tyto zbyte¢né a zcela bezvyznamné diskuse viak komoru nepo-
souvajf ani o krok dél. Po takovémto sjezdu nevime, ¢im jsme a co
chceme a nemdme 7ddnou strategii dalstho rozvoje. Zalostné proto,
ze nevidime dél neZ na $picku nosu.

Jako bychom nevédeéli a nechdpali, ze zdkladem rtstu vyznamu ja-
kékoli instituce je plodnd a konstruktivni diskuse nad zdsadnimi
otdzkami jeji budoucnosti, ze které vznikd vétsinovy ¢i konsensudlni
pohled do budoucnosti s vyty¢enim jasnych cili.

Domnivim se, ze CLK uz nezbytné pottebuje plodnou a konstruktivni
vnitrokomorovou diskusi o sobé samé. Musime si jasné fici, co vlastné
od komory chceme a jakou ji chceme mit. Pokud tento zdkladni pro-
blém nevyfesime, pokud se nedomluvime, co md byt v kompetenci
komory a co se ji tykat nebude, budeme se i naddle hddat a budeme
roz§tépeni a nejednotni. K nasi $kodé. Tuto diskusi bychom méli vést
predevsim mezi sebou, ale i s komorou stomatologt a lékdrnika, pro-
toZe i oni jsou zfizeni stejnym zdkonem o komordch jako my. B¢hem
této diskuse bychom si méli odpovédét na mnoho bazdlnich otdzek
a oteviit mnoho ozehavych problémi, které médme a kterych se védo-
mé & podvédomé bojime. Méli bychom hledat pfedev$im body, které
nds spojuji a sjednocuji. Sporné a citlivé body fesit, az vice pochopime
vyznam diplomacie jedndni a odnau¢ime se vykiikovat ultimativni
pozadavky nebo vyhrozovat tim ¢i onim. Kazdy spor se dd vyfesit.
Musime mit vili ke kompromisu a snahu ho najit. Uméni jednat,
vyjedndvat a chovat se diplomaticky vskutku prozatim moc neumime.
Diplomacie spotivé pfedeviim ve smifovdni odliSnych zdjmua. Do-
mnivdm se, Ze tomuto tématu by se méla vénovat nejedna samostatnd
konference, které by komora méla pofddat. Na nich bychom méli také

naslouchat a udit se od téch, kteff uz néco podobného maji za sebou,
néco v této véci dokdzali a mohou ndm byt piikladem.
Az se dokdzeme shodnout na véem, co budeme povazovat za podstat-
né, a budeme v téchto stanoviscich vétSinové jednotni, pak povazuji
za nezbytné zahdjit napii¢ politickym spektrem jedndni s poslanci
o novele zékona 220/1991 Sb. o komordch. Je potieba presvédéit
stdtni spravu, ze silné stavovské organizace s oporou v dobrém zd-
koné mohou byt dobrym a vykonnym partnerem pfi spravé svych
vécl a dobrym partnerem pii feseni problému. Zde zdiraziiuji, ze
komory pfi prosazovdni svych z4jma nemohou byt apolitické, at si
o tom mnoz{ mysl{ pravy opak. Musime vSak zGstat vZdy nestrani¢ti
a nadstranicti. Politici a strany se budou stfidat, ale my zistaneme.
Domnivdm se, Ze toto neni utopie, nybrz sebezdchovnd nezbytnost.
Pokud nebudeme aktivné fesit co nejdiive svou budoucnost, pak v ni
patrné nebudeme mit odpovidajici misto. Jesté¢ nékolik roku a néko-
lik takovych sjezdt a budeme porddat jen golfové turnaje a literdrni
vedery, ale o vSem podstatném a rozhodujicim, co se nds tyce, bude
rozhodovat svéhlavy byrokrat v zdjmu stdtni sprévy.
Realizace dlouhodobych strategickych cilu je ¢asové ndro¢nd a presa-
huje funkéni obdobi manddtu prezidenta i predstavenstva, ale i mi-
nistra a vlddy. Proto vytyc¢ené cile musi byt nadcasové, jasné zadané
a mus{ nad nimi byt vétSinovd shoda.
Vizeny pane prezidente, vdzené piedstavenstvo, vyzyvim vds, aby jste
vénovali mimofddnou pozornost situaci uvnitt  CLK, nesnaili se ji
bagatelizovat a nesnazili se ji feSit jednoduchymi a tieba i populis-
tickymi zptsoby s krétkodobym efektem, ale pfistoupili na hleddni
skute¢né priciny tohoto stavu a hleddni zpisobu ndpravy tak, aby
CLK byla tou instituci, jakou by ji rdda vidéla véeina lékatského
stavu. Cesta bude urcité zna¢né trnit4, ale budoucnost d4 za pravdu,
ze byla jedind moznd a spravnd.

MUDr. Jaroslav Imrych, Olomouc

Nechci si vynucovat trvaly smluvni vztah

Viizeny pane prezidente CLK, nejsem sdm, kteri v minulém obdobi v po-
citu nejistoty zaslali dopis se Zddosti o prodlouzeni smlouvy ze ZP dle vy-
hldsky & 290. S nékolika kolegy, s kterymi jsem hovoril — ze sektoru
ambulantnich specialistii — jsme nakonec dosli, nezdvisle na sobé, ke stej-
nému zhodnoceni situace.

Vyzadovat smlouvu natrvalo pod nitlakem paragrafii ndm néjak ne-

sedélo. Proto jsme ani na nabidku VZP na uzavieni smlowvy na neurcito

nakonec nereagovali. Diivodii bylo vice.

Predevsim:

1. Zdravoni pojistovny ziejmé potrebuji smluvni zarizeni, které jim je-
Jich pojisténce osetti. Jinak by asi neplnily svoji zdkladni funkci, ne?
Pokud tedy funguji doposavad v celkem korektnim vztahu s VZE nevi-
dim diwvod najednou zneuzivar pravniho vakua k prosazent jakéhosi,
Cert vi, zda vyhodného, pozadavku.

2. Pokud v systému funguji smysluplné, asi se néjak naddle dohodneme.
Jisté vite, Ze nds maji pojistovny prectené. Vedi, kdo, za co a jak pracu-
je. Z toho plyne dalsi ohledné smluv, ne?

3. Nejsou, diky politické situaci, dand jasnd pravidla hry. Asi nezbude,
nez jako kdykoli ditve pouzir trpélivosti a vyckat. Preferuji podminky
pro vsechny stejné.

4. Vase rady patii tém, kteri se newmi sami rozhodnout. Mame své mozky.

5. Podumejte, proé mnoho kolegii, ackoli jsou nuceni platit ne mdlo
CLK, se nechd zastupovat jinymi sdrusenimi za dalsi poplatky. Opér
si dovoluji pripomenout, Ze mdme své mozky a néjak jsme k tomu
dosli. Popremyslejte, proé

Necekdm Vasi odpovéd, ale budu rdd, kdyz ndzor z dolnich vrstev docrete

az sem.

MUDr. Petr Bouchal, privitni kardiolog, Brno
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ANTIBIOTICKA LECBA KOMUNITNICH INFEKCI LEDVIN
AMOCOVYCH CEST V PRIMARNI PECI
Doporuceny postup — pokracovani z ¢. 1/2007

a recidivujici cystitida Zen a déti)

Akutni cystitida komplikovana se vyskytuje u osob s predis-
pozi¢nimi rizikovymi faktory (funkéni a obstrukéni uropatie,
diabetes mellitus, sekundarni imunodeficience). Do této sku-
piny patii akutni cystitida u muzd nebo recidivujici mocové
infekce u dospélych i détskych pacientii, primarné 1é¢enych
pro akutni nekomplikovanou cystitidu. Vyzaduji vySetfeni spe-
cialistou cilena na odhaleni moznych pfic¢in komplikovanych
infekei mocovych cest. Napiiklad vylouceni pyelonefritidy,
prostatitidy, organickych nebo funkénich abnormalit v moco-
vych cestach. Chirurgicka korekce anatomickych abnormalit
a odstranéni obstrukce, véetné kament v mocovych cestach,
snizuji nebo zcela eliminuji vyskyt relapsti nebo reinfekce
u téchto pacientd.

Pro u¢innou 1écbu jsou nezbytna specialni laboratorni vysette-
ni a vySetfeni bakteriologické, vetné testi citlivosti ptivodce
k antibiotikiim. Komplikované infekce dolnich mocovych cest
jsou zpusobeny stejnymi bakteriemi jako infekce nekompliko-
vané. Navic se uplatiiuje SirSi spektrum enterobakterii, Pseu-
domonas aeruginosa, enterokoky a nékteré dal§i podminéné
patogenni druhy s pfirozenou multirezistenci k antibiotikim.
U recidivujici cystitidy mize pyurie chybét.

Terapeuticky rezim akutni komplikované cystitidy dospélych
i déti je individualni a nalezi zcela do rukou specialistt. Déti
s recidivujici cystitidou vyzaduji po zvladnuti akutni uroinfek-
ce podrobné urologické vysetieni k vylouceni funkéni a ana-
tomické poruchy (popfipadé i urodynamické vysetieni).
Relaps infekce po ukonéeni 1é¢by akutni nekomplikované cysti-
tidy a akutni cystitida u muzi se 1é¢i antibiotikem podavanym po
dobu 14 dnt. Pii opakovanych relapsech muize specialista pro-
dlouzit Ié¢bu. Cilem je trvale potlacit signifikantni bakteriurii.
Kultivace moci a biochemické vysetfeni pro kontrolu nezadou-
cich t¢inku antibiotik se provadi kazdy mésic. Je vhodné kon-
trolovat krevni obraz, sérové koncentrace urey a kreatininu
a jaterni testy. V zavislosti na vychozi hodnot¢ glomerularni
filtrace je indikovéana frekvence pravidelnych kontrol clea-
rance kreatininu nebo alespon kalkulace glomerularni filtrace
podle Cockrofta-Gaulta ¢i MDRD (Modification of Diet in
Renal Diseases Study). U déti se pouziva Schwartziv vzo-
rec. Kalkulator pro vypocet je na www.kidney.org. (téma: K/
DOQI: Clinical Praktice Guidelines).

Reinfekce se vétSinou vyskytuje u Zen stfedniho a starS$iho
veku. Lécba antibiotiky se u asymptomatickych osob aplikuje
jen pfi riziku poSkozeni ledvin, u ostatnich jen v pfitomnosti
priznakt infekce.

U nemocnych s predispozici k infekci mocovych cest, ktera
neni odstranitelna a 1é¢itelna, je eliminace opakovanych infek-
ci velmi obtizna a v fadé pfipadll zcela neuspésna. K ochrané
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funkce ledvin pted poskozenim infekci mtize specialista dopo-
rucit dlouhodobou antibiotickou profylaxi nizkymi davkami
antibiotik, podavanymi dospélym obvykle na noc.

4. Akutni negonokokova uretritida u muzu

Klinické ptiznaky akutni negonokokové uretritidy a kapavky
u muzit mohou byt velmi podobné, proto patfi tito pacienti
vyhradné do péce urologa nebo dermatovenerologa. Ob¢
onemocnéni jsou sexualné pfenosna a jsou provazena dyzu-
rickymi potizemi a vytokem z uretry, ktery je hnisavy u vét-
Siny muza s kapavkou a asi u tfetiny muzt s negonokokovou
uretritidou. Akutni negonokokova uretritida muzi ma obvykle
pozvolnéjsi nastup priznakd a mirngjsi priabéh nez kapavka.
Ve snaze najit puvodce recidiv v opakovanych vytérech
z uretry je ¢asto nespravné interpretovana a antibiotiky
1é¢ena mikroflora kolonizujici sliznici uretry (viridujici
streptokoky, stafylokoky).

Vzhledem k tomu, ze se klinické priznaky obou onemocnéni
mohou prekryvat, je nutno ke stanoveni diagnozy vidy pouZit
laboratorni vySetreni. U 95 % pripadii pacientii s gonokoko-
vou uretritidou jsou pri mikroskopickém vysetreni vytéru z ure-
try prokazovany typicky intracelularné uloZené gramnegativni
diplokoky. U pacientii s negonokokovou uretritidou v mikro-
skopickém nalezu sekretu z uretry mohou byt leukocyty, popr.
smiSend grampozitivii a gramnegativni nespecificka bakteri-
alni flora nebo je mikroskopicky obraz negativni. U ¢asti paci-
entii se mohou obé onemocnéni vyskytnout spolecné. Negono-
kokova uretritida se obvykle projevi jako pretrvavani priznakii
po lécbé kapavky

Ptiblizné polovinu onemocnéni akutni negonokokovou uretri-
tidou zpusobuje Chlamydia trachomatis, v ostatnich ptipadech
se pravdépodobné uplatiiuji urogenitalni mykoplasmata, Ure-
aplasma urealyticum a vzacnéji Mycoplasma genitalium. Dia-
gnostiku pivodce infekce komplikuje skute¢nost, ze U. urealy-
ticum je ubikvitni mikrob pfitomny v uretradlnim sekretu zdra-
vych muzi. Onemocnéni patii podle vyvolavajicich pivodct
spiSe mezi sexudlné prenosna onemocnéni nez mezi IMC.

U ¢asti pacientd zistava doposud ptic¢ina infekce neodhalena.
Pro tyto pfipady je charakteristicky opakovany vyskyt one-
mocnéni

3. Prostatitida

Diagnostika a 1écba prostatitidy patii vyhradné do rukou
urologa.

Zakladnim predpokladem vispéchu lécby je odliSeni prostati-
tidy bakterialni od nebakterialni. Bakterialni prostatitidy jsou
vzdcné, jejich podil ¢ini zhruba 1 % (nejvyse 5 %) vSech pri-
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padii prostatitid. Priikaz puvodcii prostatitidy nelze provadet
z moci, ale pouze z prostatického nebo uretralniho sekrvetu
po masazi prostaty. Doplikové Ize vyuzit kultivace sperma-
tu. VySetreni moci se vyuzivd k vylouceni/ potvrzeni soucas-
né infekce dolnich mocovych cest. K doplnkovému zdachytu
puvodcii prostatitidy Ize vyuzit také prvniho proudu moci, kte-
ry opldachne uretru po masazi prostaty.

Akutni bakterialni prostatitida ma bourlivou symptomatolo-
gii s vyraznou bolesti prostaty, castym a obtiznym mocenim,
vyraznymi celkovymi priznaky (vysokd teplota, neviile, schva-
cenost, mize byt pritomna nauzea). Chronickd prostatitida je
charakterizovana bolesti na hrazi a za sponou, ktera je inter-
mitentni, nékdy s iradiaci do rekta a skrota. Pacient je vZdy bez
teploty a bez celkovych priznakii, s nepravidelnymi dyzuricky-
mi obtizemi. U chronické prostatitidy je ndpadny rozdil mezi
chudym objektivnim klinickym ndlezem a bohatou subjektiv-
ni interpretact steskii postizeného. Prostaticky sekret a prvni
porce moci obsahuji leukocyty a bakterie. Pri akutni prostati-
tide je casto pritomna bakteriémie. Vétsinu infekci zpiisobuji
u akutni prostatitidy Escherichia coli a dalsi enterobakterie,
méné Casto enterokoky. Stejni privodci se spolu s dalsimi bak-
teriemi (napr. Pseudomonas aeruginosa) uplatiuji u chronic-
ké bakterialni prostatitidy. Pritkaz piivodce infekce ve vzor-
cich prostatického sekretu, uretry, prvniho proudu moce nebo
v krvi je nezbytny pro vybeér ucinného antibiotika, u néhoz
Jje primdrnim predpokladem priinik do parenchymu prosta-
ty predevsim v zavislosti na chronicité onemocnéni. Uloha
chlamydii a urogenitalnich mykoplasem v etiologii chronic-
ké prostatitidy u pacientii s opakované negativnim vysledkem
kultivace moci neni zcela jednoznacné prokdzana. Chlamydie
a mykoplasmata Ize potvrdit pritkazem DNA nebo i kultivac-
né v sekretech a v korelaci se sérologickou aktivitou. Terapie
pouze na zdklade vySetieni protilatek je nevhodnd. Pritomnost
koaguldza negativnich stafylokokii a korynebakterii ve vzor-
cich je diisledkem kontaminace pri jejich odbéru.

6. Akutni epididymitida

Diagnostika a 1é¢ba akutni epididymitidy patii vyhradné
do rukou urologa.

Akutni epididymitida vznika jako disledek STD mladsich
sexudalné aktivnich muzu. U starsich muzu miize byt pricinou
chronické infikované reziduum nebo reflux po prostatektomii,
Casteji transvezikalni. Vybeér [ékil, i pri klinicky identickém
priibéhu onemocnéni, prihlizi i k moznému zdroji ptivodce
onemocnéni. Epididymitidu miize vyvolat i jakdkoliv manipu-
lace v uretre (katetrizace, endoskopie, ipsacni aktivity).
Akutni epididymitida ma obvykle stejné piivodce jako bakte-
rialni prostatitida (enterobakterie, Pseudomonas aeruginosa,
enterokoky). Chlamydia trachomatis a Neisseria gonorrhoae
se oznacuji jako pricina sexudlné prenosné epididymitidy, kte-
ra se vyskytuje predevsim u mladych muzii.

V diferencidlni diagnostice je tireba myslet na Zivot ohrozuji-
ci Fournierovu gangrénu. Jednd se o nekrotizujici fasciitidu
v oblasti zevniho genitalu, vyvolanou smésnou aerobni a ana-
erobni florou. Onemocnéni viak nepatii mezi IMC.

7. Akutni nekomplikovana pyelonefritida

Toto onemocnéni vznika nejcastéji v disledku ascendentni
infekce z dolnich cest mocovych, vzacnéji hematogenni ces-
tou. Pivod infekce je témét vyluéné endogenni, ze stievni
a vaginalni flory. Spektrum a frekvence vyskytu ptivodct je
podobné jako u akutni cystitidy. Prevazuje Escherichia coli,
méné Casto se vyskytuji dalsi enterobakterie a enterokoky,
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velmi vzacné jiné grampozitivni bakterie. Akutni pyelonef-
ritida je onemocnéni rtizného stupné zavaznosti, od kterého
se odviji strategic 1éCby. Vzdy je nutno vylouc¢it obstrukc-
ni event. refluxni uropatii (ultrasonografie). Mirny prib¢h
onemocnéni umozinuje domaci 1é¢bu perordlnimi antibiotiky.
U pacientii dehydratovanych, netolerujicich peroralni piijem
nebo pacientl s rizikem urosepse je nutna 1écba parenteral-
n¢ aplikovanymi antibiotiky za hospitalizace. Déti s akutni
pyelonefritidou, zejména v predskolnim véku, je vhodné
hospitalizovat. Akutni pyelonefritida je onemocnéni, které
vyzaduje urgentni podani antibiotik. Pocate¢ni volba je pro-
to empiricka. Pro dalsi prabéh 1é¢ebného rezimu je nepostra-
datelny priikaz pivodce a vySetfeni jeho citlivosti. Proto se
pacientovi jesté pred nasazenim antibiotik odebird vzdy mo¢
a u dospélych také hemokultura. Odbér hemokultur u déti je
vhodny a jeho provedeni je na zvazeni Iékafem. Prikaz ptivod-
ce a zjisténi jeho citlivosti k antibiotikim umoziiuje optimal-
ni volbu antibiotika, jeho davkovani a délku 1é¢by. Vymize-
ni bakteriurie ve vzorku moci, odebraném po 48 hodinach
od prvni podané davky antibiotika, svéd¢i o dobré ucinnosti
antimikrobni 1é¢by. Dalsi odbéry hemokultur a mo¢i zavisi na
pribéhu 1écby. Mo¢ se odebird vzdy za 7-14 dnd po ukonce-
ni 1é¢by. Nedostate¢na klinicka odpoveéd’ na 1é¢bu antibiotiky
nebo opakovany prikaz bakterii v moc¢i nebo v krvi mohou
signalizovat jiny patologicky proces v mocovych cestach,
napt. urolitidzu, nebo rozvoj pozdni komplikace pyelonefriti-
dy (absces). Tyto komplikace vyzaduji vySetfeni nefrologem
a naslednou dispenzarizaci.

8. Recidivujici pyelonefritida

Pacienti jsou v trvalé péci nefrologa.

