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Zápis z jednání 
Zdravotní komise Rady Kraje Vysočina č. 3/2016 

konaného dne 16. 3. 2016 
 
Přítomni: 

1. Kettner Lukáš (předseda) 7. Janoušková Marcela  

2. Šmardová Hana 8. Černý Radek  

3. Antonín Pavel 9. Procházka Jan  

4. Houser Jaroslav 10. Preininger Tomáš  

5. Bambasová Jaroslava 11. Libus Petr  

6. Vrzal Miloslav 12. Měrtlová Soňa (tajemnice) 

 
Omluveni: 

1. Kaňkovský Vít 2. Wasserbauer Stanislav 

 
Hosté: 

1. Běhounek Jiří (hejtman Kraje Vysočina) 5. Tomášová Eva (Nemocnice Třebíč) 

2. Mlčák Jan (Nemocnice Pelhřimov) 6. Velev Lukáš (Nemocnice Jihlava) 

3. Palečková Věra (Nemocnice NMNM) 7. Zažímal David  

4. Rezničenko David (Nemocnice HB)  

 
Program: 
 

1. Zahájení; 

2. Schválení programu a zápisu; 

3. Hospodaření zřizovaných lůžkových poskytovatelů zdravotních služeb za rok 2015 - setkání 
s řediteli zřizovaných nemocnic;  

4. Strategický plán rozvoje zdravotnictví Kraje Vysočina na období do roku 2020; 

5. Strategie rozvoje eHealth v Kraji Vysočina na období 2016-2020; 

6. Diskuze, různé; 

7. Závěr. 

 
1. Zahájení 

Lukáš Kettner, předseda Zdravotní komise Rady Kraje Vysočina (dále jen „ZdK“), zahájil 
jednání. Přivítal všechny přítomné. Dle počtu přítomných členů konstatoval, že je komise 
usnášeníschopná.  
 

2. Schválení programu a zápisu 
Lukáš Kettner přednesl návrh programu zasedání, který byl 9 hlasy schválen. Došlo 
k předřazení bodu č. 4 před bod č. 3. 
K zápisu z minulého zasedání nebyly vzneseny žádné připomínky. 
 
Na zasedání se dostavili Hana Šmardová a Radek Černý. 
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4. Strategický plán rozvoje zdravotnictví Kraje Vysočina na období do roku 2020 

Jiří Běhounek uvedl podkladový materiál, který obsahově navazuje na původní strukturu 
Zdravotního plánu Kraje Vysočina z roku 2007. Dokument vznikal průběžně v období od jara 
2014 do února 2016. 
Jako podkladové materiály byly využity zejména analýzy a statistiky Ústavu zdravotnických 
informací a statistiky České republiky, analýzy společnosti Advance Healthcare Management 
Consulting, s.r.o., Tým DG plus spol. s r.o. a dokumenty zpracované primáři a managementem 
jednotlivých nemocnic. 
 
Vyzval členy ZdK k prostudování materiálu a zaslání připomínek na e-mail Soni Měrtlové. Dále 
členové ZdK obdrží materiál týkající se zajištění paliativní péče v Kraji Vysočina. 
 
J. Běhounek podal informace o: 

- Přístrojovém dovybavení nemocnic v kraji - PET CT, nukleární magnetické rezonance; 
- Rekonstrukci nemocnic v Třebíči a Jihlavě; 
- Řešení situace letecké záchranné služby na úrovni ČR; 
- Vzdělávání zdravotníků - požádal členy ZdK o podporu financování prvotního vzdělávání 

lékařů a zdravotních sester ze státního rozpočtu a tím současně podpořit regulaci 
odborností lékařů;  

- Řešení zajištění lékařské pohotovostní služby v ČR; 
- Hospodaření nemocnic v kraji dopadlo jako vyrovnané;  

 
Lukáš Kettner vyzval členy ZdK k dotazům. 

- Petr Libus se dotázal na průběh vyjednávání o zákonu o vzdělávání lékařů. Jiří Běhounek 
reagoval, že návrh zákona bude předložen do prvního čtení PSP ČR. Bude snaha, aby 
zákon definoval 18 základních kmenů a přesné kompetence k lékařským výkonům. 
Na základní kmeny by bylo možné navázat odbornostmi – specializacemi. U zdravotních 
sester bude vůle zrušit funkci asistenta a směřovat vzdělávání zdravotních sester 
do středních škol a VOŠ (zaměření na odborné předměty a praxi). Dále J. Běhounek 
doplnil, že je třeba zvýšit platy zdravotnickému personálu. 

- Radek Černý se dotázal na konkrétní údaje v řešení problematiky zajištění poskytování 
pohotovostních lékařských služeb, které vnímá na Vysočině jako nedostačující. 
J. Běhounek reagoval, že není žádný donucující prostředek pro praktické lékaře k zajištění 
této péče. OZ zpracuje analýzu zdravotnické péče a na základě té bude snaha zajistit 
jednotnou zdravotnickou péči v Kraji Vysočina  

 
L. Kettner citoval připomínky Stanislava Wasserbauera ke Strategickému plánu rozvoje 
zdravotnictví Kraje Vysočina na období do roku 2020, které se týkaly nedostačujícího zaměření 
na prevenci nemocí. Jiří Běhounek reagoval, že oblasti byly zpracované obecně, aby je bylo 
možné dále rozpracovat. K řešení nedostatečné prevence nemocí obyvatel ČR je třeba zapojení 
i ostatních rezortů, např. MŠMT.  
 
Do Strategie byly zapracovány připomínky ředitelů krajských nemocnic. 
 
