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Implementacni plan je hlavni provadéci dokument specifického cile
1.1 ,Primarni prevence nemoci a ochrana vefejného zdravi“
Strategického ramce rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku
2035 (dale jen ,Strategicky ramec Zdravi 2035), ktery predstavuje
zastresujici koncepcni material resortu zdravotnictvi na dalSich 10 let.

Strategicky ramec Zdravi 2030 byl dne 13. ¢ervence 2020 schvalen
usnesenim vlady ¢. 743/2020. Na zakladé interniho hodnoceni plnéni
asohledem na aktualni déni bylo pristoupeno k aktualizaci
Strategického ramce Zdravi 2030 a jeho prolongaci do roku 2035.
Navrhované Upravy neovlivni jeho zakladni smérovani ani soulad se
Strategickym ramcem CR 2030, naopak jsou pfidany nové priority
a cile tak, aby bylo mozné pokryt i dalsi oblasti, které prozatim nebyly
ve Zdravi 2030 nijak oSetfeny. V ramci aktualizace byl zhodnocen
pokrok jednotlivych dil¢ich cilG a pavodni specificky cil ,Prevence
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nemoci, podpora a ochrana zdravi; zvySovani zdravotni gramotnosti“
byl rozdélen na dva samostatné, avsSak vzajemné se dopliujici
specifické cile, a to ,,Primarni prevence a ochrana verejného zdravi“
a ,Sekundarni prevence a screeningové programy”. Implementacni
pldan muzZe byt doplnén dil¢imi strategickymi a provadécimi
dokumenty, jako jsou narodni akéni plany ¢i samostatné strategie ke
specifickym dil¢im tématlm napf. v ramci Narodni strategie prevence
a snizovani skod spojenych se zavislostnim chovanim 2019-2027.

Kazdoroc¢né v zemich EU umira predcasné vice nez 1,2 milionu osob.
CR ma pFitom miru Gmrti na preventabilni onemocnéni zietelné vyssi
(285 na 100 000 obyvatel) nez je primér EU28 (216 na 100 000
obyvatel). Tento stav je mimo jiné dusledkem snizené zdravotni
gramotnosti obyvatel, nedostatkem celostatnich a regiondlnich
primarné preventivnich programu, nedostate¢ného institucionalniho,
personalniho a finan¢niho zajisténi primarni prevence nemoci, jisté
rezistence €asti obyvatel k preventivnim programim a vysoké miry
vlivu rizikovych faktor( na ¢eskou populaci.

Specificky cil usiluje o funkéni, legislativné a metodicky ukotveny
systém programU ochrany vefrejného zdravi, podpory zdravi
a zdravého Zivotniho stylu a rozvoj zdravotni gramotnosti obcand.
Systém ochrany verejného zdravi do sebe pojima i nové vyzvy, které
Ilze zobecnit na pfipravenost verfejného zdravi na rizika
mezindrodniho charakteru ¢i vyzvy, které jsou spojeny se zménou
klimatickych podminek v Evropé.

Samotny implementacéni plan blize popisuje dany specificky cil
a poskytuje informace o hierarchické struktute praci, harmonogramu
a planovaném rozpoctu, zakladnim souboru sledovanych indikatord,
fidici a organizacni strukture implementace, systému fizeni rizik,
systému monitorovani a evaluaci a také o komunikacnim planu.
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1. Uvod

Ministerstvo zdravotnictvi vytvofilo Strategicky rdmec rozvoje péce o zdravi v Ceské republice
do roku 2030 (dale jen ,Strategicky rdmec Zdravi 2030“) pfijaty vladou CR dne 18. listopadu
2019 usnesenim ¢ 817/2019, ktery je zakladnim resortnim  koncepénim
materidlem s meziresortnim ptesahem a ktery udava smér rozvoje péée o zdravi ob&and Ceské
republiky v pristim desetileti. Vzhledem k pandemii covid-19 byl Strategicky rdmec Zdravi 2030
aktualizovan, aby byl kladen vétsi ddraz na oblast ochrany a podpory verejného zdravi.
Aktualizovany Strategicky ramec Zdravi 2030 byl nasledné schvalen vladou dne 13. Cervence
2020 usnesenim €. 743. Na zakladé interniho hodnoceni plnéni a s ohledem na aktualni déni
bylo v roce 2024 pristoupeno k aktualizaci a prolongaci Strategického ramce Zdravi 2030 do
roku 2035.

