
Zápis z jednání „Pracovní skupiny pro reformu primární péče“ 

ze dne 24. května 2021 od 13:00 do 14:45 hod., Ministerstvo zdravotnictví ČR 

 

Přítomní: dle prezenční listiny 

Program: 

1./ Uvítání zastupující předsedkyní komise – Ing. Mgr. Venuše Škampová 

2./ Představení nových členů a hostů pracovní skupiny 

3./ Představení programu jednání u jednotlivých dotačních titulů / OPZ, Švýcarské fondy, 

Evropské fondy/ 

4./ Představa názorů jednotlivých členů odborných sekcí na sdružené ordinace 

5./ Diskuze 

7./ Různé 

Pracovní schůzku skupiny zahájila Ing. Mgr. Venuše Škampová, pověřená zastupováním 

ředitele Odboru zdravotní péče, který v pracovní skupině plní funkci předsedy. Paní inženýrka 

představila doplněné členy komise a program schůzky. Následně předala slovo doc. MUDr. 

Šmuclerovi., CSc., který před zasedáním vznesl požadavek na úvodní slovo. Ve svém příspěvku 

uvedl, že je nutné politické rozhodnutí, zda budou stomatologové koncentrováni do větších 

aglomerací nebo zda bude široká síť, tedy i v malých obcích/ švýcarský nebo německý model/. 

Současně doc. Šmucler vyjádřil názor, že stomatologů je na počet obyvatel České republiky 

dostatek. 

Další příspěvek přednesla MUDr. Šebková, která vyjádřila nespokojenost s nedořešenou situaci 

vzdělávání lékařů v oboru PLDD a navrhla přizvat do skupiny MUDr. Šídla, který se 

v předchozí pracovní skupině věnoval této problematice. Dále zmínila problematiku klesajícího 

počtu dětských lékařů a vidí problém v nedostatečné motivaci studentů již na lékařských 

fakultách a dále nekoncepčnost vzdělávání u PLDD. 

Paní náměstkyně Vašáková k výše uvedenému dotazu uvedla, že vznese požadavek na odbor 

vzdělávání, aby se sjednotilo vzdělávání pro obor PLDD a pediatrii a požadavek pokládá za 

legitimní. 

Ing. Mgr. Venuše Škampová navrhla, aby MUDr. Šídlo byl pozván na příští zasedání pracovní 

skupiny a prezentoval statistiky ve věci praktických lékařů pro děti a dorost s přizváním Mgr. 

Podhrázského. 

Další příspěvek byl od Mgr. Hrivňákové, vedoucí oddělení finančních mechanizmů MZ ČR, 

která informovala o „švýcarských fondech“ a možnosti financování programů v rámci primární 

péče. 

Mgr. Vránová z oddělní metodiky a administrace programů MZ ČR, která informovala členy   

o oblasti evropských strukturálních fondů, zejména v oblasti operačního programu 

„zaměstnanost“ +. 



MUDr. Šonka navrhl využít konkrétní finanční prostředky na modernizaci ordinací praktických 

lékařů na modernizaci ordinací / bezbariérové přístupy, oddělení potenciálně infekčních 

pacientů od neinfekčních, očkovací části apod./. 

Doc. Šmucler navrhl do projektů zapojit, resp. vytvořit nízkoprahová centra stomatologické 

péče a současně zachovat stomatologická lůžka. Apeloval na investovaní do dostupnosti 

stomatologické péče „pro všechny“, nikoliv pouze pro samoplátce, ale i pro sociálně slabší 

skupiny obyvatelstva. Mgr. Hrivňáková i Mgr. Vránová potvrdily, že se jedná o dobrý záměr, 

který byl možný financovat z těchto dotačních fondů, do příští schůzky to ještě prověří. Všichni 

se shodli, že je nutno podporovat tento typ praxí a nikoliv „bohaté praxe“, které ani neregistrují, 

případně neošetří pacienty zdravotních pojišťoven. 

MUDr. Novák za gynekologicko – porodnickou společnost navrhl investovat prostředky do 

udržitelnosti praxí, upravit kompetence, omezit preskripci a zjednodušit psaní grantů, protože 

lékařům bez právníků není snadné dosáhnout na jednotlivé granty.  

