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Financovani a zajiSténi pracovnélékarskych sluzeb v

organizacni sloZce statu v Ceské republice

Abstrakt

Pracovnélékarské sluzby jsou nedilnou soucésti zdravotni péce o celou populaci
ve vyspélych i rozvijejicich se spolecnostech. Aktivné je podporovéana prevence poskozeni
zdravi, snizovani rizik a negativnich faktort, jez prokazateln¢ ovliviiuji zdravi zaméstnanc.
Pracovnélékaiské sluzby jsou v Ceské republice hrazeny ze soukromych zdrojii financovéni;
ve veétsin¢ pripadd je hradi zaméstnavatelé podle svych zakonnych povinnosti.
Zaméstnavatelé s menSim poctem zaméstnancli maji obvykle uzavienou dodavatelskou
smlouvu na tyto sluzby. Podniky s vét§im poctem zaméstnancii mohou zaméstnavat 1¢kate
V pracovnim pomeéru, kteti zajist'uji pracovnélékaiské sluzby.

Ministerstvo vnitra Ceské republiky, jako vyznamny zaméstnavatel, ziidilo
organizacni slozku statu Zdravotnické zafizeni Ministerstva vnitra, které mimo jiné zajist'uje
pracovnélékaiské sluzby pro cely resort Ministerstva vnitra. Vramci vykonu
pracovnélékatskych sluzeb tohoto Zdravotnického zatizeni je zajiStovani vSech typil
pracovnélékarskych prohlidek, posudkové cinnosti, poradenské a dohledové cinnosti
na pracovistich zaméstnavatele a Skoleni zamé&stnancii v prvni pomoci.

Organizacni slozka statu je nevydéleény subjekt, ktery spadd pod rozpoctovou
kapitolu 314 - Ministerstvo vnitra, finanéni prostfedky jsou rozpoctovany ze statniho
rozpoCtu a Zdravotnickému zafizeni Ministerstvu vnitra je pfidéluje Ministerstvo vnitra

Ceské republiky.

Klic¢ova slova: financovani, zdravotni péce, organizacni slozka statu, pracovnélékarska

sluzba



Funding of Occupational Health Services in the State

Budget-funded Organisation in the Czech Republic

Abstract

Occupational health services are an integral part of health care for the entire
population in both developed and developing societies. The prevention of damage to health,
reduction of risks and negative factors that demonstrably affect the health of employees are
actively supported. Occupational health services in the Czech Republic are paid for from
private sources of funding; in most cases, they are paid by employers according to their legal
obligations. Employers with a smaller number of employees usually have a supply contract
for these services. Companies with a larger number of employees can employ medical
doctors who will provide occupational health services.

The Ministry of the Interior of the Czech Republic, as a major employer, has
established a state organizational unit - the Medical Facility of the Ministry of the Interior,
which, among other things, provides occupational health services for the entire Ministry
of the Interior. Within the occupational health services of this Medical Facility, there is the
provision of all types of occupational medical examinations, assessment activities, advisory
and supervisory activities at the employer's workplaces and first aid staff training.

The organizational unit of the state is a non-profit entity, which falls under budget
chapter 314 - Ministry of the Interior, funds are budgeted from the state budget and allocated
to the Medical Facility of the Ministry of the Interior by the Ministry of the Interior
of the Czech Republic.

Keywords: financing, organisational unit of the state, health care, occupational health

services
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1 Uvod

Jednim ze zakladnich prav ¢lovéka je pravo na ochranu zdravi. Kazdy jedinec
se vyviji, jak psychicky, tak fyzicky a zdravotné¢, proto je nezbytné tyto zmény sledovat
a pfedchazet vzniku rtiznych nemoci.

V préci travime velkou ¢ast svého zivota, proto je duleZitou a nedilnou soucasti Zivota
vétsiny jedinct. Rychle se rozvijejici technologie, vysoké naroky na pracovniky,
specializované odborné pozadavky, prace ve stresu, ale také vnéjsi vlivy jako je ekonomicka
krize, pandemie, migra¢ni krize a politicka nestabilita maji vliv jak na zaméstnavatele, tak
zaméstnance. Prace a pracovni prostfedi patii k vyznamnym faktorim, které ovliviiuji
zdravotni stav jednotlivce i celé populace. Vhodné pracovni podminky maji pozitivni vliv
na zdravi, pohodu a vykon zaméstnanct. Pokud zdravi zaméstnancii v souvislosti s praci
neni sledovano a spravné zaznamenavdno, mohou negativni vlivy vyustit az do nemoci
Z povolani. To negativné ovliviiuje pracovni ¢innost zaméstnavatele, zvySuje se pracovni
neschopnost, snizuje se efektivita prace, a Vv disledku se zvySuji finan¢ni naklady
zameéstnavatele a celé spolecnosti. Velmi dilezitou roli hraje také pracovni prostiedi, kde je
prace vykonavana.

Ze strany zaméstnavatele je kladen dliraz i na vybér zaméstnancii. Smyslem vybéru je
zvolit pro danou pracovni pozici nejvhodnéjsiho kandidata, ktery splituje pozadavky jak na
kvalifikaci a odborné znalosti, tak i zdravotni zptsobilost k vykonu dané pracovni pozice.
Nevhodny vybér zaméstnance ovlivituje chod oddé€leni, zvySuje pracovni stres u kolegd,
zvySuje finan¢ni naklady spolecnosti a Casta fluktuace ma negativni dopad na efektivnost
celého podniku. Posouzeni zdravotni zpUsobilosti je odbornd cCinnost, kterd mize byt
provadéna pouze praktickym Iékafem nebo specializovanym lékafem v oboru pracovniho
lékatstvi. Mezi povinnosti kazdého zaméstnavatele je mit wuzavienou smlouvu
s poskytovatelem pracovnélékarskych sluzeb, ktery bude zajistovat vSechny zakonem
stanovené poZadavky.

Ochrana zdravi zaméstnanct je tak zakotvena i ze strany prava, a to jak vefejného, tak
soukromého. Zamérné je tak podporovana prevence poskozeni zdravi, sniZzovani rizik

a negativnich faktort, jeZ prokazateln& ovlivituji zdravi zaméstnanc.
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2 Cil prace a metodika

2.1 Cil prace

Cilem bakaldiské prace je zhodnoceni zajiStovani pracovnélékarskych sluzeb
v organizani slozce statu a jejich financovani. V ramci prace jsou hodnoceny zdroje
financovani pracovnélékaiskych sluzeb v organizac¢ni slozce a vydaje na n¢€ plynouci. Je zde
rozebran systém zajisténi pracovnélékaiskych sluzeb v Ceské republice a legislativni uprava
s nimi spojend, dale jsou identifikovany hlavni zmény v ipravé poskytovani a financovani

téchto sluzeb majici dopad na jejich poskytovatele.

2.2 Metodika

Teoreticka vychodiska fesené problematiky jsou zpracovana na zaklad¢ literarni reSerSe
s vyuzitim metody studia odborné literatury. Informace jsou ziskavany z ceskych
i zahrani¢nich materiali. Aktualni informace jsou cerpany z odbornych casopisi
a internetovych zdrojt.

Vyznamnym zdrojem dat jsou pfedevsim databaze Ceského statistického titadu, Ustavu
zdravotnickych informaci a statistiky, Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky,
Ministerstva vnitra Ceské republiky. Vyuzity jsou také interni materialy vybraného
zdravotnického zafizeni, kde bylo provedeno statistické Setieni.

Pfi hodnoceni ekonomickych udaji pro finan¢ni analyzu je vyuzito algoritmickych
metod ke kvantitativnimu zpracovani dat. V ramci horizontalni analyzy je sledovan vyvoj
Vv ¢ase konkrétniho ukazatele, vertikalni analyza sleduje strukturu dat konkrétniho subjektu.
Na zéklad¢ prace se soubory dat jsou konstruovdny vlastni indexy a tempa rdstu pro
hodnoceni vyvoje ukazatelll v ase a podilové ukazatele. Je vyuzita metoda komparace pro
vzajemné porovnani a vyhodnoceni rozdild. Je zde vyuzita také metoda deskripce.
Hodnoceni je provadéno jak hodnocenim konkrétniho zdravotnického zatfizeni v Casové
fad¢, tak porovnani vysledkt s dalSimi subjekty.

Na zakladé metody syntézy je formulovan zavér plynouci z daného zkoumani.
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Podle Synka a kol. (2009, s. 25) je zakladnim ukazatelem podil, pomoci kterého Ize

méfit dily jednoho celku nebo ukazatele v procentech, vyjadieny vztahem:

Podil v % = 2 x 100, "

J

kde Xk ptedstavuje hodnotu jedné veli¢iny a X vyjadiuje sumu vSech veli¢in celku.

Tato metoda je vyuzita naptiklad pii vypoctu podilu zaméstnanci jednotlivych slozek

MVCR.

Chraska (2016, s. 40) vyuziva pro vyjadfeni stfedni hodnoty kvantitativnich znakt
aritmeticky prameér, ktery je uréovan ze vsech zjisténych hodnot daného statistického znaku,
tedy soucet vSech hodnot vydéleny jejich poctem. Tento vztah je vyjadien:

X+ X+ + X,

_ 1 n
—X Xin1 X —, @

kdy X jsou jednotlivé hodnoty zakladniho souboru a N vyjadiuje celkovou ¢etnost vech
hodnot.

Tato metoda je vyuzita pii vypoctu primémé ceny obligatorniho 1ékatrského
vysetieni v ramci pracovnélékaiské prohlidky, kdy se vychazi ze souboru dat smluvnich cen
dodavatelskych subjektii, které tyto sluzby pro ZZMV externé zajistuji. Z dostupnych cen
sedmi vySetfeni v rdmci vSech osmi pracovist ZZMV je vytvofen aritmeticky priameér
kazdého vySetieni, poté aritmeticky primeér celého obligatorniho 1ékafského vySetfeni pii

vstupnich a periodickych prohlidkach, a to jak pro piislusniky PCR, tak HZS.
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Budikova a kol. (2010, s. 262) uvadi pro zakladni charakteristiku popisu vyvoje
dynamiky ¢asové fady vyuziti prvni absolutni diference neboli absolutniho ptirastku, ktery

je vyjadfen nésledujicim vztahem:
AYt= Yt — Y1, 3)

kde Yt vyjadiuje absolutni hodnotu ukazatele v ¢asovém okamziku.

Primérny absolutni pfirastek je dan Budikovou a kol (2010, s. 262) nasledujicim vztahem:

n
—_ - A —_
A= Ze=28t _ Y i @
n-—1 n-—1

kdy N je pocet hodnot ¢asové fady.

Synek a kol. (2009, s. 72, 167) charakterizuje dynamiku c¢asovych fad vyuzitim
koeficientu rustu neboli tempa ristu. Na rozdil od diferenci neptebiraji koeficienty rtstu
jednotky sledovanych velicin, ale udavaji se nejcastéji v procentech nebo desetinnych
¢islech. Koeficient rastu pfi pouziti fetézového indexu udavéd zménu oproti predchozimu

sledovanému obdobi a je vyjadien timto vztahem:

ke= == (5)

Yt-1 ’

kdy Y piedstavuje hodnotu parametru a  vyjadiuje ¢asové obdobi. Pti vynasobeni ukazatele

Kt hodnotou 100 je ziskéno procentualni vyjadieni.

16



Primérny koeficient ristu (primérné tempo rastu) uvadi Budikova a kol. (2010, s. 262)
jako vyvoj hodnoty ¢asové fady za celé sledované obdobi v procentech. Je geometrickym

pramérem jednotlivych koeficientl riistu a je vyjadien nasledovné:

k=""kyx kg k, =" 3;—‘11 (6)

kdy k je hodnota koeficientu rustu a N udava ¢asovou fadu

Meziro¢ni zmény a meziro¢ni tempa rustu je dle Mulacové a kol. (2013, s. 152)

také mozno vyjadfit v ramci horizontalni analyzy fetézovymi indexy, které udavaji

o kolik se zménily hodnoty sledovaného ukazatele v urcitém roce k jeho hodnoté

V roce piedchozim, a to nésledujicim vztahem:

Podil v % = Z-—2=L %100, @
Yt-1

Tyto metody jsou vyuzity naptiklad pti sledovani vyvoje zaméstnanci ZZMV
a MVCR v ¢asové fadé nebo pii sledovani vyvoje nakladt na pracovnélékaiské sluzby.
Jde-li o pocty lidi (zaméstnanci, 1ékafi, sestry a dalsi), je n€kdy vhodné zaokrouhlovat

desetinna ¢isla na celé jednotky nahoru, naopak jejich tvazky nezaokrouhlovat.
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3 Teoreticka vychodiska pracovnélékarskych sluzeb

Zdravi ma dle Maaytové (2012, s. 12) pro ¢lovéka vyznamnou hodnotu, dynamicky se
vyviji a je ovlivnéno riznymi determinanty. Mezi ¢tyfi zakladni faktory, které maji dopad
na zdravotni stav, jsou povazovany genetické piedpoklady jako faktory vnitiniho prostiedi
a faktory vnéjsiho prostiedi, jako zpisob Zivota, Zivotni prostiedi a zdravotni péce.

Zdroje a prostiedky vynaklddané na zdravotnictvi nejsou podle Zlamala a Bellové
(2013, 5. 19) v primé uméte k vysledkiim, které jsou ¢asto nejednoznacné, zadné ¢i negativni.
Na prevenci, diagnostiku a terapii jsou vynakladany zna¢né financni prostiedky, coz
z kratkodobého hlediska se nemusi jevit hospodarng. Je vSak potieba pohlizet na zdravi
¢lovéka a zdravotnictvi z dlouhodobého hlediska, hodnotit tento specificky hospodatsky
systém a zamyslet se nad jeho ekonomikou. Zkoumat naklady i vynosy a upravovat je

z hlediska dosazeni co nejvyssi efektivnosti, optimalizace a ti¢innosti.

Jak uvadi Subrt a Tugek (2019, s. 13) v zadném jiném lékaiském oboru neni tak Gzce
spjato zdravi a prace ¢lovéka, jako v oboru pracovniho Iékafrstvi. Pti zajistovani zdravi pii
praci je potieba soucinnosti vSech jednotlivych ¢lankt, a to nejen zaméstnavatele
a zaméstnance, ale i statnich organt a specializovanych odbornych sluzeb. Ty se diive
vyvinuly na Grovni podnikil ve specializovanou zdravotni sluzbu, kterou zajiStovali zavodni
1ékafi, jejiz hlavni Cinnosti bylo zajiStovat zdravi, a S tim spojenou vykonnost zamé&stnanci.
Dle Némecké spole¢nosti pro pracovni 1ékafstvi a environmentalni 1ékatstvi (2021) je tedy
pracovni lékafstvi zalozeno na celkovém pohledu na zaméstnance s piihlédnutim
k somatickym, psychologickym a socialnim procesim. Je ktomu vyuZzivano védecky
podlozenych Iékatfskych metod a vyuzivany jsou i poznatky a metody z dalSich védnich
oborti. Obor pracovniho 1ékatstvi jako pfedmét preventivniho 1ékatstvi zahrnuje predevsim
vzajemné vztahy mezi pracovnim a Zivotnim prostfedim a také zdravim a nemocemi. Diraz
je kladen na udrZeni a podporu fyzického a dusevniho zdravi a vykonnosti pracujicich lidi.
Hlavnim tkolem pracovnich lékaiti je rozpoznat a 1éCit nemoci z povolani, poradenska
¢innost v oblasti firemni podpory zdravi, 1ékaiské prevence a odborné rehabilitace.

Pracovni lékaistvi Svabova a kol. (2015a, s. 23) definuje jako interdisciplinarni obor,

ktery zasahuje do vétSiny oblasti mediciny. Rozsah pracovnélékatskych sluzeb je presné
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definovan vyhlaskou MZV ¢. 145/1988 Sh. 0 zavodnich zdravotnich sluzbach a predevsim

zakonem €. 373/2011 Sb. o specifickych zdravotnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpisi.

3.1 Vyznam a cil pracovnélékaiskych sluzeb

Jak je uvedeno v ¢l. 31 Listiny zakladnich prav a svobod (1993), kazdy ma pravo
na ochranu zdravi.

Zachovani zdravi jednotlivce 1 celé spolecnosti JaneCkova a Hnilicova
(2012, s. 8, 56) fadi mezi dulezité hodnoty vyspélych i rozvijejicich se spolecnosti. Investice
do zdravi je investici do budoucna, nebot’ ndklady na zdravotnictvi dosahuji az 10 % hrubého
domaciho produktu. Vyvoj zdravotniho stavu je ovliviiovan celou fadou determinanti, jak
pozitivnich, tak negativnich. V ramci technologického pokroku spolecnosti maji pozitivni
vliv na zdravi napfiklad nové lécebné a diagnostické postupy, ockovani, zlepSeni
bezpecnosti prace, negativni vliv vysoka mira stresu, nedostate¢na prevence a vzestup tzv.
civiliza¢nich chorob.

Dle SZU (2021) ma samotna prace, pracovni podminky a pracovni prostfedi vyznamny
vliv na zdravi a pohodu zaméstnanct, ale i celé populace. Pokud zdravi zaméstnancii
v souvislosti s praci neni sledovano a spravné a v€as lé€eno, mohou tyto negativni vlivy
vyustit aZ do nemoci z povolani a zaroven prispét ke zvySeni miry pracovni neschopnosti.
Cela tato situace poté ovliviiuje produktivitu prace a souvisi se zvySenymi finan¢nimi

naklady spolecnosti.

Pracovnélékarské sluzby jsou preventivni Iékafské sluzby, které se zabyvaji
hodnocenim vlivu pracovniho zatazeni, prostiedi a podminek K praci na zdravi kazdého

zaméstnance (CRDC, 2018).

3.1.1 Pojem pracovnélékaiska sluzba

Pojem pracovnélékaiska sluzba je definovan zakonem ¢. 373/2011 Sb., Zakon
o specifickych zdravotnich sluzbach a to v § 53 odst. 1.: ,,Pracovnélékarské sluzby jsou

zdravotni sluzby preventivni, jejichz soucasti je hodnoceni vlivu pracovni cinnosti,
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pracovniho prostiedi a pracovnich podminek na zdravi, provadeni pracovnéelékarskych
prohlidek, které jsou preventivnimi prohlidkami, a hodnoceni zdravotniho stavu za ucelem
posuzovani zdravotni zpusobilosti k prdaci, poradenstvi zamerené na ochranu zdravi pri praci
a ochranu pred pracovnimi urazy, nemocemi z povolani a nemocemi souvisejicimi s praci,
Skoleni v poskytovani prvni pomoci a pravidelny dohled na pracovistich a nad vykonem
prace”.

Pracovnélékaiska sluzba (occupational medical service) je soucasti sluzeb v oblasti
pracovniho 1ékaistvi - ochrany zdravi pfi praci (occupational health services), uvadi Cevela
a kol. s. 45-46.

Dle Tucka (2020, S4) to jsou preventivni sluzby, které posuzuji vliv prace, pracovniho
prostiedi a  pracovnich  podminek na  zdravi  zaméstnance,  dohledy
na pracovistich a posuzovani zdravotni zptisobilosti k praci zaméfené na ochranu zdravi
a ochranu pfed pracovnimi Uirazy a nemocemi z povolani. Dale pak Skoleni v oblasti prvni
pomoci a pravidelny dohled na pracovisti. Poskytovatelé pracovnélékatskych sluzeb mohou
byt pracovnélékaisti specialisté, ptipadné registrujici prakticti 1€kati, pokud se jedna pouze
0 prvni kategorii rizika.

TomsSej (2020a) rozdé€luje pracovnélékarské sluzby do tfech zakladnich kategorii.
Posudkova c¢innost zahrnuje pfedevS§im hodnoceni vlivu pracovni ¢innosti, prostiedi
a podminek na zdravi. Zahrnuje i provadéni pracovnélékarskych prohlidek
a hodnoceni zdravotniho stavu za G¢elem posuzovani zdravotni zpusobilosti k praci. Oproti
tomu poradenska cCinnost, jako dalSi soucast PLS, je poradenstvi zaméfené
na ochranu zdravi pfi praci aochranu pied pracovnimi urazy. Odpovédnost
za dodrzovani téchto pravidel spoCivd na zaméstnavateli, proto se mulze stat,
Ze u zaméstnavatele, kterému vykonavaji PLS vlastni zaméstnanci, nebude poradenstvi
Vv dostate¢né mife vyuZivano. Tteti kategorii je ¢innost dohledova, kterd vyslovné uklada
poskytovateli vykonavat pravidelny dohled na pracovistich zaméstnavatele a nad pracemi

vykonavanymi zaméstnanci.

3.1.2 Vyznam pracovnélékarskych sluzeb

Podle WHO (2021) travi na pracovisti zaméstnanec v pruméru asi tfetinu svého Casu.

Dobré pracovni podminky mohou poskytnout socidlni ochranu a postaveni, piilezitosti
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k osobnimu rozvoji a ochranu pfed fyzickymi a psychosocialnimi riziky, zlepsuji vztahy
a sebevédomi zaméstnancii a maji pozitivni vliv na zdravi zaméstnance. Pracovnélékarska
sluzba zabezpecuje ve spolupraci se zaméstnavatelem prevenci véetné ochrany zdravi
zamestnancu pied nemocemi z povolani a jinymi poskozenimi zdravi z prace a prevencemi
urazl. Pro zaméstnavatele je zdravy a k praci zpusobily zaméstnanec efektivni pracovni
silou. Proto by mélo byt nejen v zdjmu zaméstnance, ale také zaméstnavatele zachovat tento

zéadouci stav a pfedchazet poskozeni zdravi vlivem préace.

Mezi hlavni tkoly specializovanych pracovnélékaiskych sluzeb dle Svabové
a kol. (2015a, s. 5-15, 34-48) patii dohled na zdravi pii praci, vliv pracovniho prostedi,
pracovnélékaiské prohlidky, ergonomie a vyhodnocovani rizik a vypracovavani doporuceni
pro prevenci nemoci z povoldni a nemoci z povolani. Chronickd onemocnéni dychacich cest
(chronickd bronchitida, astma), onemocnéni pohybového aparatu, nedoslychavost
zpusobena hlukem a kozni problémy jsou nejcastéjSimi nemocemi z povolani, stejné jako
kardiovaskularni onemocnéni a deprese zpuisobené pracovnim stresem, rakovina z povolani.
Ty maji za nésledek rostouci miru dlouhodobych onemocnéni a neptitomnosti na pracovisti.

Zdravotni problémy souvisejici s praci vedou ve vétsiné zemi k ekonomické ztraté mezi

4-6 % HDP, (WHO, 2017).

3.1.3 Cil pracovnélékaiskych sluzeb

Ve &tvrtém Gtvrtleti roku 2020 bylo v Ceské republice zaméstnano vice neZ
5 miliona lidi (CSU, 2021), z nich 623 tis. pracovalo ve vyznamné rizikovém pracovnim
prostiedi kategorie tii a &tyfi, coz &inilo necelych 12 % (SZU, 2020).

V § 101-108 zakoniku prace je uvedeno, ze zaméstnavatel je povinen zajistit bezpec¢nost
a ochranu zdravi zaméstnanci pii praci a aby zaméstnanec vykonaval préce, jejichz
naro¢nost odpovidé jeho schopnostem a zdravotni zptisobilosti. Déle je povinen zaméstnanci
sdélit, u jakého poskytovatele mu budou zajiStény pracovnélékaiské sluzby, které mayji
eliminovat zdravotni rizika, jimz jsou zaméstnanci pii vykonu prace vystaveni, udrzovat
jejich zdravotni zpisobilost a pracovni schopnosti.