Strategicky rdmec Zdravi 2035 plynule navazuje na Zdravi 2020 — Narodni strategii ochrany
a podpory zdravi a prevence nemoci v€. pfislusnych akcnich pland a zkuSenosti z jejich
implementace, a predeviim na Strategicky ramec Ceskd republika 2030 pfijaty viddou CR dne
19. dubna 2017 usnesenim €. 292, jez svym rozhodnutim také urcila zakladni zastresujici cil
pro oblast zdravotnictvi ,,Zdravi vSech skupin obyvatel se zlepsuje”.

Strategicky rdmec Zdravi 2035 tento zastresujici cil rozpracovava do 3 strategickych cill, které
byly formulovdny s ohledem na analyzu zdravotniho stavu obyvatel Ceské republiky
a dostupnosti i fungovani ¢eského zdravotnictvi, a rovnéz byly zvoleny jako zakladni prioritni
oblasti resortu pro pristich deset let:

1. ochrana a zlepsSeni zdravotniho stavu populace
2. optimalizace zdravotnického systému
3. podpora védy a vyzkumu

Tyto strategické cile se dale rozpadaji na specifické cile, které podrobnéji popisuji jednotlivé
dil¢i cile, opatfeni a aktivity, které vedou k jejich plnéni. Implementaéni plany predstavuji
hlavni provadéci dokumenty Strategického ramce Zdravi 2035 a mohou byt doplnény dalSimi
strategickymi a provadécimi dokumenty, jako jsou narodni akéni plany ¢i samostatné dilci
strategie a koncepce.

5 Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1
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Obrazek 1 Struktura specifickych cild Strategického ramce Zdravi 2035

Strategicky

‘Ochrana a zlepseni
zdravotniho stavu
populace

Specifické cile &1

Zdroj: vlastni zpracovani
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Specifické cile jsou v ramci implementacénich plant rozpracovany na dil¢i cile, které formuluji
konkrétni kroky a aktivity, vedouci k realizaci daného dil¢iho a tim i specifického
(a strategického) cile. Zaroven vSechny dohromady pojimaji zdravotni péci jako komplexni
oblast, kterd reprezentuje zdravi jako esencidlni podminku prosperity jednotlivce i celé
spolecnosti.

Implementacni plan dédle poskytuje informace o hierarchické strukture praci, harmonogramu
a planovaném rozpoctu, zakladnim souboru sledovanych indikatord, fidici a organizacni
struktufe implementace, systému fizeni rizik, systému monitorovani a evaluaci a také
o komunika¢nim planu.

Stejné jako samotny Strategicky rdamec Zdravi 2035 je i implementacni plan Zivym
dokumentem, ktery reaguje na zmény vnéjsiho prostfedi a na poznatky z realizace a podle
toho provadi jednotlivé aktivity. Dulsledkem vyvoje, reakce na nové poznatky
¢i na identifikovanou potfebu, mohou byt zménova opatreni, jez mohou vyustit v potiebu
aktualizace dilcich cild nebo aktivit vedoucich k jejich realizaci. Na zakladé Zpravy o pribéhu
implementace za roky 2023-2024 bylo rozhodnuto o aktualizaci s ohledem na nové vyzvy
a zjisténi, Ze nékterd opatieni nebyla nadefinovéna tak, aby dostate¢né reagovala na danou
problematiku.