Mezi akutni a recidivujici pyelonefritidou existuji rozdily tyka-
Jjict se klinickych priznakii, pacientii i bakterii zpiisobujicich
tato onemocneni. Klinické priznaky recidivujici pyelonefritidy
mohou byt zejména u seniorii a diabetikit mirnéjsi. Onemoc-
néni miize probihat atypicky s minimdlni nebo nepriznacnou
klinickou symptomatikou. Pro recidivujici infekci jsou predis-
ponovdni pacienti s funkcénimi nebo anatomickymi abnorma-
litami mocovych cest, s mocovymi katétry a jinymi zpiisoby
arteficidalni derivace moci (komplikovand infekce). Recidiva-
mi pyelonefritidy jsou také ohroZeny pacientky s rekurujici
nekomplikovanou cystitidou, pokud nebyla volena sprdavnd
strategie 1écby antimikrobidlnimi léky. Piivodcem recidivu-
jici pyelonefritidy je nejcastéji Escherichia coli, avsak jeji
prevalence je mensi ve srovadni s akutni pyelonefritidou. Cas-
téji se uplatiuji jiné enterobakterie, Pseudomonas aeruginosa
k antibiotikiim. Piivodci recidivujici pyelonefritidy jsou vice
rezistentni v dusledku selekce rezistentnich bakterii pri opako-
vané lécbe antibiotiky nebo byl-li pacient infikovan v nemoc-
nicnim prostiedi. Bakterie jiné nez Escherichia coli, které se
Castéji uplatiuji u pyelonefritidy recidivujici nez u akutni, jsou
k rade antibiotik rezistentni prirozené. Recidivujici pyelonef-
ritis zpiisobena vzdy znovu odlisnym bakterialnim kmenem je
oznacovdna jako akutné rekurujici. Jestlize antibioticka lécba
nevede k uplné eliminaci bakterii z fokusu v mocovych ces-
tach a ledvinach, je recidiva zpiisobena stejnym bakterialnim
kmenem. V tomto pripadé jde o pyelonefritidu akutné relabu-
jici. Vzhledem k casté pritomnosti predisponujicich faktori
a rezistenci bakterialnich pitvodcii jsou mnozi pacienti pro
pocdtecni lécbu tohoto onemocnéni obvykle hospitalizovani.
Pro vybér antibiotika, zpiisob a kontrolu léchy plati stejna
doporuceni jako jsou uvedend pro akutni pyelonefritidu (viz 7.
Akutni nekomplikovana pyelonefritida).
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Indika¢ni tabulky

1. Asymptomaticka bakteriurie (ABU)

Diagnostické podklady (podrobnosti viz smérnice ,,Doporucené postupy pro praktické 1ékare. Infekce mocovych cest — mik-
robiologicka diagnostika )
mikrobiologické vySetieni
(vzorky)

indikace ostatni vySetireni interpretace

Opakovany nalez identického druhu
bez klinické symptomatologie svédci
pro ABU. Lécba ATB je indikovana
v gravidité vzdy. U jinych rizikovych

Nejméné dva vzorky

moci ze sttedniho proudu

v odstupu 24h k zakladnimu
kultivacnimu vysetfeni se

biochemické vysetfeni
moci

mocovy sediment
vysetfeni specialistou

kultiva¢ni vySetfeni je
nezbytné pro stanoveni
trvale signifikantni

p TR bakteriurie . S o osob a déti pouze na zakladé vyjadieni
stanovenim kvantitativné VIRRT . [nutné u gravidnich, déti, e . ,

, . S a k vysSetfeni citlivosti > . o |specialisty. Infekce nenf urgentni a
vyznamné bakteriurie k ATB nemocnych s DM, seniori nasazeni ATB se doporucuje dle vysledku
identického kmene. a jinych rizikovych osob . g

kultivace a antibiogramu.
Lécba antibiotiky
etiologie etiologicky podil |indikace ATB |ATB volby fl.‘;rnl?;g‘;rc‘;‘t”“‘ (popis alterna-

empiricka (ivodni) terapie (na zakladé charakteristické klinické symptomatologie v neodkladné situaci)

bakterialni |dominantm’ neprovadi se  |[neprovadi se |neprovz’1d1’ se
cilena terapie (na zakladé priukazu pavodce infekce a vySetieni citlivosti k antibiotikiim)
Escherichia coli amoxicilin
nitrofurantoin* trimetoprim*, kotrimoxazol*
o . , dominantni gravidni Zeny trimetoprim*, kotrimoxazol*
Escherichia coli s produkci S .
, dtto amoxicilin/klavulanat
beta-laktamdzy X
cefalosporiny II. gen.
Klebsiella pneumoniae méné obvykly ravidni zen trimetoprim* amoxicilin/klavulandt
P YKy g Y |kotrimoxazol* cefalosporiny II. gen.
jiné enterobakterie vzacny gravidni zeny |dle antibiogramu dle antibiogramu
enterokoky méné obvykly gravidni zeny |amoxicilin nitrofurantoin*

Vysvétlivky: * s vyjimkou prvniho trimestru a druhé poloviny tetiho trimestru gravidity

Doporucena délka terapie: nitrofurantionem 7denni, ostatnimi preparaty 5-7denni
Potradi vybéru alternativnich antibiotik vychazi z vysledku antibiogramu a snasSenlivosti antibiotika volby.

2. Akutni cystitida nekomplikovana

Diagnostické podklady

mikrobiologické vySetieni
(vzorky)

indikace

ostatni vySetieni

interpretace

mo¢ ze stfedniho proudu
k zékladnimu kultiva¢nimu

vhodné vysetfeni pro
spravnou indikaci

biochemické vySetfeni moci
mocovy sediment

typicka klinicka symptomatologie
s pyurii a kvantitativné

v . ATB pii signifikantni u malych déti a chlapcti musi ; s
vysetieni se stanovenim bakteriurii . & lougit moz vyznamnou bakteriurii svéd¢i pro
kvantitativni bakteriurie axteriurii s vysetfenim - |pediatr vyloucit moznost nekomplikovanou cystitidu

citlivosti k ATB pyelonefritidy
Lécba antibiotiky
Etiologie etiologicky podil |indikace ATB |ATB volby ATB alternativni (popis
alternativni situace)
empiricka (ivodni) terapie (na zakladé charakteristické klinické symptomatologie v neodkladné situaci)
pouze pfi
klinickych a
bakterialni dominantni lab’oratgrnlch nitrofurantoin* trimetoprim*, kotrimoxazol*
znamkach
bakterialni
infekce

cilena terapie (na zakladé prukazu pavodce infekce a vySetieni citlivosti k antibiotikium)

Escherichia coli

trimetoprim*, kotrimoxazol*

. ; . ..+, |nitrofurantoin* amoxicilin (dle antibiogramu)
o . . |dominantni viz empiricka . . .
Escherichia coli s produkci priméarni patogen |terapie trimetoprim*, kotrimoxazol*
beta-laktamdzy dtto amoxicilin/klavulanat

cefalosporiny II. gen.
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Staphylococcus zacny primarni  |viz empiricka | . . .
PIyLoce v2acny p CInpirie nitrofurantoin* cefalosporiny II. gen.
saprophyticus patogen terapie
. . s , viz empiricka A .. |trimetoprim* kotrimoxazol*
Klebsiella pneumoniae méng¢ obvykly mp amoxicilin/klavulanat prin
terapie cefalosporiny II. gen.

Vysvétlivky: * s vyjimkou prvniho trimestru a druhé poloviny tfetiho trimestru gravidity

doporucena délka terapie: u Zen a divek nad 15 let obvykle 3denni, nitrofurantoinem 7denni, v béznych terapeutickych dav-
kéach; u déti 5-7denni, nitrofurantoinem 7denni, v béznych terapeutickych davkach. 3denni rezim neni u déti do 15 let vhodny,
je mozny u sexudlné aktivnich divek.

Poradi vybéru alternativnich antibiotik vychazi z vysledku antibiogramu a snasenlivosti antibiotika volby.

3. Akutni cystitida komplikovana (akutni cystitida muzi a recidivujici cystitida Zen a déti)

Diagnostické podklady
mikrobiologické vySeti‘eni
(vzorky)

indikace ostatni vySetieni interpretace

nutné kultivaéni
vySetfeni pro
spravnou indikaci

klinickd symptomatologie, pyurie a kvantitativné
vyznamna bakteriurie svédéici pro sledovanou
diagnézu vyzaduje cilenou ATB terapii

biochemické vySetfeni
moci
mocovy sediment

mo¢ ze sttedniho proudu
k zakladnimu kultiva¢nimu

oy s . ATB pii signifikantni Y . strategie 1é¢by Zen, muzt a déti (vybér ATB,
vySetfeni se stanovenim .. vySetieni specialisty oy . s ; . iy
R L bakteriurii . rezim a délka zajiSt'ovaci terapie) se opira o
kvantitativni bakteriurie o s o . nutné (urolog, NS o oy
s vySetfenim citlivosti nekolog, nefrolog) kultivaéni vySetfeni, antibiogram a zavéry
k ATB gy & &) |vysetieni specialisty
Lécba antibiotiky
Etiologie etiologicky podil |indikace ATB |ATB volby ATB alternativni (popis
alternativni situace)
empiricka (ivodni) terapie (na zakladé charakteristické klinické symptomatologie v neodkladné situaci)
pouze pii
klinickych a
bakterialni dominantni laboratornich  |nitrofurantoin* amoxicilin/klavulanat
znamkach
infekce

cilena terapie (na zakladé kultivaéniho priikkazu ptivodce infekce a vySetieni citlivosti k antibiotikiim)

trimetoprim*, kotrimoxazol*
amoxicilin (dle antibiogramu)

Escherichia coli nitrofurantoin®

dominantni viz empiricka
primarni patogen [terapie trimetoprim*, kotrimoxazol*
amoxicilin/klavulanat
cefalosporiny II. gen.

Escherichia coli s produkci
beta-laktamdazy dtto

viz empiricka
terapie
Vysvétlivky: * s vyjimkou prvniho trimestru a druhé poloviny tfetiho trimestru gravidity

** spektrum bakterialnich ptvodct u komplikovanych IMC je velmi variabilni a vybér antibiotik se v praxi
disledné opira o prikaz ptivodce a antibiogram
Poradi vybéru alternativnich antibiotik vychazi z vysledku antibiogramu a snasenlivosti antibiotika volby.

Jiné bakterie** bézné nitrofurantoin* dle ptivodce a antibiogramu

Pokracovani v pristim cisle FI.
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Dohodovaci rizeni — karikatura
demokratickeho procesu

V posledni dobé se na préavni oddéleni CLK obraci mnoho lékai s z4dos-
ti o vysvétleni zdkladnich principii dhrady zdravotni péce na rok 2007.
Poté, kdy jim poskytneme adekvitni odpovéd, setkdviame se casto z jejich
strany s velmi nepfiznivou reakci. Vytykaji totiz komofe, Ze v rimci do-
hodovaciho fizeni neprosadila lepsi podminky thrady jejich préce.

Tento ¢ldnek si klade za cil objasnit mecha-
nismy, jimiz se uvedené dohodovaci fizeni
#df, a roli, kterou CLK hraje, a zejména pak
upozornit na nedostatky, jimiz je za stdvajici
prévni Gpravy dohodovaci fizeni stizeno, coz
se odrdz{ v dosazenych vysledcich.
Dohodovaci fizeni o tthradé zdravotni péce je
zakotveno v ustanoveni § 17 odst. 6 zdkona
¢. 48/1997 Sb. o vefejném zdravotnim pojis-
téni. V tomto ustanoveni se doslova uvddi:
wHodnoty bodu, vyse iihrad zdravomni péce hra-
gené ze zdravotniho pojistni a regulacni ome-
geni objemu poskytnuté zdravotni péce hrazené
z verejného zdravotniho pojisténi se vidy na
ndsledujici kalenddini rok dohodnou v doho-
dovacim Fizeni zdstupcii Vieobecné zdravotni
pojistovny Ceské republiky a ostatnich zdravot-
nich pojistoven a prislusnjch profesnich sdruze-
ni poskyrovatelil jako zdstupcii smluvnich zdra-
votnickyjch zarizeni. Svolavatelem a garantem
tddného priibéhu dohodovaciho Fizent je minis-
terstvo zdravotnictvi. Dojde-li k dohodé, posou-
di jeji obsah ministerstvo zdravotnictvi z hle-
diska souladu s pravnimi predpisy a verejnym
zdjmem. Je-li vysledek dohody v souladu s priv-
nimi pfedpisy a verejnym zdjmem, U_yda' jej
ministerstvo zdravotnictvi jako vyhldsku. Ne-
dojde-li v dohodovacim Fizeni k vysledku do 90
dnil pred skoncenim prisluiného kalenddrnibho
roku nebo shledd-li ministerstvo zdravomnictvi,
ge vysledek dohodovaciho Fizeni neni v souladu
s prdvnimi p;’edpisy i verejnym zdjmem, sta-
novi hodnoty bodu, vysi vihrad zdravomni péce
hrazené ze zdravotnibo pojisténi a regulacni
omezeni objemu  poskytnuté zdravorni péce
hrazené z verejného zdravotniho pojisténi na
ndsledujici kalenddrni rok ministerstvo zdra-
votnictvi vyhldskou.

Novela to mohla vyreSit

Jak patrno z textu zékona, moznost CLK
piimo se dcastnit tzv. cenovych dohodo-
vacich fizeni je nulovd, coz lze bezpochy-
by povazovat za zikladni nedostatek této
pravni dpravy. Zminény nedostateck moh-
lo odstranit ptijeti zdkona, kterym se méni
zdkon ¢&. 20/1966 Sb. o pééi o zdravi lidu,
ve znéni pozdéjsich predpist, a nékteré dal-
$1 zdkony (tzv. snémovni tisk 1045). Novela
oproti shora citované dikci zékona profesni
komory mezi G¢astniky fizenf jiz explicitné
fadila a naopak eliminovala neuspokojivy
stav, kdy se dohodovaciho fizen{ G¢astni celd

fada obéanskych sdruzeni bez ohledu na to,
Ze Casto zastupuji jen mizivé mnozstvi po-
skytovatelt zdravotni péce, nékdy dokonce
nezastupuji poskytovatele 74dné. Snémov-
nf tisk 1045, ktery CLK podporovala, viak
nebyl v dasledku veta prezidenta republiky
schvilen.

S ohledem na vylou¢eni CLK z cenového
dohodovaciho fizeni bylo v minulosti v sou-
ladu s ptanim sjezdu delegétis CLK zalozeno
ob¢anské sdruzeni CLK—o. s., které se doho-
dovacich fizeni Géastni a hdji v ném zdjmy

CLK.

Nesouhlas nebyl vyslySen

Podobné problematické jako uréeni Géastni-
kit dohodovaciho fizeni je i stanoveni kon-
krétnich pravidel, jimiz se jednotlivd jedndni
v rdmci tohoto fizeni fdi. A¢koli platnd prév-
ni Gprava piijeti takovych pravidel nepfed-
poklddd, doslo mezi lastniky fizeni v roce
2006 k dohod¢ a byl pfijat jednaci fdd, jenz
tato pravidla obsahuje. Lze si totiZ jen velmi
tézko predstavit, ze by bez podrobnych pra-
videl toto fizeni viibec mohlo probéhnout.
Pro pfijeti jednactho fiddu dohodovaciho
fizeni, jez mélo stanovit dhrady zdravotni
péce v roce 2007, byli téméf vichni Glastni-
ci fizeni. Pfesto vSak vzhledem k jeho nedo-
konalosti a pravné nezdvaznému charakteru
nebyla pravidla dand timto fddem vzdy rddné
uplatnovdna.

Dal$f zdsadni nedostatky vykazuje i rozho-
dovéni v segmentu poskytovatelt zdravotn{
péce. Uréujici pro vihu hlasti jednotlivych
profesnich sdruZeni zastupujicich poskytova-
tele by mél byt, v souladu s jednacim fddem,
pocet plnych moci, které jim udélila ptislusnd
smluvni zdravotnickd zafizeni. Problémem,
ktery v této souvislosti vyvstal pfi jednd-
nich dohodovaciho fizeni pro rok 2007
byla skute¢nost, Ze jako aktivni ddastnici
fizeni vystupovala sdruZeni, kterd minis-
terstvu zdravotnictvi az do ukondeni jed-
ndni v segmentech nedodala zddné plné
moci, jimiz by osvéd¢ila vdhu svych hlasi
v jedndni. V isti fizeni tykajici se thrady
ambulantni specializované péce pak pii zd-
vére¢ném jedndni tato sdruzeni zavddéjicim
zptisobem deklarovala dosazeni dohody mezi
poskytovateli, kdyz v rozporu se schvdlenym
jednacim fédem vychdzela z prostého poctu
sdruzeni a nikoli z véhy hlast téchto sdruzeni.

’f
L

PRAVNI PORADNA 1 *
I piesto, ze CLK-o. s. zastupovalo v doho-
dovacim fizeni nejvétsi mnozstvi konkrét-
nich poskytovatelii, nebyl jeho nesouhlas
s dohodou brdn v potaz nejen zminénymi
sdruzenimi, nybrz ani ministerstvem.
Dusledkem zmate¢ného stavu ohledné nejas-
né véhy hlast jednotlivych sdruzeni poskyto-
vatelt bylo, Ze po jiz probéhlém dohodo-
vacim fizeni se az zpétné zalala ustavovat
mandétni komise, jez méla ex post piepo-
¢ist pocet plnych moci udélenych jednot-
livym sdruZenim. A¢ vyznam ¢innosti této
komise byl s ohledem na faktické ukonceni
dohodovaciho fizeni v zdsad¢ nulovy, o vad-
nosti systému pfijimdni rozhodnuti tcastni-
ky dohodovaciho fizen{ svéd&i i to, ze do této
komise nebyl zvolen z4dny zdstupce za CLK—
o.s.2a LOK-SCL, a to piesto, Ze jde o jedno-
zna¢né nejsilnéjsi sdruzeni disponujici téméf
polovinou do té doby dolozenych plnych
moci v segmentu ambulantni specializované
péce. Pii volbé komise se opét nepiihlize-
lo k tomu, kolik plnych moci bylo danym
sdruzenim udéleno, nybrz vyhradné k po-
¢tu zdstupct téchto sdruZeni na jedndni.
Stejné jako v pribéhu celého dohodovaciho
fizen{ tak byla co do vdhy hlasu postavena
na roveni sdruzeni poskytovateld, jez nedo-
loZila Zédné plné moci, a sdruZeni, kterd
naopak prokazatelné zastupovala stovky
poskytovatelti smluvni zdravotni péce.
Toto v§e umoznilo ministerstvu zdravotnictvi
vydat vyhldsku ¢. 619/2006 Sb., kter4 stano-
vi tthradové mechanismy na rok 2007 zcela
odli$né od toho, co v fizeni prosazovala CLK
prostfednictvim CLK—o. s., resp. zcela v roz-
poru se zdjmy poskytovateli, ktetf CLK—o. s.
udélili svou plnou moc.

Jak je zfejmé z piedchoziho vykladu, nelze
CLK ani v nejmensim vytykat soudasné
nastaveni tthradovych mechanismi ani to,
ze by se v rozsahu svych zikonem z4dsadné
omezenych mozZnosti nesnazila prosadit
pro lékafe dpravu daleko vyhodnéjsi nezli
je ta soucasné platnd, kterd vychdzi ze zmi-
néné vyhlasky ¢ 619/2006 Sb.
Zavérem zbyvd vyjadiit toliko nadéji, Ze
chaos, ktery provdzel dohodovaci fizeni pro
rok 2007 a keery byl zptsoben nedostated-
nou zékonnou Upravou a negativnim puso-
benim nékeerych sdruZeni poskytovateld,
bude v budoucnu pfece jen odstranén. Je
zapotiebi pfijmout systém dohodovaciho
fizeni, ktery je obsazeny v jiz zminéném sné-
movnim tisku 1045. Pak by nejenom bylo
CLK vymezeno odpovidajici misto v tak
vyznamném procesu, jakym cenové dohodo-
vaci fzeni nepochybné je, ale zdroven by byl
d4n i jasny rémec konkrétnich pravidel.
Stivajici dohodovaci fizeni je pouhou
karikaturou demokratického procesu
a nepfinasi soukromym lékaitim kyzené
vysledky.
Mgr. Ales Buridnek
pravni oddéleni CLK
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PRAVNI PORADNA

Co noveho prinasi uhradova vyhlaska ¢. 619/2006 Sh.?

Uhradova vyhléska & 619/2006 Sb., jejiz
obsah je ze strany poskytovatelii zdsadnim
zptisobem kritizovdn, narozdil od dhrado-
vych vyhldsek platnych v 1. pololeti roku
2006 ptipousti dohodu na jiném zpisobu
thrady, nez je uveden ve vyhldsce. Pod-
minkou takového postupu je, Ze dohodnuty
zplsob thrady nesmi byt v rozporu se zdra-
votné pojistnym pldnem pfislusné zdravotni
pojistovny. Prostor pro dohodu pojistoven
a zdravotnickych zafizeni o obsahu dhrado-
vych dodatkd na tento rok je vsak ztZen ne-
jen zdravotné pojistnym plinem pojistovny,
ale i dohodami o thraddch zdravotni péce
na rok 2007, které byly pro jednotlivé seg-
menty uzavieny v lofiském roce. Proto je jiz
nyni zfejmé, ze nékteré pro poskytovatele ne-
vyhodné zmény obsaZené ve vyhldsce nebu-
dou odstranény ani v rdmci dohody o jiném
zpsobu dhrady. Napiiklad Sprdvni rada
VZP jiz na ndvrh zdstupci ministerstva
zdravotnictvi zakdzala fediteli pojistovny
domlouvat se zdravotnickymi zafizenimi
jiny zptisob dhrady v plosném méfitku.
Duvodem je zejména vyhodnost vyhliskou
piinesenych zmén financovdni zdravotni
péce pro zdravotni pojistovny. Ndsledujici
text je zaméfen na zmény zpusobu dhrady,
které vyhldska pfindsi v segmentu ambulant-
nich specialistd, praktickych lékaia a kom-
plementu.

Ambulantni specialisté

Zisadni zménu thrad pfind$i vyhldska pro
segment ambulantni specializované péce.
Uhrada za vykony (v¢&. ZUM a ZULP)
v tomto segmentu bude letos, stejné jako
v predchdzejicim obdobi, omezena tzv. ma-
ximdlni thradou. To znamen4, Ze také letos
budou zdravotnicka zafizeni poskytovat ¢dst
zdravotni pé¢e zdarma. Vyhldska vychdzi
z dohod nékterych sdruzeni poskytovate-
li (SAS, SSG, Aprimed...) s pojistovnami
ze za¥ 2006, které CLK- o.s. odmitla jako
pro lékafe naprosto nevyhodné.
Nejdulezitéjsi zménou oproti pfedchdzejicim
obdobim je zptsob stanoveni maximdln{
thrady. Na rozdil od lofiského roku se le-
tos nebude pfi vypoc¢tu maximalni dhrady
ambulantnich specialisti vychdzet z po-
¢tu vloni vykdzanych a uznanych bodi,

ale z loniské tihrady za vykony v¢. ZUM
a ZULP v korunich.

