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Zákon o ZZS 
• Součinnost poskytovatelů akutní lůžkové péče při poskytovaní zdravotnické záchranné 

služby 

• (1) K zajištění plynulé návaznosti zdravotních služeb na 
zdravotnickou záchrannou službu je poskytovatel akutní lůžkové 
péče povinen 

• a) zřídit kontaktní místo pro spolupráci s poskytovatelem 
zdravotnické záchranné služby za účelem zajištění příjmu 
pacienta a neodkladného pokračování v poskytování 
zdravotních služeb….. 



Fikce vs realita 
 

19 zdravotnických zařízení… kam ZZS předává pacienty 

 

Dle zákona… 19 kontaktních míst…. 

 

Realita…122 kontaktních míst 



Speciální podmínky 

• Interna pracovní doba jeden kontakt/ popracovní doba jiné číslo 

• Chirurgie jen v pracovní době, po pracovní době v jiné nemocnici 

• Jedna nemocnice- několik interen, každá svoji spádovost 

• Úrazy přijíma chirurie/ortopedie..každý den někdo jiný 

• Porody hlaste jinak než gynekologii 

• …Operujeme…. Nepřijímáme pacienty… 

• Rodíme…nepřijímáme pacienty….. 

 



Často slýcháme 
• Nemůžete to odvést jinam… 

• Nemáme doktora…. 

• Už jste nám dovezli dva , to nikdo jiný nepracuje??? 

• To není naše… 

• Dovezte ho, až bude mít internu.. 

• To je na traumacentrum, snad známe triaž, rychlost 30km… 

• To není dost na traumacentrum, neznáte triáž… 



Nejbližší ZZ schopné poskytnou péči vs 
spádovost 

• První otázka v ZZ na adresu trvalého bydliště pacienta 

• Pokud pacient s trvalým bydlištěm mimo město zásahu.. pak dle 
nálezu 

• Problém přechodné bydliště… 

 
• zákon…d) cílovým poskytovatelem akutní lůžkové péče nejblíže dostupný poskytovatel akutní 

lůžkové péče, který je způsobilý odborně zajistit pokračování poskytování zdravotní péče 
pacientovi, odpovídající závažnosti postižení zdraví nebo přímému ohrožení života, 

 



Takže… 

• Pokud pacient bydlí na druhém konci Brna než k němu jede ZZS… 

 

• … zajištěn výlet sanitkou po Brně na druhý konec města… 



 
 
• (2) Cílový poskytovatel akutní lůžkové péče je povinen převzít 

pacienta do své péče, pokud jeho kontaktním místem byla 
možnost přijmout pacienta potvrzena zdravotnickému 
operačnímu středisku nebo pomocnému operačnímu středisku. 
Cílový poskytovatel akutní lůžkové péče je povinen na výzvu 
zdravotnického operačního střediska nebo pomocného 
operačního střediska převzít pacienta do své péče vždy, je-li 
pacient v přímém ohrožení života. Převzetí pacienta do své péče 
je cílový poskytovatel akutní lůžkové péče povinen písemně 
potvrdit vedoucímu výjezdové skupiny. 



Když neavizujeme musí příjmout? 
Nepotvrdí…nemusí příjmout? 

• .. (3) Kontaktní místo je pracoviště poskytovatele akutní lůžkové 
péče s nepřetržitým provozem, které přijímá výzvy od 
zdravotnického operačního střediska nebo pomocného 
operačního střediska k přijetí pacienta, trvale eviduje počet 
volných akutních lůžek poskytovatele akutní lůžkové péče a 
koordinuje převzetí pacienta mezi poskytovatelem zdravotnické 
záchranné služby a cílovým poskytovatelem akutní lůžkové 
péče 



Jak to udělat…  

Vyblokování operátorů avizováním, které je vlastně povinně 
nepovinné? 

Urychlit předání v ZZ a uvolnění prostředků 

ZZS je globálně trvale přetěžovaná, velká vytíženost vozidel ZZS 



Nejlepší řešení pro ZZS 

• 1 kontaktní místo…  

• 1 vstupní brána nemocnice pro jakéhokoliv pacienta! 



Nejčastější důvod odmítnutí 
 

• Spádovost 

• Málo informací 

• Triáž/netriáž 

• Interní vs neurologické polytrauma,   



„Plechová huba“ 

Výhody: rychlé 

Nevýhody: není rozumět 

Závislost na telefon. čísle 

Malý objem informací 

 



Avízo diktované operátorovi … 

• Syndrom tiché pošty 

 

 

 

 

• Prevence… elektronické avízo psané přímo výjezdovou posádkou 



 

 









 





Full servis…. 

 



Selžou data… zpět na strom (plechová huba) 



Děkuji za pozornost 


