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1. ZAKLADNI INFORMACE O AKCNim PLANU

ZAKLADNi INFORMACE O AKENiM PLANU

Nazev strategického
dokumentu

Kategorie strategického Kratkodoby provadéci dokument

dokumentu

Zadavatel strategického
dokumentu

Gestor tvorby strategického Naméstek/nameéstkyné pro zdravotni péci
dokumentu
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strategického dokumentu

Garant tvorby strategického reditel/feditelka NCO NZO
dokumentu

Rok zpracovani strategického
dokumentu

Schvalovatel strategického Porada vedeni Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky
dokumentu

Datum schvaleni
Forma schvaleni Porada vedeni

Doba realizace strategického
dokumentu

oL [ R FE R A Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky a jednotlivi gestofi

Odhadovany rozpocet
implementace




2. KONTEXT VZNIKU A EXISTENCE AKCNiHO PLANU

Akéni plan je provadéjicim dokumentem nadrazeného resortniho koncepéniho materialu, kterym je
Koncepce osetiovatelstvi (Koncepce), jez udava smér rozvoje Ceského oSetfovatelstvi v pfistim
desetileti. Koncepce oSetfovatelstvi v ndvaznosti na identifikovand slabd mista dostupnosti
a fungovani oboru osetfovatelstvi v ramci ¢eského zdravotnictvi formuluje soustavu cilQ, jimiz chce
zvysit Ucinnost, hospodarnost i trvalou udrzitelnost systému zdravotni/oSetfovatelské péce
v kontextu demografického, ekonomického i socialniho vyvoje.

Globalni cil Koncpce Kontinudlni zvySovdni kvality, dostupnosti a efektivity komplexni
osetrovatelské péce bude naplnén prostfednictvim tfi strategickych cil( (Graf 1):

GLOBALNI CIL KONCEPCE

Hontinualni zvysovani kvality, dostupnosti a efektivity komplexni osetfovatelské
péce bude naplnén prostirednictvim tii strategickych cild

STRATEGICKY CIL
c.1
VZDELANI A PRAXE BEZPECNA UROVEN POSILEN]
ZALOZENA NA SPOLUPRACI PERSONALNIHO OBSAZENI POSTAVENI SESTER
VSECH ZAINTERESOVANYCH A KVALITA POSKYTOVANE
STRAN, NAVYSENi POCTU OSETROVATELSKE PECE

PRIJIMANYCH UCHAZECU
\V OSETROVATELSKYCH
POVOLANICH

Naplnéni jednotlivych strategickych cild bude realizovano prostfednictvim navazujici nebo se
prolinajici implementace jednotlivych specifickych cilGd (Graf 2). Vzhledem ke specifi¢nosti oblasti
zdravotnického vyzkumu bude specificky cil 1.3 Podpora védy a vyzkumu implementovan primarné
Narodni koncepci zdravotnického vyzkumu. Jeho aktivity budou soustfedény na podporu vyzkumu
zaméreného na feSeni problémil souvisejicich s poskytovanim oSetfovatelské péce a se
zdravotnickymi pracovniky poskytujicimi oSetfovatelskou péci (v zapojeni védy a vyzkumu do reseni
problém( souvisejicich s poskytovanim osetfovatelské péce) a v pripravé vyssiho poctu projektl
zaméfenych na oSetfovatelskou péci a zdravotnické pracovniky.



STRATEGICKY CiL
c.1

SPECIFICKY CiL
c.1

1.1
POSILENI VYZNAMNYCH
INVESTIC DO
VZDELAVANI SESTER/
OSETROVATELSKYCH TYMU/
NEFORMALNICH PECUJiCiCH

1.2
PROFESNI ROZVO)
SESTER V JEDNOTLIVYCH
OBLASTECH

1.3
PODPORA VEDY A VYZKUMU

75
TVORBA
OSETROVATELSKYCH TYMU
JAKO ZAKLADU BEZPECNE
UROVNE PERSONALNIHO
OBSAZENI

77
TVORBA ZALOZNICH
TYMU, JEJICH SPECIFIKACE
PRI RUZNYCH
EPIDEMIOLOGICKYCH
SITUACICH

2.3
KVALITA A BEZPECI
KOMPLEXNI
OSETROVATELSKE PECE

3.1
UPRAVA PRAVNICH
PREDPISU

3.2

PODPORA PRI DEFINOVANI
ROLE PROFESNICH/

STAVOVSKYCH ORGANIZACI

33
PRACOVNI PODMINKY

Akéni plan byl vypracovan Ministerstvem zdravotnictvi ve spolupraci s poskytovateli zdravotnich
sluZeb, profesnimi sdruzenimi a odbornymi spolec¢nostmi, vzdélavateli i dalSimi partnery.