Pro zdravotnickd zafizeni poskytujici zdra-
votni péi v jedné odbornosti:
MU = RCx PU x Inu

MU — maximdlni Ghrada

RC — pocet unicitnich RC ofetfenych v pfi-
slu§ném leto$nim pololeti (kazdé RC se zapo-
¢itdva pouze jednou)

PU - lofiskd priimérn4 tihrada zaplacend po-
jistovnou za vykony v¢etné ZUM a ZULP na
RC v piislusném pololeti 2006

Inu — index ndrtstu thrad, ketery ¢&inf nej-
méné 1,03

Kalkula¢ni vzorec pro zdravotnickd zafizeni
poskytujici péci ve vice odbornostech nalez-
nete spole¢né s podrobnym komentdfem na
webovych strankdch CLK www.lker.cz.
Tento systém thrady je velmi vyhodny pro
zdravotni pojistovny a vychdzi z vysledka do-
hodovacich fizeni o thraddch na rok 2007,
proto neni pravdépodobné, ze by pojistovny
souhlasily s jeho zménou. Zavedenim tohoto
systému financovdni ambulantn{ specializo-
vané pée bylo prakticky znemoznéno uplat-
néni nového seznamu zdravotnich vykonu
pii propldceni zdravotni péce i v tomto roce
a zdkladem pro vypocet letosni Ghrady ztsta-
vaji vykony vykdzané a uznané v roce 2005
ohodnocené dle seznamu vykonu platného
do 31. 12. 2005. Zdravotni péce vykdzand
a uznand v roce 2006 nebude mit pro vy-
pocet maximalni dhrady v letosnim roce
vitbec Zddny vyznam a zdravotnické zafi-
zeni dostane uhrazenu tu samou ¢dstku na
jedno RC jako vloni navy$enou maximélné
0 3 %. Pro thrady v roce 2007 je tedy pro
kazdé zdravotnické zatizeni klicové kone¢né
vylctovdni obou lonskych pololeti. Kaz-
dé zdravotnické zafizeni by mélo peclivé
zkontrolovat vysi tihrady za vykony stano-
venou pojistovnou za rok 2006 a zpiisob
jejtho vypoctu a v piipadé pochybnosti
pozadovat po zdravotni pojistovné vysvét-
leni, respektive ndpravu. Dobrovolnym
pfistoupenim na niz$i Ghradu za rok 2006 si
zdravotnické zafizen{ soucasné snizuje thra-
du v roce 2007 a pravdépodobné i dal$im
obdobi. Teprve na zdklad¢ definitivni vyse
thrady za pfislusné pololeti 2006 je mozné
stanovit pramérnou Ghradu za vykony v¢.
ZUM a ZULP na 1 RC pro kazdé pololeti
2007 (celkovd vyse thrady v pfislusném lofi-
ském pololeti za vykony v¢. ZUM a ZULP
délend poctem RC alesponi jednou osette-
nych v pfislu$ném lonském pololeti). Tento
limit by mél byt konkrétné uveden v thrado-
vém dodatku. V piipadé, ze nebude v dobé
uzavfeni dodatku kone¢né vyiétovani prove-
deno (tykd se zejména 2. pololeti 2006), lze
v dodatku zavézat zdravotni pojistovnu, ze
toto vyuétovéni provede v dohodnuté lhieé
tak, aby zdravotnické zatizeni mohlo stanovit
své limity jiz na pocdtku pfislusného pololeti.
Jediné tak je mozné ndsledné v prabéhu roku
ovliviiovat poskytovéni zdravotni péce s ci-
lem vykondvat co nejméné price zdarma.

S védomim, Ze stanoveny limit Ghrady na
rodné ¢islo bude navysen maximélné o 3 %,
by mélo kazdé zdravotnické zafizeni racio-

nalizovat rozsah poskytované zdravotni péce
jednotlivym pojiSténctim, coz se tykd nejen
konkrétnich vykonu, ale i napf. poétu kon-
trolnich ndv§tév, samoziejmé se zfetelem na
nutnost dodrzen{ postupu lege artis. Kazdé
zdravotnické zafizeni by se mélo drzet sta-
novenych limitd, to znamend tyto limity ani
vyrazné nepiekracovat, avsak ani nesnizovat.
V soudasném systému thrad, kdy jedinou
moznosti navySeni tihrady za vykony je
navyseni poctu osetienych unicitnich rod-
nych ¢isel, je tfeba varovat pied odmits-
nim novych pacienti.

Zménou k hor$imu je i to, Ze platny seznam
zdravotnich vykond nebude mozné pou-
zit ani v pfipad¢ zdravotnickych zafizeni,
kterd zadinaji s provozem v tomto kalen-
déinim roce nebo kterd osetiila v tomto
nebo loniském roce v piislusném pololeti
50 a méné pojisténcii. I v piipadé téchto
zdravotnickych zafizeni totiz vyhlds
oproti minulosti pfipousti omezeni maxi-
malni dhradou, kterd bude stanovena tak,
ze vykdzand a uznand péce bude ohodnoce-
na dle seznamu vykoni platného do 31. 12.
2005 a vyndsobena hodnotou bodu 1,10
K. Pokud se tedy nepodaii vyjednat zménu
v thradovém dodatku, bude zdravotni po-
jistovna oprdvnéna (nikoli povinna) omezit
maximdlni thradou i tato zdravotnickd za-
tizeni. Dluzno dodat, Ze stejnym zpisobem
bude pro tato zdravotnickd zafizeni stanove-
na i vy$e pfedbézné mési¢ni thrady, kdy vyse
mési¢n{ thrady bude vychdzet z redlné vykd-
zané a pojistovnou uznané péce v daném mé-
sici, avSak ohodnocené dle seznamu vykont
platného do 31. 12. 2005 s hodnotou bodu
ve vysi 1,10 K¢, ¢imz se piedejde povinnosti
vracet zdravotni pojiStovné pii kone¢ném vy-
tcrovéni pieplatky.

Dal3{ zménou je zptisob vypocltu regulad-
nich srdzek za léky, zdravotnické prostied-
ky a vyzidanou pé¢i, kdy vyhldska nové
zavadi moznost vybéru limitu vyhodnéj-
s$iho pro zdravotnické zafizeni. Vybér je
umoznén ze dvou moznosti — limit vychdze-
jici z Ghrady za dany druh péce v pfislusném
pololeti roku 2006 nebo 2005 (podrobné
informace o konkréeni vy$i limitu, zpisobu
jeho vypoctu a vyjimkdch z regulaci jsou
z dtvodu limitace tohoto textu uvedeny na
webovych strankdch CLK www.lkcr.cz ).
Dilezitou negativni zménou ve vyhldsce ve
vztahu k regulacim je, Ze vyhldska na rozdil
od thradové vyhldsky ¢. 101/2006 Sb. upra-
vujici thradu v 1. pololeti 2006 nestanovi
povinnost zdravotni pojistovny vyjmout
z regulaci ndkladny zpisob 1é¢by nebo nd-
kladny zdravotnicky prostiedek za pied-
pokladu, Ze zdravotnické zafizeni prokdze,
ze s ohledem na postup lege artis nebylo
opravnéno pouzit jiny zptisob poskytova-



ni zdravotni péce. Tim se bezpochyby opét
vyrazné zhor$i pozice zdravotnickych zafi-
zeni pii jedndnich o vyjmuti ndkladné péce
z regulaci.

Prakticti Iékafi

Pro segment praktickych lékait pro dospé-
I¢é a praktickych lékaft pro déti a dorost
pfinasi tihradovd vyhldska pozitivni zménu
v tom, Ze na rozdil od dhradovych vyhldsek
platnych v prvnim pololeti 2006 neomezu-
je dhradu mimokapita¢nich vykoni a vy-
konii za neregistrované pojisténce maxi-
madlni dhradou. To znamen, Ze viechny tyto
vykdzané a uznané vykony, t. i vykony pre-
ventivnich prohlidek a o¢kovdni, by mély byt
zdravotnickému zafizeni uhrazeny. Bohuzel,
i pfes interpretaéné nejasnou dikei vyhldsky
je 1 v tomto segmentu patrnd snaha vyloudit
novy seznam zdravotnich vykont z dhrad
zdravotni péce a hradit ji dle seznamu zdra-
votnich vykoni platného do 31. 12. 2005
s hodnotou bodu ve vysi 1,07 K¢ s tim, ze
pouze zdravotni vykony ve starém seznamu
vykont neobsazené budou hrazeny dle nové-
ho seznamu vykontl, ovéem s hodnotou bodu
ve vys$i 0,97 Ke& V soucasné dobé probihaji
jedndni mezi zdstupci poskytovatelti a zdra-
votnich pojistoven a ze strany poskytovatelli je
pozadovdna tihrada téchto vykont dle nového
seznamu zdravotnich vykond s tim, Ze o hod-
noté¢ bodu, kterd bude nabizena v Ghradovych
dodatcich, se dosud jednd.

Co se ty¢e regulacnich omezeni, jsou regula-
ce nové stanovovany pololetné nikoli ¢tvrt-
letné. Pfi vypocltu regulaénich limitd za
1éky, zdravotnické prostfedky a vyzddanou
pé¢i je stejné jako v segmentu ambulantnich
specialist umoznén vybér ze dvou moz-
nosti stanoveni limitu podle vyhodnosti
pro zdravotnické zafizeni (referenénim
obdobim miiZe byt pfislusné pololeti roku
2005 nebo 2006 — podrobnosti o zpisobu
uréen{ limita a jejich vysi viz www.lker.cz).
S ohledem na vysledek dohodovaciho fizen{
o thradéch v roce 2007 v tomto segmentu
je pfi jedndnich o jiném zpusobu dhrady
ze strany zdstupclt poskytovatelti pozadovd-
no, aby bylo uplatnéni regula¢nich omezeni
v roce 2007 podminéno celkovym piekroce-
nim ndkladt v segmentu praktickych lékart
a/nebo prekrocenim celkové ndkladovosti
praxe. Pokud na tento pozadavek zdravotni
pojistovna pfistoupi, je tfeba, aby byly tyto
podminky uplatnéni regulaci pfesné specifi-
kovany v thradovém dodatku. Jediné tak lze
nésledné jejich dodrzeni na zdravotni pojis-
tovné vymahat.

Pfi vypoctu regulace za neregistrované pojis-
ténce je nové porovndvina tihrada za nere-
gistrované pojisténce v pfislusném pololeti
2007 s tihradou za registrované pojisténce
v pfislusném pololeti 2006 s tim, Ze celkova
thrada za neregistrované pojisténce v pii-
slusném pololeti 2007 miiZe bez regulaci

dosdhnout 105 % thrady za registrované
pojisténce piislusném pololeti 2006. Tepr-
ve pii pfekrodeni tohoto limitu je pojistovna
oprdvnéna neuhradit celou ¢dstku, o kterou
bude limit piekrocen. Nevyhodnou zménou
je, ze z téchto regulaci neni vyjmuta péce
o neregistrované pojisténce v rdmci fddného
zistupu. Toto regulaéni omezeni je moziné
pouzit na rozdil od minulosti i v pfipade
zdravotnického zatizeni, které se dohodlo na
thradé¢ zdravotni péée podle seznamu zdra-
votnich vykon.

Dalsi zménou, kterou pfinesla vyhldska, je
moznost uplatnéni vyse uvedenych regu-
laci i v pfipadé, Ze zdravotnické zafizeni
v pfislusném pololeti 2006 registrovalo
50 a méné pojisténcii pfislusné zdravotni
pojistovny nebo v tomto obdobi poskytlo
zdravotni péi stejnému poctu neregistro-
vanych pojisténcii. Regulace dle vyhldsky
nebudou uplatnény pouze v piipadé, kdy
zdravotnické zafizeni splni podminku oetfe-
ni nebo registrovdni{ statisticky nevyznamné-
ho poctu pojisténct, jak je uvedena v pred-
chézejici vété, v letosnim piislusném pololeti,
nebo pokud se bude jednat o zdravotni péci
poskytnutou pojisténcim z EU. Vzhledem
k tomu, zZe soucasnd dhradovd vyhldska
na rozdil od minulého obdobi nestanovi
povinnost zdravotni pojistovny vyjmout
z regulaci ndkladny zpisob 1é¢by nebo
nédkladny zdravotnicky prostfedek v piipa-
dech, kdy zdravotnické zafizeni prokdze, ze
s ohledem na postup lege artis nemohlo po-
uzit jiny zptisob lécby, ztiZi se opét postave-
ni zdravotnického zafizeni v jedndnich se
zdravotni pojistovnou o neuplatnéni regu-
laci v pfipadé ndkladné péce piekracujici
limity zdravotnického zafizeni.

Komplement

V segmentu ambulantni péce poskytované
v odbornostech 222, 801, 802, 804, 805,
807, 809, 812 — 819, 822, 823 jsou vyhlds-
kou stejné jako v minulosti stanoveny dvé
moznosti zptsobu thrady — pausilni sazbou
a tthradou za vykony s tim, Ze nenf jasné sta-
noveno, kterym zdravotnickym zaf{zenim
mus{ byt zdravotni pé¢e hrazena pausdlni
thradou. Pausdlni dhrada je nové stano-
vovdna pololetné ve vysi 101% objemu
thrady zdravotni pé¢e v prislusném po-
loleti 2006, pficemz na rozdil od minulych
uprav vyhldska neobsahuje definici ,,objemu
thrady®, tj. thradovy dodatek by mél stano-
vit pfesny zplisob vypoctu pausdlni Ghrady.
Do pausdlni thrady nejsou kromé vykont
mammografického screeningu nové zahrnuty
ani vykony zdravotni péce poskytované pojis-
téncim EU. Pfi dipravé pausilni tthrady po
vyhodnoceni celkového objemu poskytnuté
zdravotni pé¢e v piislusném pololeti 2007
bude na rozdil od dpravy thrady v minulém
roce opét zohlednéno nejen snizeni ale i na-
vySeni vykdzané a uznané zdravotni péce

(pfi navy$eni poctu uznanych bodu o vice
nez 2% proti referenénimu obdobi — pfesny
vzorec vypoctu viz. www.lker.cz). Referen¢ni
pocet bod, ze kterého se bude vychdzet pfi
ndsledné dpravé vyse pau$ilni dhrady, neni
nové stanovovin s ohledem na proplacenou
Ppé¢i, ale vychdzi pouze z bodu ve stanoveném
terminu uznanych a vykdzanych v ptislusném
pololeti 2006 (viz. www.lkcr.cz).
V ptipad¢ thrady zdravotni péce dle se-
znamu zdravotnich vykoni je stanovena
hodnota bodu pro odbornost 809 a pro vy-
kony mammografického screeningu ve vysi
1,05 K¢ a pro ostatnich odbornosti 0,87 Ké.
Iv tomto segmentu vSak vyhldska umoziiu-
je obejit platny seznam zdravotnich vyko-
nii a omezit zpétné thradu zdravotni péce
vypoctenou podle platného seznamu zdra-
votnich vykond maximdlni dhradou. Vyse
maximdlni dhrady md byt stanovena zvl4st
pro odbornost 809, zvlst pro ostatni odbor-
nosti a zvlast pro nasmlouvané vykony mam-
mografického screeningu tak, Ze se vykdzané
a uznané vykony ohodnoti podle seznamu
vykonu platného do 31. 12. 2005 a vyndsobi
hodnotou bodu stanovenou pro tento zptisob
thrady (uvedena vyse). Pokud se zdravotnic-
ké zafizeni s pojiStovnou dohodne na tthradé
podle platného seznamu zdravotnich vykont,
mélo by v thradovém dodatku zkontrolovat,
zda je zdravotni poji§tovna oprdvnéna ndsled-
né zkrtit tuto dhradu s ohledem na ,stary®
seznam zdravotnich vykont. V piipadé, ze
by tomu tak bylo, bude tfeba pfi kone¢ném
vyuctovani pocitat s vracenim preplatku po-
jistovné. Proto, pokud bude zdravotni pojis-
tovna trvat na omezen{ Ghrady podle sezna-
mu vykont platného do 31. 12. 2005, bude
vhodné dohodnout se na zpisobu thrady za
vykony tak, aby nedochdzelo ze strany pojis-
tovny k preplatkiim, které bude zdravotnické
zatizeni ndsledné povinno vracet (napf. thra-
da pfimo podle seznamu zdravotnich vykont
platného do 31. 12. 2005).
Zivérem je tieba zopakovat, ze dle platné
prévni dpravy je mozné uzaviit ihradovy
dodatek na rok 2007, ktery bude umoziio-
vat i zdsadné odli$ny zpisob dhrady nez
ten, ktery stanovi vyhldska ¢. 619/2006 Sb.
Privé z diivodu moznosti dohody na jiném
zptsobu thrady doporucujeme s podpisem
dodatku zbyte¢né nespéchat a pied jeho pod-
pisem si ovéfit, zda se opravdu jednd o maxi-
mum mozného, co bylo mozno s piislusnou
zdravotni pojistovnou vyjednat. Pro ndsledné
bezproblémové plnéni dodatku, respektive
koneéné vytcrovéni je vzdy pro zdravotnic-
ké zatizeni vyhodné, pokud jsou v dodatku
uvedeny nejen zdvazné terminy vyactovdni,
ale i konkrétni limity pro vypocet thrady
a regula¢nich omezeni, popiipad¢ termin, ve
kterém je zdravotni pojiStovna zdravotnické-
mu zaffzen{ dodate¢né sdéli.

MUDr. Mgr. Dagmar Zdleskd

pravni oddéleni CLK
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Kdo zaplati zdravotni péci za déti a dichodce?

Za 57 % obyvatel, kteii spotfebuji cca
80 % zdravotni péce, plati stdt necelych
24 % ptijmi zdravotnich pojistoven.

Usneseni XX. sjezdu CLK
listopad 2006

20) Sjezd uklada prezidentovi a pred-
stavenstvu, aby prosazovali zvySo-
vani vydajd na zdravotnictvi a s tim
souvisejici spravedlivé odménovani

lékart za praci.

45) Sjezd uklada prezidentovi a pred-
stavenstvu, aby prosazovali zvySo-
vani pojistného na zdravotni pojisté-
ni za osoby, za které je stat platcem
zdravotniho pojisténi.

Budou zdravomni pojisténi za déti platit rodice?
Budle je stdt jesté tordéji ekonomicky trestat za
to, ze méli odvahu privést na svét déti?

Budou si diichodci platit zdravotni pojisténi
sami? Z Eeho? Zvyst jim stdr diichody? Jaky to
md mit smysl?

Kdo bude platit za nezaméstnané a kdo za bez-
domovce? Nebo si erdr predstavuje, Ze je bude-
me lécit zadarmo?

Sdélovaci prostiedky informovaly o zdmé-
ru ministra financi sniZit platby pojistné-
ho za tzv. stitni pojisténce o cca 12 mld.
K¢ za rok. Vzhledem k tomu, Ze za cely rok
2006 zaplatil stdt za tyto pojisténce 43 mld.
K¢, zpusobila by realizace tohoto ndvrhu
pokles plateb stétu o 28 %. Takovy pokles
pijma zdravotnich pojistoven by vyrazné
zhorsil kvalitu a dostupnost zdravotni péce
pro obéany CR.

Ceskd 1ékatskd komora, krerd je garantem
kvality zdravotni péée a strizcem etiky vy-
konu lékaiského povoldni, varuje politiky
pied nedozirnymi nésledky takového ne-
piedlozeného kroku.

Stat plati pojistné za 57 % osob. Jde zejmé-
na o dét, dichodce a nezaméstnané, tedy

O

o osoby, které nikoliv svoji vlastn{ vinou spo-
tiebovdvaji nejvétsi dil zdravotni péce (cca 80
procent). Platby za téchto 57 % tzv. stitnich
pojisténci tvofily v roce 2000 celkem 23,8 %
pijmi pojistoven. V ndsledujicich letech
viak jejich ndriist zaostdval za vyvojem eko-
nomiky, ¢imz doslo k poklesu az na 20,6 %
v roce 2005. V roce 2006 se platby meziro¢né
zvysily o 27,5 %, ¢imz se podil plateb stdtu
vrdtil na troven roku 2000, tedy na 23,8 %.
V soucasnosti plati stdt 13,5 % z celkovych
25 % primérné mzdy, tedy 680 K¢ za mé-
sic. Zustdvd nejvésim dluznikem na pojist-
ném, nebot jeho piispévek odpovidd pou-
hé ¥ plateb od zaméstnance s priamérnou
mzdou.

Vyvoj platby za tzv. statni
pojisténce

1993 229
1994 194
1995 194
1996 1. p. 220
1996 2. p. 270
1997 270
1998 1. p. 287
1998 2. p. 392
1999 392
2000 392 27,7
20011.p. 392 29,0
2001 2.p. 439
2002 439 30,5
2003 467 32,5
2004 476 334
2005 481 33,7
2006 leden 513 43,0
2006 dnor - brezen 560
2006 duben - prosinec | 636

Za 14 let od vzniku vefejného zdravotniho
pojiseéni, tedy za léta 1993-2006, zaplatil
stit za jednoho svého pojisténce celkovou
astku 61 765 Ke.

Nicotnost této ¢dstky nejlépe vynikne v po-
rovndni s ndklady na nékeeré zdravotn{ vyko-
ny a léc¢bu nékeerych diagnéz. Jen namétkou:

18 000-31 000 K¢
18 000-37 000 K¢
25 000-36 000 K¢
27 000-62 000 K¢

Zépal plic

Operace slepého stieva
Mozkov4 mrtvice ischemickd
Operace zluéniku klasickd

Bakeeridlni meningitida 60 000-94 000 K¢
Implantace kardiostimuldtoru 152 000-177 000 K¢
Transplantace ledviny 130 000-261 000K¢
Srde¢nf bypass 224000295 000 K¢

(zdroj VZP)

Celkové vydaje na zdravotnictvi v CR v ro-
ce 2005 dosdhly ¢astky 214 mld. K¢, tedy
20 800 K¢ na jednoho obyvatele (necelych
750 eur), coz odpovidd 7,2 % HDP.