Následně proběhla diskuze mezi účastníky, která poukázala na to, že v podstatě se nejedná            

o velký objem peněz, který by řešil komplexně problém všech praxí a je nutno se zaměřit na 

cílenou pomoc nejméně saturovaným krajům ve věci primární péče, které jsou Karlovarský          

a Ústecký kraj. 

Současně se účastníci shodli na tom, že je nutno předložit data o počtech jednotlivých lékařů 

primární péče dle regionů, ujednotit metodiku, jak by měli mít jednotlivé sdružené praxe 

standardy a sestavit síť. Padl také návrh, aby tyto praxe byli dostupné v jednotlivých obcích 

s rozšířenou působností, které jsou dostupné pacientům. 

Ing. Mgr. Škampová uvedla, že v nynější fázi je nutno nejdřív stanovit priority v oblasti posílení 

kompetencí praktických lékařů a stanovit standardy pro to, jak mají být vybaveny ordinace 

jednotlivých odborností v primární péči.  

Paní náměstkyně Vašáková v diskuzi konstatovala, že nyní je i úkolem pracovní skupiny 

sjednotit se na představě, jaká síť má být v konkrétních odbornostech vytvořena a jak se mají 

vybavit, případně jak dle vybavení mají být jednotlivé ambulance hrazeny. 

Doc. Šmucler prezentoval německý model primární péče, kde je vytvořena standardizovaná síť 

poskytovatelů primární péče a pokud chce obec, město, kraj v konkrétním místě poskytovatele 

zdravotních služeb, tak se na jeho financování spolupodílí. Současně doporučil, aby se platby 

lékařům nezvyšovali plošně, ale dle regionálních rozdílů / příklad Praha, Chánov/. Současně 

vyslovil požadavek na transparentnost pro případné granty. 

Ing. Mgr. Škampová požádala členy skupiny o zaslání připomínek k projektovým záměrům 

k OPZ+, týkajících se posílení kompetencí praktických lékařů, standardizaci vybavení,         

vytváření sdružených praxí a představě členů, jak by měl pacient procházet systémem zdravotní 

péče. 

MUDr. Šonka vyslovil představu praktických lékařů o provozu sdílených praxí, současně  

i o generační obměně při provozu sdílených praxí a možnosti pružnějšího obsazování ordinací 

v málo saturovaných lokalitách. 



Doc. Šmucler nabídl nynější praxi České stomatologické komory jako možnost podpory 

obsazenosti praxí v těchto lokalitách způsobem dle ČSK, kdy lékař, který pobírá subvence musí 

mít registrováno min. 1500 pacientů a v opačném případě musí subvenci vracet. 

Účastníky byl zveřejněn požadavek, aby na příštím jednání pracovní skupiny byl do programu 

zařazen bod, ve kterém by se probrala síť poskytovatelů zdravotních služeb a otevřít 

kompetence lékařů primární péče. Problém současně vidí i v povolování praxí, které ordinují 

třeba dvakrát v týdnu. Pacient má mít právo na ošetření každý den v týdnu, protože pak musí 

využívat opět systém zdravotní péče v nemocničním zařízení, kde ordinují i málo kvalifikováni 

lékaři, protože jsou případy, kdy je třeba primář dětského oddělení odborným zástupcem, ale 

v ordinaci vůbec neordinuje. 

Všichni účastníci se shodli na tom, že je potřeba tuto síť sdružených ordinací dělat s rozvahou 

a zadání je potřeba vysvětlit i veřejnosti. Vyslovili požadavek, že ve sdružených ordinacích by 

měli být infekční filtry pro případ možných pandemii, aby se zajistila odolnost systému do 

budoucna. 

Závěrem účastníci sdělili požadavek, aby se příští schůzky konaly jiný den než v pondělí, kvůli 

vytíženosti členů. 

 

  

 

Příští jednání je naplánováno na měsíc září, termín bude upřesněn.  

 

 

Zpracoval: Mgr. Dušan Duga, DiS., LL.M. 

 

Schválila: Ing. Mgr. Venuše Škampová, pověřena zastupováním ředitele odboru zdravotní péče 

 

 

 

 