K cilim pracovnélékaiské sluzby, Tucek (2020, s. 3), patii zajistit ve spolupraci se

zaméstnavatelem, aby nedochézeno k poSkozeni zdravi pracovnikii vlivem pracovni ¢innosti
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a pracovniho prostiedi, hodnoceni zdravotniho stavu k navrhované/provadéné praci
a dlouhodobé udrzeni pracovni schopnosti zaméstnancii. Pracovnélékaiska sluzba dale
zahrnuje poradenstvi zaméfené na ochranu zdravi pii praci a ochranu pied pracovnimi urazy,
Skoleni K poskytovani prvni pomoci a pravidelny dohled na pracovistich a nad vykonem

prace.

3.2 Historicky vyvoj pracovnélékai'skych sluzeb

Jiz v davnych dobach si néktefi vladei uvédomovali, ze pokud budou jejich délnici
¢i poddani zdravi, budou moci Iépe a déle pracovat, Kosutova (2019).

Dle Woodsovych (2000, s. 23) byly prvnimi dochovanymi detailnimi pisemnymi
zaznamy o poskytovani Iékaiské péce papyrové svitky z Egypta, ve kterych jsou uvedeny
ptedevsim detailni 1ékatské zdznamy, resp. zpravy.

Owen (2021) se domniva, Ze prvnimi pisemnymi zaznamy o poskytovani
pracovnélékarské  sluzby  délnikim  je  pravdépodobné¢  dokument nalezeny
pfi vykopéavkach v Egypté pii stavbé pyramid. Z dochovanych pisemnych zaznamt
a papyru, které byly nalezeny v roce 2013 v Egyptském ve Wadi al-Jarf, je patrné,
7ze délnici dostavali velmi bohatou stravu vcetné ovoce, zeleniny a masa, obleceni

a také jim byla poskytovana v té dob& velmi kvalitni 1ékatska péce.

3.2.1 Historicky vyvoj pracovnélékarskych sluzeb v Evropé

Rovnéz Gromnica (2021, s. 1) uvadi, Zze prvni zminky o pracovnim Iékafstvi
a pokusu o medicinsky systém se objevuje jiz v Egypté. Védecky pfistup v lékafstvi
nalézdme az v antice. Hippokratés se vénoval nejen léceni, ale stanovil eticka pravidla pro
praci a odmény lékatru (Hippokratova ptisaha, ptiblizné 2400 p. n. 1.). Zminky o pracovnim
1€karstvi jako specializovaném oboru jsou datovany do roku 1700, kdy italsky Iékat
Bernardino Ramazzini vydal dokument, ktery se zabyval nemocemi z povolani. Jako prvni
popsal negativni dopady na zdravi u mnoha profesi a zdlraznil vyznam prevence a hygieny.

Také se zabyval diagnostikou a terapii onemocnéni vyvolanych praci.
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Jako dalsi vyznamnou osobnost fadi Celedova a kol. (2017, s. 35) skotského 1ékaie
Jamese Linda. Ten slouzil v britském namotnictvu jako lodni 1ékat a ptispél k rozsifeni
1ékaiské péce a prevence 0 namoiniky a vojaky, piedev§im zavedenim prevence proti
kurdéjim.

Az v19. stoleti se v Rakousko-Uherské monarchii dle Subrta a Tucka
(2019, s. 14) objevily poc¢atky péce a ochrany zdravi a bezpe¢nost pii praci. Jsou vydany
odborné prace, které se vénuji vlivu pracovnich podminek na zdravi zaméstnancti a také
na prevenci poskozeni zdravi. Postupné vznikl systém trazového pojisténi, nemocenského
pojisténi a v roce 1889 specialni zakon o hornickém pojisténi. Obor pracovniho 1ékaftstvi byl
rozsifen o dalsi oblast, a to posuzovani narokl na odskodnéni trazd a nemoci z povolani.

V roce 1925 se konala VII. Mezinarodni konference prace v Zenevé, jejimz cilem byl
navrh imluvy o zabezpeceni odSkodnéni zaméstnancu trpicich nemoci z povolani (Berhel
a kol. 2005, s. 10-11). V n¢kolika statech vté dobé jiz existovala legislativni opora
odskodnéni nemoci z povolani, v Ceskoslovenské republice viak ne, a to i pfesto,
z7e Ceskoslovensko bylo &lenem vyboru komise Mezinarodni organizace prace (International
Labour Organization).

Spole¢nost pracovniho Iékafstvi (2021) tadi mezi vyznamné evropské a svétové

organizace z pohledu pracovniho lékafstvi pfedevsim WHO?! - World Health Organization,

EASHW? - European Agency for Safety and Health at  Work,
OSHA® - US Occupational Safety and Health Administration, ICOH* - International
Commission on Occupational Health, DGAUM® - Deutsche Gesellschaft
fiir Arbeitsmedizin und Umweltmedizin, The UEMS® - The European Union

of Medical Specialists-Section of Occupational Medicine,

3.2.2 Historicky vyvoj pracovnéléka¥skych sluzeb v Ceské republice

Prvni zaznamenané zminky o vlivu negativnich pracovnich podminek na zdravi

zaméstnanctl na izemi Cech podle Neugebauera (2016, s. 21) pochézely z doby panovéni

! Svétova zdravotnicka organizace: smérnice pro kvalitu ovzdusi v Evropé, pro hluk (Evropa), pro kvalitu
vody, kvalitu potravin, pro strategii v hygien¢ prace, bezpecnost prace s chemickymi latkami, aj.

2 Evropsk4 agentura pro ochranu zdravi a bezpe&nost prace.

3 Hygiena a bezpe¢nost prace v USA, normy pro ochranu zdravi a bezpe¢nost prace.

4 Mezinarodni komise pro ochranu zdravi pii praci.

5 Némecka spoleénost pro pracovni 1ékai'stvi a environmentalni medicinu.

® Evropska unie 1ékafskych specialisti — sekce pracovniho l1ékafstvi.
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Viéclava II., a to Vvsouvislosti s rozvijejici se tézbou stiibra. Bilek
(2000, s. 88) udava, ze roku 1300 byl vydan Zakonik o zabezpeCeni zdravi hornikd,
ktery upravoval podminky pro tézbu a zpracovani stiibra, pravidla k zajisténi bezpecnosti
prace jako odvodiiovani a vétrani Sachet, pocCitani horniki pti nastupu na sménu a ukonceni
smény, délce pracovni doby aj. Jedna se pravdépodobné o nejstar§i pravo na sveété se
socialnimi a pracovné-pravnimi predpisy, které s upravami platilo na izemi Cech aZ do roku
1854. V roce 1518 byl vydan Jachymovsky horni fad, ktery zahrnoval i1 pracovni turaz.
V ostatnich oborech zadna pracovni pravidla neexistovala a zdravi a bezpecnosti
se neveénovala velké pozornost.

Obdobi 19. stoleti, kdy bylo uzemi Ceské republiky soudasti Rakousko-Uherské

monarchie, bylo popsano vyse.

Podle Janeckové a Hnilicové (2012, s. 23-24) bylo obdobi konce
1. svétové valky a vzniku Ceskoslovenské republiky poznamenano vysokou incidenci
infek¢nich onemocnéni, Spatnou vyzivou a v roce 1918 situaci jesté zhorsil vyskyt Spanélské
chiipky. Stat se proto rozhodl vybudovat novou moderni instituci, kterd by se komplexné
zabyvala potfebami obyvatelstva a poskytovala vysoce profesionalni péci o vefejné zdravi.

V fijnu roku 1925, dle Ktize a Beranové (2005, s. 6-10), piijala snémovna Narodniho
shromazdéni zdkon o ziizeni Statniho zdravotniho ustavu’, a 5. listopadu 1925 byl komplex
otevien, a to jak za velké mezinarodni podpory, tak podpory Siroké skupiny odbornikd
a mezinarodnich kontakttl. Ustav se skladal z riiznych oddé&leni pod jednotnym vedenim,
a to Ustav pro o¢kovani proti vztekling, Stanice pro vyrobu oékovacich latek, Sérologicky
tistav, Ustav pro bakteriologickou diagnostiku, Ustav pro potravinaiskou inspekci, Ustav
hygieny a Ustav pro kontrolu 1é&iv.

Pocatkem 20. stoleti, jak Kiiz a Benck (2018, s. 89-90) uvadi, dochazi k rozvoji 1ékarské
péce jako celku a objevily se odborné prace vénované pracovnimu lékafstvi, vlivu
pracovniho prostiedi na zdravi zaméstnanci a bezpecnost prace. Jednim z prvnich ¢eskych
odborniki, ktery se vénoval vlivu prace na zdravi byl prof. MUDr. Frantisek Prochazka.
Ve 30. let 20. stoleti se zabyval predev§im hygienou prace a nemocemi z povolani. Vydal
nekolik publikaci, ve kterych se vénoval zdravotnim rizikiim a zdGraznil vyznam prevence,

jako minimalizace zdravotnich Skod vznikajicich v souvislosti s praci.

7VZé1kor1 ¢. 218/1925 Sb. - o zfizeni, puisobnosti a organizaci Statniho zdravotniho ustavu republiky
Ceskoslovenské
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Mezi vyznamné osobnosti historie pracovnélékaiské sluzby v Ceské republice povazuje
Bakala a kol. (2003, s. 7) podnikatele Tomase Bat'u. Byl prvnim velkym zaméstnavatelem,
ktery v roce 1927 zalozil nemocnici primarné pro zaméstnance svych zavodi ve Zliné.
Nemocnice byla zaloZzena a rozvijena podle nejmodernéjSich svétovych zasad a postupu
a fidila se modernimi stanovami. Prvotnim hlavnim ukolem nemocnice bylo poskytovat
zdravotni, 1écebnou, socialné-zdravotni sluzbu piivodné zaméstnanciim firmy Bat’a a jejich
rodinnym pfislusnikiim. Byla zde poskytovdna komplexni péce, kterd nezahrnovala pouze

servis zdravotni a 1écebny, ale i zdravotné-socialni, coz v t€ dob¢ bylo neobvyklé.

Az v roce 1932 schvalilo dle Subrta a Tu¢ka (2019, s. 15) Narodni shromazdéni pFipojeni
Ceskoslovenské republiky k Umluvé o zabezpeteni odskodnéni zaméstnanci trpicich
nemoci z povolani a byla vydédna 1 provadéci legislativa. V témzZe roce vznikla na II. interni
klinice lékaiské fakulty UK v Praze, poradna pro choroby z povolani, vedena MUDr.
Jaroslavem Teisingerem, DrSc. K 1ékati a jeho kolektivu se ptipojovali odbornici z jinych
obortl, jako psychologové, inZzenyfi, ptirodovédci a jini a zacaly vznikat multidisciplinarni
tymy napftic¢ celou republikou. Pravé na multidisciplinarité stoji nad¢asové ,.teisingrovské*
pojeti pracovniho 1ékafstvi, které se podilelo na rozvoji moderni pracovnélékatské péce.
Ve ctyricatych letech 20. stoleti vznikala dalsi centra zamétena na pracovni 1ékatstvi jako
napiiklad Poradna pro nemoci z povolani na Kladn¢, Védecky tustav pro pramyslové
zdravotnictvi ve Zling a Ustav lidské prace v Praze. K velkému rozvoji pracovniho 1ékafstvi
doslo po roce 1945, kdy byla ztizena sit’ ustavii pracovniho lékafstvi zaméfenych podle
druhu vyroby v jednotlivych regionech®.

Dalsim historickym milnikem je Tuckem (2007, s. 179-180) povazovan vznik
Ceskoslovenské spole¢nosti pracovniho lékaistvi roku 1946, v roce 1947 byla v Praze
zalozena Klinika nemoci z povolani vcetné lizkové casti, roku 1949 vyslo prvni cislo
odborného &asopisu Pracovni lékaistvi, v roce 1952 byl zaloZen Ustav hygieny prace
a nemoci zpovolani a Centrum pracovniho I€kafstvi a v roce 1961 bylo zalozeno
Toxikologické informaéni stiedisko. Ustavy pracovniho lékaistvi byly vyznamnou slozkou
celého propracovaného systému péce, ktery byl roku 1952, zrusen a ptizptisoben sovétskému
organiza¢nimu usporadani. Ustavy pracovniho 1ékaistvi byly v regionech zruseny a obor

nazvan hygiena prace a nemoci z povolani, coz hrub¢ zkreslilo jeho mnohem $irsi napln.

8 V Praze, Kladng, Plzni, Mosté, Liberci, Hradci Kralové, Pardubicich, Ceskych Budé&jovicich, Brng,
Olomouci, Zlin€ a v Ostravé
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Jak je dale Tuckem a kol. (2005, s. 22) uvedeno, byla po roce 1966 péce o zdravi pfi praci
vykonavéana tfemi typy zdravotnickych zatizeni: zavodnimi 1ékari,
kteti 1éCili nemocné zaméstnance a vykonavali dohled nad pracovnim prostiedim,
hygienickymi stanicemi vykondvajicimi dozor nad pracovnim prostiedim,
a specializovanymi oddélenimi, které byly soucasti nemocnic. Ty se vénovaly pievazné
diagnostice nemoci z povolani a jinych poskozeni z prace a také posudkové ¢innosti.

Mach a kol. (2013, s. 13-14) popisuje, ze pied rokem 1990 bylo pravo
ve zdravotnictvi kodifikovano predevs§im v zakonu 20/1966 Sb. o péci o zdravi lidu. Po roce
1989 byly diky politickym a ekonomickym zménam vyrazné ovlivnény vSechny obory
véetné zdravotnictvi, a to se dotklo i sluzeb poskytovanych pracovnimi lékaii. Novela
zakona o pé&i 0 zdravi lidu® zménila péci zavodnich obvodnich 1ékaiti na zavodni
preventivni pé¢i. Pojem zavodni preventivni pée se jiz v této dobé nevyuzival a byl

obsahem $ir$i pracovnélékaiské sluzby, ktera zahrnovala rovnéz pracovnélékaiskou péci.

Spole¢nosti pracovniho 1ékafstvi (2021) fadi mezi vyznamné ¢eské organizace z pohledu
pracovniho lékaistvi predeviim SZUC - Statni zdravotni tistav v Praze, UZIS CR ! - Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky, CLS JEPY? - Ceska lékatska

spole¢nost Jana Evangelisty Purkyné.

3.3 Legislativni aprava pracovnélékarskych sluzeb

V legislativnich pravidlech vlady ¢. 188 (1998) v ¢l. 1 a 2, je uvedeno, Ze tGcelem je:
»Sjednotit postup ministerstev a jinych ustiednich orgadnii statni spravy pri pripravé pravnich
predpisii a prispéet ke zvySeni urovné tvorby pravniho radu.” Obecné pozadavky také

stanovuji, jak probiha ptiprava v€etné podrobné analyzy, skutkového stavu a zhodnoceni

% Zakon ¢&. 548/1991 Sb., kterym se méni a dopliiuje zakon ¢&. 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu

10 Tvorba statni zdravotni politiky, sledovéani dlouhodobych trendii vyskytu infek&nich a jinych hromadné se
vyskytujicich onemocnéni, tidaje o zdravi osob v souvislosti s pfedchdzenim vzniku a §ifeni infekénich
onemocnéni, ohrozeni nemoci z povolani a jinych poskozeni zdravi z prace, o expozici fyzickych osob
Skodlivindm v pracovnim a Zivotnim prostiedi, o epidemiologii drogovych zavislosti, pfedavani zjisténych
informaci orgdniim ochrany vetejného zdravi.

11 Je soucasti statni statistické sluzby a spravuje Narodni zdravotnicky informaéni systém

12 Spoleénost pracovniho lékaistvi CLS JEP
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nezbytnosti zmény pravniho vztahu a piedpokladanych dopadi. Pii pfipravé pravniho
predpisu je nezbytné dbat o soulad s jinymi pravnimi predpisy Ceské republiky, nalezy
Ustavniho soudu, mezinarodnimi smlouvami, kterymi je Ceska republika vazana a také
v souladu s pravem Evropské unie.

Mach a kol. (2013, s. 13) povazuje pravni vztahy ve zdravotnictvi a pravni piedpisy
upravujici tyto vztahy za komplikované, protoze dochdzi k prolindni mezi oblastmi
vefejného a soukromého prava. Samotny zdkon ¢. 372/2011Sb. o zdravotnickych sluzbach,
ktery je povazovan za stézejni zakon o zdravotnickych sluzbach, upravuje jak vymezeni
V ramci vetfejného prava, napt. pravni vztahy poskytovatelt zdravotnich sluzeb a organt
statni spravy, tak i vymezeni v ramci prava soukromého, napt. Uprava pravnich vztaht
poskytovateli zdravotnich sluzeb a 1€kaiti, zdravotnickych pracovniki a pacientd.

Poskytovatelem zdravotnickych sluzeb mize byt dle Svejkovského a kol. (2016, s. 7-10)
pravnickéd nebo fyzicka osoba, kterd spliiuje podminky podle § 16 zédkona o zdravotnich
sluzbach a podminkéach jejich poskytovani. Fyzicka osoba je blize definovana v odst. 1 a 2,
podminky pro prévnické osoby jsou upifesnény v odst. 3. Nejcastéjsi formou pravnicke
osoby zajist'ujici zdravotni péci je spolecnost s rucenim omezenym, déle pak piispévkové

organizace, Ustavy, akciové spole¢nosti a vefejné obchodni spole¢nosti.

3.3.1 Pravni normy pracovnélékarskych sluZeb v ramci Evropské unie

Mezinarodni organizace prace (MOP) zvefejnila, ze bylo pfijato vice nez
40 norem, které se zabyvaji bezpe¢nosti a ochranou zdravi pfi praci. V Ustavé MOP je mimo
jiné uvedeno, ze pracovnici musi byt chranéni pfed nemocemi a trazy v souvislosti
s vykonem povolani. Ceska republika je v souvislosti s pracovnélékaiskymi sluzbami
a bezpeénosti prace vazana predeviim Umluvou &. 155 zroku 1981, ratifikovanou CR
dne 1.1.1993, o bezpe&nosti a zdravi pracovnikii a o pracovnim prostiedi, Umluvou MPO
& 161 zroku 1985, ratifikovanou CR dne 1.1.1993, o zavodnich zdravotnich sluZbach
a Umluvou ¢&. 171 z roku 1990, ratifikovanou CR dne 6.8.1996, o noéni préci.

Za zasadni Gipravu pracovnélékaiské péce v ramci norem Evropské unie povazuje Subrt
a Tucek (2019, s. 32) smérnici Rady evropskych spoleenstvi ¢. 89/391/EHS

ze dne 12.6.1989, o0 zavadéni opatieni ke zvySeni bezpec¢nosti a ochrany zdravi zaméstnanct
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pfi praci. Ta ¢lenskym statim piikazuje implementovat do svych pravnich fadi opatfeni
¢i postupy, vhodné k zajisténi preventivni lékatské kontroly zaméstnancli, v navaznosti
na ohroZeni jejich bezpe¢nosti a zdravi pii praci. Tato opatfeni maji mimo jiné poskytovat
zaméstnancim moznost podrobit se pracovnélékarské prohlidce na jejich zadost. Tato
smérnice byla doplnéna dalsi smérnici ¢. 91/383/EHS 0 ochran¢ zaméstnanci s pracovnim
pomérem na dobu uréitou &i s do¢asnym pracovnim pomérem. Ceska pravni Gprava viak
v ramci pracovnélékaiskych sluzeb nerozliSuje mezi témito typy pracovnich poméru,
proto nebylo nutno piijimat dalsi zvlastni opatieni.

Ptacek a kol. (2014, s. 310) uvadéji, ze mezi dulezité dokumenty patii také Mezinarodni
eticky kodex pro odborniky v ochran¢ zdravi pii praci a Mezinarodni eticky kodex pro
odborniky v pracovnim lékafstvi vydany v roce 1992 Mezinarodni komisi pro ochranu
zdravi pii praci (International Commission on Occupational Health) a to i piesto, Ze se
nejednd o pravni normu. Zakladnimi principy jsou mimo jiné profesionalita chovani,
nestrannost a ochrana divérnosti udajii o zdravi a soukromi pracovniki, aktivni pfispivani
k tvorbé zdravého pracovniho prostiedi. Kodex obsahuje zasady platné jak pro zdravotnické

pracovniky (lékate), tak i zdravotnické sestry a oSetfovatelky.

3.3.2 Pravni normy pracovnélékaiskych sluZeb v ramci Ceské republiky

Pravni uprava pracovnélékaiskych sluzeb v CR je dle Macha a kol. (2013, s. 21-27)
tvofena mnoha zakony a provadécimi predpisy. Jedna se jak o implementaci evropskych
norem a smérnic, vymezeni zdkladnich prdv zaméstnanci a prav a povinnosti
zamé&stnavatel, tak 1 pravni predpisy upravujici poskytovani zdravotnich sluzeb,
a to predevsim v souvislosti s pracovnélékatrskymi sluzbami. Zakladni obecny dokument
je Ustavni zakon ¢. 2/1993 Sb. - Listina zakladnich prav a svobod, ve znéni ustavniho
zakona €. 162/1998 Sb. Zde je napt. uvedeno v ¢l. 26: ,zdkon muZe stanovit, podminky
a omezeni pro vykon urcitych povolani nebo cinnosti®, v €l. 31, ze ,kazdy mad prdavo

I3

na ochranu zdravi* a dulezité je v €l. 1 uvedené ,,pravo na ochranu osobnich udajii “.
Dal§imi obecnymi pravnimi piedpisy je zdkon ¢. 89/2012 Sb., Obcansky zdkonik,
ve kterém je mimo jiné upravena problematika poskytovani zdravotnich sluzeb a zakon

¢. 262/2006 Sb., Zakonik prace, ve znéni pozd&jSich predpisli, upravujici prava

a povinnosti zaméstnanctli a zaméstnavateld.
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Subrt a Tuéek (2019, s. 34-41) zakon ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach,
ktery je zvlastni pravni Upravou k obecnému zékonu ¢. 372/ 2011 Sb., o zdravotnich
¢.202/2017 Sb., kterym se méni zakon ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach,
ve znéni pozd¢jsich predpist. Pro pracovnépravni vztahy zaméstnanct je zasadni hlava
¢tvrta zakona ¢. 373/2011 Sb. Posudkova ¢innost je upravena v § 41-52, pracovnélékaiské
sluzby jsou upraveny Vv § 53-60, nemoci z povolani v § 61-68.

Pro uplnost je tieba uvést i dalsi zakony, které maji dopad na pracovnélékarskou ¢innost.
Je to zakon ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vetejného zdravi ve znéni pozdéjsich predpisi, zakon
¢. 187/2006 Sb., o nemocenském pojisténi, ve znéni pozd¢jsich predpist, zakon €. 251/2005
Sb., o inspekci prace, ve znéni pozdé¢jSich predpist, zakon €. 309/2006 Sb., o zajisténi dalSich
podminek bezpecnosti a ochrany zdravi pii praci, ve znéni pozdéjsich predpist, zékon ¢.
435/2004 Sb., o zamé&stnanosti, ve znéni pozd¢jsich predpist. Zminky o pracovnélékaiské
péci ¢i odkazy na jeji pravni Upravu mizeme najit i v fad¢ dalSich zakoni, proto vycet vySe
uvedenych zakont neni zcela aplny.