Ve vyspélych zemich predstavuji vydaje na
zdravotnictvi vyssi podil na HDP. Nejbohat-
$i staty skupiny G7 vyddvaji na zdravot-
nictvi 9,3 % HDP.

Opét namétkou:

Rakousko 9,1% HDP
Francie 9,7% HDP
Némecko 10,9% HDP
USA 14,6 % HDP

Z novych ¢lenskych zemi EU vydév4 na
zdravotnictvi vice napfiklad Madarsko
(7,8% HDP). Nizsi vydaje jsou v Polsku
(6,1% HDP) nebo na Slovensku (5,7 %
HDP), avsak zdravotnictvi v téchto zemich
mé mnohem niz§f Groveii nez v Cesku.

I kdyz je zdravotni stav populace ovliviiovin
pfedevsim Zivotnim stylem a stavem Zivotni-
ho prostiedi, je zdvislost mezi vydaji na zdra-
votn{ pé¢ia tim i jeji kvalitou na strané jedné
a zdravotnim stavem populace a stfedni oce-
kévanou délkou zivota na strané druhé zcela
nepochybnd.

Vysokd kvalita a Sirokd dostupnost zdra-
votni péte v CR jsou dosahoviny na tkor
plati zaméstnancii nemocnic a piijmi
soukromych lékaiskych praxi.

Ceské zdravotnictvi je chronicky podfinanco-
vané a naopak potfebuje dal$i finan¢ni zdro-
je. Investice do zdravotni péce totiz patii
spolu s investicemi do védy a vzdéldvani
mezi ty nejefektivnéjsi. Vidyt pouze zdravi
lidé mohou pracovat a vytviiet hodnoty.

Zimér ministra Kalouska je v rozporu
s volebnimi programy politickych stran,
které vytvofily koali¢ni vladu.

ODS: Plus pro zdravotnictvi, str. 31
»Prosazujeme navjseni platby stitu za ekono-
micky neaktivni skupiny obyvatelstva (déti, dii-
chodkci, nezaméstnani).

Volebni programy Strany zelenych, str. 49
»Strana zelenych navrhuje ddle zvysit plarby za
pojisténce, za nég plati pojisténi stdt.

MUDr. Milan Kubek
prezident CLK
(tiskové prohldseni CLK)



Védecka rada CLK zada vladu
o vétsi ochranu nekuraku

Vizeny pane premiére, vazené pani ministryné, vazeni pani ministii,

Vase vlidda bude v nejbliz$ich dnech projedndvat ndvrh poslanct
MUDr. Borise Stastného, PhDr. Olgy Zubové a Ing. Jittho Carbola
na vyddni zékona, kterym se méni zdkon ¢. 379/2005 Sb., o opatfe-
nich k ochrané ptfed $kodami piisobenymi tabdkovymi vyrobky, alko-
holem a jinymi nédvykovymi ldtkami a 0 zméné souvisejicich zdkoni,
ve znén{ zdkona ¢&. 225/2006 Sb.

Stévajici pravni dpravu upravujici pravidla pro koufen{ ve vefejnych
prostordch povazujeme za zcela nevyhovujici a jako 1ékafi — ¢lenové
Vedecké rady Ceské 1ékaiské komory Vis vyzgvame k tomu, abys-
te podpofili ndvrh, ktery maze vyraznym zptsobem pfispét k lepsi
ochrané zdravi ob&ani, ktef{ si nepfeji byt obtézovani tabdkovym dy-
mem a maji prévo na ochranu svého zdravi pfed ndsledky pasivniho
koufen.

Informace o $kodlivosti aktivniho i pasivniho koufen jsou véeobecné
zndmé, presto si dovolujeme zopakovat alespon nékolik z nich, aby-
chom Vdm usnadnili rozhodovéni.

Zavislost na tabdku je nemoc (diagnéza F 17)

Koufen{ je nejvyznamnéjsi preventabilni pfi¢ina morbidity a mor-
tality na svété: v tomto stoleti bude mit miliardu obéti, letos celo-
svétové 5 miliond, v EU 665 000 a v CR 18 000. Z tohoto poctu
pfedcasnych umrti zemfe 8 000 pacient(l na nddorovd onemocnéni
(25 % vech zptsobeno koufenim), 7 000 pacientt na kardiovasku-
larni onemocnéni (15 % vech zptsobeno koufenim), 2 000 pacienti
na respira¢ni a 1 000 na ostatn{ onemocnéni. Podrobné informace
o mortalit¢ zpisobené koufenim, zalozené na datech WHO, nalez-
nete na www.deathsfromsmoking.net

Od roku 1950 bylo ve svété publikovino vice nez 120 000 védec-
kych praci, které prokazuji pfimou souvislost mezi koufenim a vzni-
kem nékolika desitek velmi zdvaznych onemocnéni.

Od roku 1981 bylo opakované védecky prokdzano, Ze i pasivni kou-
feni poskozuje zdravi. Kufdci tedy obc¢any ve svém okoli nejenom ob-
tézuji, ale pfimo ohrozuji na zdravi a na Zivoté. Zejména k poskozeni

V roce 2005 hruby doméci produkt CR presihl HDP Portugalska,

tedy nejchudsi zemé z pivodni patnictky EU. Ceskd spole¢nost

tedy md dostatek prostfedkil, aby nds zaplatila tak, jak plati své 1é-

kafe v Portugalsku.

Zavolal jsem tedy zprostfedkovateli price pro EU, ktery sidli na

kraji a nastinil problém:

wJsem prakticky lékar a byl jsem osloven, abych se vicastnil na zajisto-

vdni LSPP v prostordch okresni nemocnice a nevim, kolik si mdm 7ict

na hodinu. “ Sdélil jsem svoji teorii o HDP a lékafich Portugalska

a jelikoz nerozumim ani slovo portugalsky, pozddal jsem o zjiSténi

ceny préce lékate v této zemi. Moje konstrukee ho sice zarazila, ale

plné s ni souhlasil.

Asi za 14 dni mi zavolala jeho asistentka s tim, Ze si mdm odménu

vypoditat takto:

* primérnd mési¢ni mzda v Portugalsku je 960 eur

e primérny plat lékafe zaméstnance je pétkrit vyssi, ale veetné
sluzeb v rozsahu 400 hodin ro¢né

° tedy k zdkladni pracovni dobé 168 hodin nutno pfipodist

cév stadi mald ddvka tabdkového koufe, coz prokazuje méfitelny pokles
vyskytu infarkt® myokardu v zemich, kde se v restauracich nekoufi.
Obzvldsté zdvazné nésledky ma pasivni koufeni na zdravi déti.
Vésina kurdkd nekoufi dobrovolné — jde o zdvislé, nemocné lidi. Vét-
$ina kufdki zacala koufit v détském veku (v Praze je vek prvni cigarety
kolem 10 let), kdy ke skute¢né svobodnému rozhodnuti postradali
dostatek informaci a schopnosti je posoudit. Dospéli kufaci by pak ve
vétsiné pipadt (cca 70 % kuidk starsich 18 let) preferovali nekufdc-
tvi, kdyby se oviem své zdvislosti dokdzali zbavit. To znamend, Ze asi
1,7 milionu Cechti si kazdy den koupi vyrobek, ktery nechce.

V CR se kazdoroéné vykouti cca 20 000 000 000 cigaret.

Navzdory vynosu ze spotiebn{ dané je nikotinismus i z pohledu stdtu
ekonomicky velmi nevyhodny. V zemich EU jsou hospodétské ztrdty
spojené s koufenim odhadovdny na cca 300 euro/osobu/rok. V pfipa-
dé¢ CR jde tedy o ekonomickou ztritu cca 80 miliard korun roéné.
ZkuSenosti zemi, které zakdzaly koufeni v restauracich, ukazuji, ze
trzby provozovateldi restauraci nejenom neklesly, ale naopak doslo
k jejich zvyseni.

Zakladni legislativa tykajici se kontroly tabdku, doporucovand i WHO,
je zérovent ochranou nekufdkd i nejucinnéj$i prevenci — nekurdcké
vefejné prostory by mély byt samoziejmosti. Vystavovdni obyvatel,
zejména zaméstnancli pohostinstvi, kancerogennimu a mutagennimu
prostiedi je v mezindrodnim kontextu jiz téZko obhajitelné.

Utinn4 1é¢ba zévislosti na tabdku existuje a méla by byt dostupna pro
vSechny pacienty.

Vidzeny pane premiére, vaZzené pani ministryné, vazeni pdni ministfi,
obracime se na Vasi vlddu se Zddosti, abyste pfi védomi zdvaznosti
tabdkové epidemie schvdlili ndvrh zdkona, ktery by vyrazné prispél
k omezen{ koufeni a k ochrané zdravi obc¢and, ktef{ si nepieji byt
kuidky obtéZovdni a poskozovdni na zdravi.

S uctivym pozdravem
clenové Vedecké rady CLK

400:12 = 33 hodin, vysledkem je 200 h/mésic
* tedy 960 euro x 5 = 4 800 euro x 28 K¢ = 134 400 K¢ mési¢né
za 200 hodin price
* za 168 hodin price za mésic to déld 112 896 K¢ hrubého pro
lékafe zaméstnance
* pro OSVC je pochopitelné tieba piipotitat 35% a vyjde ndm
152 400 K¢ mési¢né ke zdanéni za prici lékare plus ndklady na
provoz ambulance (bez ndkladi na pfistroje a materidl) a to véet-
né osobnich ndkladi na zdravotni sestru
Jako nejnizéi mez bych bral vychozi &islo pramérné mzdy v CR:
20 000 K¢/meésic.
Vyse citovanou konstrukei se dostanete na 84 000 K¢ pro 1ékate za-
méstnance za 168 h/mésic hrubého a 113 400 K& pro OSVC za pra-
ci lékate plus ndklady na provoz ambulance a na zdravotni sestru.
Je to jasné, ¢isté, prahledné a tézko se s tim dd polemizovat.
Dokdze-li své lékafe zaplatit chudsi Portugalsko, pak musi mit ty
penize i Ceskd republika.
MUDr. Miroslav Puncochdr




ROZHOVOR

‘Clovék maze byt k dobru |

prinucen

Fika Prof. MUDr. Richard Skaba, CSc., pfedseda Cestné rady CLK

| 1ékar je ¢loveék omylny, ma vSak tu smulu, Ze jeho nekvalitni prace muze stat pacienta zdravi
a nékdy dokonce Zivot. Kdy je to vsak jeho vina? Stiznosti na pochybeni I€kare musi rozsoudit
Cestna rada CLK.V jejim Cele stoji détsky chirurg, sedmapadesatilety profesor Richard Skaba.

Pane profesore, byl jste jednim ze zakldda-
jicich denti Ceské lékaiské komory v Sedi
roku 1991. Jak to probihalo?

Ned4 se fici zaklddajici ¢len, piesnéjsi je je-
den z delegdtti ustavujiciho sjezdu CLK v Se-
¢i. Uz si na to dopodrobna nevzpomindm,
ale byla to pfirozend véc zaloZit a vybudovat
stavovskou organizaci [ékaf.

Podilel jste se na zaloZeni néjak osobné?
Byl jsem ¢lenem komise pro tvorbu stavov-
skych predpist.

Meli jste néjaky vzor v zahrani¢nich ko-
mordch?

Ten vzor moznd existoval, ale byl tu hlavné
domdci vzor, protoze komora existovala za
prvni republiky a dokonce uz za Rakouska-
Uherska. Bylo to navdzdni na ur¢itou tradici.

V soutasnosti je CLK ve znameni svéri
nejméné dvou skupin lékafi. Bylo tomu
tak od zaddtku?

Ur¢ité ndzorové rozdily byly v komote vidyc-
ky. Je to pfirozené i v tizké z4jmové skupiné I¢-
kaiti. Vzdycky v néjakém obdobi stety ndzori
zesili a pak zesldbnou. To neni nic nového.

Situaci pred lofiskym listopadovym sjez-
dem hodnotite spise jako klidnéjsi, nebo
bouflivéjsi, kdyZ porovnite obdobi uply-
nulych patnécti let?

Myslim, ze spiSe k tém klidnéjsim.

Opravdu?!
Zazil jsem uz daleko dramati¢téj$i okamziky
pii jedndni komory.

Bylo clenstvi v komofe od zacitku povinné?
Ano, bylo a je to ddno zdkonem z roku 1991.

Povazujete to za spravné?
Povazuji to za praktické, protoZe povinné
lenstvi uklddd uréité spole¢né povinnosti
vSem, kteff vykondvaji lékafské povoldni. Je
to tplné néco jiného nez dobrovolné ¢clenstvi,
oy . T .
pii némz si kromé placeni pfispévka tfeba pét
let na svou organizaci ani nevzpomenete. Je
tieba vyjit z toho, pro¢ tady komora je. Je tu
proto, aby se lékatské povoldni, které je jak
védou, tak uménim, délalo dobfe. To zname-
p . . v T ;
nd mravné a odborné na vysi. To jsou dva z4-
kladni pilife, na kterych vse stoji. Z toho také
vyplyva disciplindrni ¢innost orgdnii komory,
jimiz jsou Revizni komise a Cestnd rada.

Co by pro ¢innost Cestné rady, jejimz jste
piedsedou, znamenalo pfipadné nepovin-
né &lenstvi lékatt v CLK?

Pravdépodobné minimdlni ¢innost, protoze
asi mdlokdo by se chtél dobrovolné podrobit
disciplindrnimu fddu. Pfitom je zndmo, Ze
plno dobrych véci vznikd pravé ze zachoviva-
nf f4du a diky obavdm z neptijemnosti nebo

Prof. MUDr. Richard Skaba, CSc.

Narozen 18. ¢ervna 1949.V roce 1974
promoval na Fakulté détského Iékarstvi
UK v Praze. Prvni atestaci v chirurgii
ziskal v roce 1978, atestaci v détské
chirurgii v roce 1983. Kandidatem Ié-
karskych véd se stal roku 1987, habili-
tovan na UK v Praze v roce 1994, roku
2004 jmenovan profesorem.

Od roku 1991 je zastupcem prednosty
détské chirurgie UK 2. Iékarské fakulty
FN Motol.

Clenem Ceské Iékaiské komory je od
jejiho vzniku v roce 1991, do roku 1996
byl ptedsedou OS CLK Prahy 5, v roce
1997 se stal &lenem Cestné rady CLK,
mistopredsedou a od roku 2003 je je-
jim pfedsedou.

trestu pii jeho poruseni. Clovék mize byt
k dobru i pfinucen. Je to staletou zkusenosti
ovéfend pravda. Dité se vychovdvd nejen l4s-
kyplnym citem, ale také jemnym, trvalym tla-
kem k dodrzovéni fddu a drobnymi represemi
pfi jeho poruseni, s dobrym timyslem vycho-
vat fddného ¢lovéka. Je to zcela prirozené.

Kdy vznikla Cestnd rada?

Stejné jako lékafskd komora v roce 1991,
protoze to je jeden z jejich orgdnil, orgdn dis-
ciplindrni, ktery rozhoduje v ptipadé sporu
mezi lékafem a pacientem nebo 1ékati mezi
sebou.

Cim se fidi prdce Cestné rady?
Dvéma predpisy: etickym kodexem a disci-
plindrnim fddem.

Piedtim, ne jste zatal pracovat v Cesné
radé, jste ptisobil v Obvodnim sdruZeni
CLK Prahy 5. Jak na to vzpominite?

Byl to opravdu $tastny zacdtek. Celé vedeni
obvodniho sdruzeni — pfedstavenstvo, re-
vizni komise i ¢estnd rada — se tehdy seslo
v knihovné na na$f klinice a tam jsme zali-
nali s krabickou s pfedbéznymi pfihldskami
a razitkem, které obstaral jeden kolega, dnes
pfednosta slovutné kliniky. Neméli jsme kan-
celdt ani sekretdiku, vSechno jsme budovali
od zacdtku, samoziejmé i s chybami, ale dalo
mi to hodné. Myslim, ze OS CLK v Praze 5



se diky svym aktivitdm dostalo brzy do po-
védomi nejen prazské lékarské vefejnosti.
Z Prahy 5 vysel i jeden z prezidentt Ceské
lékaiské komory a zakladatel Lékaiského od-
borového klubu, byvaly ministr zdravotnictvi
MUDr. David Rath.

Vy jste byl v roce 1996 zvolen do Cestné
rady CLK...

Ano a musim fict, Ze to bylo zase néco no-
vého. Clovék se musel naudit spravné pouzi-
vat prévni a administrativn{ postupy. Protoze
i kdyzZ se vim néco zd4 zcela jasné, musite ten
prvotni pohled bez emoci analyzovat a porov-
nat s fddy a predpisy. Zpoc¢dtku to moc ne-
jde, zd4 se to suché a fidni, ale ty predpisy se
musite naudit, protoze jinak byste tuhle préci
nemohl vykondvat. A ¢lovék se nerad udi, ze.

Pomohly vim zpotitku v prici Cestné
rady vase zkusenosti z pracovisté na Klini-
ce détské chirurgie, kde jste dlouhou dobu
zdstupcem prednosty kliniky?

Samoziejmé, ze zkuSenosti ziskdvané kazdo-
denné na pracovidti jsou cenné, ale musim
fict, Ze si velice vazim predevsim zkusenosti
ziskanych v Obvodnim sdruzeni CLK Pra-
hy 5, kde jsem poznal mnoho skvélych lidi
a hodné se od nich naucil. To mi dalo nejvic.

Nikdy jste se na Klinice détské chirur-
gie motolské nemocnice nesetkal s pfi-
padem, jaké jste byli pozdéji nuceni fesit
v Cestné radé?

Nastésti ne. Drobné véci se vyskytly, ale pfipa-
dy, které by fesila Iékafskd komora, to nebyly.

Jaké m4 Cestné rada kompetence?

Je to vlastné lékaisky soud, ktery svym ¢le-
nim uklddd disciplindrni opatfeni, jestlize
se ¢len provini, nebo naopak zrusi discipli-
ndrni opatfeni, kterd byla uloZena ostatni-
mi disciplindrni orginy CLK, v ptipadé, Ze
se prokize, 7e to bylo neopravnéné. Cestni
rada Ceské 1ékaiské komory prezkoumédvé
také viechna disciplindrni rozhodnuti uci-
nénd reviznimi komisemi a ¢estnymi radami
v okresech, jestliZe je proti nim poddn oprav-
ny prostfedek, coZ je ndmitka nebo odvoldni.
Jeji rozhodnuti je na pidé CLK koneéné.
StéZovatel nebo disciplindrné obvinény, kte-
ry by s rozhodnutim nesouhlasil, mtize podat
opravny prostiedek k soudu.

Mohl byste stru¢né popsat, jak probiha
projednévéni takové kauzy?

Na za¢dtku musi byt stiznost na konkrétniho
lékate, podand na Ceskou lékatskou komo-
ru. Musi mit zdkladni nédleZitosti, nesmi byt
anonymni nebo nesrozumitelnd a od skutku
nesmi uplynout vic nez jeden rok. Jestlize
je stiznost oprdvnénd, je pfijata povéfenym
denem Revizni komise CLK a postoupena
piislusnému OS CLK k feseni. Okresni nebo
obvodn{ revizni komise zahdji predbéiné

Setfeni, na zdkladé kterého bud se zahajuje,
nebo nezahajuje disciplindrni fizeni. Jestlize
se disciplindrn{ fizeni zahdji, vypracuje reviz-
ni komise OS CLK disciplindrn{ Zalobu, na
zdkladé kreré se disciplindrni obvinéni pro-
jedndvi pied senitem Cestné rady OS CLK
nebo v zdvaznéjsich ptipadech pfimo pied
sendtem Cestné rady CLK. Kazdy okres nebo
obvod md svoji revizni komisi a &estnou ra-
dou. Pokud se stézovatel nebo disciplindrné
obvinény lékaf nebo povéfeny clen revizni
komise OS CLK citi nesprévné rozsouzen,
muze podat opravny prostiedek, ndmitku
nebo odvolén{ k Cestné radé CLK.

Jak dlouho miize trvat feeni pfipadu?
Nékdy trvd krétce, ale mize trvat i nékolik
mésict a nékdy se spory vlecou tfeba dva tii
roky. Zélezi na komplikovanosti kazdé kauzy
a na novych skute¢nostech, které se objevi.

Jak &asto se Cestnd rada CLK schézi?

Pravidelné jednou za mésic, po dvou praz-
skych zaseddnich je tfeti vidy v Olomouci.
Jedndni jsou dvoudenni, od pdte¢niho odpo-
ledne do soboty odpoledne. Rada fesi bud né-
mitky v deviti¢lenném plénu, nebo odvoldni

77 ’ vy

¢i prvoinstanéni fzeni v tficlenném sendrtu.

Byvaji nékdy rozepfe i uvniti Cestné rady?
Neékdy dojde k delsi vyméné ndzort a ptipad
se odlozi na druhy den, aby zpravodaj, kte-
ry mé kauzu na starosti, precizné pfipravil
vSechny podklady, a kauza se probird znova.
Velmi se ndm v poslednich letech pfi projed-
navani kauz osvéd¢ila audiovizudlni forma,
pfi niz se spousta véci vyjasni.

Co byvd nejcastéjsi pfi¢inou vdznych pii-
padi, které kondi smrti?

V povédomi lidi je dmrti ¢asto spojovino
s vinou nebo technickou chybou Iékate,
a specidlné tomu tak je v chirurgickych obo-
rech. Nékdy se vina a nevina lékafe velmi téz-
ko posuzuje. Casto nepomiize nic jiného, nez
se fidit svym nejlep$im svédomim, které m4
lékat vzdycky pii sobé, jak napsal prof. Ar-
nold Jirdsek, osobnost ¢eské chirurgie a také
jeden z prezidentti mezivaleéné CLK.