Vyznam specifického cile 1.1 je dulezity nejen v souvislosti s feSenim pandemie covid-19 ¢i
dalSich hrozeb pro vefejné zdravi, tedy dalSich infekénich ¢&i neinfekénich nemoci
a pripravenosti na enviromentdalni zmény, a to vsSe se strukturou funkcnich organt ochrany
verejného zdravi, ale vychazi zejména z dostupnych mezindrodnich srovnani a provedenych
narodnich statistickych Setfeni. V souhrnu lze konstatovat, Ze i pfes velmi dobré zvladnuti
feSeni pandemie covid-19, zlepSeni situace ve zdravotni gramotnosti a miru zapojovani
obcanl do preventivnich program, je Uroven zdravotni gramotnosti zejména v nékterych
skupindch populace stale nedostatecna a rizikové faktory a rizikové vzorce chovani maji
v Ceské populaci stale velmi vyrazny vliv.

Hlavni aktivity a dil¢i cile tohoto specifického cile byly nastaveny na zdkladé nésledujicich
zaveéru:

e Systém zdravotni péce v Ceské republice je nutno modifikovat tak, aby mohl pruzn&ji

reagovat na pfipadné nadchdzejici zdravotni hrozby v podobé infekénich onemocnéni

Ci dalSich forem hrozeb (chemické, fyzikdlni atp.), a to na mezinarodni a narodni
urovni, ale zejména na lokalni a regiondlni Urovni.

e Chronicka neinfekéni onemocnéni predstavuji nejcastéjsi pfi¢éinu umrti a zejména
nejéastéjsi pricinu predcasnych, tzn. preventabilnich mrti v Ceské republice, a pfitom
neexistuje ucelend koncepce realizace preventabilnich intervenci v oblasti primarni,
sekundarni a tercidlni prevence.

e Na rozvoji chronickych neinfekénich onemocnéni se nemalou mérou podilii znecisténi
zivotniho prostredi a dalsi faktory jako naptiklad zvysend hlukova zatéz. Adekvatni
odhad velikosti expozice cizorodym latkdm nebo nadmérnému hluku a zhodnoceni

7 Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1
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vlivu negativnich faktor( z poSkozeného Zivotniho prostredi jsou nezbytnymi podklady
pro posouzenirizik pro zdravi obyvatel a ndasledné navrhy a realizaci ucinnych
napravnych opatreni.

e Antibiotickd rezistence predstavuje zdvaznou a rostouci hrozbu pro verejné zdravi,
ktera ohrozuje vyznamné ucinnost lécby infekénich onemocnéni. Kromé zdravotnich
dopadl ma AMR i zasadni ekonomicky rozmér — vyrazné zvysuje naklady na lécbu,
hospitalizace a zdravotni péci obecné, co? zatéZuje cely systém. Redeni této hrozby
vyZaduje integrovany a komplexni pfistup zaloZeny na principu One Health, ktery
propojuje humdnni, veterindrni a enviromentalni prostredi.

e Klesajici proockovanost vramci pravidelného ockovani déti, nizkd proockovanost
u doporucenych ockovani u rizikovych skupin a narustajici antimikrobialni rezistence
spolu s narustajici globalizaci a s ni se zvySujici migraci obyvatelstva akcentuji vyznam
dopadl nejen novych, ale i znovu se objevujicich infekénich onemocnéni. V dasledku
téchto skutecnosti nabyva na duleZitosti potfeba funkéniho systému epidemické
bdélosti a pfipravenosti systému ochrany verejného zdravi na feSeni vainych
preshrani¢nich hrozeb a mimoradnych udalosti spojenych s ohrozenim verejného
zdravi.

e Ceska populace v podilu dospélych s obezitou v mezinarodnich srovnanich obsazuje
¢elni pozice. Za alarmujici je nutné povazovat predevsim data dokladajici vysokou
prevalenci obezity u déti.

e Ve vztahu krizikovym behavioralnim faktorlim zdravi, jako je nezdravy Zivotni styl,
nespravna vyziva, nezdravé stravovaci navyky, nizka droven pohybové aktivity, sedavy
zpUsob Zivota, které jsou stéZejnimi faktory rozvoje nadmérné télesné hmotnosti
a stéZzejnimi faktory rozvoje mnohych zavainych a castych neinfekénich nemoci,
zaujima CR takté? pFedni pozice, stejné tak, co se ty¢e nadmérné konzumace alkoholu
a uzivani tabaku.