Akéni plan byl zpracovan vsouladu s Metodikou pfipravy vefejnych strategii a napliuje
charakteristické znaky Akéniho planu dle Typologie strategickych a provadécich dokumenta.



PLAN REALIZACE AKCNiHO PLANU

Akcni plan predstavuje nastroj pro dosaZeni strategickych cilG definovanych v Koncepci. Akéni plan
prostfednictvim jednotlivych pfiloh poskytuje informace o hierarchické struktufe praci,
harmonogramu a planovaném rozpoctu, zakladnim souboru sledovanych indikatord, Fidici
a organizacni strukture implementace, systému Fizeni rizik, systému monitorovani a evaluaci a také
o komunikaénim planu. NiZe specifikované pfilohy jsou nedilnou soucdsti Akéniho planu.

Akéni  plan  jako implementacni plan je  Zivym  dokumentem, ktery reaguje
na zmény vnéjSiho prostfedi a na poznatky realizace, a podle toho provadi jednotlivé aktivity.
Dasledkem vyvoje, reakce na nové poznatky ¢i na identifikovanou potfebu, mohou byt zménova
opatreni, jeZ mohou vyustit v potfebu aktualizace dilcich cill, opatfeni nebo aktivit vedoucich k jejich
realizaci (vice kap. 5).

Plan realizace Akéniho planu je detailné specifikovan v pfiloze €. 1 tohoto materidlu, ve kterém jsou
¢lenény strategické cile Koncepce na oblasti specifické a ty se dale rozpadaji az na Uroven opatreni.
Realizace opatfeni je blize specifikovana prostfednictvim konkrétnich aktivit. Tim je definovana
hierarchicka struktura praci a harmonogram realizace Akéniho planu. U kazdé aktivity je uvedeno
kritérium jejiho splnéni, doba jeji realizace, gestor resp. spolugestor a spolupracujici subjekty.
V rozliseni na jednotliva opatieni jsou pak uvedeny orientacni naklady na obdobi platnosti Akéniho
planu tak, jak byly odhadnuty zpracovateli dokumentu a gestorem. Predpokladany zdroj
financovani u opatieni je uvddén v souladu s pfFisluSnymi implementacnimi plany Strategického
ramce Zdravi 2030 (rozpracovano v kap. 9 Ak¢niho planu). Financovani realizace specifického cile 1.3.
Podpora védy a vyzkum Uzce souvisi s planovanymi vyhlasenimi vefejnych soutéZi Programu na
podporu zdravotnického aplikovaného vyzkumu a na alokaci financi v ramci téchto vyzev.

U vétsSiny opatieni Koncepce jsou jako preferovany zdroj financovani uvedeny evropské zdroje, a to
bud’ z tzv. EU fond{ nebo finanénich mechanismd, tj. zdroji nového programového obdobi 2021+ .
Soucasné se uvazuje o hrazeni ¢asti aktivit Akéniho planu z dotaéniho titulu Svycarského pfispévku
2019-2029 (Swiss contribution 1), ktery je nyni vyjednavan se Svycarskou stranou.

V pfipadé, Ze nebude zajisténo financovani intervenci z tzv. EU fond, ¢i bude zajisténo pouze v malé
mite, poptavd gestor financovdni navrzenych koncepcnich intervenci prostfednictvim statniho
rozpoctu. Odhadované naklady implementace Koncepce prostfednictvim Akcniho planu celkové
¢ini 43,9 mil. K¢, z toho na naplnéni SC 1 cca 20,5 mil. K¢, SC 2 cca 10,9 mil. K¢ a SC 3 cca 12,5mil.
KE. Akcni plan nebude mozné realizovat bez zajisténi adekvatniho mnozstvi financnich prostredkd,
z nichz vétsina bude predstavovat prostfedky urcené na uhrady mezd a dalSich neinvesticnich vydaja,
spojenych s pracemi na realizaci jednotlivych opatfeni sméfujicich k pfehodnoceni a Upravé
stavajiciho systému odborné ptipravy, k rozsifeni profesnich kompetenci pracovnikl podilejicich se
na primé péci a naplnéni globalniho cile kontinudlniho zvySovani kvality, dostupnosti a efektivity
komplexni oSetfovatelské péce. Cile budou realizovany bez ndroku na zvySeni personalnich kapacit
a objemu prostiedk na platy kapitoly 335 (Ministerstvo zdravotnictvi) ani v jinych institucich.