Kromé shora uvedenych zakoni existuji podle Machartové (2014, s 117-118) zvlastni
pravni predpisy, které maji prednost pied upravou obecnou. Jedna se predev§im o provadeéni
Iékatrskych prohlidek urcitych skupin zaméstnanct, pro které se stanovuji piisnéjsi
pozadavky na zdravotni zplsobilost k urc€ité praci. Jedna se napiiklad 0 profesionalni fidice,
pracovniky na dréaze, letce, hasice, policisty, vojaky z povolani a dalsi skupiny pracovnikd.
V nékterych ptipadech 1ze pouzit jiny pravni predpis pro definovani podminek pro nemocné,
vylu€ujici zdravotni zpusobilost k praci podle vyhlasky 436/2017 Sh., kterou se méni
vyhlaska 79/2013 Sb., a to v pfipadech, kdy potfebujeme pro tcely posuzovani zplsobilosti
k praci zdivodnit, co je zdvazné onemocnéni pro dany druh pracovni ¢innosti. Jedna se
naptiklad o zdkon ¢. 49/1997 Sb., o civilnim letectvi, ve znéni pozd¢jSich predpisi, zakon
€. 221/1999 Sb., o vojacich z povolani, ve znéni pozdé&jsich predpist, zakon ¢. 361/2000 Sh.,
o provozu na pozemnich komunikacich, ve znéni pozd¢jsich predpist, zakon ¢. 361/2003
Sb., o sluzebnim poméru ptislusnikli bezpecnostnich sborti, ve znéni pozdéjsich predpisi,
nebo o specifické vyhlasky jako vyhlaska ¢. 493/2002 Sb., o posuzovani zdravotni
zpusobilosti k vydani nebo platnosti zbrojniho priikazu ¢i nafizeni vlady ¢. 352/2003 Sb.,
0 posuzovani zdravotni zpisobilosti zaméstnanci jednotek HZS, podnik a ¢lenti jednotek SDH

obci nebo podnikil, ve znéni pozd&jSich predpist.
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Mezi hlavni provadéci predpisy fadi Sixtova (2018, s. 2) vyhlasku ¢. 79/2013 Sb.,
o provedeni nékterych ustanoveni zdkona ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich
sluzbach, ve znéni pozdé¢jSich piedpist, (vyhlaska o pracovnélékaiskych sluzbach
a nékterych druzich posudkové péce) a jeji novelizace vyhlaskou ¢. 436/2017 Sbh. Jde
o implementaci postupdl a ptistupti k plnéni &l. 5 Umluvy MOP do praxe poskytovateltl
pracovnélékatské péce, jejiz obsahem je predevSim prevence a poradenstvi vykondvané
V zajmu zaméstnancl a zameéstnavatelt. Dale pak vyhlaska ¢. 104/2012 Sb., o stanoveni
blizSich pozadavki na postup pfi posuzovani a uznavani nemoci z povolani, ve znéni
pozdéjsich ptedpisi, vyhlaska ¢. 137/2018 Sb., kterou se méni vyhlaska ¢. 98/2012 Sb.,
0 zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdé&jSich predpist, vyhlaska ¢. 432/2003 Sh., kterou
se stanovi podminky pro zatazovani praci do kategorii, ve znéni pozd¢jsich predpisi.

Ptacek a kol. (2014, s. 82-85) povazuji za neméné¢ duleZitou etickou normou
a jednotlivé etické kodexy, které vydavaji pro své Cleny odborné spolecnosti, komory
a profesni sdruzeni. Jedna se naptiklad o Eticky kodex Ceské lékatské komory, Eticky kodex
Asociace klinickych psychologii, Eticky kodex Ceské asociace sester a dalsi. Tyto kodexy

predevsim upravuji moralni pravidla a etické chovani v jednotlivych profesich zdravotnictvi.

3.4 Zajisténi pracovnélékaiskych sluzeb v Ceské republice

Zdravotnicka zatizeni poskytujici 1ékaiskou péci v Ceské republice dle Zlamala (2016,
S. 76-79) vystupuji v riznych pravnich formach. V ptispévkovych organizacich nebo
v akciovych spole¢nostech jsou to predevsim velka zdravotnicka zafizeni, dale pak pro statni
organizace a statni podniky, to jsou sdruzeni jako sdruzeni praxi, spolecnosti S ru¢enim

omezenym a samostatné privatni lékai'ské praxe.

Podle § 54 odst. 1 zakona o specifickych zdravotnich sluzbach, muze byt,
jak uvadi Tomsej (2020a), poskytovatelem pracovnélékarskych sluzeb jedin€ poskytovatel,
ktery je dle zakona o zdravotnich sluzbach opravnén poskytovat zdravotni sluzby v oboru
vSeobecné praktické 1¢katstvi nebo v oboru pracovni l1€kaistvi. Je vSak nutné rozliSovat mezi
pracemi zafazenymi do prvni kategorie a ostatnimi kategoriemi. U Zzaméstnanci

vykonavajicich prace v I. kategorii se neoc¢ekava jeji negativni vliv na zdravi, a posouzeni
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jejich zdravotni zpiisobilosti pfedstavuje relativné rutinni zalezitost vykonavana praktickym
disledk pro zdravotni stav zaméstnance a ptipadné vznik nemoci z povolani. Proto je tfeba
klast mnohem vétsi diraz na schopnost a odbornost lékate, ktery provadi analyzy rizik
vyplyvajicich z pracovniho prostiedi pro konkrétniho zaméstnance i znalost nemoci
z povolani, které zaméstnanci hrozi. Je tedy vhodné, aby zaméstnavatelé, u nichz se
vyskytuji prace zafazené do druhé a vyssi kategorie, méli moznost zvolit si za poskytovatele
pracovnélékaiskych sluzeb, ktery je pfimo opravnén k poskytovani sluzeb v oboru

pracovniho Iékafstvi nebo ma potiebné znalosti a standardy, a to v dostate¢ném rozsahu.

Jako specificky piipad udavaji Subrt a Tudek (2019, s.87) zafazeni zaméstnavatelil
a jejich podnikl mezi poskytovatele zdravotni péce. Podniky mohou poskytovat zavodni
preventivni péci 1ékari, ktefi jsou pfimymi zaméstnanci podniku. Jak je vidét z grafu 1, byly

v roce 2017 tyto formy vyuzivany zaméstnavateli v nejvétsi mite, (NZIS, 2018).

Graf 1 Struktura poskytovani zdravotni péce v oboru pracovniho lékafstvi u hlasicich
zpravodajskych jednotek v Ceské republice dle po¢tu vySetfovanych osob v roce 2017
(v %)

m Zatizeni zavodni preventivni péce Nemocnice

» Sdruzené ambulantni zafizeni-velké Samostatné ordinace 1ékaiti specialisti
Fakultni nemocnice » Sdruzené ambulantni zatizeni-malé

B Psychiatrické lécebny = Ostatni

Zdroj: vlastni zpracovani, NZIS (2018, s. 6)
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Z Narodniho zdravotnického informaéniho systému (2018) je zjevné, Zze v roce 2017 byl
nejvetsi podil vySetfenych osob, tedy 29,3 %, zajistovan specializovanymi zafizenimi

zévodni preventivni péce.

3.4.1 Legislativni ramec pro zaji§t'ovani pracovnélékaiskych sluzeb v Ceské
republice

Tomsej (2020a) povazuje za nutné uvédomit Si rozdily v poskytovani PLS,
které plynou z riznych pracovné pravnich vztaht. Zptsobilost zaméstnanci se fidi prevazné
zakonikem prace, zakony a vyhlaskami. Problematika pracovné pravnich vztaht
vyplyvajicich ze sluzebniho pomeéru ptislusniki bezpecnostnich sbort se fidi zvlastnimi
zakony, které poskytuji komplexni pravni Gipravu téchto vztahii. V resortu MVCR je to
zakon €. 361/2003 Sb., o sluzebnim pomeéru ptislusniki bezpecnostnich sborti, ve znéni
pozdgjsich predpist, a zdkon ¢. 234/2014 Sb., o statni sluzbé&, ve znéni pozdéjsich predpisd,
ktery upravuje sluzebni pomér statnich zaméstnancii vykonavajicich statni sluzbu ve statnich
ufadech. Tyto zakony obsahuji vlastni pravni tpravy tykajici se vzniku, pritbéhu a skonceni
sluzebniho poméru, posuzovani zdravotni zpuasobilosti zaméstnancti a dalSich aspektt.
Od pravni upravy zakoniku prace a zdkona o specifickych zdravotnich sluzbach se v fadé
ohledli 1i8i. Jako ptiklad lze uvést povinnost ptevést na jiné sluzebni misto statniho
zaméstnance, pokud na zakladé lékarského posudku, pozbyl dlouhodobé zpusobilost
vykondvat dosavadni sluZzbu nebo ji nesmi konat pro sluzebni Uiraz, onemocnéni nemoci
Z povolani nebo ohroZeni touto nemoci.

Za dalsi zvlastni pravni piedpis podle Subrta a Tuc¢ka (2019, s. 106-138) mizeme
povazovat napiiklad vyhlasku ¢. 277/2004 Sb., o stanoveni zdravotni zplsobilosti
k ftizeni motorovych vozidel, 0 zdravotni zplsobilosti k fizeni motorovych vozidel
s podminkou a 0 naleZitostech lékatského potvrzeni osvédcujiciho zdravotni davody,
pro néz se za jizdy nelze na sedadle motorového vozidla pfipoutat bezpecnostnim pasem,
ve znéni pozdéjSich predpist, nebo vyhlasku ¢. 181/2021 Sb. o zdravotni zpusobilosti
ke sluzb¢€ v bezpecnostnich sborech, ktera nahradila vyhlasky ¢. 226/2019 Sh. a ¢. 393/2006
Sbh. Vyhlaska definuje ptedevsim vstupni, periodické, mimotfadné a vystupni lékaiské

prohlidky pfislusnikli bezpe€nostnich sbort.
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Zakonem o specifickych zdravotnich sluzbach bylo dle Subrta a Tucka
(2019, s. 81-88) definovano, ze poskytovatel a zaméstnavatel jsou dva samostatné subjekty,
Které spolupracuji na zakladé obchodnépravniho vztahu. Tim byl naplnén i obsah ¢lanku
10 Umluvy MOP ¢&. 161, o nezavislosti PLS na zaméstnavateli a jeho pracovnicich.
Az s novelizaci zakona 373/2011 Sh. o specifickych zdravotnich sluzbach, je od roku 2013
v § 58 zakotvena vyjimka pro zamé&stnavatele, ktefi jsou soucasné poskytovateli zdravotnich
sluzeb v jednom z obori PLS. Tito zaméstnavatelé mohou poskytovat pracovnélékaiské
sluzby prostfednictvim 1¢€kaiti a dalSich zdravotnickych pracovnikli sami sob¢.
Zaméstnavatel je vSak povinen zajistit odbornou nezéavislost zaméstnancu, ktefi se
na zajiStovani pracovnélékarskych sluzeb podileji. V praxi je toto uplatiovano predevsim
u riiznych zdravotnickych zafizeni, velkych primyslovych podnikii a zaméstnavatelt, kteti

zaméstnavaji vetsi pocet osob v rtiznych kategoriich praci.

3.4.2 Finanéni zaji$téni pracovnélékaiskych sluzeb v Ceské republice

Tomsej (2020b, s. 53) uvadi, ze thrada pracovnélékarskych prohlidek je stanovena
v § 53 zadkona €. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach, v § 78 zakona
¢. 262/2006 Sb., zakonik prace a v § 45 odst. 2 zdkona €. 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbach. Zakony zde stanovuji, ze pracovnélékaiské sluzby nejsou hrazeny z vefejného
zdravotniho pojisténi, ale jsou hrazeny vyhradné zaméstnavatelem, s vyjimkou nakladi na
vstupni prohlidky uchazecii o pracovni misto, ktefi na toto pracovni misto nakonec

zamé&stnavatelem nebyli vybrani, a dale nakladd pfi posuzovani nemoci z povolani.

Naklady, které pfimo s PLS souvisi, jako je naptiklad pofizeni vypisu ze zdravotni
dokumentace, ktery si zaméstnanec vyzada od registrujiciho praktického Iékare
je dle Sixtové (2021) také hrazen zaméstnavatelem. Pokud se jedna o vstupni prohlidku, je
tento naklad uhrazen zaméstnavatelem az po sjednani pracovnépravniho vztahu, tedy
po pfijeti do pracovniho &i sluzebniho poméru. Zadnym pravnim predpisem neni stanoveno,
kolik je maximalni cena za tuto sluzbu. Ceny nejsou taxativné stanoveny, jedna se o ceny

smluvni, do kterych jsou zahrnuty jak opravnéné naklady, tak pfiméfeny zisk a dan.
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Jak uvadi CSU (2021), probihd od roku 2000 zpracovavani a vyhodnocovéni
mezinarodn¢ srovnatelnych dat v oblasti zdravotnictvi ve formé tzv. zdravotnickych ucta.
Vydaje na zavodni (podnikovou) pracovnélékaiskou pééi jsou v Ceské republice zahrnuty
do vydajii soukromych, bez piimych plateb domdacnosti, a to dle mezinarodniho manudlu

SHA 2011.

3.4.3 Rozsah pracovnélékaiskych sluzeb v Ceské republice

W

Dle vyhlasky €. 79/2013 Sb. urcujici provadéni nékterych ustanoveni zakona
¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach, (vyhlaska o pracovnélékaiskych
sluzbach a né&kterych druzich posudkové péce), ve znéni vyhlasky 436/2017 Sh. je
v § 4 uvedeno: ,,Rozsah pracovnélékarskych sluzeb se stanovi s ohledem na zdravotni
narocnost vykondavanych praci podle jejich zarazeni do kategorii podle zakona o ochrané
verejného zdravi, podle obsahu cinnosti, pro jejichz vykon jsou stanoveny pozadavky v casti
Il prilohy ¢. 2 této vyhlasky nebo jinym pravnim predpisem . Jinym pravnim piedpisem
je naptiklad zdkon €. 361/2003 Sb., o sluzebnim poméru ptislusniki bezpecnostnich sbort,
ve znéni pozdéjsich predpisi nebo vyhlaska ¢. 226/2019 Sb. o zdravotni zptsobilosti ke
sluzbé v bezpecnostnich sborech, ve znéni vyhlasky ¢. 181/2021 Sb. a dalsich.

Poradenska ¢innost, jako soucast pracovnélékarskych sluzeb, se zaméiuje na ochranu
zdravi pfi praci, ochranu pted pracovnimi trazy, pred nemocemi z povolani, resp. nemocemi
souvisejicimi s praci a na skoleni v poskytovani prvni pomoci (Subrt a Tucek, 2019, s. 73).

V § 2 pism. b) vyhlasky ¢. 79/2013 Sh. ve znéni pozdé&jSich ptedpist, je uvedeno,
7ze poradenské cinnosti jsou provadény piedevsim v oborech ergonomie, fyziologie,
psychologie, rezimu prace a odpoc€inku, projektovani, vystavbé a rekonstrukci pracovist,
pfi zavadéni novych technologii, latek a postupli z hlediska jejich vlivu na pracovni
podminky a zdravi zaméstnancli, vcetné¢ vybéru osobnich ochrannych pracovnich
prostiedkli. Dale se vyhlasSka vénuje problematice pitného reZimu a poskytovani napoju,

pracovni rehabilitaci, identifikaci nebezpeci a hodnoceni rizik pfi praci, provadéni skoleni

34



zaméstnancl uréenych zaméstnavatelem v prvni pomoci a zpracovani navrhu vybaveni

pracoviste prostfedky pro poskytovani prvni pomoci U zaméstnavatele.

Podstatu dohledu na pracovisti definuje Tucek a kol. (2012, s. 88) jako zhodnoceni
pracovnich podminek a zvyklosti daného pracovisté, ptitom zohlediiuje narocnost
vykonavané prace a charakter pracovnich podminek.

Dle § 2 pism. ¢) vyhlasky ¢. 79/2013 Sb. ve znéni pozdéjsich piedpist, je uvedeno, Ze
obsahem PLS je pfedevSim pravidelny dohled na pracovistich a nad vykonem prace
zaucelem zjistovani a hodnoceni rizikovych faktord, dohled v zafizeni zdvodniho stravovani
a dalSich zafizenich zaméstnavatele, hodnoceni rizik s vyuzitim informaci o mife expozice
rizikovym faktorim pfii vykonu prace a analyzou vyskytu nemoci z povolani, pracovnich
urazii a nemoci souvisejicich s praci. Je nezbytné pro zaméstnavatele vypracovat navrhy
na odstranéni zjisténych zévad, vcetné navrhii na zajiSténi méfeni rizikovych faktort
pracovnich podminek. Cetnost pravidelného dohledu je nejméné jedenkrat za rok, piipadné
jednou za dva roky, pokud jde o prace zatazené do I. kategorie, bez dal$ich rizik ohroZeni
zdravi.

Dle § 5 vyhlasky ¢. 79/2013 Sbh. ve znéni pozdéjsich piedpist, je specifikovana
dokumentace o provedené poradenské cinnosti a dohledu véetné potvrzeni o pievzeti

zaznamu zameéstnavatelem.

Druhy pracovnélékaiskych prohlidek jsou uvedeny jak ve vyhlasce
¢.79/2013 Sb. v § 9, tak ve vyhlasce ¢. 181/2021Sb. v § 1. Prohlidky se rozd€luji na vstupni,
periodické, mimoradné a vystupni. Pfi prohlidce je zjistovana anamnéza a zdravotni stav
ob¢ana nebo pfislusnika. Zdravotni zpusobilost obfana nebo pfislusnika posuzuje lékaf
vykonavajici PLP na zikladé komplexniho zhodnoceni zjist€éné¢ho zdravotniho stavu,
vychézejiciho z posouzeni vypisu ze zdravotnické dokumentace registrujiciho praktického
lékate, vysledku lékatské prohlidky a dalSich potfebnych vySetfeni a narokt kladenych na
¢innost odpovidajici vykonu sluzby na sluzebnim misté, na které je nebo ma byt obcan nebo
ptislusnik ustanoven. Vystupem je vydani lékafského posudku v souladu s § 17 vyhlasky
¢. 79/2013 Sb. nebo § 6 vyhlasky ¢. 181/2021 Sh.
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Vstupni prohlidka je stanovena zdkonem a provadi se pied vznikem pracovniho nebo
sluzebniho poméru nebo pied zménou druhu prace nebo pievedenim na jinou praci,
pokud jsou podminky odli§né od ptvodniho zafazeni (Subrt a Tuéek, 2019, s. 175).
Dle § 10, bodu 1 vyhlasky ¢. 79/2013 Sh. ve znéni pozdé&jSich piedpist, je uvedeno, Ze
ucelem vstupni prohlidky je zajistit, aby k vykonu prace v podminkach s piedpokladanou
zdravotni naro¢nosti nebyly zafazeny 0Soby zdravotné nezpusobilé.

Samanek a Beévatova (2011) povazuji u prohlidek za velmi vyznamnou Kategorizaci
praci, a to podle § 37 a nasledujicich zakona ¢. 258/2000 Sb. o ochrané veifejného zdravi
a 0 zméné nekterych souvisejicich zakont, ve znéni pozdé&jsich predpist. V ném je uvedeno
rozdé€leni praci z hlediska vyskytu rizikovych faktort/rizikovosti. Registr kategorizaci prace
je rozd¢€luje do Ctyt kategorii podle stoupajici miry rizika.

Kategorie 1 a 2 jsou nerizikové, kategorie 2R, 3 a 4 vyjadiuji existenci urcitého rizika
pro zdravi a pracovnici musi byt chranéni, pfipadné musi pracovat v ur¢itém rezimu.
Zatazeni do 2R, 3. a 4. kategorie rozhoduje vzdy Krajska hygienicka stanice. Prace, které
nejsou zatrazeny do téchto Kategorii jsou automaticky zafazeny do kategorie 1. Povinnosti
zameéstnavatele je provést kategorizaci praci a tento tidaj uvadét u pozadavku na PLP. Kromé
této zakladni kategorizace existuji i dal$i pravni ptedpisy, které stanovuji konkrétni
zdravotni pozadavky na specifické pracovni pozice, jakymi jsou napf. piiloha ¢. 2 k vyhlasce

¢. 79/2013 Sb. nebo piiloha ¢. 1 k vyhlasce ¢. 226/2019 Sb. pro bezpec¢nostni sbory.

Periodicka prohlidka podle odst. 1 § 11 vyhlasky ¢. 79/2013 Sb. ve znéni pozdé&jsich
ptedpistli, se provadi z preventivnich divodi, a to za ucelem zjisténi zmény zdravotniho
stavu, a to jak v souvislosti vykonem prace, tak starnutim organismu. Touto prohlidkou se
zaméstnavatel snazi zamezit poskozeni zdravi zaméstnance, nebo poskozeni zdravi jinych
osob. Cetnost periodickych prohlidek u ob&anskych zaméstnancti je upravena
v § 11 odst. 2 a rozhodujicimi kritérii je vék zaméstnance a zatazeni dle kategorizace praci.
Naptiklad u zaméstnance zatazené¢ho do kategorie 1, ve véku do 50 let se provadi periodicka
prohlidka jednou za 6 let. Pokud je zamé&stnanec zafazen do kategorie 4, pak se prohlidka
provadi jednou za 1 rok. Periodicka prohlidka u pfislusnikii bezpe€nostnich sbort je
upravena v § 3 vyhlasky 181/2021Sb. ve znéni pozdéjsich predpist, a to jednou za 2 roky,

pokud jiny pravni piedpis nestanovy jinak.
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Mimoradna prohlidka dle odst. 1 § 12 vyhlasky ¢. 79/2013 Sh. ve znéni pozdéjsich
predpist, se provadi z divodu zjisténi zdravotniho stavu zaméstnance bcéhem trvani
pracovniho poméru, v piipad¢, ze doslo ke ztrat€ nebo zméné zdravotni zptsobilosti k praci
nebo pokud dojde ke zvySeni miry rizika jiz dfive zohlednéného rizikového faktoru
pracovnich podminek. Tato prohlidka mlize byt nafizena jak na zaddost zaméstnance, tak
1 zaméstnavatele a to dle § 55 odst. 1 pism. e) a odst. 2. Pro ptislusniky bezpecnostnich sbort

je mimotadna prohlidka upravena § 4 vyhlasky 226/2019 Sb. ve znéni pozd¢jsich predpist.

Vystupni prohlidka, je podle Tomseje (2020a), provadéna v dob¢ ukonéeni pracovniho
poméru. Hlavnim diivodem této prohlidky je zjisténi zdravotniho stavu zaméstnance a zmén
zdravotniho stavu ke kterym doslo v pritbéhu trvani zaméstnani, u kterych lze predpokladat
souvislost se zdravotni naro¢nosti vykondvané prace. Zaver vystupni prohlidky pak slouzi
jako podklad v ptipadé sporu o odpovédnosti za Gjmu vzniklou v disledku nemoci
z povolani. U obcanskych zaméstnancti miize byt tato prohlidka nafizena na zédost
zaméstnavatele nebo zaméstnance a dale v § 13 odst. 2 vyhlasky ¢. 79/2013 Sb. ve znéni
pozd¢jsich predpist. U ptislusniki bezpecnostnich sborli je vystupni prohlidka upravena
v § 5 vyhlasky ¢. 181/2021Sb. ve znéni pozdéjsich predpist, a provadi se pied skoncenim

sluzebniho pom¢éru.