Cestna rada CLK

Ma 9 ¢lenl, ktefi voli ze svého stiedu
pfedsedu a mistopfedsedu. Za zavaz-
né poruseni povinnosti ¢lena komory
mUze ulozit jako disciplinarni opatreni:
* pokutu od 3000 do 30 000K¢&
 podminéné vylouéeni z CLK

* vylougeni z CLK

Proti rozhodnuti Cestné rady CLK
o ulozeni disciplinarniho opatreni Ize
podat opravny prostiedek. O oprav-
ném prostfedku rozhoduje soud.

Vzpomnél byste si na nejotiesnéjsi kauzu,
kterou jste museli fesit?

Vite, kazdy ptipad, kdy se medicina vykons-
vé $patné, mize byt otfesny. Jd bych se chtél
této klasifikaci vyhnout. Vidy je zI¢, kdyz
dojde k hrubému poruseni odbornych nebo
mordalnich norem. I to se ovSem muzZe stdt.
Lékart je ¢lovék jako kazdy jiny, ktery neni
imunni vadi vn&$im podnétim nebo své
vlastni momentalni situaci profesni, osobni ¢i
socidlni. Casto musi pracovat za extrémnich
podminek, jimz se nemuze vyhnout. Disci-
plindrné nejzdvaznéjsi viak je, kdyz lékai po
svém pochybeni ddl tvrdo$ijné setrvdvd na
$patnych principech a nechce si chybu a vinu
piipustit, pfestoze mu ji objektivné vysvétlu-
ji jeho kolegové, clenové sendtu Cestné rady,
a je odborné dolozena posudky oborovych
komis{ Védecké rady CLK.

D4 se dokdzat timyslné zavinéni?

Takové piipady mohou byt, jako napiiklad
ten, ktery se podle televizntho zpravodajstvi
neddvno objevil v Polsku, kdy lékar byl ob-
vinén, Ze odmitl operovat, protoze nedostal
tplatek, a ten pacient pak zemfel. To je Gmy-
slné zavinéni. Téméf vSechny piipady vsak
vznikaji nikoli vinou $patného tmyslu, ale
z neodbornosti nebo kvili porusent discipli-
ny, nezvlddnutych emoci. Mtize to n¢kdy byt
i touha po hmotnych poZitcich...

Je kazdy obvinény lékat osobné pfitomen
jednéni Cestné rady?

M4 prévo se k ptipadu pisemné vyjadfit a zi-
Castnit se jedndni. Ale nemusi. Tyto ptipady
jsou vyjimecné.

Nejste nékdy pacienty obvifiovdni, ze léka-
fi rozhoduji o 1ékatich a 7e v Cestné radé
nejsou zédni neutrdlové?
Myslite néco jako ombudsman? To je ted
modni funkee a dokonce je v i nemocnicich.
Jednomu takovému obvinéni jsme neddvno
Celili dokonce v soudnim procesu se Sdruze-
nim na ochranu pacientil. Lékatskd komora
byla obvinovdna, Zze kauzdm pouze piidéli
disla a pak je zamete pod koberec. V tomto
procesu komora uspéla, protoze podrobnym
rozborem disciplindrni ¢innosti za nékolik let
zpdtky bylo vidét, Ze se piipady projedndvaji
ve stovkdch za rok a disciplindrni opatfeni
existujf, coz ukazuji i pocty disciplindrnich
opatfeni, véetné podminénych i nepodminé-
nych vyloucen{ z Iékaiské komory. Cinnost
Cestné rady CLK a ostatnich disciplinirnich
orgdnt CLK viak nespocivd v tom, Ze by se
tyto orgdny pidily po provinéni svych kole-
gt, ale v ochrané fddného vykonu lékaiského
povoldni. Z kazdého vyfeseného ptipadu vy-
jde vidy pouceni a zkusenost, které nakonec
prispéji ke zdokonalovdni lékaiské profese
i téch, ktef{ ji vykonz'waji.

(MIM)




KAZUISTIKA

Pripad bolaveho loketniho kiloubu

Stiznost na postup Iékafrky ambulantniho chirurgického oddéleni podala 71leta pacientka.
Tento podnét byl Fadné pfijat a postoupen k disciplinarnimu Setfeni revizni komisi OS CLK.

Ve stiznosti se uvadi:

V zdri jsem byla osetiena v nemocnici na chi-
rurgii pro luxaci levého loketniho kloubu. Po
repozici byl zhotoven rentgenovy snimek lokte
a byl pry v potddku. Ndsledné kontroly pro-
vddéla lékatka chirurgické ambulance na po-
liklinice. Opakované jsem si stézovala na bo-
lestivost, orok a nepohyblivost ruky. OSetfujici
lékarka ani jednou neprovedia Zidnou kontro-
lu stavu kloubu, a to ani pohmatem. Pohlédla
na postizenou ruku pouze z l, Smetrové vzddle-
nosti a sdélila, Ze je treba Cekat a rehabilitovat.
Rekla jsem ji, e pocituji navic i brnéni prsti.
Pak probihala rehabilitace a v poloviné ledna
Jsem pro stupriujici bolesti odmitla dalsi reha-
bilitaci.

Zaldtkem bfezna jsem navitivila chirurgickou
ambulanci jiné nemocnice. Zde byl proveden
rentgen, ktery podle lékare ukazoval na trvajici
subluxaci a pravdépodobné iilomek kosti. Moznd
ndprava vzhledem k dobé od tirazu byla velmi
nepravdépodobnd. Pro malou nadéji na zlepseni
k pivodnimu stavu nebyla doporucena operace.
Trpim bolestmi a po mozkové prihodé v mi-
nulosti jsem odkdzdna na francouzské hole. Po
tirazu lokte jsem odkdzdna na pomoc drubych,
nemohu vykondvat bézné innosti. Domnivdm
se, ge oSettujici lekarka chirurgické ambulance
zanedbala péli, coz vedlo k zdvaznym a trva-
bim ndsledkiim na mém zdravi.

Reditelka zdravotnického zafizeni i lékai-
ka chirurgické ambulance uvedly:
Pacientka se poprvé pfihldsila v zati, den po
oetfen{ trazu. Kontrola byla doporudena
po jedendcti dnech, pifi potizich ihned. Pfi
ndsledné kontrole ozndmila tak v zdpésti,
proto byla sddra uvolnéna, poté podloZena
se subjektivni tlevou a s normdlnim fyzikdl-
nim ndlezem na periferii. Za dalsich devét
dna byla sddra sejmuta a ndlez odpovidal
tiftydenni fixaci. Pacientka byla pozvdna na
kontrolu a napldnovani rehabilitace za tyden.
Na tuto kontrolu se nedostavila. Prisla téméf
s dvoutydennim zpozdénim a stézovala si na
ztuhlost lokte a citlivost, jejiz pavod byl réd-
né vysvétlen. Napldnovali jsme rehabilitace.
Na dalsf kontrolu se dostavila az za
mésic s udajem bolestivosti pfi
rehabilitaci, objektivné zlepse-
nd extenze, flexe jen astecné.
Po domluvé s rchabilitaéni
pracovnici byly upraveny proce-
dury, pfidiny DD proudy
s tim, Ze rehabili-
tace bude

dokoncena az po uUstupu bolestivosti. Chi-
rurgickd kontrola byla naplénovana za tyden,
13. prosince. Pacientka se opét nedostavila.
Az 24. ledna pfiSel manzel s devét dnt starou
zédankou prakrtického lékate o pfeddni zdra-
votnické dokumentace k rehabilitaci v misté
jejiho bydliste.

Ogettujici ambulantni lékatka chirurgie tvr-
di, Ze ji pacientka nikdy nefekla o své ne-
spokojenosti. Jeji vyroky ve stiZznosti popird
a uvddi, Ze pacientka se ne vzdy fidila jejimi
radami a pokyny.

Rozhodnuti revizni komise OS CLK:

Na zdkladé zdravotnické dokumentace
a podle pisemnych vypovédi obou stran jsme
rozhodli, Ze se lékatka nedopustila ve svém
postupu disciplindrniho provinéni, a proto
nebylo fizeni zahdjeno.

Stézovatelka podala k Cestné radé CLK
ndmitku ve které nesouhlasila s rozhodnu-
tim revizn{ komise OS CLK.

Cestné rada CLK v plénu na zékladé nd-
mitky rozhodla podle Disciplindrniho
tadu CLK, § 7, odst. 6 o zruseni rozhod-
nuti a jeho vriceni k novému projedndni.
Oduvodnila to tim, Ze je tfeba vySetfit, pro¢
pii potizich pacientky nebyla provedena
rentgenova kontrola loketniho kloubu.
Revizni komise OS CLK opétovné roz-
hodla o nezahdjeni disciplindrniho fizeni
s lékatkou chirurgické ambulance. Své roz-
hodnut{ zdtivodnila tim, ze po luxacich jsou
popisované potize pacientky béZnym stavem.
Kdyby po trazu ztstala v lokti zlomenina,
byla by podle rtg popisu jisté v fddném po-
staveni a po 48 dnli dostate¢né fixovdna pro
pevny srist. Bylo zdivodnéno, Ze v obdobi
sledovdn{ ambulantn{ lékaikou chirurgie ne-
mohlo oSetfovdnim dojit k prokazatelnému
mechanismu nové luxace a k zlomeniné.
StéZovatelka podala novou ndmitku proti
novému rozhodnuti revizni komise OS CLK.
Cestna rada CLK si na zdkladé druhé ndmit-
ky vyzddala odborny chirurgicky posudek
komise Védecké rady CLK.

V posudku se v zdvéru uvadi:

1) Repozice zadni luxace lokte byla v nemoc-
nici provedena do fyziologického postaveni
a sprdvné zafixovdna.

2) Od druhého dne po repozici byla zranénd
naddle v pé¢i chirurga polikliniky.

3) Po tydnu od repozice, ani po tiech tydnech
od drazu nebyla pfi odstratiovéni sddrové fi-
xace provedena rentgenovd kontrola. Nelze
pfijmout piedpoklad, Ze po repozici prosté

luxace v lokti bez zlomeniny, pokud bude
sprévné srovndna, neni potfebnd rtg kont-
rola. Neni piipustné obhajovat neprovedeni
rentgenu tzv. zbyte¢nym dal$im ozafovanim.
4) Na potize s pohyblivosti v lokti, bolesti
a otok trvajici fadu tydnt po sejmuti sédrové
fixace nebylo adekvitné reagovdno; rentge-
novéd kontrola provedend do péti tydnt od
tirazu mohla zabrdnit subluxaci v lokti a mé-
la by zdsadni vliv na dalsi lé¢ebnd opatieni
a tim i prognézu poranéni.

5) V terénu nepoznané dislokace mohla i re-
habilitace celou situaci zhorSovat a vést k vy-
tvofeni zdvaznych periartikuldrnich zmén.

6) Uvaha o mozném dal§im trazu v dobé re-
habilitace, stejné jako jeho jednoznaéné popi-
rdni, patii mezi spekulace o viné & neviné 1¢é-
kafe, nebo o podilu zranéného na definitivnim
vysledku lé¢eni. V zidném pfipadé neosprave-
dlnuje neprovedeni uvedenych rentgenovych
kontrol, které patif mezi standardni postupy
pii oSetfovén{ luxaci lokte. Navic by takovéto
vysettent jako jediné potvrdilo, nebo vyloudilo
spekulativni domnénku o dal$im trazu.

7) Postup dalsich lékafa na jinych pracovis-
tich po péti mésicich od trazu jiz nemohl
zménit dasledky piedchoziho 1é¢eni.

Postup lékaiky ambulantni chirurgie pfi
neprovedeni rentgenové kontroly je hod-
nocen tfemi ¢leny chirurgické komise jako
non lege artis.

Na zikladé zdvéru chirurgické odborné
komise VR CLK bylo rozhodnuto Cest-
nou radou CLK o némitce stéZovatelky
opétovnym zrusenim rozhodnuti revizni
komise OS CLK a vricenim k novému
rozhodnuti s oznac¢enim postupu lékarky
jako non lege artis.

V novém, tfetim fizeni rozhodla revizni komi-
se OS CLK o opétovném nezahdjent discipli-
ndrnfho fizeni proti lékafce. Neuznala posu-
dek chirurgické komise VR CLK za sprévné
hodnoceni tohoto ptipadu, postupu lékarky
chirurgické ambulance, kde zdkladni rentge-
novy popis po pieddni pacientky do péce sdé¢-
loval f4dné postaveni reponované zadni luxace
bez zndmek fraktury. Provedeni rentgenového
vysetieni podle revizn{ komise nebylo v tom-
to piipadé jednoznaéné indikované a postup
lékaiky odpovidal velmi casto se vyskytujicim
potizim po fixaci luxovaného, ztuhlého lo-
ketntho kloubu. Nebyl také prokdzdn zddny
mechanismus, ktery by ved! k opétovné luxaci
nebo k frakeufe v loketn{ oblasti v dob¢, kdy
byla lékatkou kontrolovdna.

Tteti rozhodnuti revizni komise OS CLK,
trvajici na svém verdiktu, vedlo k poradé



s pravnim oddélenim CLK. To vyloucilo Ki’.iiovka o Ceny

jakoukoliv podjatost CR CLK a doporutilo
delegovat kauzu do jiného okresu, aby mohla
byt nezédvisle posouzena a fizeni kone¢né bylo
ukonéeno. Ve vzddleném okresu byl revizni
komisi OS CLK na zdkladé chirurgického
odborného posudku vypracovin discipli-
nérni nédvrh a postoupen senitu Cestné
rady OS CLK k zévére¢nému rozhodnuti.

V tomto jednin{ senit Cestné rady OS CLK
posoudil vSechna dostupnd vysetfeni, fakra,
pisemnd vyjédieni i posudky a rozhodl, Ze
nelze lékaice prokazat takové pochybeni,
které by mohlo vést k disciplindrnimu
opatieni. Své tvrzen{ opfel o zjiSténi, ze nee-
xistuje standard oSetfovani luxace lokte, kte-
1y by se opiral o potfebu provddét opakovand
rentgenovd vySetfen{ v rozmezi tydne a tif

V ¢asopisu Tempus Medicorum 1/2007 se v tajence skryvalo $panélské piislovi: Kde je malo lékaf,
umiraji lidé seslosti vékem. Deset GspéSnych lustitelil, keeré jsme vylosovali, ziskdvd publikaci Ency-
klopedie psii: MUDr. Jifi Placek, Kutnd Hora; MUDr. Jan Pstros, CSc., Novy Ji¢in; MUDr. Otakar
Kraft, Petfvald; MUDr. Vladimir Potii¢ek, Hodonin; MUDr. P. Navritil, Prost¢jov; MUDr. Véra
Nenickovd, Hradec nad Moravici; MUDr. Marta Havli¢kovd, Kolin; MUDr. Lenka Vignerovd, Ji¢in;
MUD:r. Rizena Kraftovd, Ostrava-Poruba; MUDr. Jana Kremlinov4, Hradec nad Moravici.

Na sprévné fesenf tajenky z &isla 2/2007 ¢ekdme na adrese recepce@clker.cz do 11. biezna 2007.
Hodné s$tésti!

2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

tydnt po zdkladnim rentgenovém vysetfeni
lokte po repozici jeho luxace. Své rozhodnu-

ti déle opfel o zjiSténi, ze v naprosté véiné

jsou stavy luxace i po fixaci dle zkuSenosti
bolestivé a rovnéz s otoky. Vysel z toho, ze

v pritbéhu o$etfovdni nemohlo jit o prokaza-

telnou nedbalost lékarky. Upozornil na to, ze
pacientka nedodrzovala dochdzku na pfesné
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domluvené kontroly a nékteré tdaje o pri-

v

béhu potizi nebylo mozné prokdzat.

Dal3i ndmitku proti rozhodnuti sendtu OS

CLK jiz stézovatelka nepodala.

Zavér:
Tato kauza poukazuje na riziko moznych

konfliktii ve vztahu pacient — lékaf pii ob-
tizné poznatelnych komplikacich bez kon-
trolnich rentgenovych vysetieni.

Postup lékafe pii osetfovani by mél obsa-
hovat algorytmus vySetfeni, ktery by spo-
lehlivé vylou¢il nepoznané komplikace.
Mél by proto byt publikovin v oborovych
doporucdenich pfi osetfovini podobnych
standardnich situaci.
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VODOROVNE: A. Cesky herec; nezddouci elektronickd posta; konzervovat. — B. Zespoletenstovat.
— C. Zakropit; tlapa (fidce); ¢i (slovensky); eden. — D. N4&§ byvaly hokejista; 1. dil tajenky; ubytovaci
zafizeni na lodi. — E. Patfici praméti lidstva; koupaci nddoba; muzské jméno; pokrm z mletého masa. — F.

MUDr. Ji#é Jedlicka | Cirkevni obfad; dvefni zdvés; tumdte; znacky pro tény; krédl zvitat. — G. Zdvod lodi; cenné poukdzky; ces-
(zpracovino podle podkladii CR CLK) | k bdsnik; péc tuctit. — H. Rekrea¢ni stavba; vyprava pousti; nitro. —I. Soumar; pokladna; moc; biblické
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MENTALNE POSTIZENE, TECHOBUZ '

ptispévkova organizace

Pozadované piedpoklady:
Dokoncené vzdélini v oboru psychologie
Orientace na prici v psychoterapii

Snaha dalsiho riistu v oboru do 15. 3. 2007
Zkusenost v préci s mentilné postizenymi vyhodou, na adresu:

nikoli podminkou Ustav socidlni péée pro mentilné postizené, Téchobuz
Ob¢éanskou bezithonnost

Nabizime:

Préce v dynamickém kolektivu
Plat dle tarifnich tabulek v 11. platové t¥idé

Obdlku oznacte slovy ,,Vybérové fizeni — neotvirat*

Ptedpoklidany néstup k 1. 4. 2007

Pisemné piihldsky do vybérového fizeni zasilejte

prispévkova organizace Téchobuz 1395 01 Pacov

mésto v Jorddnsku. —J. Jméno pévkyné Destinnové; prezenty;
$panélsky malif; pozice na zidlich; kéd letisté Knoxville. — K.
Blouditi; pokryvka; slepice (expresivné); kbelik. — L. Tropic-
k4 dfevina; kddkati (fidce); obsahujici rudu. — M. Evropané
(slovensky); jednotka atmosférického tlaku; evropskd platidla;
tmavé. — N. 3. dil tajenky. — O. Druh kvétenstvi; citoslovce
stielby; zdsah Zokeje otéZemi.

SVISLE: 1. Cesky herec; cil. — 2. 4. dil tajenky. — 3. Druh
papriky; svdte¢ni obleceni; ¢esky populdrni zpévak. — 4. Ka-
nyr; ¢ast nohy; muzské jméno. — 5. Jméno psa; obvazovy ma-
teridl; druh lemura; pfitakdni. — 6. Cesta vzduchem; bozsky
pokrm; indickd smés kofeni; ochutndni (zastarale). — 7. Pi-
zvuk; hluboké muzské hlasy; domdcky Dorota. — 8. Houfy
zvifat; Ibsenovo drama; vymér oznamujici Gfedni rozhodnuti.
— 9. Citoslovce voldni na driibez; jméno herecky Hlavdcové;
souddst panského obleku; ozvény. — 10. Druh pepie; emoce;
rusalka; dvojzpév. — 11. Hranice dfivi k ziskdvdni dfevéné-
ho uhli; drobni; pracovni skupina. — 12. Druh Gpravy masa;
hloupd holka; klerikg, -13.Cas; skulptura; vézti se; Skrobeni.
— 14. Jméno pévce Zidka; fecké pismeno; pouze; tance. — 15.
Karetni hra; slupky; uméni (hovorové). — 16. Otec; minulého
roku; trvajici sedm dni (zastarale). — 17. 2. dil tajenky. — 18.
Vyvielé magma; vlastni lichokopytnikovi.

Pomiicka: aret, Dorla, Kepdk, tér, TYS.

o TEMPUS



SERVIS

Vzdélavaci kurzy Ceské lékaiské komory

Prehled na I. pololeti 2007

Prihlasky zasilejte na adresu:

0Oddéleni vzdélavani CLK

Lékarska 2, 150 30 Praha 5, fax: 257 220 618,
e-mail: vzdelavani@clkcr.cz, seminar@clkcr.cz
(uvedte celé jméno, odbornost, adresu, telefonni
¢islo a ¢islo kurzu)

Podrobné informace, tykajici se organizace

a prabéhu kurzu, obdrZi prihlaseni ucastnici 10
dnu pred zahdjenim kurzu.

Vénujte prosim pozornost témto informacim,
nebot misto konani kurzu miiZe byt zménéno.

Poplatky za uéast na doskolovacich kurzech
Ceské lékarské komory

Cena doskolovacich kurzti CLK uréenych pro
|ékare prislusnych specializaci:

9/07 Kurz — Aktuality v urgentnich stavech v pedia-
trii - opakovani

Datum konani: ZMENA TERMINU - 24. 3. 2007
Misto konani: Praha, Ustav pro pééi o matku a dité
Praha 4-Podoli, Podolské nabf. 157

Koordinator kurzu: Doc. MUDr. Zbynék Straridk, CSc.,
UPMD, Praha 4-Podoli

MUDr. Jan Melichar

* Novinky 2006 v resuscitaci hovorozencli

MUDr. Eva Dortova

* Doméci oxygenoterapie

MUDr. Eva Dortova

* Nové postupy dlouhodobého sledovani nedono$enych
MUDr. Olina Cerna

* Intoxikace kysliénikem uhelnatym

MUDr. Pavla Pokorna

« Klinicka farmakologie v pediatrii

MUDr. Jan Radina

» Akutni stavy u déti s chronickym plicnim onemocnénim
Doc. MUDr. Zbynék Strarak, CSc., Prim. MUDr. Jan
Pajerek

* Nejcastéjsi urgentni stavy v pediatrii

10/07 Kurz — Détska gastroenterologie

Datum konani: 3. 3. 2007

Misto konani: Praha, Klub CLK, LékaFska 2, Praha 5
Koordinator kurzu: MUDr. Marcela Cernd, UPMD, Praha
4-Podoli

Doc. MUDr. Sykora, CSc.