Na pfipravé implementace Akéniho planu kromé odborld MZ pfimo participovali: Narodni centrum
oSetfovatelstvi a nelékarskych zdravotnickych oborl v Brné (NCO NZO), poskytovatelé zdravotnich
sluZeb, vzdélavatelé a expertni skupina.



Vé ”

1. RIZENI RIZIK

Rizeni rizik spoéiva v systematické identifikaci, méfeni, zvladani, monitorovani a vykazovani viech
vyznamnych rizik jednotnym a integrovanym zplsobem tak, aby byly pokryty vSechny rizikové oblasti
plnéni Akéniho planu. Cilem Fizeni rizik Akéniho planu je predchazet situacim, které by mohly ohrozit
Uspésné plnéni Akéniho planu prostfednictvim definovanych cilll, opatieni a jednotlivych aktivit.

Zakladnim nastrojem tizeni rizik je tzv. Registr rizik, ktery obsahuje jednak seznam definovanych rizik
na urovni Akéniho planu, spolu s uréenim vyznamnosti rizika a dale seznam navrhovanych
napravnych opatreni ke snizeni rizika spolu s vlastniky, ktefi jsou odpovédni za jejich provadéni.

Implementace Akéniho planu probiha v neustdle se ménicim prostfedi. Z tohoto dldvodu je nutné
Registr rizik pribéiné aktualizovat, a to minimalné jednou rocné jako soucast Zpravy o pribéhu
realizace implementace Akéniho pldnu. Soudasti je vidy i vyhodnoceni plnéni ndpravnych opatreni
prijatych v prdbéhu daného roku.

Rizeni rizik je kontinudlnim procesem, proto v pfipadé, Ze v pribéhu roku je nékterym subjektem
zapojenym do implementace identifikovano dle jeho nazoru kritické riziko (tj. riziko se stupném
vyznamnosti v rozmezi 16-25), je tento subjekt povinen informovat o ném gestora/koordinatora
implementacniho planu. Gestor ve spolupréci s koordindtorem a garantem implementacniho pldnu je
povinen stanovit k novému kritickému riziku napravna opatteni a informovat o nich vlastniky rizik.

Pti pfipravé implementace Akcniho planu byl stanoven Registr rizik (viz Pfiloha 2), s vyznamnym
vlivem na naplfiovani strategickych a jednotlivych specifickych cil.

2. IMPLEMENTACNI STRUKTURA

Ministerstvo zdravotnictvi vykondvd dohledovou a kontrolni ¢innost nad realizaci Koncepce
a implementaci Akéniho planu, projednava a schvaluje klicové dokumenty, zajistuje vzajemny soulad
realizace Koncepce a implementace Akéniho planu.

Jako poradni a odborny orgdn ministra zdravotnictvi v oblasti implementace Koncepce bude zfizena
pracovni skupina pro feSeni poskytovani komplexni oSetfovatelské péce - Odborna rada
pro oSetfovatelstvi a Fizeni implementace a hodnoceni lGspésnosti Koncepce osetfovatelstvi (dale
jen Odbornd rada pro oSetfovatelstvi), ktera bude zahrnovat vsechny klicové struktury vcéetné
dotcenych sekci MZ, poskytovatell zdravotnich sluzeb, vzdélavatell, profesnich a odbornych
spole¢nosti, zastupcll zdravotnich pojistoven a pacientd. Cinnost Odborné rady pro odetfovatelstvi
spociva predevsim v:

e dohledové a kontrolni ¢innosti nad realizaci Koncepce oSetfovatelstvi a Akéniho planu

ke Koncepci oSetrovatelstvi,
e koordinaci aktivit, které povedou k naplnéni cili Koncepce osetfovatelstvi,

e fizeni rizik, ktera mohou vyznamné ovlivnit UspésSnou realizaci Akéniho planu
ke Koncepci osetrovatelstvi,



e revizi dokumentll a pravidelnych zprdv o pribéhu implementace Akcniho planu
ke Koncepci oSetrovatelstvi,

e posouzeni eventudlnich podstatnych zmén Akéniho planu ke Koncepci oSetfovatelstvi,

e spolupraci na reSeni odbornych problém( souvisejicich s vykonem a vzdélavanim
zdravotnickych pracovnikd poskytujicich osetfovatelskou péci,

e plnéni dalgich ukoll v souladu se svym poslanim a aktudlnimi potfebami MZ CR.