3.5 Zajisténi pracovnélékaiskych sluZeb v ramci Ministerstva vnitra CR

Ze Statniho zavéreéného Etu zarok 2020, MFCR (2021), vyplyva,
7e Ministerstvo vnitra Ceské republiky patii mezi velmi vyznamné zaméstnavatele
ve statni spravé. Vroce 2020 zaméstnavalo celkem 69 613 zaméstnanct, z toho
66 079 zaméstnanct v organizacnich slozkach statu. Pocet prislusnikti bezpecnostnich sborti
byl nejvétsi vramci vefejné spravy. PCR vroce 2020 zaméstnavala celkem 49 479
zam&stnancl, ztoho 34 249 piislusniki, u HZS bylo zaméstnano celkem
10 932 zaméstnanct, ztoho 9 598 prislusnikti. Naopak zaméstnanct v pfispévkovych
organizaci bylo pouze 975.

Na zakladé Ziizovaci listiny (2008), Ministerstvo vnitra CR s u¢innosti od 1. ledna 2009,

ziidilo v souladu s ustanovenim § 4 odst. 1 zdkona &. 219/2000 Sb., o majetku Ceské
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republiky a jejim vystupovani v pravnich vztazich, ve znéni pozdéjsich predpist, k plnéni
ukolll v ramci své pusobnosti organizacni slozku stdtu s ndzvem Zdravotnické zafizeni
Ministerstva vnitra — ZZMV, viz ptiloha 1. Pfedmétem ¢innosti tohoto zdravotnického
zafizeni je mimo jiné plnéni kol v oblasti poskytovani zdravotnich sluzeb pro ptislusniky
bezpeénostnich sborti (PCR a HZS) a zaméstnance resortu MV (zaméstnancii OSS a SPO
Vv ramci MV a zaméstnancti MV) predev§im formou pracovnélékatské sluzby a posudkové
¢innosti. ZZMV poskytuje zdravotni péci zejména preventivni a dale plni tkoly v oblasti
zdravotnického zabezpeceni bezpecnostnich a vycvikovych akci utvart, kterym je
poskytovana pracovnélékarska sluzba, zabezpecuje doprovod oficialnich delegaci a konani
mezinarodnich akci v Ceské republice. Také provadi zdravotnické tikony nesledujici 1é¢ebny
ucel ve prospéch bezpecnostnich sbori a zdravotni pééi o pfislusniky téchto sbort
vysilanych k plnéni kol v zahrani¢i. Dale musi zajistovat a hradit neodkladnou zdravotni
péce cizinclim, ktefi jsou umisténi v zafizenich pro zajisSténi cizinct, a osobdm zadajicim
o mezindrodni ochranu, které jsou umistény v pfijimacich stfediscich Spravy uprchlickych
zafizeni Ministerstva vnitra.

Cl. 3 nafizeni Ministra vnitra ¢. 18 ze dne 11. kvétna 2016 upravuje organizaci
avykon PLS v ramci MVCR. Zdravotnické zatizeni Ministerstva vnitra poskytuje PLS viem
zamé&stnavatelim a zaméstnancim resortu prostiednictvim svych osmi dislokovanych

pracovist v celé Ceské republice.

3.5.1 Legislativni ramec pro zajist'ovani pracovnélékarskych sluzeb v ramci
organizacni sloZky statu Ministerstva vnitra

Ztizovaci listina ZZMV (2008) v ¢l. 5 urcuje, ze Cinnost Zdravotnického zafizeni
Ministerstva vnitra se fidi pravnimi pfedpisy a internimi akty fizeni zfizovatele. Odbor
zdravotnického zabezpeceni Ministerstva vnitra (OZZ MV) je nadfizenou slozkou, ktera
metodicky fidi ¢innost ZZMV, plni funkci kontrolniho a odvolaciho organu v oblasti
pracovnélékatské sluzby, lékatské posudkové cinnosti a ambulantni péce. Prehled
vybranych internich pokynii je uveden v tabulce 1.

ZZMV aktualné spada do gesce statniho tajemnika na MV CR.
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Tabulka 1 Prehled vybranych internich pokyni OZZ MV

7/2020 Metodické doporuceni | provedeni opatieni proti onemocnéni COVID-19
MVCR, 0ZZ MV zpusobeného koronavirem SARS-CoV-2 v ramci
vykonu &innosti PCR
1/2020 Metodické doporuceni k projektu eNeschopenky pro pfislusniky
teditele 0ZZ MV bezpeénostnich sborti — HZS a PCR
18/2016 | Naiizeni Ministra vnitra | poskytovani pracovnélékaiskych sluzeb v MV, PCR a
HZzS
9/2016 | Metodicky navod feditele | podavani informaci o zdravotni zpisobilosti
0zZzZ MV posuzované osob¢ v ramci pracovnélékarskych
prohlidek
4/2015 Pokyn feditele OZZ MV | zabezpe&eni protiepidemickych opatieni u Gtvartt PCR
a pracovist MV CR
6/2014 | Pokyn feditelky OZZ MV | ziizeni Ustiedni 1ékaiské komise MVCR pro lékaiskou
posudkovou ¢innost a oblast nemocenského pojisténi.
6/2013 | Pokyn feditelky OZZ MV | vedeni zdravotnické dokumentace ve zdravotnickych
zafizenich rezortu
3/2012 Oznameni feditele OZZ | vydani pokynu hlavniho hygienika MVCR ¢&. 1/2012,
MV ke kategorizaci praci v MVCR, PCR, HZS, Utadu pro
zahrani¢ni styky a informace, Bezpeénostni informacni
sluzbé, Generalni inspekci bezpecnostnich sborti a
Celni spravé Ceské republiky
5/2010 Pokyn feditelky odboru | stanovuji 1ékar'ské prohlidky ptislusnikd HZS v
0ZZ MV souvislosti s jejich zapojenim do mezinarodnich
zachrannych operaci
6/2009 | Oznameni feditelky OZZ | vydani odborného pokynu hlavniho hygienika
MV MVCR &. 3/2009 ke zvlastnimu ockovani proti virové
hepatitidé A a virové hepatitidé B v zakladnich
slozkach integrovaného zachranného systému
spadajicich do ptisobnosti MVCR.
4/2009 | Pokyn feditelky OZZ MV | postup pfi zajistovani zdravotni zptisobilosti uchazect
pro vykon sluzby v bezpecnostnich sborech
3/2009 | Oznameni feditelky OZZ | vydani pokynu hlavniho hygienika MVCR &. 2/2009,
MV kterym se méni pokyn hlavniho hygienika MVCR ¢.
1/2008 ke hlukové zatézi a expozici chemickym latkam
piislusnikti bezpecnostnich sbort pfi stieleckém
vycviku

Zdroj: vlastni zpracovani, interni akty fizeni OZZ MV
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3.5.2 Finan¢ni zajisténi pracovnélékaiskych sluzeb v ramci Zdravotnického zarizeni
Ministerstva vnitra

Jak bylo jiz uvedeno, ZZMV je organiza¢ni slozka statu (OSS) zfizend Ministerstvem
vnitra, ktera hospodafi s vlastnim rozpoc¢tem, vede samostatné ucetnictvi a evidenci majetku
v ekonomickém informaénim systému EKIS, jak je stanoveno v ¢l. 5. Ztizovaci listiny.

V § 45 zakona ¢. 218/2000 Sb., o rozpoctovych pravidlech a o zméné nékterych
souvisejicich zdkond (rozpoctova pravidla), ve znéni pozdé¢jsich predpisi se uvadi,
ze organizacni slozka statu hospodaii s prostredky statniho rozpoctu ptidélenymi spraveem
kapitoly. Rozpocet mize zahrnovat pouze piijmy statniho rozpoctu a vydaje souvisejici
s ¢innostmi vymezenymi ve zfizovaci listin€. Organiza¢ni slozka statu je soucasné povinna
dbat, aby dosahovala pifijmi stanovenych rozpoctem a plnila uréené ukoly
nejhospodarngjsim zpisobem. Rozpocétované finanéni prostiedky na vydaje, kterymi
disponuje, miize pouzivat jen na kryti nezbytnych potieb do vySe zavaznych ukazateld
stanovenych ji zdkonem o statnim rozpoctu nebo spravcem kapitoly v ramci rozpoctu
kapitoly a v souladu s vécnym plnénim.

V Navrhu zavére¢ného Gétu kapitoly 314 — Ministerstva vnitra za rok 2020 (MVCR,

2021) jsou uvedeny piijmy a vydaje v ramci této kapitoly. Udaje o hospodafeni ZZMV, jako
0SS pti MV CR, jsou souéasti tohoto zavére¢ného Gétu. ZZMV generuje pijmy z vlastni
¢innosti, a to pfedevsim platby od zdravotnich pojiStoven za zdravotni vykony realizované
pro registrované pacienty (pfedev§im zaméstnanci a piisluinika MV CR a dalsich slozek
resortu), piimé platby od osob za vySetfeni, oSetfeni a ambulantni péci véetné vykonil
nehrazenych zdravotnimi pojiStovnami, poplatky a pfiplatky za poskytované lécebné
a zubolékaiské Ukony, manipulacni poplatky a piijmy za poplatky, které souviseji
s pfijimacim fizenim. Vydaje ZZMYV jsou vykazovany v ramci vydaji na zabezpeceni ukolt
MV a ostatnich OSS. Z komentate K Cerpani jednotlivych polozek rozpoctové skladby
jednotlivych OSS je patrné, ze nejvétsi vydaje jsou v souvislosti s platy zaméstnanct
V pracovnim poméru. Mezi dalsi dvé nejvyznamnéj$i polozky béznych vydajii
roku 2020 byly polozka na nakup sluzeb, ve které jsou zahrnuty piedev§im vydaje
v souvislosti s PLS, resp. 1ékatskou péc¢i pro cizince a polozka nakup materialu. Pievazna
Cast této polozky byla vynaloZena na nakup 1€k, ochrannych pomticek spojenych s epidemii
COVID-19 a vakein.
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3.5.3 Rozsah pracovnélékaiskych sluZeb zajist’'ované v ramci Zdravotnického
zarizeni Ministerstva vnitra

Metodika ZZMV (2016, s. 21) uvadi, ze dohledova a poradenska ¢innost v ramci PLS
je vplném rozsahu vykonavana zaméstnanci ZZMV v ramci pracovniho poméru a je
soucasti jejich naplni prace. Dulezitym prvkem dohledové ¢innosti je hodnoceni rizik na
pracovisti a S tim souvisejici zafazeni pracovniho mista dle kategorizace praci. Lékafi
hodnoti, jak je pracovni misto jako takové vybavené a zajisténé zaméstnavatelem, tak
i naro¢nost a podminky vykonu prace samotné. Vystupem je Zaznam o dohledu, viz pfiloha
2, ktery je pfedavan jak pfimému nadiizenému zaméstnance, tak OZZ MV k jejich posouzeni

a vyhodnoceni.

V ¢l 2. Ztizovaci listiny ZZMV se uvadi, jak jsou zajiStény vSechny typy
pracovnélékaiskych prohlidek v celém resortu MVCR: oblanskych zaméstnanct,
zaméstnancl ve sluzebnim pomeéru a prislusnikii bezpecnostnich sborti. Lékati ZZMV
v ramci pracovniho poméru a naplné prace vykonavaji pracovnélékaiské prohlidky podle
své odbornosti a technického vybaveni.

Zéakon ¢. 361/2003 Sb. 0 sluzebnim poméru ptislusnikii bezpecnostnich sborti, posuzuje
zpusobilost k vykonu sluzby piislusnika bezpe¢nostnich sbort v oblasti fyzické, zdravotni
a osobnostni. Tyto vlastnosti se prokazuji v prubéhu piijimaciho fizeni (naboru), jehoz
soucasti je 1 vySetfeni zamétené na zji$téni uzivani/pfitomnosti omamnych a psychotropnich
latek. Fyzicka zdatnost se prokazuje testy télesné vykonnosti u sluzebniho funkcionate,
zdravotni zpisobilost je posuzovana lékaiem PLS, a osobnostni zpisobilost je provéfovana
psychologickym vySetfenim na pracovisti bezpec¢nostniho sboru pfipadné specializovanym
I¢katem ZZMV.

Natizeni Ministerstva vnitra ¢. 18/2016 o poskytovani PLS v MVCR, PCR, HZS,
specifikuje postupy pifi posuzovani zdravotni zpusobilosti. Pii prohlidkach 1ékat provadi
navrhované, nebo jiz provadéné komplexni vySetfeni véetné anamnézy a ur¢i rozsah
zdravotni klasifikace, tedy zda je uchaze¢ zdravotné zplsobily k navrhované, nebo jiz
provadéné praci. Pokud uchaze¢ pfislusné podminky spliuje, absolvuje psychologické
vySetieni a testy fyzické zdatnosti u pfislusné bezpecnostni slozky. Poté je uchazec i stavajici

zaméstnanec objednan na obligatorni vySetfeni, ktera jsou nezbytnd pro praci
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v bezpecnostnich slozkach. Na zaklad¢ vSech absolvovanych vysetieni a vysledkt, 1ékaft

zajistujici PLS, vystavi Lékaisky posudek o zdravotni zptisobilosti, piiloha 3.

Dle vyhlasky 181/2021 Sb., kterou se méni vyhlaska 226/2019 Sb. je soucasti
pracovnélékarskych prohlidek Stanoveni zdravotni klasifikace v Lékarském posudku. Ta
uruje, zda je posuzovany zdravotné¢ zpisobily k vykonu sluzby bez omezeni,
s omezenim, anebo je pro vykon sluzby zdravotné nezpusobily vzhledem k jeho zdravotnimu

stavu. Jednotlivé zdravotni klasifikace jsou ozna¢ovany klasifika¢ni znackou.

Tabulka 2 Rozsah zdravotni klasifikace

A zdravotné zptsobily bez omezeni
C zdravotng¢ zpusobily s omezenim
D zdravotn€ nezpiisobily

Zdroj: vlastni zpracovani, vyhlaska 181/2021 Sbh.

Zdravotni klasifikace se urcuje dle pfilohy €. 1 vyhlaSky 181/2021 Sb. o zdravotni
zpusobilosti. Pfiloha obsahuje ¢lenéni sluzebnich mist podle jednotlivych bezpecnostnich
sbort. V dalsi casti ptilohy je zpracovan seznam nemoci a uréeni klasifika¢nich znacek pro

stanoveni vysledného hodnoceni.

UZIS (2022) povazuje za dilezitou souéast pracovnélékaiskych prohlidek kategorizaci

praci podle miry rizika, jemuz jsou zamé&stnanci v pribéhu vykonu prace vystaveni.
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Tabulka 3 Pracovnélékarské prohlidky pro zpusobilost k vykonu povolani
dle kategorizace praci - |. kategorie

prislusnici Komplexni vysetieni, lkrat za 2
PCR, HZS EKG, vygeteni moci roky
zameéstnanci AV
PCR, HZS, Komplexni Vysetr-em, e It
resortu MVCR vySetfeni mocli
do 50 let
ganl s Komplexni vySetfeni
PCR, HZS, ’ lkrat za 4
resortu MVCR vySetieni moci roky
nad 50 let

Zdroj: vlastni zpracovani, vyhlaska ¢. 79/2013Sb. ve znéni pozd¢jsich predpist,
vyhlaska ¢. 181/2021Sb. ve znéni pozdéjsich predpist

MZCR (2022) definuje rozsah komplexniho vysetieni. Musi byt provedeno fyzikalni
vySetieni véetné¢ orientacniho vysetfeni sluchu, zraku, kiize, podptirného a pohybového
aparatu, orienta¢ni neurologické vySetfeni a orientacni vySetfeni rovnovahy. Obligatorni
soucasti zédkladniho vySetfeni je chemické vySetfeni moc¢i na pfitomnost bilkoviny, glukdzy,
ketontl, urobilinogenu, krve a zjisténi pH. U ptislusnikli bezpecnostnich sbort se provadi
klidové EKG a zakladni vysetieni krve (Svabova a kol., 2015b, s. 46).

Do |I. kategorie jsou zafazeni zameéstnanci a piislu$nici bezpecnostnich sbord, ktefi
vykonavaji povolani, u kterych podle souc¢asnych poznatkli neni pravdépodobny neptiznivy

vliv na zdravi (gvébové a kol., 2015b, s. 46).
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Tabulka 4 Pracovnélékaiské prohlidky pro zpisobilost k vykonu povolani dle
kategorizace praci - I1. rizikové nebo III. kategorie

piislusnici a Komplexni vySetient, 1krat za 2
zameéstnanci vySetfeni moci, ORL + roky
PCR prahova tonova audiometrie
Komplexni vySetieni, krevni
obraz + diferencial, jaterni
zaméstnanci testy (ALT, AST, GMT), Lkrat za 2
. . glykémie, vySetfeni moci + let
archiva . S
sediment, anamnestické
alergologické vySetfeni se
zaméienim na plisné
Komplexni vysetieni,
vySetfeni moci, krevni obraz +
ptislusnici diferencial, kreatinin, ORL+ 1krat za 2
PCR prahova tonova audiometrie, roky
EKG,
plumbémie (mimo vstup)
Nérodni Kpmplegm Vysetr‘enl, E’KG, ,
R spirometrie, CRP, jaterni testy lkrat za 2
P , (ALT, GMT), vySetfeni modi roky
centrala . L
+ sediment, kreatinin
PP Komplexni vySetieni, ,
SRS | e e, 116G, ORI | R
PCR T . . roky
prahové tonové audiometrie
Komplexni vySetfeni, krevni
odbor obraz + diferencial, jaterni
kriminalistické testy (ALT, AST, GMT), .
. i s . lkrat za 2
techniky a vySetieni moci + sediment, rok
expertiz kreatinin, alergologické y
(OKTE) vysetfeni, RTG hrudniku,
spirometrie
Komplexni vySetfeni, krevni
obraz + diferencial, jaterni
e B (LI, AT B e o
HZS glykémie, vySetfeni moci + roky
sediment, spirometrie, klidové
EKG, nad 50 let zatézové
EKG

Zdroj: vlastni zpracovani, vyhlaska ¢. 79/2013 Sb. ve znéni pozdé&jSich predpisi, vyhlaska
¢. 181/2021Sb. ve znéni pozdéjsich predpist, oznameni feditele OZZ MV ¢. 3/2012
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Do kategorie Il. s rizikem zatazuje Subrt a Tudek (2019, s. 150) prace, pfi kterych lze
ocekavat jejich nepiiznivy vliv na zdravi pouze ve vyjimecnych piipadech (zejména
u citlivych jedinci), a nejsou pii nich trvale piekracovany hygienické limity. Do kategorie
II1. jsou zatazeni zaméstnanci a prislusnici bezpe¢nostnich sbort, kteti vykonavaji povolani
s trvalym pickracovanim hygienickych limita a nelze je spolehlivé snizit technickymi
opatfenimi pod troven téchto limitt. Pro ochranu jejich zdravi je proto povinné vyuzivat
osobni ochranné pracovni prosttedky (OOPP), organiza¢ni a dal$i opatieni. Dale je zde
zahrnuta prace, pii které se opakované vyskytuji nemoce z povolani nebo statisticky

vyznamné zmeény zdravotniho stavu pokladané za nemoce souvisejici s praci.

45



Tabulka 5 Pracovnélékaiské prohlidky pro zpisobilost k vykonu povolani dle

kategorizace praci - V. kategorie

prislusnici
PCR, HZS

Komplexni vySetteni, CRP, krevni
obraz + diferencidl, jaterni testy
(ALT, AST, GMT), glykémie,
vysetfeni moci + sediment,
kreatinin, ocni vySetfeni,
stomatologické vysetieni, ORL +
prahové tonova audiometrie,
spirometrie, klidové a zatézové
EKG (kazdy druhy rok, po 50
letech kazdy rok), vstupni vySetfeni
navic: RTG hrudniku,
echokardiografie, vstupni tlakova
zkouska v pretlakové komote
spojend s inhalaci O2 pod
zvysenym parcidlnim tlakem
a simulovanym sestupem

1krat za 1 rok

prislusnici
PCR

Komplexni vySetteni, krevni obraz
+ diferencial, vysetfeni moci, ORL
+ prahova ténova audiometrie,
spirometrie, klidové a zatézové
EKG (kazdy druhy rok, po 50
letech kazdy rok), vstupni vySetfeni
navic: RTG hrudniku, psychiatrické
vySetfeni, gynekologické vysetfeni,
BWR

1krat za 1 rok

prislusnici
HZS

Komplexni vySetieni, krevni obraz
+ diferencial, jaterni testy (ALT,
AST, GMT), glykémie, vySetieni

moci + sediment, spirometrie,
klidové a zatézové EKG (kazdy
druhy rok, po 50 letech kazdy rok);
vstupni vySetteni navic:
spiroergometrické vysetieni, o¢ni
vysetfeni, ORL + prahova tonova
audiometrie

1krat za 1rok

Zdroj: vlastni zpracovani, vyhlaska ¢. 79/2013 Sb. ve znéni pozdé&jSich predpisii, vyhlaska
¢. 181/2021Sb. ve znéni pozdé&jsich predpisu, oznameni feditele OZZ MV ¢. 3/2012

Do kategorie IV. jsou zafazeni pfisluSnici bezpe€nostnich sborii, kteti vykonavaji

povolani, s vysokym rizikem ohroZeni zdravi, které nelze zcela vyloucit ani pfi pouzivani

dostupnych a pouzitelnych ochrannych opatieni (§ 39 zakona ¢. 258/2000 Sb., 0 ochrané

vetejného zdravi, 2000).
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4 Vlastni prace

Ke zhodnoceni zajisténi a financovani pracovnélékarskych sluzeb v organizacni slozce
statu MVCR je nutné nahlédnout do jaké struktury patii v ramci celého Ministerstva vnitra
CR. Posoudit jeji fungovéni, pInéni kol a zjistit specifika, ktera jsou Vv ramci tohoto
rezortu. Na zaklad¢ rozboru a zhodnoceni jednotlivych ¢asti struktury pracovnélékaiskych
sluzeb Ize posoudit jejich zajisténi a financovani.

K tomuto rozboru je vyuzito dat ze Statniho zavéreéného wdtu Ceské republiky
v obdobi 2012-2020, Statniho zavérecného Uctu kapitoly 314 — Ministerstvo vnitra CR
v obdobi 2012-2020 a ze Zdravotnického zatizeni Ministerstva vnitra.

Ma-li byt uceleného pohledu je nutné se vénovat i zajisStovani a financovani

pracovnélékaiskych sluzeb v celé Ceské republice.

4.1 Zaji$téni a financovani pracovnélékaiskych sluzeb v Ceské
republice

Vsichni zaméstnavatelé v Ceské republice maji zdkonnou povinnost zajistit
pracovnélékarskeé sluzby. Jejich poskytovani zdravotnickymi zafizenimi je sledovano
ve statistickém vykazu o Cinnosti poskytovatele zdravotnich sluzeb pro obor pracovni
1€katstvi.

Casovy trend provedenych prohlidek v oboru pracovniho lékaistvi ve sledovaném

obdobi je uveden v tabulce 6.
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Tabulka 6 Poéet pacientii oboru pracovni lékaistvi v Ceské republice

v letech 2007-2017

205 215 4009 140 287 - -

213 227 3528 146 743 3,90 % 4,60 %
211 996 1743 142771 | -0,58 % 22,71 %
217 526 2 964 145 106 2,61 % 1,64 %
247 035 2 623 177010 | 1357 % 21,99 %
249 635 3572 186 606 1,05 % 5,42 %
280 290 4 897 219282 | 12,28 % 17,51 %
304 375 5552 232 418 8,59 % 5,99 %
304 459 6 206 245 553 0,03 % 5,65 %
319 354 5661 264 039 4,89 % 7,53 %
338721 4 868 286 760 6,06 % 8,61 %

Zdroj: NZIS (2018), Stru¢ny piehled ¢innosti oboru pracovni lékatstvi

za obdobi 2007-2017

Jak je patrné z tabulky 6, celkovy pocet provedenych zdravotnickych prohlidek v oboru
pracovniho lékarstvi vykazuje v €ase rostouci trend z 205 215 piipadii v roce 2007 na 338
721 ptipaddi v roce 2017, coz je o 133 506 vice. Meziro¢ni srovnani celkového poctu
prohlidek sice zna¢né kolisa, ale celkove roste. NejvEétsi meziro¢ni nartst v po¢tu prohlidek

byl v roce 2011 0 13,57 % a v roce 2013 0 12,28 %. Rovnéz vsak dochazelo k vykyvim v

poctu navstév pracovist.