e (R patfi, i pfes urcita zlepseni, v ramci EU ke statim s nejniz$i konzumaci ovoce
a zeleniny. Nespravné stravovaci navyky provazi naopak vysoky denni pfijem soli.

e Expozice ndvykovym latkdm a zdvislostni chovani v kontextu pUsobeni dalSich
nepriznivych socioekonomickych faktor( predstavuje vyznamnou zdravotni a socialni
determinantu, ktera dokaze vyznamné ovlivnit nadéji dozZiti i pfispét k socidlnimu
vyloudéeni.

e Ceské organy ochrany vefejného zdravi se potykaji s personalni a strukturdlni pod
dimenzovanosti. Je nezbytné vytvorfit novou strukturu organli ochrany verejného
zdravi, ktera bude reflektovat i mezinarodni systémy. Vramci mezindrodni
spoluprdce, a to zejména v oblasti pfipravenosti na mezinarodni krize verejného
zdravi, je nezbytné, aby Ceské organy mély v rdmci komunikace své protéjsky.

Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1
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eV zajmu statu je funkéni a vzdélany aparat vénujici se ochrané a podpofre verejného
zdravi. Dobre nastaveny funkéni systém vzdélavani zajisti dostatecné mnozstvi
edukovanych pracovnikd.

Z vyse uvedenych nalez( je patrné, Ze ochrana zdravi a prevence nemoci jsou oblastmi, které
je vCR nutné zasadné posilit a vytvofit dlouhodobégjsi plan podpory. Jedna se zejména
o potfebu nastaveni systému pfipravenosti a reakce pro efektivni fizeni nové se objevujicich
zdravotnich hrozeb v€etné novych infekénich nemoci a potfeby podpory rozvoje jiz fungujiciho
systému epidemiologické bdélosti, tedy komplexniho a soustavného sledovani vsech
dostupnych informaci o procesu Sifeni ndkazy a sledovani viech podminek a faktor(, které
tento proces ovliviiuji, a to za Ucelem stanoveni systému ucinnych opatreni k potlacovani nebo
likvidaci dané nakazy. Jednim z vhodnych nastroju pro monitoring potencialnich zdravotnich
hrozeb je kromé aktualné zavddéného automatizovaného elektronického informacniho
systému hlaseni infekénich onemocnéni a laboratornich vysledkd i monitoring komunalnich
odpadnich vod poskytujici informaci o mnoZstvi riznych patogen( cirkulujicich v celé populaci,
ktery je nedilnou soucasti komplexniho systému vcasného varovani pred zdravotnimi
hrozbami.

V souvislosti s podporou zdravi je dllezité predevsim pozitivni ovlivnéni behavioralnich
faktor(l Zivotniho stylu, véetné snizeni konzumace alkoholu a uZivani tabaku/nikotinu. Pro
dosaZeni dusledné ochrany verejného zdravi je dalsi oblasti, kam je potifeba zamérit usili,
rozpoznani rizikovych vlivi novych technologii a novych chemickych latek. Nemalou vyzvou je
i systematické nastaveni programi monitoringu, jejichz cilem je ziskdni validnich dat pro
zhodnoceni dopadl na zdravi plynoucich z chronické expozice obyvatelstva toxickym latkam
z prostredi, potravin a pitné vody. OhroZeni zdravi mohou pfedstavovat i koupaci vody, a to
nejen prirodni koupaci vody, ale i uméla koupalisté, kde se mlze nachazet fada primo Ci
potencialné nebezpecénych latek. Ochrana verejného zdravi musi reflektovat i vyznamna rizika
budoucich krizi pro vefejné zdravi. Organova struktura musi byt pfipravena na toto objektivni
riziko a musi téZ reflektovat povinnosti, které Ceské republice vyplyvaji z plnéni SFEU
a pfislusnych naftizeni k preshranicnim hrozbdm. V neposledni fadé je treba zminit
i klimatickou zménu, ktera sebou nese fadu novych (i zdravotnich) vyzev. Je nutna pfiprava
celé rady adaptacnich a mitigacnich opatfeni voblasti predchdzeni ohrozeni zdravi
vystaveni lidského organismu extrémnim letnim teplotam). Uvedené vyzvy jsou rovnéz
systematicky rozpracovany v jinych strategickych dokumentech, zejména v Narodni adaptacni
strategii na zménu klimatu, Narodnim akénim planu zdravi a Zivotniho prostfedi (NEHAP)
a Strategii pFizplsobeni se zmé&né klimatu v podminkach CR, jejichz cile jsou se Strategickym
ramcem Zdravi 2035 provazany. V souvislosti s ménicimi se klimatickymi podminkami se daji
ocekavat i zmény v epidemiologické situaci (vyskyt klimaticky-senzitivnich patogen( a jejich
zivocisnych vektora a rezervoaru).