Za realizaci Akéniho planu je zodpovédny gestor, kterym je naméstek pro zdravotni péci. Gestor
Akéniho planu vrcholové fidi a odpovida za realizaci implementace jako celku a Uzce spolupracuje
s koordinatory tvorby strategického dokumentu Akéniho planu , kterymi jsou feditel/ka odboru ONP
MZ, zastupce UZIS a garantem tvorby strategického dokumentu a implementace Koncepce a Akéniho
planu. Koordinatofi sgarantem jsou odpovédni za zpracovani Zpravy o prabéhu realizace
implementace Akéniho planu (nebo také ,hodnotici zprava“)?, kterou pravidelné predkladaji Odborné
radé pro oSetfovatelstvi a nasledné gestor poradé vedeni MZ. Koordindtofi sgarantem urci
ke konkrétni realizaci jednotlivych opatfeni odpovédné osoby za realizaci opatfeni a aktivit
z pldnovanych pracovnich skupin, které budou dana opatfeni feSit a budou uUzce spolupracovat
s garantem tvorby strategického dokumentu a implementace Koncepce a Akéniho planu. Gestor,
koordindtofi, garant a odpovédné osoby za realizaci implementace tvofi jddro Odborné rady
pro oSetfovatelstvi a Uzce spolupracuji s pracovnimi skupinami Odborné rady pro osSetfovatelstvi.

3. RIZENi ZMEN

V predloZzeném Akcnim planu jsou zavazné aktivity a opatfeni pro prvni roky realiazce, tedy do roku
2024, resp. 2026 s tim, Ze zbylé aktivity jsou planem, ktery bude revidovan v ramci pribéiného
monitoringu. Implementace Akcniho planu probihda v neustdle se ménicim prostfedi, a tak je
pravdépodobné, Ze se bude muset implementacni plan pribéiné revidovat a aktualizovat.
Pro pfipravu a schvalovdni zmén implementacniho planu je stanoven ndsledujici postup:

V ramci zpracovani pravidelné roc¢ni zpravy o prlibéhu realizace implementace Akéniho planu muizZe
dochazet k revizi opatfeni, ¢asovych termin(i a dalSich podstatnych néleZitosti. Revize bude spolu
s hodnotici zpravou diskutovdna v Odborné radé pro oSetfovatelstvi, ktera k nim vyda stanovisko.
Poté bude ndsledovat predloZeni materidlu s reflektovanymi zménami do porady vedeni MZ.
Po schvéleni ro¢ni Zpravy o pribéhu realizace implementace Akéniho planu bude v pripadé, Ze doslo
ke zméné textu implementacniho planu, vydana nova verze implementacniho planu s vyznacenim
platnosti. Ziskani zpétné vazby je vdzano na nasledujici hodnotici zpravu.

4. MONITOROVANI A EVALUACE

Soucdsti implementace je i proces monitorovani a evaluace realizace Akéniho planu. Tyto procesy
do znaéné miry probihaji soucasné a kontinudlné.

Cilem monitorovani je prabézné zjistovani pokroku v realizaci implementace a porovnavani ziskanych
informaci s vychozim prepokladanym pldnem. Monitorovani je soustavnou cinnosti, kterd probiha
béhem celého trvani implementace. Nastaveny a fungujici systém monitoringu umozni v pfipadé
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potreby revizi akénich pland jiz v pribéhu jeho realizace. Zaroven bude systém monitorovani slouzit
k vyhodnoceni vysledkl a dopad( akénich plant i Koncepce jako celku, po skonceni jeho realizace.
Monitorovaci systém je navrzen tak, Ze kaidy rok bude vedeni MZ predkladdna pro informaci
spolecna Zprava o prlbéhu implementace Koncepce za vSechny strategické cile (dalejen Zprava
o pribéhu). Zprava o prabéhu, ktera predstavuje vyhodnoceni postupu realizace jednotlivych akénich
pland, bude kaZzdy rok nejprve predkladana Odborné radé pro oSetfovatelstvi. Bude sledovano, jakym
smérem jde vyvoj v dané oblasti a budou zajistovany zdroje dat o vybranych oblastech a sledovany
a vyhodnocovany pfislusné indikatory. Za vypracovani a predloZeni Zpravy o prabéhu Odborné radé
pro oSetfovatelstvi odpovida gestor, koordinatofi a garant Akéniho planu.