Pocet vySetfenych osob v Case vykazuje podobné rostouci trend, a to z 140 287
v roce 2007 na 286 760 v roce 2017, coz je narist o 146 473 osob. Meziro¢ni srovnani

celkového poctu vysetfenych osob ma také kolisavy nariist. Nejvyznamnéj$i meziro¢ni

nartst 0 21,99 % byl v roce 2011 a potom v roce 2013 0 17,51 %.
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Vyvoj poctu provedenych zdravotnich prohlidek Vv oboru pracovniho Iékatstvi

na osobu je zachycen v grafu 2.

Graf 2 Poéet provedenych prohlidek na 1 osobu v oboru pracovniho léka¥stvi v Ceské
republice v obdobi 2007-2017
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Zdroj: NZIS (2018), Stru¢ny piehled ¢innosti oboru pracovni Iékafstvi za obdobi 2007-2017

Z grafu 2 je patrné, Ze pocet provedenych prohlidek na 1 osobu ma klesajici
tendenci, a to z 1,46 vysetieni na 1 osobu v roce 2007 na 1,18 vysetfeni na 1 osobu Vv roce
2017, tedy pokles 0 20 % .

Sledovani, zpracovani a vyhodnoceni vydajli na zdvodni (podnikovou) preventivni
zdravotni pé&i v Ceské republice probiha od roku 2000 formou vykaznictvi zdravotnickych
uctd. Tyto vydaje jsou zahrnuty do vydaji soukromych, bez ptimych plateb domacnosti, a
to dle mezindrodniho manualu SHA 2011. Struktura vydaji na zdravotni pé&i v Ceské

republice ve sledovaném obdobi je uvedena v tabulce 7.
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Tabulka 7 Vydaje na zdravotni pééi v Ceské republice podle typu financovani v letech
2010 a 2015 - 2019 (mil. K¢) a jejich podil na zdravotni péci v roce 2019

(l:eﬁ(e::ané zdroje | 585 166 | 293 359 [ 300 210 | 322 033 | 361 852 | 395 757 | 82,84

1.1 Vladni
systémy (vefejné | 50 277 | 58 899 | 62509 | 69865 | 77939 | 85993 18,00
rozpocty)

1.2 Vetejné

B 231 889 | 234 460 | 237 700 | 252 169 | 283 913|300 764| 64,84
pojistovny

2 Soukromé 9217 | 9322 | 10222 | 11303 | 14924 | 18235 | 3,82
zdroje celkem

2.1 Soukromé | 450 |\ 478 | 434 | 539 | 564 | 684 0,15
zdravotni pojisténi

2.2 Neziskové 7888 | 7929 | 8479 | 8995 | 13163 | 16300 | 341
organizace

2.3 Podniky —

zévod. preven. 901 | 915 | 1259 | 1769 | 1197 | 1251 | 026
péce

3 Domacnosti 43105 | 50634 | 52954 | 54 870 | 57 344 | 63 732 13,34

Zdroj: vlastni zpracovani, CSU (2021), Zdravotnické uéty CR 2010-2019,

Z tabulky 7 je zfejmé, Ze struktura financovani zdravotnictvi v Ceské republice se
dlouhodobé¢ neméni, ale vydaje na zdravotni péci ve vSech zdrojich vykazuji mirné rostouci
trend. V roce 2010 byly vydaje na zdravotnictvi financovany z vetejnych zdroji ve vysi
282 166 mil. K¢, za 8 let to bylo jiz 361 852 mil. K¢. Celkové vydaje na zdravotni péci v roce
2010 byly 334488 mil. K& a vroce 2018 wvzrostly o 100000 mil. K¢
na 434 120 mil. K¢.

V obdobi 2010 az 2019 byly vydaje z vetejnych zdroji v primérné vysi 83,19 %
z celkovych vydaju. Hlavni podil na vefejnych zdrojich byl hrazen vetejnymi zdravotnimi
pojistovnami Vv pramérné vysi 66,05 %. Domacnosti se podilely na financovani
zdravotnictvi praimérné 13,75 %. Soukromymi zdroji bylo zdravotnictvi zajistovano
z pohledu thrad v priméru pouze 3,06 %. Ztoho vydaje na zavodni preventivni byly

zastoupeny v priméru 0,31 % zcelkovych vydaji na zdravotni péci.

50



Pro podnikovou sféru je ucast na financovani zdravotni péce nutnosti, vyplyvajici
Z pravnich predpist.
Struktura financovani zdravotni péée se v Ceské republice dlouhodob& neméni. V grafu

3 je zachycena struktura vydaji v roce 2019.

Graf 3 Struktura vydaji na zdravotni pédi podle financovani v Ceské republice
v roce 2019 (v %)
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m 2.3 Podniky — zavod. preven. péce B 3 Domécnosti

Zdroj: vlastni zpracovani, CSU 2021, Zdravotnické Géty CR 2010-2019

V roce 2019 byly vydaje na zdravotnictvi z 82,84 % financovany z vetejnych zdroji,
a to ve vysi 395,757 mld. K¢. Hlavni ¢ast z téchto ndkladi, 64,84 %, uhradily vetfejné
zdravotni pojistovny (309,764 mld. K¢). Doméacnosti se podilely na financovani 13,34 %,
ve vysi 63,732 mld. K¢. Soukromymi zdroji bylo zdravotnictvi v roce 2019 zajistovano
Zpohledu financovani pouze 3,82 %, tedy 18,235 mld. K¢, ze kterych
na zavodni preventivni péci Slo celkem 1,251 mld. K¢, coz bylo 0,26 % z celkovych vydajii

na zdravotni péci.

Meziroéni zmény vydajii na zdravotnictvi v Ceské republice podle hlavnich zdroji
financovani ve sledovaném obdobi jsou porovnavany v grafu 4 a dale jsou porovnany

se zménami zavodni preventivni pé€e V podnicich,
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Graf 4 Meziro¢ni tempo ristu vydaji na zdravotni péci v Ceské republice dle zdroje
financovani v letech 2010, 2015 az 2019 a pribéh vydaji na zavodni preventivni
péci (v %)
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Zdroj: vlastni zpracovani, CSU 2021, Zdravotnické uéty CR 2010-2019

Vyvoj kiivky meziro¢niho tempa ristu vefejnych zdroji ve sledovaném obdobi v grafu
4 je mirné rostouci a témét se neméni. Soukromé zdroje zaznamenaly vyrazngj$i narist
vydajli v meziro¢nim porovnani v roce 2018 a to 0 32,04 %. Meziro¢né vydaje domacnosti
zaznamenaly nartust o 17,47 % v roce 2015, mezi roky 2016 az 2018 bylo primérné tempo
rastu 4,24 %, v roce 2019 doslo k nartistu na 11,14 %. Oproti tomu meziro¢ni vyvoj naklada
na zavodni preventivni péci v podnicich vykazuje v ¢asovém trendu velké vykyvy. Zatimco
Vv roce 2016 doslo k mezirocnimu nartstu o 37,60 % a v nasledujicim roce 0 40,51 %, v roce

2018 doslo k vyraznému meziroénimu poklesu vydaji o 32,33 %.

52



4.2 Zajisténi pracovnélékaiskych sluZeb v ramci Ministerstva vnitra CR

Zdravotnické zafizeni Ministerstva vnitra zajiStuje pracovnélékaiské sluzby

v ramci resortu MVCR, a to jak pro zaméstnance, kterymi jsou ob¢ansti zaméstnanci,

zameéstnanci ve sluzebnim poméru a ptislusnici bezpecnostnich sbort ve sluzebnim pomeéru.

Vlastni pracovnélékai'ska ¢innost je zajistovana na tizemi celé Ceské republiky.

Nize uvedena organizaéni struktura ZZMV je dlouhodobé stabilni a kopiruje organiza¢ni

strukturu PCR a HZS, nebot’ v t&chto slozkach je nejvétsi zastoupeni provadénych PLS, viz
tabulka 8.

Tabulka 8 Oblastni zdravotnicka za¥izeni zajitujici PLS v celé Ceské republice
k 18.2.2022

Poliklinika Praha Praha nabory, specializované utvary

Oblastni zdravotnické zarizeni Jihoc¢esky kraj, Kraj Vysocina

Ceské Budéjovice

Oblastni zdravotnické zarizeni Plzen Plzensky kraj, Karlovarsky kraj

Oblastni zdravotnické zarizeni Ustecky kraj, Liberecky kraj
Usti nad Labem
Oblastni zdravotnické zarizeni Kralovéhradecky kraj, Pardubicky kraj

Hradec Kralové

Oblastni zdravotnické zafrizeni Brno Jihomoravsky kraj, Zlinsky kraj

Oblastni zdravotnické zafizeni Ostrava | Moravskoslezsky kraj, Olomoucky kraj

Oblastni zdravotnické zarizeni Praha | Hl. mésto Praha, Stfedocesky kraj

Zdroj: vlastni zpracovani, Natizeni MV 18/2016, ZZMV seznam pracovist (2022)

Kazdé Oblastni zdravotnické zafizeni ma ordinace v krajich, které zajist'uji poskytovani
pracovnélékarskychsluzeb.

Pfi poskytovani zdravotni péfe jsou dilezita nejenom zdravotnickd zafizeni,
ale také kvalifikovani 1ékati. Pro PLS se zvysuji naroky na personalni zajisténi ambulanci.

S nartstajicim poétem zaméstnanci resortu, zvlaité PCR, je potfeba navySovat polet
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zam&stnanci ZZMV, ma-li byt zajisténa nejen kvalita, ale také dostupnost péce na tizemi
republiky.

Zaméstnanci ZZMV jsou lékafi, stomatologové, nelékaiSti zdravotniéti pracovnici
(zdravotni sestry, laboranti), zachranafi, fidi¢i sanitnich vozi a dal$i zaméstnanci, ktefi
zajistuji chod celého zafizeni. Pocet zaméstnanci ZZMV stanovuje systematizace
ziizovatele v ndvaznosti na rozpoétové moznosti kapitoly 314 — MVCR. Hlavni pracovni
naplni zdravotnickych pracovnikl a nelékatskych zdravotnickych pracovniki je zajistovani
PLS pro resort MVCR. Na podet systematizovanych mist v ZZMV ma vliv i zména
systematizovanych mist v ramci celého resortu MVCR.

Vgrafu 5 je uveden vyvoj podtu zaméstnanci v resortu MVCR v letech
2011-2020.

Graf 5 Podet zaméstnancti Ministerstva vnitra Ceské republiky v letech
2012-2020
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Zdroj: vlastni zpracovani, MFCR (2012), MFCR (2013), MFCR (2014), MFCR (2015),
MFCR (2016), MFCR (2017), MFCR (2018), MFCR (2019), MFCR (2020), MVCR (2012),
MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR (2015), MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR
(2018), MVCR (2019), MVCR (2020)

Z grafu 5 je patrné, ze Vv roce 2013 doslo k poklesu zaméstnancti v celém resortu, a to
0 478 osob. Od roku 2014 vsak dochazi k postupnému nartistu poctu zameéstnancu.

Nejvyraznéj§i narast byl meziroéné zaznamenan v roce 2014, kdy pro resort MVCR
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pracovalo 0 1 250 osob vice nez v pfedchozim roce. Toto navyseni v celém resortu vzniklo
predevsim pro zvysené persondlni naroky v souvislosti se zajisténim Evropské migracni
krize (Usneseni vlady, 2015). Prim&rny roéni ptirdstek zaméstnanci ve sledovaném obdobi

byl 448,50 osob, coz je 0,66 %.

Hlavni divody celkového poklesu po¢tu zaméstnanct v roce 2013 dle grafu 5 jsou

vyjadieny v tabulce 9.

Tabulka 9 Pocet neobsazenych pracovnich mist ve vybranych
organizacnich slozkach statu Ministerstva vnitra Ceské republiky
v roce 2013

Prislusnici PCR 880
Vzdélavani MVCR (§koly) 93
Archivy 32

suz 72

ZZMV 88

Zdroj: vlastni zpracovani, MVCR (2014)

Hlavnimi divody poklesu poc¢tu zaméstnanct v roce 2013 bylo ptfedevsim ukonceni
sluzebnich poméri u PCR 0 880 piislusnikd a niz§i nabor novych oproti piedpokladu.
Dtivodem bylo zvysSeni naro¢nosti pfijimaciho fizeni v oblasti psychologickych a fyzickych
testdl. Dal§im divodem bylo neobsazeni mist v dalsich slozkaich MVCR a to 93 mist
Vv oblasti policejniho vzdélavani, 32 mist v oblasti archivnictvi, 72 mist ve Spravé

uprchlickych zatizeni, 88 mist v ZZMV a dalSich.
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V grafu 6 je uvedena struktura zaméstnanct resortu MVCR Vv zastoupeni jednotlivych

vybranych slozek ve sledovaném obdobi.

Graf 6 Podil zaméstnanci MVCR dle vybranych sloZek v letech 2011-2020 (v %)
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Zdroj: vlastni zpracovani, MFCR (2012), MFCR (2013), MFCR (2014), MFCR (2015),
MFCR (2016), MFCR (2017), MFCR (2018), MFCR (2019), MFCR (2020), MVCR (2012),
MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR (2015), MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR
(2018), MVCR (2019), MVCR (2020)

Z grafu 6 je patrné, Ze ve sledovaném obdobi se struktura zaméstnanci MVCR
ve vybranych slozkich téméf neméni. Nejvétsi podil v zastoupeni zaméstnancti ma PCR

a HZS.
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Vtabulce 10 je zachycen pocet zaméstnancti ve vybranych slozkach MVCR

ve sledovaném obdobi.

Tabulka 10 Poget zaméstnanci ve vybranych slozkach Ministerstva vnitra Ceské
republiky v letech 2012-2020

Zdroj: vlastni zpracovani, MVCR (2012), MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR (2015),
MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR (2018), MVCR (2019), MVCR (2020)

Nejvétsi podil v zastoupeni zaméstnanci ma PCR, a to praimémé 71,70 % v celém
sledovaném obdobi, nasleduje HZS 15,25 %. Ostatni slozky resortu jsou ve sledovaném
obdobi zastoupeny v priméru 13,05 %, a to véetné podilu zaméstnancti ZZMV v primérné
vys$i 0,57 %. Vyvoj poctu zaméstnanct Zdravotnického zatizeni ma obdobnou tendenci jako

cely resort MVCR.
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Graf 7 Meziro¢ni tempo zmén poc¢tu zaméstnancu ve vybranych slozkach
Ministerstva vnitra Ceské republiky v letech 2012-2020
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Zdroj: vlastni zpracovani, MVCR (2012), MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR (2015),
MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR (2018), MVCR (2019), MVCR (2020)

Vyvoj ktivky meziro¢niho tempa ristu zmeén poctu zaméstnancii ve vybranych slozkach
MVCR ve sledovaném obdobi v grafu 7 vykazuje vétsi vykyvy mezi jednotlivymi slozkami
pfedevS§im v mezirocnim srovnani od roku 2012 do 2017.

Nejvétsi meziro¢ni pokles zaméstnancti byl zaznamenan v roce 2013 ve vysi 16,79 %
u ostatnich OSS. Tato kiivka zaznamenala v ¢asovém trendu sledovaného obdobi velké
vykyvy i v jinych letech - v roce 2016 byl opét meziro¢ni pokles o 5,24 %. Meziro¢ni kiivka
zaméstnanct ustfedniho orgdnu MV kopiruje vyvoj kiivky ostatnich OSS. Vyrazné vykyvy
jsou patrné také u kiivky meziro¢niho tempa ristu zaméstnanci ZZMV. V roce 2014 a 2015
byl zaznamendm vyrazny meziro¢ni nartist o 4,8 % v roce 2014 a o0 10,03 % v roce 2015.
Oproti tomu je meziroéni stav poétu zaméstnancti PCR a HZS od roku 2014 téméft identicky

a nebyly zaznamenany vykyvy vétsi nez 0,5 p. b.
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Tabulka 11 Poéet zaméstnanci Zdravotnického zarizeni Ministerstva vnitra
Ceské republiky v letech 2012-2020

Pocet
351 | 333 | 349 | 384 | 410 | 415 | 419 | 418 | 413
zameéstnancu

Meziroéni
-5,13 | 4,80 | 10,03 | 6,77 | 1,22 | 0,96 | -0,24 | -1,20
zména v %

Zdroj: vlastni zpracovani, MVCR (2012), MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR
(2015), MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR (2018), MVCR (2019), MVCR (2020)

V roce 2013 doslo k vyraznému meziroénimu poklesu zaméstnanci ZZMV oproti roku
2012 o0 5,13 %, a to predevsSim v dusledku ukonceni pracovnich poméri zaméstnancii
v dichodovém véku a niz§iho naboru oproti pfedpokladu. Divodem bylo nizsi financni
ohodnoceni, predevsim Iékait nez v soukromém sektoru.

Od roku 2014 dochézi k postupnému navysovani poctu zaméstnancii v celém
resortu, a to pfedevsim z divodu zvysSenych personélnich narokii v souvislosti se zajisténim
Evropské migracni krize. Nejvyraznéjs$i meziro¢ni narist 10,03 % byl mezi roky 2014 -2015.

Pramérny ro¢ni ptirtstek zaméstnanci ZZMV ve sledovaném obdobi 2012-2020
byl 7,75 osob. Oc¢ekavany rust po¢tu zaméstnanci ZZMV, uréeny podle primérného
koeficientu rastu, se pfedpoklada v nasledujicim obdobi na 422 osob, tedy primérné rlst

0 2,05 %.

4.3 Financni zajiSténi pracovnélékarské sluzby ve Zdravotnickém
zartizeni Ministerstva vnitra

Jak bylo jiz opakovan€ uvedeno, je ZZMV organizacni sloZkou statu zfizenou
Ministerstvem vnitra, kterd hospodati s prostiedky statniho rozpoctu ptridélenymi spravcem
kapitoly z rozpoétu kapitoly MVCR. Rozpoéet organizacni slozky stitu mize zahrnovat
pouze piijmy statniho rozpoctu a vydaje souvisejici s ¢innostmi vymezenymi ve ziizovaci
listin€. Organizacni slozka statu je povinna dosahovat piijmt stanovenych rozpocétem,
a finan¢ni prostiedky na vydaje Cerpala jen do vySe zavaznych ukazatelti stanovenych

spravcem kapitoly v rdmci rozpoctu kapitoly a v souladu s vécnym plnénim.
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Ptijmy ZZMV nejsou soucasti této prace, jsou vSak uvedeny z divodu objektivity
a presnosti dat. V pracovnich néplnich nékterych lé¢katskych a nelékarskych zdravotnickych
zamé&stnancu je mimo jiné i poskytovani zdravotni péce registrovanym pacientim v ramci

jejich pracovni doby a je nutné tyto piijmy zohlednit.

4.3.1 Prijmy od zdravotnich pojiStoven a jinych subjektii v ramci Zdravotnického
zarizeni Ministerstva vnitra

Mezi hlavni piijmy z vlastni Cinnosti patfi thrady od zdravotnich pojistoven za
zdravotni vykony registrovanych pacienti, které se fidi tthradovou vyhlaskou a smlouvou
uzavienou mezi ZZMV a pojistovnami. Dale ZZMV generuje piijmy od komer¢nich
subjektl, jako jsou pojistovny, Ufady prace, Ministerstvo prace a socialnich véci a komeréni
pojistovny, a také ptimé platby od osob za vySetieni, oSetfeni a ambulantni péci véetné
vykonii nehrazenych zdravotnimi pojistovnami, poplatky a piiplatky za poskytované
lécebné a zubolékarské ukony, manipulacni poplatky a pfijmy za poplatky.

ZZMV, jako organizaéni slozka statu je financovana z prostfedkt statniho rozpoctu
Ceské republiky, na zakladé rozpodtu piidéleného MVCR. Soudasti rozpoétu ZZMV je
stanovena obligatorni vySe piijmi z vlastni Cinnosti, kterou je povinna plnit v ramci
stanoveného rozpoétu. Tyto vynosy z &innosti jsou odvadény piimo MFCR za dané uéetni

obdobi.

60



V grafu 8 jsou uvedeny celkové ptijmy ZZMV a vyse piijmu stanovené rozpoctem ve

sledovaném obdobi.

Graf 8 Piijmy Zdravotnického zafizeni Ministerstva vnitra Ceské republiky
v letech 2012-2020 (v tis. K<)
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Zdroj: vlastni zpracovani, MVCR (2012), MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR (2015),

MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR (2018), MVCR (2019), MVCR (2020), ZZMV
(2012-2020)

Z grafu 8 je patrné, ze ve sledovaném obdobi doslo k poklesu celkovych piijmi ZZMV,
a to predevsim v letech 2014-2016. V tomto obdobi vrcholila Evropska migracni krize
a Ministerstvem vnitra bylo rozhodnuto o priorité zajisténi neodkladné péce migrantim
a azylantim pied poskytovanim zdravotnické péce registrovanym pacientam. Tento fakt
reflektovalo i MFCR pfi stanovovani limitu pijmi v tomto obdobi a byl snizen stanoveny
limit pro piijmy od ZZMV. Po roce 2016 se situace stabilizovala, a to jak se snizenim poc¢tu
migrantd, tak navySenim systematizovanych mist v ramci ZZMV. Z tohoto diivodu dochazi
K postupnému ristu piijmi od zdravotnich pojistoven, komercnich subjektl a vybranych

poplatkti za sluzby od registrovanych pacienti.
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V grafu 9 je porovnano plnéni stanovenych limiti pfijmt a celkové piijmy ZZMV

ve stanoveném obdobi.

Graf 9 Mira plnéni stanovenych limiti pFijmi a celkové prijmy Zdravotnického
zarizeni Ministerstva vnitra v obdobi 2012-2020 (v %)
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Zdroj: vlastni zpracovani, MVCR (2012), MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR (2015),
MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR (2018), MVCR (2019), MVCR (2020), ZZMV
(2012-2020)

Z vyse uvedeného grafu 9 je patrné, ze ZZMV jako organizacni slozka statu, plnila
povinnosti stanovené MFCR o dosaZeni stanovenych piijmi ve sledovaném obdobi

V priméru na 113,78 %.

4.3.2 Naklady na platy zaméstnancii Zdravotnického zarizeni Ministerstva vnitra

Cely rozsah pracovnélékarskych sluzeb zajistuje ZZMV predevSim vlastnimi
zaméstnanci, a to v ramci celé Ceské republiky. Jedna se o poskytovani zdravotni péée pro
potieby piislusnikil bezpe¢nostnich sborti (PCR a HZS) a pro potfeby zaméstnancii resortu
MV formou pracovnélékaiské sluzby a lékarské posudkové cCinnosti. Také dohledova
a poradenska C¢innost je vykonavéana zaméstnanci ZZMV v souladu se zakonem v celém

resortu MVCR. V ramci $koleni je zabezpetovana zdravotnicka piiprava a zdravotni
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vychova pfislusnikii bezpecnostnich sborit v zakladech predlékaiské prvni pomoci. Dale
ZZMV zabezpecuje poskytovani ozdravné a lazenské péce prisluSnikim bezpecnostnich
sborti v lazeniskych domech ZSMV Hubert v Luhacovicich, Tosca v Karlovych Varech,
Luna ve FrantiSkovych Laznich.