* Infekce Heliocobacter pylori. Lé€it, nelégit?
MUDr. Radana Kotalova, CSc.

* Cholestaza v détském véku

MUDr. Radana Kotalova, CSc.

* Akutni gastroenteritis

Prof. MUDr. Jifi Nevoral, CSc.

* Probiotika a prebiotika v pediatrické praxi
Prof. MUDTr. Jifi Nevoral, CSc.

* Chronické bolesti bficha

MUDr. Pavel Frihauf, CSc.

* Alternativni vyZziva

MUDr. Peter Szitanyi

* Dyslipidémie v ambulanci pediatra

Doc. RNDr. Hana Krasni¢anova, CSc.

* Hodnocena stavu rlstu a stavu vyzivy

14/07 Kurz — Novinky v neodkladné péci 2007

Datum konani: 10. 3. 2007 — TENTO TERMIN JE JIZ

OBSAZEN !!!

Misto konani: Praha, Klub CLK, LékaFska 2, Praha 5

Koordinator kurzu: Doc. MUDr. Jarmila Drabkova,

OCHRIR, FN Praha Motol

Pfedbézny obsah kurzu:

MUDr. Jana Seblova

* Nové a nejnovéjsi drogy, kdy na né myslet, jak je
identifikovat co nejdive, zda pfibyly tzv. pfirodni drogy
nebo designerské, jak vysledky analyz forenzné pod-
pofit, jaké moznosti propusténi/detence... zvolit, komu
indikovat CT hlavy, troponin, co se zajisténymi drogami,
kdy jsou potravinové dopliiky drogami atd.

MUDr. Vladimir Bicek

* Jak hledime na nové pomcky a pfistroje — kombi-
rourku, COPA, LM-Supreme, pistolové odsavacky vs.
bateriové; chladici balicky, ohfivaci matrace, vestova
masaz, dlahy pro déti nebo ortézy v PNP, indikace

e pfi pfihlaseni a platbé predem 650 K&

« pii pfihlaseni a platbé na misté 720 K¢

Cena doskolovacich kurzii CLK pro neéleny
Ceské lékarské komory: 1190 Ké

Soucasti poplatku za kurz je studené obcerstventi,
kava a mineralni voda. Zacatek vikendovych kurzt
je v 8,30 hod.

Kazdy doskolovaci kurz Ceské lékarské ko-
mory je ohodnocen certifikatem v souladu se
systémem kontinualniho vzdélavani lékaru.

V pripadé jakychkoli dotazti nds kontaktujte na
telefonnich cislech 257 217 226 (linka 22, 24)
nebo 603 252 483.

Veskeré informace o doskolovacich akcich
CLK déle naleznete na internetovych strankach
www.lker.cz

kardiopumpy i dnes?; jaké problémy pfinese DUPV
pti komplikacich doma — PNO? dislokace?, trachedlni
stenty, progrese CHOPN versus kardialni nedostatec¢-
nost; Sotové kazuistiky.

MUDr. Ale$ Tomek

* Co je nového v akutni neurologii? Jsou nové Iéky;
kam pokrocila trombolyza, stenty extracerebralni, kdy
myslet na jejich indikace a kam pacienty smérovat?
Narustaji indikace kraniektomii — jsou indikace jiz podle
mechanismu poranéni?; ¢asné autologni kmenové
buriky- kde jsou indikace, jak se sméruji? Zmenily se
prednemocniéni terapie iCMP — odkazy na metodicka
doporuceni na internetu.Stoupa pocet encefalitid
v€. malignich meningoencefalitid — jak zaméfim dg.
pfednemocni¢né a na emergency, abychom vyuzili
terapeutické okno? Plati stale SoluMedrol na Urazy
michy, zejm. v C a Th oblasti?

MUDr. Jan Bélohlavek

* Akutni koronarni syndromy — zménilo se néco v po-
slednim roce? Jsou vysledky pozitivni v CR? Jsou uz
problémy se stenty? Maiji lidé ID pro kardiostimulator,
ICD, stent véetné pro zahrani¢i atd.? Dusny pacient
a biochemicka diagnostika na emergency — troponin,
BNP, Ventolin-test? Lze dat praktické rady k raritnim
syndromdm — LQTS, short QT sy, sy ,zlomeného
srdce®, susp. kardiomyopatie atlet( na hfistich vs. aryt-
mogenni zastavy; systolické a diastolické dysfunkce
levého a pravého srdce — Ize dat jednoduché schéma
diagnostiky pfednemocni¢né a pro emergency?

MUDr. Otakar Buda

* Kde vaznou problémy v neodkladné péci? V dia-
gnostice, v nevhodnych metodickych smérnicich
a pokynech? Ve znalostech nebo zkuSenostech?
V nedostate¢né komunikaci? Jak fidit Emergency,
aby bez ¢asové mezery doplnila, co nelze v PNP. Lze
kategorizovat lékarfe v emergency podle oborl nebo
jsou srovnatelni? V &em? Sotové kaustiky.

MUDr. JUDr. Lubomir Vondracek, Mgr. Vondracek, Mgr.

Jana Woleska

* Jaké kvalitativné nové problémy forenzniho razu
pfinesl rok 2006? Nebo jen zvyseni kvantity? Zlepsila
se dokumentace pod tlakem forenznich hrozeb? Lze
dat doporuceni pregnantné podle bod(i: Jaké zlaté
desatero (event. vice) mam mit v sebereflexi, Zze jsem
splnil vSe proforenzni potfeby — az alibisticky? Informuji
rodinu spravné nebo pravdivé? Kdy fici pravdu, kdy
a co fici osobam blizkym. Mohu byt ozbrojen — spreji,
taserem, zastradujici maketou — jako ob¢an lékar?
Soty s kazuistikami.

Doc. MUDr. Jarmila Drabkova, CSc.

 Ktera jsou nepodkrocitelna minima ve vybaveni léky,
pomuckami, podle jednotlivych metodickych pokyna
odbornych spolecnosti (z jejich pfehledd a znéni,
citace). Jaké jsou novinky v prvni pomociposkytované
|ékafi bez vybaveni, co o¢ekavat, co event. ucit; mame
u nas medicinu divociny a jak? Jsou novinky v trau-
maplanech a evakuacnich planech a jak z nich vzit to
pfinalezejici. Bezpe¢nost zdravotnik( a jaka jsou sou-
¢asna nejvetsi rizika poskozeni jejich zdravi. Je néco
nového v medikaci téhotnych, popf. kojicich matek?

13/07 Infekéni kurz — opakovani

Datum konani: 17. 3. 2006

Misto konani: Praha, Klub CLK, LékaFska 2, Praha 5
Koordinator kurzu: MUDr. Jana Bibova, Ph.D., Poliklinika
Lovosicka 440/40, Praha 9

Prim. MUDr. Hana Rohacova, Ph.D.

* Exantémy infekéniho plvodu

MUDr. Zuzana Blechova

* Lymfadenitidy infekéniho plvodu

MUDr. Dita Smiskova

* Hore¢ky nejasného puvodu

Doc. MUDr. Vilma Mares$ova, CSc.

* Chfipka — moZznosti Iécby, profylaxe a prevence

* Moznosti ATB |é¢by v téhotenstvi a laktaci

RNDr. Pavla Urbaskova, CSc.

* Doporuéené postupy u mocovych infekci v ordinaci PL

MUDr. Dusan Picha, CSc.

* Neuroinfekce komplikace a problémy laboratorni
diagnostiky

11/07 Kurz — Zavislost na tabaku

Datum konani: 31. 3. 2007

Misto konani: Praha, UPMD Praha 4-Podoli, Podol-
ské nabf. 157

Koordinator kurzu: MUDr. Eva Kralikova, CSc., 1. LF UK
a VFN Praha

MUDr. Eva Krélikova, CSc.

* Epidemiologie a prevence, sloZeni tabakového koure

Prof. MUDr. Frantisek Perlik, DrSc.

* Lékové interakce koureni

Prof. MUDr. Luboslav Stérka, DrSc.

* Koureni a endokrinni systém

MUDr. Ale$ Herman, Ph.D.

* Koureni a KVO

MUDr. Eva Krélikova, CSc.

* Princip zavislosti na tabaku

* Lécba zavislosti na tabaku: psychobehavioraini inter-
vence a farmakoterap., sou¢asné moznosti v CR

MUDr. Lenka Stépéankova

* Psychoterapie zavislosti na tabaku, psychiatricka
komorbidita kufaku

MUDTr. Eva Kralikova, CSc., MUDF. Lenka Stépankova

* Nacvik skupinové terapie — nejcastéjsi dotazy pacientt

05/07 Kurz — Bezpecna farmakoterapie

Datum konani: 14. 4. 2007

Misto konani: Praha, Klub CLK, Lékarska 2, Praha 5
Koordinator kurzu: MUDr. Ivana Koblihova, Statni ustav
pro kontrolu Ié¢iv, vedouci Sekce klinického hodnoceni
a farmakovigilance

MUDr. Eva Jirsova, SUKL, farmakovigilanéni hodnotitel

* Farmakoterapie v té€hotenstvi a pfi kojeni

Prof. MUDr. Jifi Beran, Infekéni klinika FN Hradec

Kralové, vedouci Centra pro ockovani a cestovni medi-

cinu, vedouci subkatedry tropické a cestovni mediciny

IPVZ

¢ Soucasné trendy v okovani

MUDr. Jana Mlad4, SUKL, vedouci oddéleni farmako-

vigilance

* Nezadouci U¢inky po o¢kovani

* Pro¢ hlasit nezadouci ucinky lé¢iv?

* Farmakovigilance a bezpeéné pouzivani lé¢iv

MUDr., Ing. Radek Béla, SUKL, farmakovigilanéni

hodnotitel

» Jak snadno a rychle hlasit nezadouci Gcinky 1é¢iv?

MUDY. Ivana Koblihova, SUKL, vedouci Sekce klinického

hodnoceni a farmakovigilance

* Jak legalné pouzivat neregistrované |écivé pfipravky?

MUDr. Alice Némcova, SUKL, vedouci oddéleni klinické-

ho hodnoceni

* Jak legélné provadét klinické hodnoceni Ié€iv — Gloha
zkousejiciho Iékare

12/07 Kurz — Novinky ve vnitinim Iékafstvi 2007
Datum konani: 21. 4. 2007

Misto konani: Praha, Klub CLK, Lékarska 2, Praha 5
Koordinator kurzu: MUDr. Jan Bruthans, CSc., FESC,
Pracovisté preventivni kardiologie IKEM Praha

Prim. MUDr. Olga Svestkova, Ph.D.

* Lécba a rehabilitace cévnich mozkovych pfihod

MUDr. Rudolf Feuereisl, CSc.

 Viabilni myokard

Prof. MUDr. Josef Kautzner, DrSc.

¢ Vybrané kapitoly z arytmologie

MUDr. Jan Bruthans, CSc.

¢ Lécba srde¢niho selhani

Doc. MUDr. Milan Lukas, CSc.

 Jaterni cirhoza

Prof. MUDr. Michal Andél, CSc.

* Novinky v patogenesi, klasifikaci, diagnostice a 1é¢bé
diabetes mellitus

As. JUDr. Daniela Bruthansova



 V/ztah pacient — Iékaf, pravni odpovédnost
Prim. MUDr. Iva Holmerova
* Novinky v geriatrické péci

08/07 Kurz — Novinky v pneumoftizeologii

Datum konani: 12. 5. 2007

Misto konani: Praha (bude upfesnéno)

Koordinator kurzu: Prof. MUDr. Miloslav Marel, CSc., 1.
klinika TRN, VFN, Katefinska 19, Praha 2

Prof. MUDr. Jifi Homolka, DrSc.

* Nové moznosti Iécby intersticialnich plicnich procest
Prim. MUDr. Stanislav Kos, CSc.
* Tuberkul6za — trvajici problém
Doc. MUDr. Jana Skfi¢kova, CSc.
* Pneumonie

Doc. MUDr. Jaromir Musil, Ph.D.
¢« CHOPN

Prof. MUDr. Miloslav Marel, CSc.
e Pleuraini vypotky

Prim. MUDr. Viktor Kasak

* Astma bronchidle

Prim. MUDr. Milo$ Pesek, CSc.

¢ Plicni nadory

MUDr. Romana Davidova

* Transplantace plic

16/07 Kurz — Gynekologie
Datum konani: 12. 5. 2007

©000000000000000000000000000000000000000000

INZERCE

Prijem Fadkové inzerce: recepce @clkcr.cz
Casopis CLK, Lékaiska 2, 150 00 Praha 5
Tel.: +420 257 217 226 * Fax: +420 257 220 618

Volna mista — zajem
Atestovany psychiatr se specializaci v psychoterapii
hleda misto v Praze a okoli. Tel.: 721 089 090

Internista s atestaci Il. st.a atestaci I. st. ze vSeobecného
lékafstvi s licenci, znalost anglictiny, ¢astecné rustiny

a némciny, dosud pracujici diichodce hleda misto inter-
nisty, pfipadné praktického lékare, event. i na ¢astecny
Uvazek, zastup — Praha a nejblizi okoli. Odpovédi na
fax: 286 853 439

Lékarka s |. atestaci z pediatrie hleda misto asistenta
(ev. zastup) v praxi PLPDD. Nejlépe Stfedocesky kraj,
Praha, Moravskoslezsky kraj. Tel: 732 420 112

Volna mista — nabidka

Détska lazeriska lécebna Dr. L. Filipa v Podébradech pfi-
jme détského Iékare na hlavni pracovni pomér i externi
spolupréci, dale zdravotni sestry, nejlépe détské. E-mail:
detska@quick.cz, tel.: 777 295 355

Hledam |ékare kardiologa, ev. internistu do amb. provozu
v Olomouci na plny pracovni Uvazek. Slusné platové
podminky. Informace na tel. 606 717 555

OCNI LEKAR. Hledé4 se pro oéni ordinaci s optikou, tel.:
602 357 210

Pfijmu Iékafe do zavedené kozni ordinace v Klatovech.
Nastup a prac. doba po vzajemné dohodé, zajimavé plat.
podminky, i na ¢astecny uvazek. Tel.: 737 441 365

Dermatovenerolog. Nestatni poliklinika v Berouné pfijme
dermatovenerologa. Nabizime praci v pfijemném kolek-
tivu, vyhodné platové podminky a moznost dalSiho vzdé-
lavani. Dobré spojeni do Prahy. Atestace podminkou.
Informace na tel.: 311 746 424 nebo 311 746 155

Nemocnice Kyjov pfijme |ékafe na oddéleni TRN, interna,
ORL, ARO, RHB — atestace neni podminkou, vedouciho
Iékafe porodniho sélu a odd. estinedéli — podminkou
atestace v oboru a licence CLK, psychiatra pro ambulant-
ni ¢innost. Kont. osoba: Michaela Pato¢kova, michaela.
patockova@nemkyj.cz, tel.: 518 601 211, 606 777 136

Hledame oc¢niho Iékare s atestaci |. stupné do nestatniho
zdravotniho zafizeni. Nabizime: zajimavé platové
ohodnoceni, praci v nové zafizené ordinaci, pfispévek
na stravné, tyden dovolené navic, moznost ubytovani.

Misto konani: Praha, Ustav pro pééi o matku a dité
Praha 4-Podoli

Koordinator kurzu: Doc. MUDr. Alena Méchurova,
UPMD, Praha 4-Podoli

Doc. MUDr. Alena Méchurova, CSc.

* Postpartalni krvaceni — konzervativni pfistup

* Doporuéené postupy v perinatologii — zmény

« Kardiotokografie - kazuistiky

MUDr. lvana Kuéerova

« Ultrazvuk v managementu téhotenstvi po cisafském
fezu

* Novinky v ultrazvukovém screeningu VVV

PhDr. Hansmanova

* Sdélovani nepfiznivé diagnézy

* Psychologicka opora pomahajicim profesim

MUDr. Jitka Rezagova

* Téhotenské komplikace po asistované reprodukci

15/07 Kurz — Novinky v neodkladné péci 2007

— opakovani

Datum konani: 19. 5. 2007

Misto konani: Praha, Klub CLK, Lékarska 2, Praha 5
Koordinator kurzu: Doc. MUDr. Jarmila Drabkova,
OCHRIR, FN Praha Motol

Podrobnéjsi informace jsou uvedeny u kurzu €. 14/07

18/07 Kurz - Klinicka imunologie — opakovani
Datum konani: 26. 5. 2007

Misto konani: Praha, Klub CLK, Lékarska 2, Praha 5
Koordinator kurzu: MUDr. Jana Bibova, Ph.D., Poliklinika
Lovosicka 440/40, Praha 9

Prof. MUDr. Terezie Fucikova, DrSc.

« Klinick& imunologie: prvni kontakt s pacientem

As. MUDr. Helena Mareckova, CSc.

 Laboratorni vysledky v imunologii a jejich interpretace

As. MUDr. Jaroslav Svoboda

* Pro¢ je interpretace klinickych vysledkd v imunologii
tak slozita

As. MUDr. Toma$ Poch, CSc.

* Imunologie a chirurgické obory

As. MUDr. Eva Zavadova, CSc.

* Onkologicky pacient v rukéch imunologa

As. MUDr. Pavlina Hrda

* Jsou endokrinologicka onemocnéni také poruchou imunity
As. MUDr. Zuzana Humlova, Ph.D.

* Alergie

As. MUDr. Mgr. Jitka Petanové, CSc.

« Zivotni prostfedi a imunita

17/07 Kurz — Novinky v neodkladné péci 2007

— opakovani

Datum konani: 9. 6. 2007

Misto konani: Praha, Klub CLK, Lékaiska 2, Praha 5
Koordinator kurzu: Doc. MUDr. Jarmila Drabkova,
OCHRIR, FN Praha Motol

Podrobnéjsi informace jsou uvedeny u kurzu ¢. 14/07
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Nastup mozny ihned, misto vykonu prace Brno-stred.

V pfipadé zajmu nas nevahejte kontaktovat. Kontakt: Mile-
na Cizkova, Opticka laboratof, Nam. Svobody 18, 602 00
Brno. Tel.: 604106739, e-mail: opticka-laborator @ quick.cz

Hledame lékare se zajmem o paliativni medicinu na
plny &i ¢astecny uvazek. Mobilni hospicova sluzba (NZZ)
v Benedové u Prahy pfijme |ékare s atestaci |. st. ze za-
kladniho oboru, s ochotou se dale vzdélavat i atestovat
v oboru paliativni medicina. Nastup mozny ihned. Svdj
Zivotopis zasilejte na adresu: o.s. TR, Véclavska 507,

e-mail: asistence @ centrum-cercany.cz

Nemocnice Kyjov pfijme Iékare/lékarku na infekéni

odd. Pozadovany min. 2 roky praxe na lizkovém odd.
(atestace neni podminkou), na plicni odd. (atestace neni
podminkou), na dermatovenerologické odd. (atestace
neni podminkou), psychiatra pro ambulantni ¢innost.
Bliz$i informace na tel.: 606 777 136 nebo na michaela.
patockova @ nemkyj.cz

Nestatni zdravotnické zafizeni v Kladné pfijme zdravotni
sestru na smény na chirurgicko-ortopedické Iizkové od-
déleni. Blizsi informace —pi Bartkova, tel.: 312 619 126,
777 733 309

Zdravotnické zafizeni v Praze 4-Jiznim Mésté Il pfijme
do zaméstnaneckého poméru diabetologa na piny i ev.

Hledam lékare s atestaci na misto asistenta PL. Praha
4-Haje. Tel.: 775 134 488

détské oddéleni. PoZzadavky: bez atestace, s praxi nebo
absolvent, vypis z rejstiiku trestu. 1 Iékafe na détské
oddéleni. Pozadavky: nejméné atestace |. stupné v obo-
ru, atestace Il. stupné vyhodou, vypis z rejstiiku tresta.
Nabizime: vyhodné platové podminky, zaméstnanecké
benefity, profesni rlist, v pfipadé potfeby moznost ubyto-
vani. Kontakt: Sekretariat feditele Nemocnice Valas$ské

sek@valmez.cz

Lékar pfijme alergologa — imunologa do ambulantni
praxe v Praze na plny i ¢astecny Uvazek. Nastup dle
dohody nebo ihned. Vhodné i pro Iékare v dichodovém
véku. Tel.: 602 275 113

Nemocnice Cesky Krumlov, a.s., nabizi pracovni misto
pro zastupce primare na détském oddéleni. Kvalifika¢-
ni pozadavky: atestace . st. v oboru pediatrie, nebo
zakladni atestace s licenci CLK. Nabizime vyhodné
platové podminky, pfijemné pracovni prostredi. Nastup
mozny ihned nebo dle dohody. Ubytovani zajisténo.