9 Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1
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Proces pftipravy:

Implementacni plan byl projednan v rdmci standardnich definovanych postupt, jakymi jsou
pfisludna pFipominkova Fizeni a vefejnd konzultace &i schvaleni Ridicim vyborem Strategického
ramce Zdravi 2035.

V ramci realizace opatieni implementacniho planu se predpoklada spoluprace:

MSMT, MPSV, MMR, MV, MzV, MZP, MZE, UV (OPK), Asociace krajd CR, IPVZ, NCO-NZO, UZIS,
SzU, zdravotni Ustavy, KHS, CLS JEP, CLnK, APLS, |ékaFské fakulty, vybrané vysoké skoly, vy3$si
odborné $koly, profesni komory, odborné spole¢nosti, CAS, poskytovatelé zdravotnich sluzeb,
zdravotni pojistovny, Mladi lékafi z.s., sdruZeni poskytovatell, mésta a obce, nestatni
neziskové organizace, odborové svazy, zdravotnické asociace nemocnic, Svaz zdravotnich
pojistoven, vzdélavatelé vcetné akreditovanych zafizeni. V mezirezortni pfipravenosti
pracovni skupiny pro krizovou ptipravenost.

10 Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1
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2. Zakladni informace o specifickém cili

V populaci CR pFibyva osob, které se nachazeji v dlouhodobé nepfiznivém zdravotnim stavu.
Ackoliv hlavnim faktorem zvysujici nemocnosti populace je demografické starnuti, velky podil
zde ma i Spatny Zivotni styl a silny vliv behavioralnich rizikovych faktord jakymi jsou nezdravé
stravovaci ndvyky, sedavy zpuUsob Zivota, nedostatek pohybové aktivity, ale i nadmérna
konzumace alkoholu, uZivani tabaku/nikotinu, a to u vSech skupin obyvatel, véetné déti
a mladistvych.

Nemaly podil na rozvoji nezadouciho zdravotniho stavu maji i environmentdlni faktory zdravi.
K nejvyznamnéjsim dlsledkim znecisténi Zivotniho prostredi, stejné jako u behavioralnich
faktor(i, nalezi chronickd neinfekéni onemocnéni, jakymi jsou respiracni, kardiovaskuldrni
a metabolickd onemocnéni, vyvojové a reprodukéni poruchy ¢i nddorova onemocnéni. Mnoho
Zivot(l Ize zachranit zintenzivnénim snah o prevenci nezdravého Zivotniho stylu. V rozvoji
rdznych onemocnéni hraje roli chronickd expozice obyvatelstva nejen toxickym latkam
z prostfedi (zneciSténé Zivotni prostredi, pracovni prostiedi, nevhodné vnitini prostredi
obytnych budov), ale také z potravin, predmétl béZzného uzivani nebo pitné vody. Nepfiznivé
ucinky na zdravi vyvolava i dlouhodobé vystaveni zvySenému hluku a v neposledni fadé se
muzZe jednat i rGzné volnocasové aktivity jako koupani ve znecisténych vodach, at uz
pfirodnich nebo nevhodné osetfovanych umélych koupaliStich. Organy ochrany verejného
zdravi maji nezastupitelnou roli v nastaveni a dozorovani vhodného systému kontroly riznych
oblasti expozice obyvatelstva nepfiznivym faktordm. Tuto Cinnost a jeji vysledky je nezbytné
ucinné komunikovat s verejnosti (mapové a databazové vystupy Siroce a snadno dostupné
verejnosti), jelikoZ se jedna o Ucinny preventivni nastroj v ochrané verejného zdravi. Je také
zasadni flexibilné reagovat na nové se objevujici zdravotni rizika.