Vydaje ZZMV vV ramci rozpoctové kapitoly jsou vykazovany ve vydajich na
zabezpeceni ukoll MV a ostatnich OSS. V komentafi k ¢erpani vydajt jednotlivych polozek
rozpoctové skladby podle jednotlivych OSS je patrné, ze nejvetsi vydaje jsou v souvislosti

S platy zaméstnancti.

Na nasledujicim grafu 10 je sledovan vyvoj nakladi na platy zaméstnancu ZZMV

Vv daném obdobi.

Graf 10 Podil nakladi na platy zaméstnanci Zdravotnického zarizeni Ministerstva
vnitra v letech 2012-2020 (v mil. K¢)
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Zdroj: vlastni zpracovani, MVCR (2012), MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR (2015),
MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR (2018), MVCR (2019), MVCR (2020)

Néklady na platy zaméstnanci v roce 2020 byly 250 mil. K&, coz predstavuje narist
oproti roku 2019 o 7 mil. K¢. Pii porovnani nakladii na platy zaméstnanci ZZMV
ve sledovaném obdobi Ize vidét stejny vyvojovy trend jako u grafu 1 zachycujici vyvoj poétu

zaméstnanct MVCR a tabulky 5 s vyvojem podtu zaméstnancti ZZMV.
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V roce 2013 doslo k vyraznému meziro¢nimu poklesu nakladl na platy zaméstnanct
oproti roku 2012 0 26,46 %. Od roku 2014 dochazi k postupnému navySovani nakladi na
platy zaméstnancil, nejvyznamnéjsi mezirocni nartist 19,28 % byl mezi roky 2014-2015.

Primérné ro¢ni navyseni nakladi na platy zaméstnanctit ZZMV ve sledovaném obdobi
2012-2020 bylo 0 7 976 750 K¢&, naklady na platy v nasledujicim roce, podle primérného
koeficientu ristu, se ocekavaji ve vysi 259 596 086,33 K¢, tedy pramerné zvyseni 0 3,74 %.

ZZMV, jako organizadni slozka statu ziizena MVCR, je financovana k ramci
rozpoétové kapitoly 314 — MVCR, proto naklady ZZMV jsou souéasti celkovych nakladi
resortu MVCR.

V grafu 11 je zachycen vyvoj podilu nékladd na platy zaméstnanci ZZMV

Vv porovnanim s naklady na platy zaméstnancit MVCR.

Graf 11 Vyvej podilu nakladi na platy zaméstnancu Zdravotnického zaiizeni
Ministerstva vnitra a celého resortu Ministerstva vnitra v letech 2012-2020 (v %)
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Zdroj: vlastni zpracovani, MFCR (2012), MFCR (2013), MFCR (2014), MFCR (2015),
MFCR (2016), MFCR (2017), MFCR (2018), MFCR (2019), MFCR (2020), MVCR (2012),
MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR (2015), MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR
(2018), MVCR (2019), MVCR (2020)

Z grafu 11 je patrné, ze podil nakladi na platy zaméstnanci ZZMV a nakladd
na platy celého resortu MVCR jsou pod 1 %. V roce 2013 doslo k vyraznému poklesu

64



00,23 p. b., 20,83 % na 0,60 %. Roku 2015 doslo k vyraznéjsimu rastu podilu nakladi na
platy o 0,07 p. b., 20,59 % v roce 2014 na 0,66 % v roce 2015. Od roku 2016 se podil
nakladt méni meziro¢né maximalné o 0,02 p. b. Procentualni pokles podilu v roce 2020 byl
zpusoben predev§im rtistem nakladd na platy zaméstnanci resortu MVCR v souvislosti
s novelami nafizeni vlady o platovych pomérech zaméstnancii ve vetejnych sluzbach

a sprave a o platovych pomeérech statnich zaméstnanc.

4.3.3 Naklady na zajisténi pracovnélékarskych sluzeb Zdravotnickym zaiizenim
Ministerstva vnitra

Pracovnélékaiské sluzby jsou rozdéleny do tfech zakladnich kategorii, dohledové,
poradenské a posudkové Ccinnosti. Zaméstnanci ZZMV v ramci pracovniho poméru
a jejich napln¢ prace vykonavaji PLS na zaklad¢ jejich odbornosti a technického zabezpeceni.
Z duvodu velkého mnozstvi PLP pro rizna pracovni zatazeni dle kategorizace praci na celém
tizemi CR, jsou n&které vykony v ramci PLP zajistovany externimi dodavateli. Jedna se

predevsim o sluzby laboratofi a specializovana vySetfeni.

Velkou naroc¢nost ¢asovou i finanéni ptredstavuji, predev§im pfijimaci fizeni (nabory)
uchazecli do bezpecénostnich sborti, které jsou formou vstupni PLP. Nabory se provadi
vétsinou fizené podle rozpisu naborovych stiedisek jednotlivych bezpe¢nostnich slozek
a jedna se o v&tsi pocet uchazecli v kratkém casovém obdobi. Tyto osoby musi projit
nékolika stupni pfijimaciho fizeni a 1ékai zabezpecujici PLP je s nimi v kontaktu opakovang.
Nejprve Iékat provadéjici pracovnélékaiskou prohlidku provede komplexni vysetfeni véetné
anamnézy, potom provede potiebné odbéry a jind specializovand vySetieni a nakonec urci
zdravotni klasifikaci.

V tabulce 12 je uveden vyvoj ceny zdravotniho vykonu 01021 - Komplexni vySetfeni
praktickym lékaiem v obdobi 2009-2021.
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Tabulka 12 Vyvoj ceny zdravotniho vykonu 01021 - Komplexni vySetieni
praktickym lékaiem dle bodového ohodnoceni v sazebniku VZP v letech 2009-2021
(v K¢)

677,16 Vyhlaska ¢. 1,05 Vyhlaska ¢. 711,02

472/2009 Sb. 471/2009 Sb.

Vyhlaska ¢. Vyhlaska ¢.
677,16 472/2009 Sb. 1,08 396/2010 Sb. 731,33 2,86

Vyhlagka ¢. Vyhléaska ¢.
677,16 41{/2011 Sh. 1,08 42%’/2011 Sh. 731,33 0,00

Vyhlaska . Vyhlagka ¢.
676,16 465/28512%1501). 1,10 47%]/28512ascb, 743,78 1,70

Vyhlasgka ¢. Vyhléaska ¢.
676,16 46%,/2012 Sh. 1,10 42%1/2013 Sh. 743,78 0,00

Vyhlaska ¢. Vyhlaska ¢.
67616 | serpozsh. | 110 | saporasy | 74378 | 000

Vyhlasgka ¢. Vyhléaska ¢.
676,16 46%,/2012 Sh. 112 27%7/2015 Sh. 757,30 1,82

Vyhlaska ¢. Vyhlaska ¢.
67616 | s | 112 | semees | 75730 | 000

676,16 Vyhlagka ¢. 1,12 Vyhléaska ¢. 757.30 0,00

467/2012 Sb. 353/2017 Sb,
72270 | soveossss | 120 | aoporsss | 86724 | 1452
72270 | alaoisss | 120 | sgapoross | 86724 | 0,00
72270 | sposs | D16 | shpoross | 83833 | 333

Vyhlaska ¢. Vyhlaska ¢.
830,20 243/2021 Sh. 121 396/2021 Sh. 1 004,54 19,83

Zdroj: vlastni zpracovani, UZIS (2022), CLK (2022)

Ztabulky 12 je patrné, ze cena vykonu komplexniho vySetfeni je vazana
na vyhlasky o bodovych hodnotich zdravotnich vykont a vyhlasky o stanoveni hodnoty
bodu, které vydava MZCR. Bodové ohodnoceni vykonu se v delsim obdobi neméni, oproti

tomu se zakladni cena vykonu 01021 v poslednich letech méni ¢astéji. Vyznamny meziro¢ni
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narGst 0 14,52 % byl mezi roky 2018 a 2019, nebot’ v roce 2019 doslo jak ke zvyseni bodové
hodnoty vysetieni 0 46,54 bodu, tak k navyseni zékladni hodnoty bodu 0 0,08 K&, ¢imz doslo
k celkovému navyseni ceny vykonu o 109,94 K¢. Dalsi vyznamny meziro¢ni nartst nastal
v roce 2021 a 2022 ato o 19,83 %, kdy opét doslo jak ke zvySeni bodové hodnoty vySetfeni
0 107,50 bodu, tak k navyseni zakladni hodnoty bodu o 0,05 K¢; celkové tedy dochazi
k navyseni ceny o 166,21 K¢.

Pokud uchaze¢ splituje ptislusné podminky, absolvuje psychologické vySetteni a testy
fyzické zdatnosti u pfislusné bezpe€nostni slozky. Poté je uchaze¢ objednan
na obligatorni vySetfeni, kterd jsou nezbytnd pro pfijeti k bezpecnostnim slozkam.
Na zakladé vSech absolvovanych vySetfeni a vysledkd, lékat zajistujici PLS, vystavi
uchaze¢i Lékarsky posudek o zdravotni zpisobilosti.

Cena obligatorniho 1ékafského vySetieni u externich dodavateli je vazéana
na zakladni hodnotu bodu dle thradové vyhlasky a zménu bodové hodnoty pro dany seznam
vykont.

Pokud dojde Kk vyraznému navySeni hodnoty obou téchto parametri, dojde
ze strany dodavatelt k navySeni cen. V tabulkdch 13 a 14 jsou uvedeny primérné ceny
obligatornich 1ékatskych vySetieni pri pracovnélékarskych prohlidkéch
U bezpecnostnich sbort kroku 2020. Priméma cena vySetfeni byla stanovena
na zéklad¢ aritmetickych primérii cen smluvnich vztahii s externimi dodavateli, ktefi
zajiStuji presné specifikovand vysetfeni podle poZadavku konkrétniho Oblastniho

zdravotnického zatizeni v rdmci celé Ceské republiky.

Tabulka 13 Primérna cena obligatorniho lékaiského vySetieni p¥i vstupni
pracovnélékaiské prohlidce Kk prijeti do bezpe¢nostnich sborim
Vv roce 2020 (v K¢)

Uchaze¢ | pgG RTG, Psychiatrické vy3etieni, O¢ni, ORL + Nya——
PCR audiometrie, Laboratorni vySetieni ’
Uchaze& ERGO + ECHO, EKG, RTG, ORL + audiometrie,
HZS Spirometrie, Psychiatrické vySetfeni, Neurologické 3 124,67
vySetfeni, O¢ni + perimetr, Laboratorni vysetfeni

Zdroj: vlastni zpracovani, ZZMV (2020)
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Z tabulky 13 je patrné, Ze nakladnéj$i je vstupni vySetfeni uchaze¢u k HZS,

4

ato 0 557,08 K¢&. Cena tohoto vySetieni je 3 124,67 K¢.

V tabulce 14 jsou uvedeny primérné ceny obligatornich lékaiskych vySetieni pii

preventivnich pracovnélékarskych prohlidkach u bezpecnostnich sbort.

Tabulka 14 Primérna cena obligatorniho lékaiského vySetieni pii

preventivni pracovnélékaiské prohlidce pro bezpe¢nostni sbory

v roce 2020 (v K¢)
. EKG, ERGO, Spirometrie,
Prislusnik PCR 1 498,94
ORL, Laboratorni vySetieni
EKG, ERGO, Spirometrie,
PrisluSnik HZS 1 630,29
Laboratorni vySetieni

Zdroj: vlastni zpracovani, ZZMV (2020)

Z tabulky 14 je patrné, ze i preventivni vySetieni pfislusniki HZS je nakladngjsi,

atoo 131,35 K¢. Cena tohoto vysetieni je 1 630,29 K¢.

Pracovnélékarské prohlidky zaméstnanci v pracovnim poméru a pracovnélékaiskeé
prohlidky zaméstnanct ve sluzebnim poméru v kategorii I. a 11. bez rizika podle kategorizace

praci jsou zajistovany lékati ZZMV v ramci jejich pracovni naplné.

Celkové naklady na pracovnélékarské prohlidky hrazené externim dodavatelim

za specificka vysetfeni nebo laboratorni sluzby jsou sledovany v prislusné polozce

rozpoétové skladby MFCR.
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Graf 12 Vyvoj celkovych nakladi na pracovnélékarské prohlidky
hrazené externim dodavatelim v letech 2012-2020 (v mil. K¢)
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Zdroj: vlastni zpracovani, ZZMV (2012-2020)

Z grafu 12 je patrné, ze vyse nakladu ve sledovaném obdobi ma dvoulety cyklus, ktery
je zavisly na piedepsané frekvenci PLP, kde ptfevlada 2leté obdobi. Na vysi nakladi ma
pfimy vliv navySeni poc¢tu systematizovanych mist vV celém resortu. V roce 2014 vyrazné
vzrostly meziro¢ni naklady ZZMV na PLS 0 1,94 mil. K¢&.

K velmi vyraznému meziroénimu rastu doslo v roce 2019, ve kterém naklady vzrostly
oproti roku 2018 o 7,11 mil. K¢. Na tomto vyrazném ristu se podilela epidemie spalnicek,
ktera propukla za¢atkem roku 2019 a u HZS a PCR byl nafizen plosny screening na
protilatky v ramci PLP (ZZMV, 2019).

V roce 2020 doSlo k meziro¢nimu snizeni ndklad na PLP o 4,73 mil. K¢ oproti roku
2019. Pokles nastal z diivodu vyhlaseni nouzového stavu pii propuknuti epidemie Covid-19.
Dle usneseni Vlady CR &. 127/2020 ze dne 23.3.2020 a na zakladé doporuéeni MZCR, byly
docasn¢ omezené periodické PLP a prodlouzena platnost pivodnich lékafskych posudka.
Pozastaveni a nasledny pfesun terminu PLP a minimalizace naborii v rAmci resortu MVCR

mélo za nésledek vyse uvedeny meziro¢ni pokles nakladu.
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V grafu 13 je zachycen meziro¢ni vyvoj externich nakladii na pracovnélékaiské

prohlidky ve sledovaném obdobi.

Graf 13 Meziro¢ni vyvoj nakladi na pracovnélékaiské prohlidky
hrazené externim dodavateliim v letech 2012-2020 (v %0)
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Zdroj: vlastni zpracovani, ZZMV (2012-2021)

Z grafu 13 je patrné velké meziro¢ni kolisani nakladt na pracovnélékaiské prohlidky.
Mezi roky 2013 a 2014 byl meziro¢ni riist nakladt o 28,51 %.

Nejveétsi mezirocni rast nakladi na PLP byl zaznamenéan v obdobi epidemie spalnicek,
v roce 2018 0 23,39 % a v roce 2019 dokonce o 77,43 %.

Vyznamny meziro¢ni pokles nakladd o 29,04 % mezi roky 2019 a 2020 byl v souvislosti
s epidemii Covid-19 a pfijatymi opatfenimi. Pfitom ZZMV zajistovalo péci 0 nemocné
Covid-19, PCR testy a ziidilo izolace a karantény pro zamé&stnance resortu MVCR. Tyto
¢innosti vSak nemély ptimy vliv na vysi nakladi za PLP, nebot’ péce o nemocné pacienty

a PCR testy byly hrazeny z vetejného zdravotniho pojisténi.

4.3.4 Celkové vydaje Zdravotnického zarizeni Ministerstva vnitra

Zdravotnické zatizeni Ministerstva vnitra, jako soucast rozpoctové kapitoly 314, je

financovano ze statniho rozpoctu. Néklady na provoz a zabezpeceni jsou soucasti celkovych

70



vydajit MVCR, piijmy od zdravotnich pojistoven jsou vynosy z vlastni ¢innosti MVCR, ale
jdou ptimo do statniho rozpo¢tu MFCR.

Pro uréeni podilu na celkovych vydajich ZZMV a MVCR je nutné zohlednit piijmy,
které ZZMV generuje jako vynosy z vlastni ¢innosti. Pro Gi¢el tohoto porovnani jsou celkové

vydaje ZZMYV ponizeny o ptijmy, viz tabulka 15.

Tabulka 15 Celkové vydaje Ministerstva vnitra Ceské republiky, p¥ijmy
a vydaje Zdravotnického zarizeni Ministerstva vnitra v letech 2012-2020
(v mil. K&)

53509,979 | 213,443 | 54,083 | 159,360 - -

54 619,752 | 213,114 | 50,852 | 162,262 2,07 1,82
55793,233 | 224,354 | 51,374 | 172,980 2,15 6,61
62 887,497 | 272,602 | 47,808 | 224,794 12,72 29,95
60 624,635 | 310,202 | 48,714 | 261,488 - 3,60 16,32
66 358,940 | 345,296 | 49,851 | 295,445 9,46 12,99
74 346,223 | 351,930 | 52,392 | 299,538 12,04 1,39
80471,496 | 400,933 | 55,385 | 345,548 8,24 15,36
93 001,504 | 417,923 | 56,541 | 361,382 15,57 4,58

Zdroj: vlastni zpracovani, MVCR (2012), MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR (2015),
MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR (2018), MVCR (2019), MVCR (2020), ZZMV
(2012-2020)

Celkové vydaje ZZMV sniZzené o piijmy ve sledovaném obdobi kontinualné rostou.
V roce 2012 byly tyto vydaje ZZMV 159,360 mil. K¢, v roce 2020 dosahovaly 361,382 mil.
K¢, coz byl narist o 202,022 mil. K& za obdobi osmi let. Vydaje MVCR maji v ¢asu také
rostouci trend, a to i pies mirny pokles vydajt v roce 2016. V roce 2012 byly celkové vydaje
53 509,979 mil. K¢&, v roce 2020 byly vykazany vydaje ve vysi 93 001,504 mil. K&, coz je
narist o 39 491,525 mil. K¢ ve stejném ¢asovém obdobi. Celkovy podil nakladd ZZMV
mezi roky 2012 az 2020 byl primémé 0,379 % z celkovych nakladi MVCR.
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V grafu 14 je zachycen meziro¢ni vyvoj podilu vydaji ZZMV na celkovych vydajich
MVCR v obdobi 2012-2020.

Graf 14 Mezirotni vyvoj vydaji Ministerstva vnitra Ceské republiky
a Zdravotnického zarizeni Ministerstva vnitra v obdobi 2012-2020 (v %)
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Zdroj: vlastni zpracovani, MVCR (2012), MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR (2015),
MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR (2018), MVCR (2019), MVCR (2020), ZZMV
(2012-2020)

Meziroéni srovnani vydajti ZZMV a MVCR maji v ¢asovém trendu rozdilny vyvoj. Do
roku 2016 byl jejich vyvoj shodny, v nasledujicich letech mél zcela opaény trend. Tento
,protiklad” 1ze vysvétlit vn&jsimi okolnostmi, z hlediska ZZMV mimotadnymi udalostmi

jako byly spalni¢ky a Covid.

V grafu 15 je uveden podil celkovych vydaji ZZMV snizenych o piijmy na vydajich
MVCR ve sledovaném obdobi.
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Graf 15 Vyvoj podilu celkovych vydaja Zdravotnického zafizeni Ministerstva vnitra
snizenych o prijmy na vydajich Ministerstva vnitra Ceské republiky Vv letech 2012-
2020 (v %)
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Zdroj: vlastni zpracovani, MVCR (2012), MVCR (2013), MVCR (2014), MVCR (2015),
MVCR (2016), MVCR (2017), MVCR (2018), MVCR (2019), MVCR (2020), ZZMV
(2012-2020)

Z grafu 15 je patrné, ze podil vydaji ZZMV snizenych o piijmy a vydaji celého resortu
MVCR je pod hranici 0,50 % a od roku 2016 se podil celkovych vydaji téméF nezménil.
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5 Zhodnoceni vysledki

V této praci je hodnoceno zajistovani a financovani pracovnélékaiskych sluzeb
v organizaéni slozce statu Ministerstva vnitra Ceské republiky, konkrétné Zdravotnického
zafizeni Ministerstva vnitra.

Vykon pracovnélékarskych prohlidek je pro zaméstnavatele zakonna povinnost.
Ministerstvo vnitra Ceské republiky proto ziidilo Zdravotnické zatizeni Ministerstva vnitra,
které tuto sluzbu v celém rozsahu zajidt'uje pro viechny zaméstnance na tizemi celé Ceské

republiky.

Sledovany vyvoj poctu pracovnélékaiskych prohlidek v oboru pracovniho lékatstvi
v Ceské republice v obdobi 2007 az 2017 ma rostouci tendenci. V roce 2017 bylo provedeno
338 721 zdravotnich prohlidek, coz bylo 0 133 506 vice pracovnélékaiskych prohlidek
nez v roce 2007. Pocet vysetfenych osob v tomto obdobi mé kolisavé rostouci tendenci.
V roce 2017 bylo vySetifeno celkem 286 760 osob, coz bylo o0 146 473 osob vice nez v roce
2007. Nejvyrazngjsi mezirocni rust jak v celkovém poctu prohlidek (13,57 %), tak celkovém
postu vysetfenych osob (21,99 %) byl vroce 2013. Oproti tomu pocet provedenych
zdravotnich prohlidek na jednu osobu v oboru pracovniho Iékafstvi mé klesajici trend.
V roce 2007 se jednalo o 1,47 vySetfeni na 1 osobu, v roce 2017 to bylo pouze 1,18 vySetfeni

na 1 osobu. Z téchto tidajt je patrné, ze doslo k zefektivnéni provadénych prohlidek o 20 %.

Struktura vydaji na zdravotni pé¢i v Ceské republice podle zdroji financovani se viak
témét neméni. Nejvyznamnéjsi podil na financovani vroce 2019 maji
s 82,84 % vetejné vydaje, které dosahly 395,757 mld. K¢, z toho je 64,84 % hrazeno
vefejnymi zdravotnimi pojiStovnami. Vydaje domacnosti na zdravotni péci Cinily 63,732
mld. K¢, tedy 13,34 %, oproti vydajim ze soukromych zdroja, které byly 18,235 mld., coz
bylo pouze 3,82 % z celkovych vydaji v roce 2019. Meziro¢ni tempo ristu tfech hlavnich
zdrojli financovani ve sledovaném obdobi mé& mirn¢ rostouci trend. Mé-li byt zabezpecen
rist vydaji na zdravotni péci, bude nezbytné zvysit podil zvlast€¢ soukromych vydajt.
K vyraznéjsimu meziro¢nimu rustu u vetejnych a soukromych zdroju doslo v roce 2018, kdy
narust vetejnych zdroji byl o 12,36 % a soukromych o 32,04 %. V roce 2018 nedoslo

k navyseni bodového ohodnoceni provadénych vykoni, ani ceny za vykon, coz by mélo vliv
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na zvyseni nakladu. Rust 1ze vysvétlit nartistem poctu oSetienych pacientii. V roce 2019 byly
vydaje na zavodni preventivni péci v podnicich ve vysi 1,251 mld. K¢, coz bylo
0,26 % zcelkovych vydaji. Mezirocni vyvoj nakladli na zavodni preventivni péci
V podnicich v ¢asovém trendu vykazuje velké vykyvy. Vyrazny je meziro¢ni nardst v roce
2017 0 40,51 % a nasledny vyrazny pokles v roce 2018 0 32,33 %. Na tyto vykyvy ma vliv
zaméstnanost a fluktuace zaméstnancii, coz bezprostfedné ovliviiuje vysi vydaji na vstupni
prohlidky a ¢asové rozmezi piedepsanych periodickych pracovnélékaiskych prohlidek.