V pFipadé zajmu kontaktujte MUDF. VI. Cecha, mis-
topfedsedu predstavenstva, tel.: 602 109 647, nebo
pisemné personalni odd., Nemocnice Cesky Krumlov,

Nad Nemocnici 153, 381 27, tel.: 380 761 374, e-mail:
eva.jedlickova@nemckr.cz

Nemocnice Cesky Krumlov, a.s., pfijme pro Oddéleni
nasledné péce, zastupce primare. Kvalifikaéni pozadavky:
atestace . st. v oboru vnitfniho Iékarstvi, pfipadné s na-
stavbovou atestaci z geriatrie, ¢i zakladni atestace s licenci
CLK. Nabizime vyhodné platové podminky. Nastup mozny
ihned, nebo dle dohody. Ubytovani zajisténo. V pfipadé
zajmu kontaktujte MUDF. VI. Cecha, mistopfedsedu predsta-
venstva, tel.: 602 109 647, nebo pisemné personalni odd.,
Nemocnice Cesky Krumlov, Nad Nemocnici 153, 381 27,
tel.: 380 761 374, e-mail: eva.jedlickova@nemckr.cz

Nemocnice Nové Mésto na Moravé, pfispévkova organi-
zace, pfijme do pracovniho poméru Iékare (i absolventa)
pro Nemocnici Nové Mésto na Moravé a Lécebnu TRN
a LDN Buchtuv kopec. Atestace v oboru vnitini Iékafstvi
vitana. Nastup mozny dle dohody. MoZnost ubytovani.
Informace poda na tel. 566 801 490-491 prim. MUDr.
Vlasta Musilova. Zadost se struénym Zivotopisem
zasilejte na personalni odd. Nemocnice Nové Mésto na
Moravé, p.o., Zdarskéa 610, 592 31 Nové Mésto n. M.

Nemocnice Nové Mésto na Moravé, pfispévkova organi-
zace, pfijme do pracovniho poméru Iékare (i absolventa)
pro oddéleni ORL. Atestace v oboru vitana. Nastup
mozny ihned nebo dle dohody. MozZnost ubytovani. Infor-
mace poda na tel. 566 801 260-264 prim. MUDr. Otakar
Bednak. Zadost se struénym Zivotopisem zasilejte na
personalni odd. Nemocnice Nové Mésto n. M., p.o.,
Zd4rska 610, 592 31 Nové Mésto n. M.

Nemocnice Vrchlabi pfijme Iékare pro gynekologicko-
porodnické oddéleni s atestaci Il. st. na funkéni misto

a lékare s atestaci |. st. Nabizime vyhodné platové pod-
minky. Nastup mozny ihned nebo dle dohody. Ubytovani
zajisténo. V pfipadé zajmu kontaktujte MUDr. lvanu Kor-
belarovou, tel.: 499 502 355, pondéli — patek 7-15 hodin.
Reditel nemocnice Ing. Jan Galvak, tel.: 499 502 330

Karvinska hornicka nemocnice, a.s., akreditované zdra-
votnické zafizeni, vyhlasuje vybérové fizeni na misto pri-
marfe oddéleni klinické biochemie. Kvalifikaéni pozadavky:
specializovana zpusobilost v oboru klinicka biochemie,
pfip. pfedpoklad jejiho ziskani v letoSnim roce, zdravotni
zpUsobilost a bezihonnost dle zékona ¢.95/2004 Sh.
Nabizime smluvni plat, zaméstnanecké vyhody, préci ve
$pickoveé vybavené nemocnici. Termin podani pfihlasek:
do 4 tydnu od zvefejnéni inzeratu. Pfihlasky s profesnim
zivotopisem za$lete na adresu: Karvinska nemocnice
a.s., sekretariat feditele, Zakladatelska 975/22, 735 06
Karvina-Nové Mésto. Kontaktni osoba: MUDr. Canibal,
e-mail: canibal@khn.cz, tel.: 596 380 420

Pfijmeme Iékafe specializace RDG, s praxi v sono-
grafickém vySetfeni i na ¢astecny Uvazek. Vyhodné
platové podminky. Nastup dle dohody. Praha 4. Mobil:
602 318 025, tel.: 261 006 247, 443




SERVIS

Das Klinikum in Marktredwitz/Bayern (ca. 15 km von
Cheb entfernt) sucht einen Facharzt fur diagnostische
Radiologie in Voll- oder Teilzeit. Die Bewerbung richten
Sie bitte an das Klinikum Flohtelgebirge, Chefarzt, Ralf
Gruter, Rontgenabteilung, Schillerhain 1-8, 956 15
Marktredwitz. Telefon-Nr. 0049-9231-809-2601

Nemocnice Jindfichliv Hradec, a.s., pfijme zdravotniho
laboranta do laboratofe se specializaci na OKB, TO,
PAO a RDG. Nastup dle dohody, ubytovani zajisténo,
prace v novém modernim prostiedi. V pfipadé zajmu

se ihned telefonicky obratte na personalni oddéleni
nemocnice, 384 376 321, pani Loskotova, pfipadné
pisemné na adresu: Nemocnice Jindfichtv Hradec, a.s.,
U Nemocnice 380/Il, 377 38 Jindfichiv Hradec

Nemochnice JindfichQv Hradec, a.s., pfijme Iékafe na
gynekologické oddéleni s atestaci z gynekologie |.a
vyssiho stupné. Vyhodné platové podminky, nastup moz-
ny ihned, ubytovani zajisténo, moznost pfidéleni bytu,
prace v novém modernim prostiedi. V pfipadé zajmu

se ihned telefonicky obratte na personalni oddéleni
nemocnice, 384 376 321, pani Loskotova, pfipadné
pisemné na adresu: Nemocnice Jindfichtv Hradec, a.s.,
U Nemocnice 380/I1l, 377 38 Jindfichiv Hradec

Pfijmu lékafe/ku do oéni ambulance v Hlinsku v Ce-
chéach, mozno jako hlavni i jako vedlejsi pracovni pomér.
Tel.: 608 800 886

Nemocnice v Usti nad Orlici pfijme 1 lékafe se speciali-
zovanou zpusobilosti v oboru chirurgie. Pozadavky: spe-
cializovana zpUsobilost v oboru podle ust. § 5 zakona €.
95/2004 Sb., zdravotni zpusobilost, beztihonnost, nastup
podle dohody, moZnost ubytovani v podnikové ubytovné.
Pisemné prihlasky doloZené doklady o vzdélani, o pred-
chozi praxi, o zdravotni zpUsobilosti a bezihonnosti zasi-
lejte do dvou tydnl po zvefejnéni na adresu: Nemocnice
v Usti nad Orlici, personalni oddéleni, CSA 1076, 562 18
Usti nad Orlici, e-mail: jaroslava.paclova @ uo.hospital.cz

Fakultni nemocnice v Motole pfijme pro Dermatove-
nerologické oddéleni Iékare/ku, pozadavek atestace

v oboru, aktivni znalost cizich jazykd vyhodou. Dale
zdravotni sestru s registraci. Pisemné nabidky s CV
zas$lete na Dermatovenerologické odd., FN Motol,

V Uvalu 84, 150 06 Praha 5 nebo na e-mail: alena.
machovcova @ fnmotol.cz. Ubytovani pro mimoprazské.
Info: 224 438 701

Reditel Nemocnice Teplice, prispévkové organizace,
vyhlaSuje vybérové fizeni na obsazeni funkce primare
ORL oddéleni. Pozadované predpoklady: VS na Iékaiské
fakulté, atestace Il. stupné v oboru a licence na vedou-
ciho pracovnika, klinicka praxe nejméné 10 let, moralni
a obcanska bezuhonnost, manazerské predpoklady,
komunikativni schopnosti, ochota absolvovat manazer-
ské studium, znalost systému vefejného zdravotniho po-
jisténi, osvédceni dle zakona ¢. 451/1991 Sb., ve znéni
pozdéjsich predpisl, notaisky ovéfené cestné prohlaseni
dle ust. § 4 cit.zakona. Prihlasky véetné Zivotopisu, udaji
o dosazené praxi, doklady o vzdélani a vypis z rejstiku
trestl ne starsi tfi mésicl, Cestné prohlaseni uchazece,
Ze proti nému neni vedeno trestni fizeni a navrh viastni
koncepce efektivniho fizeni a provozu pracovisté,
vztahujici se k obsazované pozici, v rozsahu cca tfi stran
a vice, zasilejte do 28.2.2007 na adresu: Nemocnice
Teplice, p. 0., personalni oddéleni, Duchcovska 53,

415 29 Teplice, s oznacenim ,Vybérové fizeni — ORL
oddéleni. Informace na tel.: 417 519 216 (200)

Nemocnice Teplice, p. 0., Duchcovska 53, 415 29
Teplice, pfijme na odd. ORL lékafe s atestaci I. stupné
v oboru, dale pfijme zastupce primére pro odd. ORL.
Informace na tel.: 417 519 216 (200)

Poliklinika v Praze 9 pfijme praktického lékafe nebo
internistu na 2-3 dny v tydnu a praktického Iékare na
plny Uvazek za vyhodnych pracovnich podminek. Tel.:
777 834 276

Prijmu lékare-lékarku s atestaci z interniho |ékafstvi do
soukromé interni ambulance Brno-venkov na Uvazek
0,6-0,8. Zn. 15km od Brna. Tel.: 728 574 739, e-mail:
vyhnalikova.s @volny.cz

NZZ v Praze 4 pfijme |ékare/ku na kozni oddéleni, I.
atestace nutnd. Vyhodné platové i pracovni podminky,
Ize i na kratsi Uvazek, nastup dle dohody. Informace na
tel. 241 770 620 (i zaznamnik a fax) nebo 241 765 162
(i zdznamnik).

Pfijmeme internist(k)u s atestaci — specializaéni zpuso-
bilosti do soukromé ordinace v Praze 1 - Starém Mésté.
Nastup a pracovni doba po vzajemné dohodé, zajimavé
platové podminky. Mozno i na zkraceny Uvazek, moznost
dlouhodobé perspektivy. CV posilejte na e-mail: imuno-
logie @volny.cz

Prijmu kvalifikovaného alergologa do zavedené ordinace
v oblasti BeneSova u Prahy. Tel.: 603 502 383

Hledam kolegu/kolegyni — détského Iékare s licenci

pro dlouhodobou spolupréci. Pfedpokladem je zéjem

o samostatnou praci na détském obvodé. Pracovni

a finanéni podminky dohodou pfi Ustnim jednani. Uby-
tovani mozné. Zn. Ceska Lipa. Tel.: 728 658 732, e-mail:
vkonopkova @seznam.cz

Gastroenterologa do privatni praxe na plny Uvazek pfijmu
nebo praxi pronajmu. Pfipadné pozdéjsi odkoupeni praxe
je mozné. Nutnosti jsou pfislusné licence (EGDS, CS,
souvisejici terap. zakroky, abdom.USG), ev. jejich brzké
ziskani. Jizni Plzefisko. Tel.: 371522616 nebo 737315268

Urad prace ve Vseting hleda pro sva pracovisté ve Valas-
stup mozny ihned. PoZadujeme: ukonéené vysokoskolské
vzdélani lékarské fakulty a atestace ze zakladniho oboru

s praxi minimalné 5 let, napf. vSeobecné lékafstvi, interni
lékarstvi, chirurgie, neurologie, gynekologie a porodnictvi,
pediatrie, anesteziologie a resuscitace, ortopedie, rehabi-
litace apod., znalost prace na PC, fidi¢sky prikaz skupiny
B, atestace z posudkového Iékafstvi je vyhodou. Strukturo-
vany Zivotopis za$lete na e-mailovou adresu: sekretariat@
vs.mpsv.cz, pfipadné na adresu Ufad prace ve Vseting,
Pod Zamboskou 1024, 755 01 Vsetin, pani Kasikova.
Psychiatricka lé&ebna Lnafe hleda lékare-psychiatra,
pfipadné absolventa LF se zajmem o obor. Ubytovani za-
jistime, ve druhé poloviné roku 2007 moznost ziskani bytu.
Dobré platové podminky. Kontakt: MUDT. Vladimir Muchl,
tel. 383 495 101, mobil: 724 002 111, e-mail: muchl@Inare.
com, Psychiatricka lIé¢ebna Lnare, 387 42 Lnare 16

Lékarku/lékare pro obor dermatovenerologie pfijme
NZZ. O¢ekavame: praxi v oboru, profesionalitu, znalost
svét. jazyka a PC. Atestace vitana. Nabizime: praci na
prestizni klinice v centru Prahy, odpovidajici platové
ohodnoceni, zaméstnanecké vyhody. Pfihlasky vé. CV
zasilejte na e-mail: horakova@ghc.cz

Ustav hematologie a krevni transfuze, U Nemocnice 1,
128 20 Praha 2, pfijme: Iékafe na transfuzni oddéleni. Po-
Zadujeme: zjem o obor, atestace nebo zafazeni do oboru
(interna, vSeobec. lékarstvi) vitany. Nabizime: zajimavou,
klidnou praci bez pohotovostnich sluzeb, moznost profes-
niho rastu. Kontakt: 221 977 267, marie.kucerova @ uhkt.cz

Krajsky Urad Libereckého kraje vyhlasil vybérové fizeni
na provozovatele nestatniho zdravotnického zatizeni

v oboru praktické Iékarstvi pro dospélé, pro spadovou
oblast Nové Mésto pod Smrkem. Moznost pfidélen{
obecniho bytu, vyhodné najemni podminky, ordina-

ce v objektu mésta. Kontakt: Ing. Pavel Smutny, tel.:
482 360 321, 724 180 474, starosta@nmps.cz

Rokycanska nemochnice, a. s., pfijme: Iékare pro oddé-
leni ARO s atestaci v oboru lékafe pro oddéleni RDG

s atestaci v oboru, s vyhledem na prevzeti primariatu
lékare pro détské oddéleni s atestaci v oboru, moznost
pozice zastupce primare kontakty: e-mail: perkova@
nemocnice-ro.cz, telefon: 724 320 397, fax: 371 723 027

Centrum asistované reprodukce ISCARE IVF vypisuje
konkurz na misto gynekologa pro praci v oblasti re-
produkéni mediciny. PoZzadovana kvalifikace astestace
v oboru gynekologie a porodnictvi |. stupné, dokonalé
znalosti a praktické zkuenosti v oblasti vaginalni sono-
grafie podminkou. ISCARE IVF, Jankovcova 1596/2c,
Praha 7, iscare @iscare.cz, tel.: 800 203 233, mobil
602 331 866

Fakultni nemocnice v Motole pfijme pro Kliniku détské
neurologie UK 2. LF sekundarniho lékafe/ku. Praxe v obo-
ru vitana. Pisemné nabidky s CV zaslete do 5. bfezna
2007 na sekretariat Kl. dét. neurologie UK 2. LF, FN Motol,
V Uvalu 84, 150 06 Praha 5 nebo na vera.sebronova@
fnmotol.cz. Ubytovani pro mimoprazské. Info: 224 433 301

Hledam atestovaného lékare do zavedené soukromé
praxe PL v Nejdku u K. Vard. V registru 1640 pojisténcu.
Vyhledové moznost prevzeti praxe. Tel. kontakt do
ordinace: 353 825 555

Psychosomaticka klinika v Praze pfijme atestované-
ho psychiatra se specializaci na psychoterapii, na
plny Uvazek. E-mail: klinika @ psychosomatika.cz, tel.:
233 081 231

Nemocnice Prachatice pfijme Iékare/ky (i absolventy)
v oboru ARO a interna. Nastup mozny ihned. Byty

k dispozici. Informace na tel.: 602 324 538, pfip. e-mail:
strasky @ nempt.cz

Vézeniska sluzba CR, Vazebni véznice Teplice, Dalibo-
rova stezka 2233, P.O. BOX 53, 41501 Teplice, pfijme
do pracovniho poméru praktického Iékare s 1. atestaci
v8eobecného lékarstvi. Informace poskytne personaini
oddéleni na tel.: 417 593 395 nebo 417 593 394

Nemocnice Na Frantisku s poliklinikou pfijme ihned pro
odd. RDG atest. [ékare/ky s praxi na CT a SONO a radio-
log. asistenty bez odbor. Dohledu. Info tel.: 222 801 288,
e-mail: dobisek@nnfp.cz. Pro Neuropsychiatrické

a epileptologické centrum pfijme neurology, nejlépe
tésné pred (po) atestaci. Info tel.: 222 801 312, e-mail:
hovorka@nnfp.cz. Pro 1UZ. odd. a oper. sdly sanitare,
(kvalif. kurz v oboru nutny). Info tel.: 222 801 284, e-mail:
karpiskova @ nnfp.cz. Nabizime moderné vybavené pra-
covisté, zaméstnanecké vyhody a moznost ubytovani.

Hledame praktického Iékare na zavodné preventivni
péci do ordinace v centru Prahy. Nastup mozny ihned,
pracovni doba po-¢t (25 hod/tyden). Mozno aktivni
duchodce. Tel.: 777 890 261, 224 946 219 (vecer)

Hledame praktického lékafe na zavodné preventivni
péci do terénu pro ordinaci v centru Prahy. Automobil
k dispozici, nastup mozny ihned, pracovni doba po-¢t
(25 hod/tyden). Tel.: 777 890 261, 224 946 219 (veder)

Renomovana spole¢nost zaméfena na vydavani publikaci
v oblasti zdravotnictvi hleda uchazece na pozici Project
Manager se zodpovédnosti za pfipravu a realizaci edu-
kacnich materiall pro laickou vefejnost. Pozadujeme: Ié-
karské vzdélani, znalost AJ, prace s PC, prace s textem,
zajem o novinky v mediciné, obchodni talent, tvofivost,
peclivost, spolehlivost, pfijemné vystupovani. Nastup
mozny ihned. Vice informaci o nasi firmé naleznete na
www.medimedia.cz. Zivotopis s priivodnim dopisem zasi-
lejte na adresu MediMedia Information, s.r.o., Bélohorska
71, 169 00 Praha 6 nebo na e-mail info@medimedia.cz

Nemocnice Susice o.p.s. pfijme: 1) vedouciho Iékare JIP,
zastupce primare interniho odd. Pozadujeme: atestace
1. ¢i Il. stupné z interniho lékafrstvi ¢i specializovana
zpusobilost v tomto oboru (dle zakona ¢. 95/2004 Sb.),
kardiologicka ¢i jina specializace vitana, obéanska

a moralni bezuhonnost. 2) Iékare na interni oddéleni.
Pozadavky: atestace v oboru interniho |ékafstvi vitana,
obcanska a moralni beztihonnost. Nabizime: prace

v mladém kolektivu, nadstandardni pracovni a platové
podminky, pracovni rust, moznost ubytovani na uby-
tovné nemocnice ¢i pfidéleni sluzebniho bytu. Nastup
dohodou. Zadosti se struénym Zivotopisem a kopiemi
mozném terminu na adresu: Nemocnice Susice o.p.s.,
sekretariat reditele, Pod nemocnici 116/11l, 342 01 Su-
376 530 220, 777 113 976 (MUDr. Choc), nam. pro LP,
e-mail: sekretariat@nemocnice-susice.cz nebo choc@
nemocnice-susice.cz, www.nemocnice-susice.cz

PFijmu lékafe do o&ni ambulance v Hlinsku v Cechéch,
mozno jako hlavni i jako vedlejsi pracovni pomér, nad-
standardni platové podminky. Tel.: 608 800 886

PFijmu Iékafe do oéni ambulance na Havli¢kobrodsku,
mozno jako hlavni i jako vedlejsi pracovni pomér, nad-
standardni platové podminky. Tel.: 608 800 886

Fakultni nemocnice v Motole pfijme pro Pneumologickou
kliniku UK 2. LF Iékare/ku. Pozadavky: atestace z interny
nebo interni zaklad, zajem o pneumologii. Nastup ihned.
Pisemné nabidky s CV za$lete na sekretariat Pneumolo-
gické Kliniky 2. LF, FN Motol, V Uvalu 84, 150 06 Praha
5, nebo na e-mail: pneumologie @ fnmotol.cz. Ubytovani
pro mimoprazské. Informace: 224 436 601

Hledam na ¢astecny Uvazek |ékare gastroenterologa-en-
doskopistu do zavedené privatni ambulance v Praze 1.
Tel.:602 805 497

Wir suchen Arzte verschiedener Fachrichtungen mit
guten Deutschkenntnissen fur die Arbeit in Kliniken oder



die Ubernahme einer Arztpraxis in Deutschland. Wir
unterstiitzen Sie aktiv bei allen Formalitaten und der
Wohnungssuche. Taglich aktualisierte Vakanzen finden
Sie auf unserer Webseite unter http://www.permedex.com/
vakanzen.htm, in dieser Woche z. B.: Facharzt Anésthesi-
ologie; Facharzt Gynékologie; Facharzt Radiologie; Arzt in
Weiterbildung Radiologie; Facharzt Chirurgie. Bitte senden
Sie uns lhre Kurzbewerbung in deutscher Sprache per
Mail bzw. Fax oder rufen Sie an (Mo.-Fr. 8-20 Uhr, Sa.+So.
18-20 Uhr). Permedex® Consulting, Clara-Zetkin-Str.