S narustajici globalizaci a s ni se zvySujicim pohybem obyvatelstva nabyvaji na vyznamu
infekéni onemocnéni, a to nejen nova, ale i znovu se objevujici infekéni onemocnéni. Znovu se
objevujici infekéni onemocnéni jsou jiz zndma onemocnéni, jejichZ zvySena incidence nebo
jejich znovuobjeveni se v populaci souvisi se zménou procesu Sifeni nakazy. S ohledem na
zkuSenosti s feSenim pandemie covid-19 vzrlstd vyznam potieby podpory rozvoje jiz
fungujiciho systému epidemiologické bdélosti, tedy komplexniho a soustavného sledovani
vSech dostupnych informaci o procesu Sifeni nakazy a sledovani viech podminek a faktoru,
které tento proces ovliviuji, a to za Ulelem stanoveni systému Uucinnych opatreni
k potlacovani nebo likvidaci dané nakazy. Vhodnym ndstrojem pro lokalizaci ohnisek infekce
a predikci jejiho vyvoje je i monitoring méstskych odpadnich vod, ktery mlzZze poskytnout
informace o typech a mnoZstvi patogen( cirkulujicich v dané oblasti. Aktualné resené téma je
i klimatickd zména a jeji zdravotni dopady. V této souvislosti se daji ocekdvat i zmény
v epidemiologické situaci (vyskyt klimaticky-senzitivnich patogen( a jejich Zivocisnych vektor(
a rezervodr(), proto je nutnd p¥iprava zdravotniho systému CR i na tyto v nasi oblasti dosud
se nevyskytujici infekce. Nezbytnou podminkou pro feseni pfipadd velmi vysokého rizika
ohrozeni zdravi populace CR infekénimi nemocemi, ale i pro pfipady jiné neinfekéni povahy
(napt. hromadna toxicka rizika, rozsahlé povodné apod.) je zajisténi pfipravenosti systému
ochrany verejného zdravi na resSeni preshranicnich hrozeb.
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Vyraznou pfi¢éinou ndrGstu poctu nékterych infekénich onemocnéni preventabilnich
ockovanim je pokles proockovanosti souvisejici s vdhavosti v oblasti ockovani a s ni souvisejici
neochotou nechat se ockovat ¢i pfimo odmitani ockovani. Monitoring imunitniho stavu
populace a podpora ockovani a zvySeni proockovanosti je taktéZ jednou z dulezZitych aktivit
podilejicich se na boji proti zadvazné zdravotni hrozbé, jakou je antimikrobidlni rezistence, a to
spolu se zvySovanim povédomi o rozumném uZivani antibiotik, zejména esencidlnich,
a prevenci infekénich onemocnéni spojenych s poskytovanim zdravotni péce. Antimikrobidlni
rezistence a problematika ockovani jsou jedny z hlavnich priorit v ramci komunitarniho
programu EU4Health.

Specificky cil 1.1 je zaméfen na ochranu verejného zdravi a primarni prevenci,
kterd se prostrednictvim pfijimani opatteni k eliminaci pficin a rizikovych faktor( jednotlivych
onemocnéni nebo zvySovanim odolnosti jedincl snazi zabranit vzniku onemocnéni. Tento cil
Uzce souvisi se specifickym cilem 1.2 zaméfenym na sekundarni prevenci, ktera ma za cil
zastavit rozvoj onemocnéni predtim, nez se zacne projevovat klinickymi symptomy.