Pocet vykonanych pracovnélékarskych sluzeb, a s tim souviseji naklady, ovliviiuje
poéet systematizovanych mist zaméstnancti resortu MVCR. Celkovy poéet mist je stanoven
potiebami MVCR k zajisténi viech uloZenych &innosti a je schvalen MFCR. V piipadd
zmény politické, ekonomické ¢&i bezpeénostni situace muze dojit K navySeni poctu
systematizovanych mist, jako tomu bylo v roce 2014. Z divodu evropské migracni krize
doslo k navyseni systematizovanych mist 0 1 250 zaméstnancti a v roce 2015 o dalSich 904.
Na pocet provedenych pracovnélékarskych prohlidek maji vliv i zdanlivé nevyznamné
interni skutecnosti, které ovliviiuji spokojenost a komfort zaméstnancti. Jednd se naptiklad
o personalni zmény ve vyssich funkcich, zmény organiza¢niho charakteru, zavedeni novych
pracovnich postupti a technologii ¢i zmény uzce souvisejici s omezovanim prav
zameéstnanct, jako je napiiklad povinné o¢kovani. Na zéklad¢ téchto skutecnosti dochazi
k ukonCovani pracovnich pomérii zaméstnancti, predevsim dichodového veku, coz ma za
nasledek zvySeni ndkladd na vstupni pracovnélékaiské prohlidky uchazect
o zaméstnani. Celkovy poéet zaméstnanci resortu MVCR se meziroéné zvysoval. V roce
2012 MVCR zaméstnavalo 66 025 0sob. Ve sledovaném obdobi mezi roky 2012 az 2020 se
celkovy pocet zaméstnancti prumérné zvySoval o 449 ro¢né. V roce 2020 bylo v resortu
MVCR zaméstnano jiz 69 613 osob, coz bylo 0 4 066 osob vice nez v roce 2013.

Sledovana struktura zaméstnancli podle zastoupeni jednotlivych vybranych sloZzek
resortu  MVCR je =zasadni zpohledu nakladi na pracovnélékaiské prohlidky
a nakladi ZZMV a MVCR. Z celkového poétu zaméstnanctit MVCR v obdobi 2012-2020
tvoii nejvétsi pramémy podil 71,70 % zaméstnanci a piislusnici PCR
a s 1525 % zaméstnanci a prislusnici HZS, ostatni slozky tvoii pouze 12,48 %.
Zamgéstnanci, ktefi zajiStuji mimo jiné 1 pracovnélékaiské sluzby celému resortu tvori
0,57 % z celkového poétu zaméstnanci MVCR. V roce 2020 bylo zaméstnano u PCR
49 479 osob, HZS zaméstnavalo 10932 osob. Pocet zaméstnanci ZZMV
byl 413.
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Na celkové ndklady pracovnélékaiskych sluzeb zajistované Zdravotnickym zatizenim
Ministerstva vnitra ma pi¥imy vliv personalni politika MVCR, legislativni zmény, ceny
externich dodavatel a hodnota bodu za zdravotni vykon.

Velkou finan¢ni a personélni naro¢nost vyzaduji pfedevsim piijimaci fizeni (nabory)
uchaze¢i do bezpecnostnich sborti. Nébory se provadéji vétSinou fizené
u jednotlivych bezpecnostnich slozek, a jedna se o vétsi pocet uchazeci v kratkém casovém
obdobi. Uchaze¢i musi projit nckolika stupni pfijimaciho fizeni a lékat zajist'ujici
pracovnélékarskou prohlidku je s nimi v kontaktu opakované. Zatimco fyzicka zptisobilost
se prokazuje testy télesné zdatnosti a osobnostni zptisobilost je provéfovana psychologickym
vySetfenim pfimo na pracovisti bezpecnostniho sboru, zdravotni zpiisobilost v ramci
pfijimaciho fizeni je posuzovéana lékafem poskytujicim PLS v zafizenich ZZMV. Néklady
na tuto prohlidku jsou vysoké, neni mozné je zajistit pouze vlastnimi zaméstnanci, a to jak
z dtvodu §irokého spektra odbornosti a technického vybaveni na celém tzemi CR, tak
velkého poctu uchazeci v kratkém casovém tuseku. Proto jsou piedevSim u tohoto typu
prohlidek vyuzivany externi dodavatelé sluzeb. Tato 1¢katska prohlidka v€etné obligatornich
vySetfeni byla zafazena ihned po pfijimacim fizeni v ndborovém stiedisku. V ramci
vyhodnoceni celého pfijimaciho fizeni a optimalizace bylo zjisténo, ze velka ¢ast uchazecu
o zamé&stnani v bezpecnostnich sborech byla vyfazena pifi provéfovani osobnostni
zpisobilosti psychologickym vySetfenim. Na zakladé téchto zjisténi doslo k upravé postupu
pfi pfijimacim fizeni. Lékaf provadéjici PLS nejprve provede komplexni vysetieni véetné
anamnézy a uréi rozsah zdravotni klasifikace, tedy zda je uchaze¢ zdravotné zptsobily
k vykonu prace. Pokud uchaze¢ spliuje piisluSné podminky, absolvuje psychologické
vySetieni a testy fyzické zdatnosti u pfisluSné bezpe¢nostni slozky. AZ poté je uchaze¢
objednan na obligatorni vySetfeni, ktera jsou nezbytna pro piijeti k bezpe¢nostnim slozkam.

Primérna cena vySetieni od externiho dodavatele, ktery zajistuje obligatorni vstupni
prohlidku pfi pfijeti k bezpecnostnim sboriim v roce 2020 byla 3 124,67 K¢ za uchazece
kHZS a 2567,59 za uchazeée k PCR, u preventivnich prohlidek je primérma cena
u piislusnika HZS 1 630,29 K& a piislusnika PCR 1 498,94 K&. Uvedena primérna cena byla
stanovena na zakladé smluvnich vztahli s externimi dodavateli, ktefi zajiStuji piesné
specifikovana vySetfeni dle pozadavku konkrétniho Oblastniho zdravotnického zatizeni
v ramci jednotlivych kraji. Celkové ceny jsou sice vazany na hodnotu bodu dle uhradové

vyhlasky a bodovou hodnotou danych vysetieni, ale zalezi i na typu zafizeni, ve kterém jsou
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provadéna. Mezi roky 2010 az 2019 se celkova cena témét nezmeénila. Bodové ohodnoceni
vykonu bylo 676,16 bodu a zékladni cena bodu byla 1,12 K¢. K vyraznéj$imu nartstu doslo
vroce 2019. Zvysilo se bodové ohodnoceni na 867,24 bodu a hodnota bodu vzrostla
na 1,20 K¢&/bod. Meziro¢né doslo tak K rastu o 14,52 %. Smluvni externi dodavatelé na toto
navyseni nereflektovali a ceny zlstaly témetf nezménény. K dalSimu vyraznému naristu
doslo v roce 2022 0 19,83 %, kdy hodnota bodu se sice témét nezvysila (1,21 K¢ za bod),
ale doslo k dramatickému zvySeni bodového ohodnoceni na 830,20 bodu za vySetifeni.
Celkova cena vykonu ¢islo 1021 Sazebniku VZP v roce 2022 je 1 044,54 K¢&, coz byl narist
0 247,24 K¢ za stejny vykon oproti roku 2018. V souvislosti s timto nariistem, zapoc¢itanim
miry inflace, epidemii Covidu-19, a stim spojené zvySeni nakladd a snizeni piijma za
vykony v dob& omezeni, Ize pfedpokladat zvySeni smluvnich cen externich dodavatelii.

ZZMV se snazi efektivné vyuzivat vlastnich zaméstnancti a svého technického
vybaveni k maximalizaci efektivity a nezavislosti provadénych PLS v ramci resortu MVCR
a minimalizovat nakup sluzeb od externich dodavateli. Pracovnélékaiské prohlidky
zaméstnancl v pracovnim pomeéru a pracovnélékaiské prohlidky zaméstnanct ve sluzebnim
poméru v kategorii 1. a II. bez rizika dle kategorizace praci jsou pln& zajiStovany
zameéstnanci ZZMV. Vstupni vySetfeni nékterych specializovanych utvarti bezpe¢nostnich
sbort jsou centralné provadéna pouze na pracovisti Polikliniky v Praze, kterd disponuje
specializovanymi odbornostmi 1ékait a piislusnou technikou.

Celkové néklady za pracovnélékarské prohlidky jsou ovlivnény nékolika dal$imi
faktory. Piedeviim se jednd o zmény v personélni politice MVCR, o ¢asovou frekvenci
prohlidek a vysi hodnoty bodu a bodového ohodnoceni za vySetfeni. Celkové naklady
Zdravotnického zafizeni Ministerstva vnitra na pracovnélékarské prohlidky hrazené
externim dodavatelim ve sledovaném obdobi 2012 az 2020 byly nejvyssi v roce
2019 - 16,28 mil. K¢, coz byl nartst o 77,43 % oproti roku 2018. Skokovy nariist nakladt v
roce 2019 byl zplsoben epidemii spalnicek, ktera propukla v 1. ¢tvrtleti 2019. Slozky
integrovaného zachranného systému (dale jen 1ZS) jsou vyhodnoceny jako velmi ohroZena
skupina zaméstnanctt MVCR, a proto jim byl nafizen plony screening na protilatky v ramci
PLP, kterym prosla vétsina zaméstnancti HZS, ale i PCR a zaméstnancti ZZMV. Pro nizkou
hladinu protilatek byla ptislusnikiim slozek IZS a ohrozenym skupinam zaméstnanctim
resortu MVCR doporuéena/naiizena vakcinace. U pfislusniktt HZS je od roku 2019 v ramci
vstupni prohlidky navic provadéno vysSetfeni protilatek na spalnicky. V roce 2020 byl

z divodu propuknuti epidemie Covid-19 vyhlasen nouzovy stav. Vlada CR piijala, na
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zakladé doporuéeni MZCR opatieni, kterym doslo k do¢asnému omezeni periodickych PLP
po dobu platnosti nouzového stavu. Platnost puvodnich 1ékaiskych posudki byla
prodlouzena o 90 dni. Cilem bylo nezatéZovat zdravotnicka zatizeni preventivni pé¢i v dobe
nouzového stavu a umoznéni poskytovat lécebnou péci. V tomto obdobi byly také
minimalizovany nabory k bezpecnostnim sborim. ZZMV zajistovalo péc¢i v souvislosti
s onemocnénim Covid-19, provadélo PCR testy, staralo se o nemocné registrované pacienty,
ziidilo izolace a karantény pro zaméstnance resortu MVCR. Tyto ¢innosti neméla piimy vliv
na vysSi ndkladi za PLP, nebot’ péfe o nemocné pacienty a PCR testy byly hrazeny
z vetejného zdravotnictvi. VSechna uvedend opatfeni méla za nasledek meziro¢ni pokles
nakladt mezi roky 2019-2020 o 29,04 %, tedy pokles o0 4 727 000 K¢&.

Néklady na platy zaméstnancii Zdravotnického zafizeni Ministerstva vnitra
ve sledovaném obdobi 2012 az 2020 meziro¢né prumérné rostly o 3,74 %. V roce 2020 byly
naklady na platy zaméstnanci ZZMV ve vysi 250 mil. K¢. Podil nakladd na platy
zaméstnanctt ZZMV z celkovych nakladii na platy zaméstnanci MVCR se téméf neménil
a Vv roce 2020 ¢inil 0,67 %.

Celkové vydaje Zdravotnického zafizeni Ministerstva vnitra snizené o pfijmy maji ve
sledovaném obdobi rstovou tendenci. V roce 2012 byly celkové vydaje snizené o pfijmy
159,360 mil. K¢, vroce 2020 byly vydaje jiz ve vysi 361,385 mil. K¢, coz byl nardst
0 202,022 mil. K¢, to je 126,77 %.

V souvislosti s pandemii COVID-19 v roce 2020 doSlo ke sniZzeni ndklada
na pracovnélékarské sluzby o 29,04 %, coz byl pokles o 4,727 mil. K&¢.
Tyto naklady byly v roce 2020 11,550 mil. K& Zaroven ZZMV zajistovalo zvySenou
lékafskou pé&i pro zaméstnance resortu MVCR. Byla ziizena odbérovd mista
pro testovani zaméstnancu resortu PCR testy po celé republice a vzniklo karanténni misto
pro nakazené/infekéni Kasperskych horach a zaméstnanci ZZMV museli zabezpecovat 24/7
jeho chod a zasobit ho dostatecnym mnoZstvim ochrannych prosttedkd.

Celkova vyse vydajit MVCR ma také rostouci tendenci. V roce 2012 byla 53 509,979
mil. K¢, vroce 2020 byly vykézany vydaje ve vysi 93 001,504 mil. K¢, coz byl narist
0 73,80 %, tedy 39 491,525 mil. K¢.

I piesto, ze vydaje ZZMV vykazuji rychlejsi dynamiku ristu oproti vydajim MVCR,
podil vydaji ZZMV v ¢asovém obdobi mé v poslednich letech mirn¢ klesajici tendenci.

V roce 2020 tvofil podil téchto vydaji ZZMV na celkovych vydajich MVCR jen 0,39 %.
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6 Zavér

Péce o lidské zdravi je bezpochyby jednou z nejvyznamnéjSich spolecensky
organizovanych aktivit. S rozvojem poznani a snahou o prodluzovani lidského zivota se
vyznam zdravotni péCe stdle zvySuje. Z ekonomického a socidlniho pohledu vyzaduje
zdravotnictvi  stale  vice  zdroji.  Systémy  financovani  zdravotni = péce
ve svété jsou rozdilné, ale cil je vzdy stejny. Cim je vy$si mira zdravi populace daného statu,
tim vyssi je efektivita prace, snizuji se vydaje na socidlni transfery, coz ma pozitivni vliv na
ekonomiku a vysi HDP.

Pracovnélékarské sluzby jsou multidisciplinarnim oborem, ktery vyzaduje zajisténi
1ékatskych specialistti z riznych obort, a to predevsim u vyssich stupni kategorizace praci.
Pro podniky, které zaméstnavaji vétsi pocet osob je proto vyhodné zajistovat tyto sluzby
vlastnimi silami, a to z né€kolika divoda. Lékati v pracovnim poméru zaméstnavatele znaji
1épe pracovni prostiedi a podminky v rdmci celého podniku, zajist'uji pro zaméstnavatele jak
nabory, preventivni prohlidky, mimofadné ¢i vystupni prohlidky, posudkovou, dohledovou
a poradenskou Cinnost. Tim zaméstnavatel plni zdkonnou povinnost v celém rozsahu.
U pracovnich pozic zafazenych do vyssiho stupné rizika je dulezité intenzivnéjsi sledovani
zdravotniho vyvoje zaméstnance a predchéazet vzniku nemoci z povolani. VSechny tyto
aspekty maji za cil zefektivnit pracovni €innosti a ndbor zaméstnancili, snizit pracovni
neschopnost a pfedchazet nemocem z povolani, coz ve svém dusledku ma pozitivni dopad
na celkové naklady podniku.

Ministerstvo vnitra Ceské republiky, jako jeden z nejvétsich zaméstnavatels v CR,
zajiStuje pracovnélékarské sluzby prostfednictvim své organizacni slozky statu —
Zdravotnického zafizeni Ministerstva vnitra, které vykonava pracovnélékaiské sluzby na
uzemi celé republiky pro vSechny zaméstnance resortu. Jedna se o zaméstnance v pracovnim
nebo sluzebnim poméru a o piislusniky bezpecnostnich sbor. Pfijeti uchazect
K bezpe¢nostnim sborim a nasledné preventivni prohlidky se fidi zvlastnimi pravnimi
pfedpisy a internimi pokyny MVCR. V souvislosti s pracovnélékaiskymi sluzbami
Zdravotnické zatizeni Ministerstva vnitra zabezpecuje zdravotni dohledy na vycvikovych
akcich, provadi mimotfadné zdravotni prohlidky pfi Gcasti pfisluSnikii na mezindrodnich
misich, zajistuje o€kovani a vyhotovuje 1ékatrské posudky. Jednd se o komplexni zajiSténi
zdravotni péce V celém resortu, a navic 1 v zachytnych zatizenich pro migranty. Protoze

ziizovatelem je Ministerstvo vnitra Ceské republiky, Zdravotnické zatizeni Ministerstva

79



vnitra plni ukoly nadfizeného organu a muze ihned reagovat na zmény pii mimoradnych
situacich. Napftiklad v roce 2019 pii epidemii spalnicek nebo pandemii Covidu-19, kdy
Zdravotnické zatizeni Ministerstva vnitra zajiStovalo | zdravotni péci, testovani a ockovani
zaméstnancu a Iékaiské zabezpec€eni karanténniho mista pro potfeby resortu.

Tyto vSechny ¢innosti by pravdépodobné nebylo mozné zajistit v tak velkém rozsahu
a kvalit&, pokud by pracovnélékaiskou sluzbu a ostatni ¢innosti zajistoval pro MVCR jiny
externi dodavatel na zakladé smluvniho vztahu. Dlouhodobym cilem takového dodavatele
je generovani zisku. V piipadé vypovézeni smlouvy, faze, konsolidace ¢i akvizice externi
spole¢nosti by se MVCR vystavovalo riziku, Ze nebude schopno najit jiného dodavatele,
ktery by byl schopen zajistit v§echny ¢innosti v pozadovaném rozsahu. Pokud bychom
zvazovali rozdéleni ¢innosti mezi vice externich dodavateli piipadné rozd€leni dle
piisobnosti slozek & okresti by bylo pro MVCR velmi obtizné koordinovat jednotlivé
dodavatele a reagovat na zmény a mimotadné situace.

ZZMV zajistuje péci celorepublikové a diky uzavienym smlouvam s vice externimi
dodavateli je schopno reagovat v mimofadnych situacich na zvySenou poptavku
a zajistit kontinudlni péci dle pozadavkl resortu. Nespornou vyhodou je také fakt, ze
Vv piipadé potfeby mohou byt 1ékafi a sestry ZZMV operativné vyuziti v exponovanych
oblastech. Jako organizacni slozka statu také negeneruje zisk.

Zdravotnické zafizeni Ministerstva vnitra je zfizeno vyhradné pro zajiStovani ukold
svého zfizovatele, ktery ho metodicky fidi a finanéné¢ zabezpecuje. Vydaje
na celkovy provoz v porovnani s celkovymi vydaji Ministerstva vnitra jsou pfitom

marginalni.
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Priloha 1

Platné znéni 3 )
ZRIZOVACILISTINA
organizacni slozky statu

Ministerstvo vnitra, v souladu s ustanovenim § 4 odst. 1 zakona ¢. 219/2000Sb.,
o majetku Ceskeé republiky a jejim vystupovani v pravnich vztazich, ve znéni pozdéjSich
pfedpisl, zfizuje k plnéni ukoll v ramci své plsobnosti organizaéni slozku statu s
nazvem

Zdravotnické zarizeni Ministerstva vnitra.

Pfedchozi souhlas se zfizenim této organizacni slozky statu byl vydan
Ministerstvem financi pod €.j. 19/51862/2008-191 dne 2. Eervence 2008.

Cl.1
Uvodni ustanoveni

1) Zfizovatelem organizacni slozky statu Zdravotnické zafizeni Ministerstva vnitra
(dale jen ,zdravotnické zafizeni“) je Ministerstvo vnitra, které ma sidlo na
adrese170 34 Praha 7 - Letna, Nad Stolou 936/3, ICO: 00007064.

2) Nazev nové zfizené organiza¢ni slozky statu zni ,Zdravotnické zafizeni
Ministerstva vnitra“ a jeji sidlo je na adrese 143 01 Praha 12 - Kamyk,
Lhoteck&559/7 v arealu Policejni akademie Ceské republiky v Praze.

3) Zdravotnické zafizeni se zfizuje s ucinnosti od 1. ledna 2009 na dobu neurcitou.

Cl. 2
Stanoveni Uc¢elu a vymezeni predmétu €innosti

1) Zdravotnické zafizeni se zfizuje za ucelem:

a) vytvoreni systému zdravotnich sluzeb pro Policii Ceské republiky a Hasiésky
zachranny sbor Ceské republiky (dale jen ,bezped&nostni sbory“), Ministerstvo
vnitra, organizacni slozky statu a statni pfispévkové organizace zfizené
Ministerstvem vnitra k plnéni ukoll v oboru jeho pusobnosti nebo zfizené zvlastnim
pravnim predpisem, ke kterym vykonava Ministerstvo vnitra zfizovatelské funkce
(dale jen ,resort’), v€etné zabezpecleni ozdravné a lazenské péce, schopného
reagovat a feSit uUkoly nezavisle na zménach uzemniho a organizacniho
usporadani bezpecénostnich sbord,

b) zajisténi nezavislého postaveni zdravotnického zafizeni provadéjiciho
pracovnélékarskou sluzbu,

c) zajisténi zdravotnich sluzeb ve prospéch Spravy uprchlickych zafizeni Ministerstva
vnitra.

2. Pfedmétem ¢innosti zdravotnického zafizeni je pfedevsim:

a) plnéni ukoll v oblasti poskytovani zdravotnich sluzeb pro pfislusniky
bezpecénostnich sborll a zaméstnance resortu predevsim formou pracovnélékarské
sluzby a zdravotni pécCe zejmeéna preventivni a posudkové péce,

b) pInéni Ukolu v oblasti ochrany vefejného zdravi, zdravotnického zabezpeceni
bezpe€nostnich a vycvikovych akci dtvara, kterym je poskytovana
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pracovnélékarska sluzba, zabezpeCeni doprovodu oficialnich delegaci a
mezinarodnich akci konanych v Ceské republice,

zdravotnicka pfiprava a zdravotni vychova pfislusnikt bezpec¢nostnich sbort,
zajistovani neodkladné péce,

zajistovani zdravotnického materialu,

zabezpecCovani a provadéni zdravotnickych ukonu nesledujicich 1éCebny ucel ve
prospéch bezpecnostnich sbora,

zdravotni péce o pfislusniky bezpeénostnich sboru vysilanych k plnéni ukold v
zahranici,

zpracovani a pfiprava podkladu pro sluzebni organ k problematice nemocenského
pojisténi pFislusnikd,

pInéni ukoll v oblasti poskytovani zdravotni pé€e Zadatelim o udéleni mezinarodni
ochrany ve smyslu a v rozsahu zakona €. 325/1999 Sb., o0 azylu a 0 zméné zakona
€. 283/1991 Sb., o Policii Ceské republiky, ve znéni pozdéjsich predpisu,

plnéni ukoll v oblasti poskytovani zdravotni péce cizincm umisténych v zafizeni
pro zajisténi cizincl ve smyslu a rozsahu zakona €. 326/1999 Sb., o pobytu cizincu
na uzemi Ceské republiky a o zméné nékterych zakon(, ve znéni pozdéjsich
predpisq,

zabezpecuje poskytovani ozdravné a lazenské péce pfisluSnikim bezpecnostnich
sborl a zaméstnancum resortu v lazeniskych domech Zafizeni sluzeb pro
Ministerstvo vnitra.

Cl.3
Urcéeni svéreného majetku

Zdravotnické zafizeni hospodafi s majetkem delimitovanym z Policie Ceské
republiky, Ministerstva vnitra a Zafizeni sluzeb pro Ministerstvo vnitra. Soupis
majetku je uveden v priloze €. 1.

Zdravotnické zafizeni neni opravnéno movity majetek, ktery pfesahuje potfeby
pfislusné organizaCni slozky, bez pisemného souhlasu zfizovatele preveést na
pravnické nebo fyzické osoby.

Cl. 4
Organizaéni usporadani

1) Zdravotnické zafizeni spada do gesce pfislusného naméstka ministra vnitra.
2) Organizacéni usporadani zdravotnického zafizeni urci jeho feditel v organizacnim

fadu.