14, D-07545 Gera, Fon: +49 365 773 008-0, Fax: +49

365 773 008-29, UMS: +49 941 599219007, Mail: perso-
nal@permedex.com, Web: www.permedex.com

Prijmeme Iékafe do ambulance lékafské genetiky v Pardu-
bicich, vitana odbornost genetika, gynekologie, pediatrie
¢i interna. E-mail: xbaumO01 @post.cz, tel.: 776 710 012

Hledame psychiatra, ev. pedopsychiatra na 0,5 Uvazku
v okrese Praha-zapad. Licence nutnd. Pouze vazni
zajemci. Info tel.: 603 233 873, mail:praxe1 @seznam.cz

Poliklinika MEDICOM BK, se sidlem Legerova 56, Praha
2, poskytujici amb. zdr. pééi v odb. neurologie, dermato-
venerologie, interna, fyzioterapie, infuzni stacionar, vy-
Setfeni SONO,EEG, EKG a pracovité laseru oznamuje
Iékarlim, Ze rozsifilo ord. hod. pro dermatovenerologii.
Kontakt: 222 519 122

Nestatni zdravotnické zafizeni v Kladné pfijme v§eobec-

Bartkova. Tel.: 312 619 126, 777 733 309

Karvinska hornickd nemocnice, a.s., akreditované
zdravotnické zafizeni, pfijme lékafe na neurologické
oddéleni se zaglenénim do iktového programu. Kvalifi-
kacni pozadavky: praxe v oboru alespori 1 rok, atestace
vitana, zdravotni zplsobilost a bezihonnost dle zakona
€.95/2004 Sb. Nabizime smluvni plat, zaméstnanecké
vyhody, praci ve $pi¢kové vybavené nemocnici. Pisemné
nabidky s profesnim Zivotopisem zasilejte do 3 tydnu od
zvefejnéni na adresu: Karvinska hornicka nemocnice
a.s., sekretariat feditele, Zakladatelska 975/22, 735 06
Karvina-Nové Mésto. Kontaktni osoba: MUDr. Canibal,
e-mail: canibal@khn.cz, tel.: 596 380 420

Nemochnice Jindfichdv Hradec, a.s., pfijme Iékafe na
ORL oddéleni se zajmem o operativu. Vyhodné platové
podminky, nastup mozny ihned, ubytovani zajisténé,
moznost pfidéleni bytu, prace v novém modernim pro-
stfeni. V pfipadé zajmu se ihned telefonicky obratte na
primare ORL oddéleni MUDr. Markalouse: 384 376 143,
pfipadné na adresu: Nemocnice Jindfichiv Hradec, a.s.,
U Nemocnice 380/I1l, 377 38 Jindfichtv Hradec

Ambulantni zafizeni v Durynsku hleda PL nebo internis-
tu a neurologa. Evropsky certifikat a némcina jsou nutné.
Info na tel.: 774 860 457

Lékar pfijme alergologa-imunologa do ambulantni praxe
v Praze na plny i ¢astecny Uvazek. Nastup dle dohody
nebo ihned. Vhodné i pro lékare v dlichodovém véku.
Tel.: 602 275 133

Pfijmeme Iékare s odbornosti détského neurologa i na
&astecny Uvazek. Vyhodné platové podminky. Nastup
mozny ihned. Praha 4. Tel.: 261 006 427, 443, mobil:
602 318 025

Prijmeme lékare détského neurologa i na ¢asteény uva-
zek. Vyhodné platové podminky. Nastup mozny ihned.
Praha 4. Tel.: 261 006 427, 443, mobil: 602 318 025

Prijmeme lékare specializace RDG, s praxi v sono-
grafickém vySetfeni i na ¢astec¢ny Uvazek. Vyhodné
platové podminky. Nastup mozny ihned. Praha 4. Tel.:
261 006 427, 443, mobil: 602 318 025

Lazné Luhacovice, a.s., pfijmou détského Iékare, fyziote-
rapeuty, vS§eobecné nebo détské sestry na hlavni pracovni
pomér. Nastup mozny ihned. Déle pfijmeme samostatné
pracujiciho lazeniského Iékare, pracovni pomér na dobu
urcitou 6-8 mésicl. Nastup 1.4.2007. E-mail: pavlistik@
lazneluhacovice.cz. Tel.: 577 682 204, 602 249 668

Nemocnice Jindfichtv Hradec, a.s., pfijme kvalifikovaného
pediatra na détské oddéleni. Pfedpoklady: atestace z pe-
diatrie, znalost AJ, schopnost tymové prace. Nabizime: vy-
hodné platové podminky, nastup mozny ihned, ubytovani
zajisténo, moznost pfidéleni bytu, prace ve zkuSeném ko-
lektivu odbornik(l s pfedpokladem dal$iho rlistu. V pfipadé

zajmu se ihned telefonicky obratte na personéini oddéleni
nemocnice: 384 376 321, pani Loskotova, pfipadné
pisemné na adresu: Nemocnice Jindfichtv Hradec, a.s.,
U Nemocnice 380/11l, 377 38 Jindfichlv Hradec

Facharzt/Fachérztin fur Pathologie gesucht fir ein Institut
in Siegen — eine Stadt inmitten einer bezaubernden Land-
schaft mit guter Luft und charmantem kleinstadtischem
Flair in der Mitte zwischen den Grossstédten Frankfurt,
KéIn und Dortmund. Sie solten: Uber gute deutsche
Sprachkenntnisse verfiigen, Mehrjahrige (3-5 Jahre) Erfa-
hrung als Pathologe (assistent) haben bzw. Uber ein ver-
gleichbares Facharztzeugnis verfligen, Bereit sein, sich
mit Eigeninitiative und Engagement in eine verantwor-
tungswolle Aufgabe einzuarbeiten. Bitte Ihre richten Sie
Ihre Bewerbung mit aussageféhigen Unterlagen an Dr.
med. Viktor Gross, Institut fir Pathologie, Wichernstrasse
38, D-57074 Siegen. Tel.: +49 271 23 16 780, e-mail:
gross @pathologie-siegen.de

Fakultni nemocnice v Motole pfijme lékare/ku pedi-

atra do sménného provozu pro Urgentni pfijem déti

a détskou pohotovost. PoZzadujeme: atestaci v oboru
pediatrie nebo praktické Iékarstvi pro déti a dorost.
Nabizime: velmi dobré platové podminky, zajimavou
praci ve sménném provozu umoziujici dalsi aktivity,
cyklické vzdélavani v neodkladné péci, pro mimoprazské
ubytovani. Pisemné nabidky s CV zasilejte: Prim. MUDr.
Marie Mikuleck&, CSc., Centralni pfijmové odd. pro déti,
FN Motol, V Uvalu 84, 150 06 Praha 5 nebo Mikulecka-
marie @ hotmail.com. Info: 224 433 696,7

Nemochnice Jindfichv Hradec, a.s., vypisuje vybérové
fizeni na vedouciho zdravotniho laboranta pro oddéleni
hematologie a krevni transfuze. Nastup dle dohody,
ubytovani zajisténo, prace v novém modernim prostredi.
Prihlasky zasilejte do 31.03.2007. V pfipadé zajmu

se ihned telefonicky obratte na personalni oddéleni
nemocnice: 384 376 321, pani Loskotova, pfipadné
pisemné na adresu: Nemocnice Jindfichtv Hradec, a.s.,
U Nemocnice 380/I1l, 377 38 Jindfichtiv Hradec

Zastup
Hledam dlouhodoby zastup v ordinaci PLPD v okrese
Praha-zapad, cca 2x tydné, s pozdéjsim odkoupenim
praxe. Tel.: 603 233 873

Hledam lékare internistu, nejlépe mladsiho dichodce na ob-
Casny zastup eventuelné kratky pracovni Uvazek v soukromé
interni ordinaci v Praze 1.Tel.: 602 481 671, 224 142 414

Hledam zastupce praktického |ékare v Brandyse nad
Labem. Preferuiji diichodce. Tel.: 326 902 528

Hledam Iékare na zastup do privatni neurologické am-
bulance v Bruntdle. Termin 4. Etvrtleti 2007 a ob¢asné
zastupy béhem roku 2007. Ubytovani zajisténo. Tel.:
728 536 617

Hledam dlouhodoby zastup do ordinace praktického Ié-
kare pro dospélé ve mésté Stochov, cca 30km od Prahy,
na metro Zli¢in 30 min. Registrovano 1600 pac. Atestace
v oboru PL nutna. Nastup Iéto 2007. Kontakt: katerina.
doskocilova@seznam.cz

Hledam ortopeda s licenci k obéasnym zastupim

v moji ordinaci v Praze 6. Nutna znalost problematiky
sonografie ky¢li. Tel.: 603 466 728, e-mail: vondracek @
dvort-medical.cz

Hledam Iékare s vSeobecnou atestaci do praktické
ordinace v centru Prahy. Dlouhodoby trvaly zastup na
odpoledne a patek dopoledne. Tel.: 271 732 005, mobil:
608 237 804

Lékarka pediatr hleda pravidelny zastup v ordinaci dét.
Iékafe cca 1-2 dny v tydnu v Praze. Mam atestaci,
licenci, RP sk. B, prace s PC. Tel.: 731 428 031

Hledam zastup do ordinace praktického lékare v Chru-
dimi v dobé od 07-12/2007, eventuelné i od 04/2007.
Bliz8i informace na tel.: 603 246 221

Prodej a koupé

Prodam UZ Kretz Combison 310A vagindlni a abd.
sondu, funkéni. Cena dohodou. Tel.: 608 828 582

Prodam starsi gynekologické kreslo. Cena 5000 K¢&. Tel.:
603 415 154, e-mail: stastnam@sendme.cz

Pro o¢ni ordinaci prodam kulovy perimetr, oftalmometr-
Zeiss, refraktometr-Zeiss a tfi podstavce pod pfistroje.
Tel.: 221 715 225, mob.: 776 346 507

Prodam kolposkop Zeiss a gynekol. stll tel.:
732 268 901

Prodam UT2 pfistroj FUKUDA UF 4300R s abdominalini
sondou a zbudovanou tiskarnou (r. vyr. 2001). Dale
vaginalni sondu FUT-TV 35-5, r. vyr. 2004. Pouzivan od .
2002, pouze 1 den v tydnu. Tel.: 312 681 885

Prodam starsi funkéni EKG zn. Chiracard, pravidelné
servisovany plus ndhradni dily a papir na nékolik let. Ve
za cenu 8000 K¢. Tel.: 606 490 504

Prodam pfistroj Colonhydromat, rychle, levné. Tel.:
608 824 868

Prodam pfenosny UZ &ernobily pristroj MEDISON

SA 600 se Sirokopasmovou vag. sondou 4-9 Mhz

a ¢ernobily videoprinter, 3 roky Setrného provozu. Tel.:
596 513 238, mobil: 604 190 771

Koupim starsi kazety do horkovzdusného sterilizatoru.
Tel.: 585 225 190, 777 013 548

Pronajem
Pronajem zafizené ordinace na Vitézném nameésti
v Praze 6, mozno i jednotlivé dny, &i hodiny. Cena
prondjmu 1 dne 2000 K& mésicné. Kontakt: 603 106 564
nebo 602 859 031

Pronajmu operaéni sél v poliklinice P-10,stacionaf,v-
Cetné vybaveni. Cena 500 K¢/hod. Jen cista chirurgie,
ortopedie, plasticka chirurgie. Tel.: 737 935 359

Nemocnice Na Frantisku s poliklinikou vyhlasuje zamér
pronajmout ordinaci Iékari/lékarce, obor diabetologie.
Bliz&i podminky jsou uvefejnény na Gredni desce MC
Praha 1, www.prahal.cz

o -
Ruzné

Odkoupim chirurgickou praxi v CR, nyni i vyhledové,

dal$i spoluprace s prodavajicim Iékafem mozna. Tel.:

777 030 656

Pfenecham ordinaci PL pro dospélé v blizkosti Prahy,
smér Ruzyné, prodejem za rozumnou cenu lékaice

s détmi, ktera obcas potfebuje zastup, ktery bych ji
zajistoval v penzi. Tel.: 602 970 280 vecer

Predam zavedenou ordinaci praktického Iékare v centru
Ceskych Budéjovic. Tel.: 723 364 551

Prevezmu-koupim ordinaci praktického Iékare pro do-
spélé v Olomouci nebo pfijmu misto asistenta, i na ¢as-
te¢ny uvazek. E-mail: sa.ve @post.cz , tel.: 737 327 006

Odkoupim v horizontu nejpozdéji do 2 let (mozno

i okamzité) ordinaci praktického Iékare. Mam atestaci I.
stupné ze vSeobecného lékafrstvi vE. licence a atestaci
I. stupné z ORL, t.€. jsem na MD. Mozno i ¢ast platby
pfedem, rtzné formy dal$i spoluprace vitany, nejsou
podminkou. Praha a okoli. Prosim nabidnéte. Tel.:

606 479 047, e-mail: ordinacepl @volny.cz

Odkoupim- pfevezmu zavedenou interni praxi v Praze
a okoli. Nyni i vyhledové. Tel.: 603 727 823

Hledam asistenta PL pro dospélé s predpokladem pre-
vzeti venkovského obvodu v blizkosti Prahy, smér P-z,
Kladno. Tel.: 608 244 383

Pfenecham zavedenou psychiatrickou praxi v centru
Prahy. Tel.: 774 860 457

Pfedam (odprodam) dobfe zavedeny obvod na Holicku
v Cechéch. Zn. dlichod. Tel.: 728 163 976

Sluzby
Zavedenad jazykovéa agentura Stalet nabizi profesionalni
obousmérné preklady angliétiny a jazykové korektury
v oblasti Iékafstvi a farmacie véetné ovéreni Iékafem
nebo doktorem farmacie. Tel.: 608 027 799

Soukroma firma nabizi vedeni U¢etnictvi a darfiové
evidence v¢. darového pfiznani, soc. a zdr. poj. Brno
a okoli. Tel.: 721 838 670




,Sjezd Zada, aby CLK-o0.s. héjila zéjmy téch clent CLK, ktefi o to poZ&daji, pfi jedndnich, kterych se nemiize zudastnit CLK.“
,Sjezd povazuje CLK—o0.s. za Ieg/t/mn/ nastrOJ Ceské lékarfské komory k ovliviiovani téch jednant,
u kterych nemiiZe byt CLK ze zékona zastoupena.”

Vyzyvame ty lékare, ktefi dali v minulosti plnou moc CLK-0.s. a v sou¢asnosti nesouhlasi s tim, aby je CLK-o0.s.
zastupovala, aby nam své rozhodnuti oznamili pisemné.

Soukromi lékafFi, kteFi maji naopak zajem o to, aby je CLK-o.s. v dohodovacich Fizenich
zastupovala, mohou vyuzit pfiloZzeného formulafe a svoji pinou moc zaslat na adresu:
Recepce CLK, Lékaiska 2, 150 00 Praha 5
Prosime, aby totéz znovu ugéinili i ti 1ékaFi, kte¥i CLK-o0.s. dali plnou moc dFive nez v roce 2006.

PLNA MOC

Zmocnitel — smluvni zdravotnické zafizeni

nazev:

sidlo:

IC: ICZ"; ICP2:
PPNV?: E-mail¥: Telefon®:
zastoupeny:

timto zmociiuje
Zmocnénce - profesni (zajmové) sdruzeni poskytovatell zdravotni péce:

B Ceskou lékafskou komoru—o.s.,
IC: 70885117, se sidlem: Praha 5, Lékarska 2,

aby jej jako smluvni zdravotnické zafizeni zastupoval
v dohodovacim fizenf o ramcové smlouvé ve smyslu ust. § 17 odst. 3
zékona €. 48/1997 Sb. v platném znéni

- v dohodovacim fizeni o seznamu vykond s bodovymi hodnotami dle
ust. § 17 odst. 5 zakona ¢&. 48/1997 Sb. v platném znéni

- v dohodovacim Fizeni o hodnoté bodu a vysi Uhrad zdravotni péce
hrazené ze zdravotniho pojisténi a regulacnich omezenich objemu
poskytnuté zdravotni péce hrazené z vefejného zdravotniho pojisténi
dle ust. § 17 odst. 6 zakona ¢. 48/1997 Sb. v platném znénf

a to za (zaskrtnéte)

O skupinu poskytovatel praktickych lékart pro dospélé a praktickych
|ékarl pro déti a dorost;

O skupinu poskytovatel ambulantni specializované péce a péce zen-
skych lékarl (odbornost 603, 604) s vyjimkou téch, ktefi poskytuiji
fyzioterapii (odbornost 902 a 918), ergoterapii a klinickou logopedii

O skupinu poskytovatelt diagnostické péce
(odbornosti 222, 801-805, 807, 812-823, 809)

O skupinu poskytovatelt laboratorni a radiodiagnostické péce
(pfislusnou skupinu zmocnitel oznacuje kfizkem )

Zmocnénec je opravnén zastupovat zajmy zmocnitele v plném rozsahu
Ukonl stanoveném pro Ucastniky dohodovaciho fizeni zakonem cislo
48/1997 Sb.

Zmocneénec je opravnén ustanovit si za sebe zastupce a pokud jich usta-
novi vice, souhlasi s tim, aby kazdy z nich jednal samostatné v plném
rozsahu tohoto zmocnéni.

Tato plnd moc nabyva uc¢innosti dnem jejiho podpisu zmocnitelem a je
vyhotovena ve dvou stejnopisech, z nichzZ jeden si ponecha zmocnénec
a druhy zmocnitel.

pozn: ICZ, ICP, PPNV jsou fakultativnimi (daji, na jejichZ zakladé CLK-o.s. ziskavé
komplexni predstavu o smiuvnich zdravotnickych zafizenich, kterd v ramci dohodova-
cich rizeni reprezentuje. Nevyplnéni téchto udaji nezaklada neplatnost plné moci.

1) ICZ - identifikaéni Gislo zafizeni, nebo é&dsti zafFizeni: jednoznacny osmimistny
Siselny kéd ve vztahu k VSeobecné zdravotni pojistovné CR. Cislo pfidéluje vzdy
mistné piislusna okresni pojistovna VZP CR na zékladé Zadosti té zdravotni pojis-
tovny, ktera prvni uzavie smlouvu na poskytovani zdravotni péce s danym zafizenim.

2) ICP - identifikaéni &islo pracovisté: jednoznacny osmimistny &iselny kéd ve vzta-
hu k Vseobecné zdravotni pojistovné CR, ktery blize identifikuje konkrétni zdravotnic-
ké pracovisté zarizeni nebo casti zafizeni, pripadné samostatné lékare, ktefi maji s
nékterou ze zdravotnich pojistoven uzavienu smlouvu pouze na preskripci l1éCivych
pfipravkd pro rodinné pfislusniky. Potvrzuje jej vZdy mistné pfislusnd okresni pojis-
tovna VZP CR.

3) PPNV - prepocéteny pocet nositele vykonu: zjisti se z poc¢tu hodin odpracova-
nych jednotlivym nositelem vykonu ve zdravotnickém zafizeni v daném Ctvrtleti pri
poskytovani zdravotni péce hrazené ze zdravotniho pojisténi (podle ust. § 41 odst. 6
zdkona ¢. 48/1997 Sb.) takto:

Odpracovany ¢as nositele Prepocteny pocet
vykonu v obdobi nositele vykonu
do 10 hodin / &tvrtleti 0,00
do 100 hodin / &tvrtleti 0,25
do 200 hodin / &tvrtleti 0,50
do 300 hodin / tvrtleti 0,75
nad 300 hodin / Ctvrtleti 1,00

V pfipadg, Ze je nositelem vykonU sestra o$etfujiciho Iékare, je pocet odpracovanych
hodin vztaZzen pouze na dobu samostatné provadénych zdravotnich vykon(.

4) Vyplnéni udaja neni povinné.

\ dne:

Zmocnitel (podpis a razitko)

zde odstfihnéte



Pravni poradna

Telefon: 257 216 810 linka 26, 27.
E-mail: pravni@clkcr.cz, pravni2 @clkcr.cz

Rychla pravni pomoc
pro €leny CLK

V pracovnich dnech v pracovni dobé kan-
celare CLK se Ize dovolat na mobilni tele-
fonni éislo

+420 721 455 456

a ihned se spojit s pfitomnym pravnikem.

Nebude-li pravnik momentalné pfitomen,
zajisti sekretariat pravniho oddéleni, aby
byl neprodlené vyrozumén néktery ze
spolupracujicich pravnik(, ktery se sam

s volajicim Iékafem spoji a poskytne mu
sprvni pravni pomoc“. V. mimopracovni
dobé a ve dnech pracovniho volna a klidu
Ize na hlasovou schranku nahrat potfebny
vzkaz a pravni oddéleni se samo volajici-

dujici pracovni den.

Rychla pravni pomoc je ,indikovana“

pouze v téchto pfipadech:

e Proti Iékafi bylo zahajeno trestni stihani
nebo na ného bylo podano trestni ozna-
meni.

* Proti Iékafi byla podana Zaloba u soudu
v souvislosti s vykonem lékafského po-
volani (napf.o nahradu $kody).

e L ékar obdrzel vypovéd z pracovniho po-
méru.

* Zdravotni pojistovna dala lékafi vypoveéd
smlouvy o poskytovani a uhradé zdra-
votni péce.

¢ PFislusny spravni organ vydal rozhodnu-
ti o zruSeni registrace nestatniho zdra-
votnického zafizeni.

* Fyzické nésili nebo vyhroZovani nasilim
Iékafi nebo jeho rodiné.

Naléhavé zadame éleny Ceské lékai-
ské komory, aby tisfnové linky nevy-
uzivali v jinych nez ve shora uvede-
nych pfipadech.

Formulare a zadosti
ke stazeni

www.lker.cz — rubrika Dokumenty/Formu-

laFe

* Zadost o vydani licence

* Zadost o pfijeti Iékafe za &lena CLK

e Zadost o vydani certifikatu profesni
bezuhonnosti (Certificate of Good Stan-
ding)

« Zadost o potvrzeni &lenstvi v CLK

Vzdeélavani, vzdélavaci
akce CLK

www.lker.cz — rubika Vzdélavani

Registr v8ech vzdélavacich akci, zafaze-
nych do systému celozivotniho vzdélavani
(s vyhledavacem)

Kurzy potadané CLK

Nabidka pracovnich mist

www.lkcr.cz — rubrika Ostatni

Aktualni informace

Veskeré dostupné informace:
www.lkcr.cz
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%H‘E E, ROLIK HODIN

mna m‘zﬁ'mn den vaseho 1€kabe?

Zdravi pacient( zavisi na dobré kondici Iékaru.

Jak mohou trvale pretézovani Iékari podavat Spickovy vykon?
Jejich mnohdy nekoneéna pracovni doba lezi na okraji zajmu.
Chrarite si své zdravi i zdravi |ékare!
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