 

3. Hospodaření zřizovaných lůžkových poskytovatelů zdravotních služeb za rok 2015 
- setkání s řediteli zřizovaných nemocnic 

Ředitelé krajem zřizovaných nemocnic okomentovali dle powerpointových prezentací statistické 
údaje roku 2015 (srovnání s předchozími roky). Prezentace členové ZdK předem obdrželi. 
 
Na základě diskuse byly definovány největší problémy krajských nemocnic: 



 

Číslo jednací:  KUJI 26525/2016 SH 
 

Číslo stránky 3 

- Problematika nízkých záloh od pojišťoven, v důsledku kterých nemocnice čerpají 
kontokorentní úvěry. Týká se oborových pojišťoven. Ze strany pojišťoven je vůle 
k jednání. 

- Zvýšení počtu hospitalizací i ambulantních návštěv - neuhrazená nadprodukce 
pojišťoven. Akutní péči by měly pojišťovny hradit. 

- Chybí legislativa, která by regulovala pacienty ve využívání nepřetržité ambulantní péče 
nemocnic v případech, kdy mohou být ošetřeni v odborné ambulanci v ordinačních 
hodinách. 

- Nedostatek finančních prostředků dle úhradové vyhlášky na platy zaměstnanců 
nemocnic; 

- Obměna přístrojového vybavení – možnost čerpání z IROP. Dne 15. 4. 2016 bude 
vyhlášena první výzva (max. dotace na žádost 99 mil. Kč). Podmínkou pro čerpání je 
splnění podmínek návazné péče. Program bude uzavřen 31. 12. 2018. Předpoklad je, že 
bude následovat druhá výzva. Uznatelné náklady budou na pořízení přístrojového 
vybavení a nezbytné stavební úpravy související s uvedením přístroje do provozu.  

- Nedostatek lékařů v některých odbornostech; 
- ePreskripce – problematika software SUKLu; 

 
Rozsáhlým tématem diskuze byly možnosti změny právní formy nemocnic v kraji a možnosti 
vstupu soukromého investora - i dle zkušeností z jiných krajů nebylo definováno jednoznačné 
řešení.  
 
 

5. Strategie rozvoje eHealth v Kraji Vysočina na období 2016-2020 
Soňa Měrtlová uvedla, že Rada Kraje Vysočina dne 15. 3. 2016 schválila Aktivity z koncepce 
eHealth roku 2015 a plánované aktivity na rok 2016 dle předloženého materiálu: 
(http://extranet.kr-vysocina.cz/samosprava/index.php?akce=rada_materialy_detail&id=28139).  
 
L. Kettner ses dotázal ředitelů nemocnic, na dotazy k eHealth. Nebyly vzneseny dotazy. 
 
David Zažímal uvedl, že projekt výměny NIS byl zahájen v roce 2014 a předpoklad dokončení 
přípravy výzvy veřejné zakázky je v roce 2016. Nasazení v první nemocnici (Jihlava) se 
předpokládá v roce 2017. Ukončení celého projektu je plánováno do roku 2020. Nabídl členům 
k zaslání zadávací dokumentaci pro NIS. Členové ZdK nabídku přijali.   
 
Lukáš Kettner se dotázal, zdali přechod na nový NIS bude pro nemocnice závazný. D. Zažímal 
reagoval, že ano. Postupně dojde k výměně informačního systému ve všech nemocnicích. Bude 
dbán zřetel na dostatečné proškolení pracovníků (po přechodu na NIS bude zajištěn 24h dohled 
specialistů). 
L. Kettner se dotázal, zdali bude ve všech krajských nemocnicích NIS provozován stejným 
způsobem. D. Zažímal reagoval, že by muselo být ošetřeno směrem od zřizovatele (např. 
metodický pokyn).  
 
D. Zažímal informoval o související aktivity s eHealth: 

- Školení BOZP a PO pro zaměstnance nemocnic; 
- Kurz ECDL pro zaměstnance nemocnic; 
- Školení Microsoft Office pro zaměstnance nemocnic; 
- Výměna zdravotnické dokumentace (pro praktické lékaře); 
- Poskytování tabletu pacientům; 
- Integrace eMeDocS do NIS. 
 

 
 

http://extranet.kr-vysocina.cz/samosprava/index.php?akce=rada_materialy_detail&id=28139
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6. Diskuse, různé. 
Soňa Měrtlová doplnila odpovědi na dotazy vznesené na minulém jednání ZdK řediteli 
Regionální pobočky VZP Brno, Jiřímu Kropáčovi: 

- ve věci úhrady dopravy v odbornosti koroner platí, že cesta na místo ohledání a z tohoto 
místa se vykazuje samostatně, stejně jako u návštěvní služby.  

- ve věci úhrad výkonů urgentního příjmu v současné době není stanovena nová metodika 
pro nasmlouvání urgentního příjmu. V současnosti probíhají diskuse na úrovni odborných 
útvarů VZP a následně proběhne diskuse v této věci s odbornou společností.  

 
 
 
Zasedání Zdravotní komise Rady Kraje Vysočina č. 4/2016 se uskuteční ve středu  
20. dubna 2016 od 16:00 hodin v sídle Krajského úřadu Kraje Vysočina.  
 
 

7. Závěr 
Předseda poděkoval všem přítomným za účast a ukončil jednání. 
 
 
 
 
 
Lukáš Kettner 
předseda Zdravotní komise Rady Kraje Vysočina 
 
 
 
 

Soňa Měrtlová 
tajemnice Zdravotní komise Rady Kraje Vysočina 

Zpracovala a zapsala Zuzana Škrdlová dne 16. 3. 2016 