Cl.5
Vymezeni zakladnich zfizovatelskych funkci a vztah

1) Cinnost zdravotnického zafizeni se Fidi pravnimi pfedpisy a internimi akty Fizeni

zfizovatele.

2) Reditele zdravotnického zafizeni jmenuje a odvolava ministr vnitra.

3)

4)

5)

Reditel zdravotnického zafizeni v ostatnich personalnich zaleZitostech spada do
pUsobnosti prislusného naméstka ministra vnitra.

Personalni zalezitosti zaméstnancl jsou v kompetenci Feditele zdravotnického
zarizeni.
Odbor zdravotnického zabezpec&eni Ministerstva vnitra metodicky fidi zdravotnické
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zafizeni a pini funkci kontrolniho a odvolaciho organu v oblastech
pracovnélékarske sluzby, |ékarské posudkové Cinnosti a ambulantni péce.

6) Zdravotnické zafizeni hospodafi s vlastnim rozpocCtem, vede ucetnictvi a evidenci
majetku v ekonomickém informacnim systému EKIS | a personalni a mzdovou
agendu v systému EKIS II.

7) Naklady spojené s uzivanim objektd Ministerstva vnitra, Policie Ceské republiky,
Hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky, policejnich $kol, Policejni
akademie Ceské republiky v Praze a Zafizeni sluzeb pro Ministerstvo vnitra, véetn&
nakladu spojenych s uzivanim siti, informacnich systému, intranetu a internetu,
jsou hrazeny z rozpoctl téchto organizaci.

Cl.6
Prechodna a zavérec¢na ustanoveni

Zfizovaci listina a jeji zmény jsou uloZeny u zfizovatele a u zdravotnického zafizeni.
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qaeni by
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4 S ZDRAVOTNICKE ZARIZENi MINISTERSTVA VNITRA
% s P.0.BOX 30, Lhotecka 559/7, 143 01 Praha 12 - Kamyk,
K3 S tel.: 974 827 651, e-mail: sekret@zzmv.cz, fax: 974 827 201,
> & 1CO: 75154960, ID datové schranky: irShkiz
ZAZNAM O DOHLEDU podle vyhlasky &. 79/2013 Sb.
Datum:

Zaméstnavatel: PCR | HZS [ JINE [] iieuuieiie e e ettt e e et e e e e e e e e e e e e e eeenns

Objekt (nazev): Oblastni archiv, Kolowratska 862, 516 01 Rychnov nad Knéznou

VeAOUCH PrACOVIIK: ......coooiiiiiiiiiii it e e e e e et e e e e e e e s e bt aeeeeeee s s tbaeaeeeeeesaasaabaeeeeeesaaassreeseeessaassrnneas

pracovisté [ rizikovost 2R, 3,4 [] stravovaci zafizeni [ ubytovaci zafizeni []
. ° o Poznamky, zavady,
HODNOCENI RIZIK - FAKTORY N e e - S datum meéfeni,
(subjektivni/objektivni hodnoceni) ~<‘,§l E e % 3 T '€ | doporuceni
N | £ § 2| &R [E Q| 35 |(novych mereni)
S |SE|ST|STEREIEE |

Teplo

Chlad

Hluk, infra- a ultrazvuk

Vibrace

Prostor a misto

Pracovni poloha

Fyzicka zatéz celkova, bfemena

Lokalni svalova zatéz

Zrakova zatéz

Psychicka zatéz

Riziko Urazu

Riziko obecného ohrozeni

Pracovni doba, sménnost

Prace ve vyskach

Jiny (prach, chemickeé latky, karcinogeny, mutageny,
alergeny, biologicka agens, ionizujici zareni,
neionizujici zareni apod.) ......cccccceeeiiiiieniie e

v
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ZDRAVOTNICKE ZARIZENI MINISTERSTVA VNITRA
P.0.BOX 30, Lhotecka 559/7, 143 01 Praha 12 - Kamyk,
tel.: 974 827 651, e-mail: sekret@zzmv.cz, fax: 974 827 201,
ICO: 75154960, ID datové schranky: irShkiz

Y eA® >

%

vytapéni
lokalni: pevna paliva[ ] plyn[] elektfina[] jiné[] CUstfedni (etdZové) [Jvyhovuje [] nevyhovuje [ Zzavady:
vétrani: pfirozené [| nucené [ | Kklimatizace [] mistni odsavani Skodlivin [ Jvyhovuje [] nevyhovuje [] Zzavady:

osvétleni: denni [] umélé[] bezokenni prostor [] vyhovuje [ ] nevyhovuje [ | zavady (vCetné omitek, natéra):

sanitarni a jina zarizeni:

Satny vyhovuji [] nevyhovuji ] nejsou []

umyvarny vyhovuji [] nevyhovuji [] nejsou []

sprchy vyhovuji [] nevyhovuji [] nejsou []

zachody vyhovuji [] nevyhovuji [ nejsou []

uklidové mistnosti vyhovuji [ ] nevyhovuji [] nejsou [ ]

mistnosti pro uschovu a oSetfeni vyhovuji [] nevyhovuji [] nejsou ]

denni mistnosti vyhovuji [ ] nevyhovuji [] nejsou []

JING o vyhovuji [ ] nevyhovuji [] nejsou []

celkovy uklid: vyhovuje []  NeVYhOVUJE [[]  ZAVAAY: ..cceeeeieeeiieiiiiiiie e e e seeeea e e e
udrzba sanitarnich a jinych zafizeni: vyhovuje [] nevyhovuije [ ]

OOPP: vhodné [ | nevhodné || pouZivaji se [| nepouZivaji se | |

prostredky prvni pomoci:

lékarnicky [] brasny [] vyhovuji ]  nevyhovuji [] nejsou []

zajisténi pitné vody:

studna [] vodovod [] dovoz [] vyhovuje [] nevyhovuje [ zavady:.........ccocovvuvivnnnnnnnnnnnn, neni []
stravovani:

zavodni jidelna [ ] dovazena strava[] mrazena strava[] stravenky [ ]

vyhovuje [] nevyhovuje [] zavady:.........cccooeivveiiinnnnnnnn, neni []

Zavady a nedostatky pretrvavajici Z minUIYCh KONTIOL: ........ooi i e e e e e e e e e e e e e s st raeeeeaannnneeeas

Celkové hodnoceni rizik (kategorie prace/praci), NAVIR OPatieNi: ............cooiiiiiiiiie e e e e e e e e e

Dohled provedl: pFijmeni, jméno, funkce

Za zaméstnavatele prevzal:  pfijmeni, jméno, funkce
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prekroceny

ne vice nez o 10 dB

HODNOCENI ~ ~ @
>0 Q >N >
RIZIK — © = S k= 0 S
N N & N S = >
FAKTORY 0 “— N < N 5 C
RS = < =t = =8
— N = = =) 2 - 5
(subjektivni / N g 2] 3 < = ©
S 2 = g = = o
objektivni M £ S5 S D 5
hodnocen) = > =
optimalni expozice vice nez 10% prac. dnti v roce nejsou dodrzeny optimalni trvale nejsou dodrzovany jsou piekracovany limity subjektivni hodnoceni, 1ze i
mikroklimati |nedosahuje stupné [klimat. podminky, nejsou ptekradovany limity pro celosménove unosné mikroklimat. |dlouhodobé i kratkodobé méfeni
cké unosné zatéze dlouhodobou a kratkodobou tepelnou zatéz - zaté€z je tnosna a |podminky, jsou nutna rezimova pracovné tepelné zatéze
Teplo podminky neni tfeba rezimova opatieni opatieni, nejsou piekracovany
limity pro dlouhodobou a
kratkodobou tepelnou zatez
optimalni expozice prace spojené s trvalym pobytem venku v chladném roénim  |prace vykonavana po dobu del$i nez |nedefinuje se subjektivni hodnoceni, 1ze i
mikroklimati [nedosahuje stupné [obdobi (vice neZ 4 hod/sménu) a prace v prostorach s uméle |4 hod. v prostorach, kde je teplota méfeni
cké unosné zatéze udrzovanymi mikroklim. parametry na hodnotach niz$ich nez |nizsi nez 4 °C nebo po dobu
Chlad podminky odpovida optim. tepelnym podminkam, teplota vzduchu je souhrnné delsi nez 1 hod., pii
vys§inez 4 °C, prace je spojena se stfidanim pobytu v teple a |teplotach nizsich nez -5 °C
chladu v chladirnach vice nez 15x za sménu
bez expozice |expozice expozice hluku o hodnotach ekvivalentni hladiny pfekracujici |expozice hluku o hodnotach expozice hluku o hodnotach méfeni ano
nedosahuje stupné |nejvyssi piipustné hodnoty snizené o 15 dB, je vSak nizsi nez |piekracujicich nejvyssi pfipustné  [prekracujicich nejvyssi
unosné zatéze tyto nejvyssi piipustné hodnoty nebo je pii praci pravidelna  |hodnoty, ne vsak o vice nez 20 dB  |pfipustné hodnoty o vice nez 20
HIuk, infra- ptitomnost impulsniho hluku dB nebo je v daném piipadé
a ultrazvuk prokazana vysoka biologicka
Skodlivost hluku
bez expozice |expozice expozice kde primérna vazena hladina zrychleni pro béznou [|expozice pfenaSené na ruce, celkové|expozice prekracuji nejvyssi  |méfeni ano
nedosahuje stupné¢ |pracovni dobu 8 hod je vyssi o 10 dB nez nejvyssi pfipustné  |vibrace nebo vibrace pfenasené pripustné hodnoty o vice nez 10
Vibrace unosné zatéze hodnoty snizené o 10 dB, avsak nejvyssi hodnoty nejsou zvlastnim zptisobem piekracuji dB

VI
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Prostor a misto

pracovni prostor bez omezeni,
pracovni misto vyhovujici

obcasna moznost stisnéného prostoru pfi praci, drobné
ergonomické nedostatky pfi obcasné manipulaci

prace v uzavieném stisnéném
prostoru omezujicim pohyb, nejsou
splnény zakladni pozadavky

prostorové uspotradani a
rozméry pracovisté a
pracovniho mista, pracovni
polohy, umisténi ovladacu,
manipulace s biemeny, lokalni
svalova zatéz, celkova fyzicka
zatéz, rezim prace a
odpocinku, psychicka a
smyslova zatéz

Pracovni poloha

prace vykonavané v zakladnich
polohach vsedé¢, vstoje, pfi stiidani
poloh

pravidelné se vyskytujici vnucené fyziologicky nevhodné
podminéné ptipustné pracovni polohy, jejich soucet
neptesahuje 160 min/sménu a jejich jednorazové trvani neni
delsi nez 1 - 8 minut; neptipustné pracovni polohy nejsou
soucasti hlavni pracovni operace

nevhodné polohy jsou soucasti
hlavni pracovni operace a
piekracuji celkem 15 min/sménu

stabilita téla pro vSechny
pracovni polohy, pfizpusobeni
prac. polohy anatomické
skladbé téla, podpora stiidani
poloh, spravné zrakové
podminky, omezeni nebo
vylouceni nefyziologickych
pracovnich poloh

Fyzicka zateéz
celkova, bfemena

bfemena do 15 kg muzi, do 5 kg
zeny

bfemena do 30 kg muzi, Zeny do 10 kg

bfemena do 50 kg pro muze, do 15
kg pro Zeny

nadhodnoty nad vyznamnou
zatéz

méfeni ano

Lokalni svalova
zatéz

piiméfenda, |mirna zatéz,

bez prumérna svalova
zvlastnich  |sila pfi malé
naroku Cetnosti pohybt

opakované pohyby malych svalovych skupin neptekracujici
limit Cetnosti pohybti ve sméné, pravidelna neptevazujici
soucast prace je ¢innost s vy$§imi naroky na jemnou motoriku
a koordinaci pohybu

opakované pohyby malych
svalovych skupin piekracuji limit
pro unosnou miru, vysoké naroky
prace na jemnou motoriku a
koordinaci pohybi

hodnoty vyznamné zatéze jsou
piekroceny

méfeni ano

Zrakova zatéz

vyhovujici, optimalni podminky,
maly zrakovy vykon

mirné ztizené, dobré svételné podminky, zvysené zrakové
naroky, zvySené naroky na rozeznavani detaild a barevnych
tond, zvySené naroky na zrakovou akomodaci, sledovani
obrazovky

siln¢ ztizené, zhorSené svételné
podminky, vysoké naroky na
zrakovy vykon, prace s trvalym
pouzivanim optickych pfistrojt,
dochazi k technicky
neodstranitelnému osliovani

subjektivni hodnoceni, Ize i
méfeni

Vil
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Psychicka zatéz

bez zatéze  |nejsou splnéna
kritéria unosné miry
zatéze

préace spojena s monotonnimi ukony, pfi vnuceném pracovnim
tempu, pod ¢asovym tlakem, prace spojena se zvysenou
moralni nebo hmotnou odpovédnosti, prace s naroky na
socialni interakci i prace na izolovanych pracovistich

¢innost s vysokymi naroky na
zodpovédnost a zvladani zakladnich
stresogenich situaci, vyzadujici
toleranci a adaptabilitu, prace, kde
se kombinuji dva ¢i vice faktort
unosné miry zatéze

pretizeni, podtizeni, kombinace
vysoké narocnosti prace s
nizkou mirou vlastni kontroly,
casovy tlak, monotonie,
vnucené pracovni tempo,
konfliktni vztahy na pracovisti,
smény a trvala no¢ni prace,
riziko ohrozeni zdravi

Riziko urazu

neptedpoklada se moznost trazu,
bez zvlastnich bezpecnostnich
opatteni

moznost Grazu, provozni nehody a havarie pti vykonu prace,
jsou piijata organizacni a technicka bezpecnostni opatieni

moznost hromadného trazu,
provozni nehody a zavazné havarie
pii vykonu prace s vysokou mirou
pravdépodobnosti nebo se
zavaznymi nasledky, nutny souhrn
organizacnich a technickych
bezpecnostnich opatieni

Riziko obecného
ohrozeni

nepiedpokada se

je mozné riziko obecného ohrozeni

je vyznamné riziko obecného
ohroZeni

Pracovni doba,

jednosménny provoz 8 hod, ranni
pravidelnd prace, bez presCast

prace ve sménném provozu, prace v prodlouzenych sménach a
prescasova prace do 150 hod/rok

trvald prace v tfisménném provozu
pfi rotaci smén delsi nez 1 tyden,
trvala prace v no¢nich hodinach,
prodlouzené smény delsi nez 12

nedostate¢ny odpocinek,
spankovy dluh, chronicka
Unava, nepravidelnost
pracovniho volna, omezeni

sménnost hodin, pfes¢asova prace nad socialnich kontaktt
150hod/rok
nevyskytuje se soucasti pracovni ¢innosti je prace ve vySkach nad 1,5 m vyskové prace vyzaduji pouzivani
Prace ve vyskach specialnich osobnich ochrannych

prostiedkl

VIII
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Jiny (prach,
chemické latky,
karcinogeny,
mutageny,
alergeny,
biologicka agens,
ionizujici zafeni,
neionizujici zafeni
apod.)

bez expozice

nahodila soucast
prace, nevyznamna

neoddélitelna soucast prace, prace s lasery tridy Il a

nejsou piekracovany nejvyssi
pripustné koncentrace, prace s

lasery téidy Il b a IV.

expozice je vy$si nez vyznamna

méfeni a subjektivni hodnoceni
ano, dle konkrétni skodliviny

Obecna charakteristika zatéze:

Bez zatéze - faktor se pfi vykonu prace nevyskytuje

Minimalni zatéz - faktor se pfi vykonu prace vyskytuje minimalné, z hlediska expozice je jeho vliv nevyznamny

.

Unosna zatéz - mira zatéze faktorem je Unosn4, Uroven neprekracuje limity stanovené predpisy, nelze vyloucit vliv na zdravi u vnimavych jedinct

,

Vyznamna zatéz - Uroven zatéze prekracuje stanovené limitni hodnoty expozice, jsou nutna technicka a organizacni opatreni

,

Rizikova zatéz - drove

Zpracovano dle:

BAUMRUK, Jaroslav. Analyza rizik pfi praci: pfirucka pro zaméstnavatele. 2. dopl. vyd. Praha: Fortuna, 2000, 135 s. ISBN 80-7071-183-3.

atéze vysoce prekracuje povolené limitni hodnoty expozice, musi byt dodrZzovana preventivni opatieni, mlze dojit k poskozeni zdravi
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CESKA REPUBLIKA — ZDRAVOTNICKE ZARIZENI MINISTERSTVA VNITRA
Lhotecka 559/7, 143 01 Praha 12 — Kamyk, IC: 75154960
Oblastni zdravotnické zafizeni
(déle jen ,,zdravotnické zatizeni®)

Evidenéni ¢islo LP: Vytisk €.
Lékaisky posudek
o zdravotni zpisobilosti uchazede pro pFijeti k bezpe¢nostnimu sboru

je vypracovan na zakladé zadosti bezpeénostniho sboru o provedeni pracovnélékatrské prohlidky ze dne zastoupeného
(hodnost, jméno, prijmeni)

Zdravotnické zatizeni:
1. provedlo pracovnélékaiskou prohlidku vstupni:

obcana
titul, jméno, prijmeni dat. nar.
adresa mista trvalého pobytu

(dale jen ,,posuzovana osoba*) za ucelem posouzeni zdravotni zpasobilosti pro piijeti k bezpe¢nostnimu sboru posuzované
osoby podle sloupce za t&chto pracovnich podminek:

- u bezpeénostniho shoru (ndzev a sidlo):

- pro vykon sluZebniho mista (katalogové ¢islo):

- rezim sluzby (sménnost + délka zakladni doby sluzby/hodinovy uvazek, nocni prace, rizeni SMV s VRZ, atd.):
- kategorie prace (podle §§ 37 — 40 zdkona ¢. 258/2000 Sb.):

2. na zakladé vySetieni posoudilo zdravotni zpisobilost posuzované osoby pro prijeti k bezpe¢nostnimu sboru uvedenému
Vv bodé 1. takto:
a) je zdravotné zptisobily/4 pro vykon sluzby []* - A
b) je zdravotné zplisobily/4 pro vykon sluzby na sluzebnim misté []* - A
¢) je zdravotné zptisobily/ pro vykon sluzby na sluzebnim misté s podminkou []* - C
d) neni zdravotné zptisobily/a pro vykon sluzby [ ]* - D
e) neni zdravotné zpUisobily/a pro vykon sluzby na sluzebnim misté [ ]*- D

a stanovilo zdravotni Klasifikaci:
3. stanovilo pedminky pro vykon sluzby na sluzebnim misté (viz. pism.c) bodu 2.):

Platnost lékaiského posudku kon¢i dne***:

LP Ize uplatnit pro ulely, pro které byl vydan, do 90 dnti ode dne jeho vydani, neni-li v ném nebo jiném pravnim piedpise
stanovena kratsi [hita.

Pouceni**:

Ma-li posuzovana osoba nebo osoba, které uplatnénim 1ékatského posudku vznikaji prava nebo povinnosti, za to, ze 1ékaisky
posudek je nespravny, muze do 10 pracovnich dni ode dne jeho prokazatelného pfedani podat navrh na jeho prezkoumani
poskytovateli, ktery posudek vydal; navrh se podava pisemné vedoucimu 1ékati Oblastniho zdravotnického zafizeni na adresu
jeho sidla nebo pisemné prostrednictvim lékate, ktery posudek vypracoval. Navrh na prezkoumani 1ékatského posudku nema
odkladny ucinek, jestlize z jeho zavéru vyplyva, ze posuzovana osoba je pro ucel, pro n&jz byla posuzovana, zdravotné
nezpusobild nebo zdravotné zptsobila s podminkou, ktera je stanovena poprvé. Prava na prezkoumani 1ékatrského posudku se lze
vzdat a to pisemnym prohlaSenim nebo zadznamem o ustnim sdéleni.

datum vydani LP razitko a podpis posuzujiciho 1ékare

Prevzeti lékaiského posudku:

-dovlastnichrukoudne
podpis posuzované osoby

*Pozadovanou moznost vyberte zaskrtnutim / klinutim
** § 46 odst. 1, 2, 3 zakona €. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich piedpisi
**%* viz. § 44 odst. 6 zdkona ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach, ve znéni pozdé&jsich predpist
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Piiloha 3

CESKA REPUBLIKA — ZDRAVOTNICKE ZARIZENI MINISTERSTVA VNITRA
Lhotecka 559/7, 143 01 Praha 12 — Kamyk, IC: 75154960
Oblastni zdravotnické zafizeni
(dale jen ,,zdravotnické zatizeni)

Evidenéni ¢islo LP: Vytisk €.

Lékai'sky posudek
o zdravotni zpusobilosti k praci

je vypracovan na zaklad¢ zadosti zaméstnavatele o provedeni pracovnélékaiské prohlidky ze dne zastoupeného (titul,
jméno, prijmeni)
Zdravotnické zafizeni:

1. provedlo pracovnélékaiskou prohlidku vstupni

pan/pani
titul, jméno, prijmeni dat. nar. OEC
adresa mista trvalého pobytu

(dale jen ,,posuzovand osoba“) za ucelem posouzeni zdravotni zplsobilosti k pracovnimu zafazeni posuzované osoby
vykonavajici prace za téchto pracovnich podminek:

- druh/népln prace:

- kategorie prace (podle §§ 37 — 40 zdkona ¢. 258/2000 Sb.):
- rezim prace (hodinovy uvazek, sménnost, nocni prace):

- u zaméstnavatele (ndzev, sidlo, ICO):

2. na zakladé vySetieni posoudilo zdravotni zpusobilost posuzované osoby k jejimu pracovnimu zaiazeni uvedenému
Vv bodé 1. takto:
a) je zdravotné zptisobily/a [ ]*
b) je zdravotné zplisobily/4 s podminkou []*:
¢) neni zdravotné zptsobily/a []*

Platnost lékaiského posudku kondi dne***:

LP Ize uplatnit pro ulely, pro které byl vydan, do 90 dnti ode dne jeho vydani, neni-li v ném nebo jiném pravnim piedpise
stanovena kratsi lhita.

Pouceni**:

Ma-li posuzovand osoba nebo osoba, které uplatnénim 1ékatského posudku vznikaji prava nebo povinnosti, za to, ze 1ékaisky
posudek je nespravny, mize do 10 pracovnich dnti ode dne jeho prokazatelného ptfedani podat navrh na jeho ptezkoumani
poskytovateli, ktery posudek vydal; navrh se podava pisemné vedoucimu lékaii Oblastniho zdravotnického zafizeni na adresu
jeho sidla nebo pisemné prostiednictvim lékare, ktery posudek vypracoval. Navrh na pfezkoumani lékaiského posudku nema
odkladny ucinek, jestlize z jeho zavéru vyplyva, ze posuzovana osoba je pro ucel, pro né&jz byla posuzovana, zdravotné
nezpusobild, zdravotné zpisobila s podminkou, ktera je stanovena poprvé, nebo pozbyla dlouhodobé zdravotni zpasobilost. Prava
na piezkoumani lékatského posudku se 1ze vzdat a to pisemnym prohlaSenim nebo zaznamem o ustnim sdéleni.

datum vydani LP razitko a podpis posuzujiciho 1ékaie

Prevzeti lékaiského posudku:

-dovlastnich rukou dne
podpis posuzované osoby

*Pozadovanou moznost vyberte zaskrtnutim / klinutim

** § 46 odst. 1, 2, 3 zakona ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpisi

**%* viz. § 44 odst. 6 zdkona ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist
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