Zprava o prubéhu je koordindtory Akéniho planu predkldadana k projednani Odborné radé
pro oSetfovatelstvi nejpozdéji do konce bfezna ndsledujiciho roku. Evaluacni plan je nastavovan
a aktualizovan v roéni Zpravé o prlibéhu realizace.

5. SOUBOR INDIKATORU

Naplriovani Koncepce a Akéniho planu bude sledovano prostiednictvim indikatord, které byly zvoleny
na zakladé odborné diskuze a predstavuji acinny nastroj pro méreni cild, postupu
¢i dosazenych efektl jednotlivych Grovni implementace. U kazdého vytyceného strategického cile byl
definovan vysledkovy indikator, u specifickych cil( je uveden soubor vystupovych indikator(. Soubor
indikator( slouZi ke sledovani pokroku v plnéni jednotlivych cild. Pokrok v plnéni tohoto Akcniho
planu bude méren predevsim dle dosazeni cilovych hodnot indikator( uvedenych v p¥iloze 3.

6. KOMUNIKACNI PLAN

Obsah komunikace je zaméren predevsim na prezentaci plnéni jednotlivych strategickych, jejich
specifickych cili a opatfeni vici uvedenym cilovym skupindm. Primarnim néstrojem Siteni informaci
budou ¢lanky v odbornych periodikdch, web MZ a NCO NZO, socialni sité, dokumenty na Portdle
poradnich organt, pracovnich skupin a odbornych komisi Ministerstva zdravotnictvi, které budou
dopliiovat konference, informace vramci realizace aktivit celozivotniho vzdélavani, pfipadné
informacni seminafe pro poskytovatele zdravotnich sluzeb a dotéené subjekty (vice ptiloha c. 4).
Komunikacni plan bude sestaven v souladu s rozpracovanosti realizace Akéniho planu. V ramci Zpravy
o pribéhu realizace implementace Akéniho planu budou zverejiiovany konkrétni sdéleni. Cilem
komunikaéniho planu bude zajistit informovanost dotcenych subjektl a vefejnosti o existenci,
obsahu a cilech Akéniho planu.

Cilovymi skupinami komunikace Akéniho planu budou zejména:

- vzdélavatelé,

- poskytovatelé zdravotnich sluzeb,

- pracovnici MZ, MSMT, MPSV,

- krajské urady,

- zdravotni pojistovny,

- profesni sdruzeni a odborné spole¢nosti,
- pacientské organizace,

- odborndilaicka vefejnost

- neformalni pedujici.



7. ROZPOCET A PREDPOKLADANE ZDROJE FINANCOVANI

Akéni plan s jeho opatfenimi nebude mozné realizovat bez zajisténi adekvatniho mnozstvi financnich
prostfedkl, z nichZ vétsina bude predstavovat prostfedky uréené na Uhrady mezd a dalsich vydajq,
spojenych spracemi na realizaci jednotlivych opatfeni. Predpokladany zdroj financovani
u jednotlivych opatfeni je uvadén v souladu s pfisluSnymi implementacnimi plany Strategického
ramce Zdravi 2030.

Alokace planovanych financnich prostiedk( souvisi s oblastmi zahrnutymi do implementacnich plan
Strategického ramce Zdravi 2030:

Strategicky cil 1

e implementacni plan 1. 2. (dil¢i cil 1.2.4 alokace 287 mil. K¢),

e implementacni plan 2. 1. (dilci cil 2.1.9 alokace 70 mil. K¢, diléi cil 2. 1. 10 alokace 448 mil. K¢,
dilcicil 2. 1. 11 alokace 463 mil K¢, dilci cil 2. 1. 14 alokace 12,7 mld. K¢),

e implementacni plan 2. 2. (diléi cil 2.2.1. alokace 5 mil K&, diléi cil 2.2.2 alokace 50 mil. K¢,
dilci cil 2.2.3 alokace 1590 mil. K¢, diléi cil 2.2.4 alokace 20 mil. K¢, dilci cil 2.2.6. alokace
132 mil. Kg).

