
CENTRA VYSOCE 
SPECIALIZOVANÉ 

CHIRURGICKÉ PÉČE 
J i ř í  M o l á č e k

možnosti jednodenní péče…



O D  N A Š E H O  P O S L E D N Í H O  S E T K Á N Í  S E  
H O D N Ě  Z M Ě N I LO …
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2025



velký důraz na dokončení centralizace

opakovaná jednání ČCHS s poradci ministra, ministrem, 

premiérem …

Výbor ČCHS cítí velkou podporu MZ v oblasti centralizace

NOVÝ TÝM MZ
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• VSC PNEUMOONKOCHIRURGICKÉ PÉČE – do roku 2027

• začíná příprava nové výzvy (regionální dostupnost/vyšší nároky)

• VSC CHIRURGICKÉ PÉČE PRO OBLAST HPB MALIGNÍCH ONEMOCNĚNÍ

• VSC CHIRURGICKÉ PÉČE PRO OBLAST KARCINOMU JÍCNU A GE JUNKCE

• zbývá uveřejnění ve věstníku MZ…další kroky

• VSC CHIRURGICKÉ PÉČE PRO OBLAST KARCINOMU REKTA – finalizováno, 
26 center (akceptován jeden rozklad)

VYSOCE SPECIALIZOVANÁ CENTRA CHIRURGICKÉ 
PÉČE
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VSC PNEUMOONKOCHIRURGICKÉ PÉČE
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začalo jednání o přípravě nové výzvy

dostupnost
MIS (VATS, RATS)
počty výkonů
30% výkonů mimo centra…



• 13 center obdrželo status
• probíhá jedna žaloba jednoho centra

• interní diskuse supercentralizace (onkovaskulární výkony)  

• následují další kroky – uveřejnění ve věstníku MZ

VSC CHIRURGICKÉ PÉČE PRO OBLAST HPB 
ONEMOCNĚNÍ
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• musí být dokončena docentralizace

• trofejní výkony cca 20% (200 + 400)

• ČCHS garantovala, že centra absorbují tyto výkony

• potřebujeme podporu vedení nemocnic

• specifické chirurgické problémy (sloty pro fast track dg.)

• další kroky  - malifikace necenter

- bonifikace center  (ztratí menší lukrativní výkony (racionální decentralizace))

- výzva MZ k necentrům

- odsmlouvání výkonů pojišťovnami

VSC CHIRURGICKÉ PÉČE PRO OBLAST HPB 
ONEMOCNĚNÍ
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• 6 center obdrželo statut

VS C  C H I R U RG I C K É  P ÉČ E  P RO  O B L A ST  K A RC I N O M U  J Í C N U  A  G E  
J U N KC E
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N Á S L E D UJ Í C Í  K RO K Y
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medializace jak v laické, tak odborné společnosti…

komunikace s primáři necentrových pracovišť (role výboru ČCHS)



• 25+1 center splnilo podmínky

• další osud…?

• zde lze čekat problémy

VSC CHIRURGICKÉ PÉČE  PRO OBLAST KARCINOMU REKTA
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• snaha ČCHS o centralizaci v dalších oblastech (sarkomy, HIPEC, PIPAC) 

• centra – požadavek na dynamický proces (nově vzniklá centra, zaniklá??)

konsensus s MZ

• dostupnost (nepřehlcení center)

• podpora robotické chirurgie v centrech (úhrady) - medializace

• některá pracoviště a obory mají problémy s managementy 

MOTIVACE ČCHS 
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• ČCHS vysvětlila vedení MZ svůj postup v roce 2025 (pracoviště JDCH)

• deklarovali jsme naši motivaci – centralizaci

• nechceme omezit dostupnost

• nechceme ohrozit menší pracoviště ztrátou výkonů

• jako první krok jsme akceptovali sepsání KDP

• CTRL+C „Růžová kniha“

• diskuse nad počty

• uveřejnění ve věstníku

KARCINOM PRSU 
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• kdo splní podmínky doporučeného postupu…

• jsme si vědomi o pracovištích JDCH, která splňují tyto podmínky

• jsme si vědomi o lůžkových odděleních, která nesplňují…

• v současnosti cca 70-80 pracovišť

• pokles nemocničních pracovišť x nárůst JDCH

KARCINOM PRSU A JEDNODENNÍ  CHIRURGIE  
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VÝKONY NA PRSU PRO CA



• Národní rada KOC

• čekací doby 

• koordinátoři

• MDT

• racionální decentralizace 

• indikátory kvality

ORGANIZACE KOC
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• Národní rada KOC

• čekací doby – fast track dg (C25, C34)

• koordinátoři – na více pracovištích

• MDT – nevykázáno-neproběhlo!!!

• racionální decentralizace – diskuse, regionální rozdíly, jaké chir.výkony?

• indikátory kvality

ORGANIZACE KOC
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• byla zveřejněna první data

- podíl MDT u jednotlivých stadií

- doba do léčby

• další data 

- morbidita/mortalita

- diskuse s MZ, ČOS, ve výboru ČCHS

• konsensuální názor 

DATA
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DĚKUJI ZA POZORNOST

m o l a c e k @ f n p l ze n . c z

Přidejte zápatí 18