Strategicky cil 2
e implementacni plan 1. 1. (dil¢i cil 1.1.10 alokace 10 mil. K¢)
e implementacni plan 1. 2. (dil¢i cil 1.2.1 alokace 618 mil. K¢),
e implementacni plan 2. 1. (dilci cil 2.1.5 alokace 50 mil. K¢)
e implementacni plan 2. 2. (dilci cil 2.2.1 alokace 5 mil. K¢, dil¢i cil 2.2.3 alokace 1,590 mld. K¢,
dilci cil 2.2.5 alokace 10 mil. K¢, diléi cil 2. 2. 11 alokace 210 mil. K¢).

Strategicky cil 3
e implementacni plan 2. 2. (dil¢i cil 2.2.6. alokace 132 mil. K¢ diléi cil 2.2.7 alokace 440,7 mil. K¢).

Navaznost jednotlivych opatfeni Akéniho planu na uvedené implementacni plany Strategického
rdmce Zdravi 2030 jsou uvedeny v rdmci pfilohy ¢. 1. a 5.

V priloze €. 5 jsou uvedeny orientacni naklady na obdobi platnosti Akcniho planu tak, jak byly
odhadnuty jednotlivymi zpracovateli dokumentu a gestorem a soucasné je uveden rozpad

s v

odhadované ¢astky na jednotlivé polozky financovani jednotlivého opatieni.

Odhadované naklady na implementaci Koncepce, prostiednictvim Akéniho planu na obdobi let
2021-2028 ¢ini celkové 43,9 mil. K¢, z toho na naplnéni SC 1 cca 20,5 mil. K&, SC 2 cca 10,9 mil. K¢
a SC 3 cca 12,5 mil. K¢.

Cést prostiedkd na opatieni Akéniho planu je uréena pro pokryti nakladd spojenych s plné&nim Gkold
v ramci pracovnich skupin a recenzentl jednotlivych opatfeni. Planované rozpocty jednotlivych
opatreni zahrnuji naklady na Uhradu cestovnich ndhrad, materidlné technické zabezpeceni nutné
pro dosazeni vystupll jednotlivych opatfeni. Evaluace jsou naroéné na vysoce kvalifikovanou lidskou
praci. Stanoveni nakladl v souvislosti s evaluaci jednotlivych opatfeni vychazi z cen obvyklych, kdy
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tvofi cca do 10 % ceny projektl. Pfed nastavenim konkrétni hodnoty evaluace pro jednotlivd opatieni
Ize cenu upresnit na zadkladé trzni konzultace.

V obdobi realizace Akéniho planu budou vyznamnym zdrojem financovani predstavovat EU fondy
¢i finanéni mechanismy. Uvazuje se o hrazeni casti aktivit Akéniho planu i z dotacniho titulu
Svycarského pfispévku 2019-2029 (Swiss contribution 1), ktery je nyni vyjednavan se $vycarskou
stranou. Planovano je také vyuzZiti financnich prostfedkd Programu na podporu zdravotnického
aplikovaného vyzkumu. DalSimi vyznamnymi zdroji financovani pak budou statni rozpocet, kapitola
335 — Ministerstvo zdravotnictvi. Financni prostfedky budou zapojovany postupné dle plnéni
jednotlivych aktivit a dle c¢asového harmonogramu. Rozpocet resortu je pribéziné zajistovan
prostfednictvim standartnich procest tvorby rozpoctového ramce (stfednédobého i dlouhodobého)
a je projednavan v ramci stanovovani statniho rozpoctu. Zdroje financovani opatfeni Akéniho planu
jsou definovany v souvislosti s pfedpoklddanymi zdroji financovani uvedenych implementacénich
pland Strategického ramce Zdravi 2030.

Cile budou realizovany bez naroku na zvyseni personalnich kapacit a objemu prostfedk(l na platy
kapitoly 335 (Ministerstvo zdravotnictvi) ani v jinych institucich a budou vyuzity na spolufinancovani
jednotlivych aktivit.

V pfipadé neschvaleni programu OPZ+, financnich mechanismd, tj. zdroji nového programového
obdobi 2021+ vcetné nevyhlasenych vefejnych soutéZzi Programu na podporu zdravotnického
aplikovaného vyzkumu, v predlozené podobé budou opatfeni a aktivity Akéniho planu realizovany
vomezené podobé dle svého zaméfeni s moZnou ucasti organizaci Ministerstva zdravotnictvi
povérenych realizaci téchto opatreni a poskytovateli zdravotnich sluzeb.
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