Postupy primarni a sekundarni prevence jsou do zna¢né miry ovlivnény chovanim jednotlivct
v populaci a jejich ochotou prevzit odpovédnost za vlastni zdravi. Proto je nezbytné, aby
preventivni zdravotni politiky nezahrnovaly pouze konkrétni opatfeni, ale také se zamérovaly
na zvySovani zdravotni gramotnosti obyvatelstva. Pouze informovani lidé, ktefi maji
dostatec¢né znalosti o principech prevence, zdravotnich rizicich a moznostech péce, jsou
schopni spravné porozumét zdravotnickym informacim a efektivné je vyuzivat ve svém
kazdodennim Zivoté. Diky vySSi Urovni zdravotni gramotnosti mohou cinit kvalifikovana
rozhodnuti nejen o svém zdravi, ale i o zpUsobu vyuzZivani zdravotnich sluzeb. To pfispiva
k v€asné prevenci nemoci, lepSimu dodrzovani Ié¢ebnych doporuceni a celkovému zlepseni
zdravotniho stavu populace, coz ma pozitivni dopad nejen na jednotlivce, ale i na cely
zdravotni systém. V oblasti uzivani ndvykovych latek v populaci je potieba akcentovat profesi
adiktologa jako samostatnou a nezastupitelnou soucdst systému péce o osoby se zavislostmi.

Prestoze prevence nemoci predstavuje jeden z nejucinnéjsich a zaroven nakladové efektivnich
nastroju pro zlepSovani celkového zdravotniho stavu ceské populace, jeji potenciadl neni
vramci zdravotnich politik Ceské republiky plné vyuZivan. Preventivni opatfeni nejenie
pomahaji predchazet vzniku a rozvoji mnoha chronickych i akutnich onemocnéni, ale také
pfispivaji k vyssi kvalité Zivota obc¢and, snizuji zatizeni zdravotnického systému a dlouhodobé
vedou k vyznamnym Uusporam vefejnych financi. Diky lepSimu zdravi obyvatel roste
i produktivita pracovni sily, coZz se pozitivné promitd do ekonomiky a muize vést ke zvyseni
zaméstnanosti v narodnim hospoddarstvi. Presto vSak preventivni péce zUstava v ceském
zdravotnickém systému ¢asto opomijena, pficemz daraz je naddle kladen predevsim na lécbu
jiz vzniklych onemocnéni namisto jejich pfedchazeni. To ukazuje na potfebu intenzivnéjsiho
zapojeni preventivnich strategii do zdravotni politiky, vétSiho informovani verejnosti
o vyhoddch prevence a posileni role zdravotni gramotnosti mezi ob&any.

V souvislosti se zvySovanim zdravotni gramotnosti obyvatel bylo pfistoupeno k doplnéni
oblasti zaméfené na sebepéci a na zvySeni potencidlu samolécby k zajisténi spolehlivého
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pfistupu k zdravotni péci a udrzitelného zdravotniho systému, ktery byl zvolen s ohledem na
skutecnost, 7e v pfipadé leh&ich onemocnéni jde zhruba polovina Cechd (52 %) nejprve do
lékdarny, zatimco pétina (21 %) dava prednost praktickému lékafi. Naproti tomu 40 % pacient(
starSich 65 let voli v prvni fadé praktického Iékafe a pouze 33 % si nejprve vybira lékarnu.
PFiblizné 15 % viech navitév u lékafe v Cesku (celkem asi 13 milion) by mohlo byt déle
nahrazeno samolécbou, coZz by potencidlné znamenalo dalsi ro¢ni Uspory ve vysi 5,1 miliardy
K¢.

Specificky cil 1.1 tuto situaci pldnuje v pfistich deseti letech zménit. Vramci feSeni
implementacniho planu dojde k vytvoreni komplexni soustavy opatfeni a program{ ochrany
a podpory zdravi tak, aby jeho naplfiovdni vyznamné pfrispélo k rozsifeni ndastrojl pro boj
s infekénimi onemocnénimi a zavadéni epidemiologickych opatfeni, zvySeni zdravotni
gramotnosti obyvatel a usnadnil se pfistup k cilenym a efektivnim programim prevence
a prispél k prodlouZeni Zivota ve zdravi ¢eskych obcan(l. V kontextu vefejného zdravi jsou
velmi podstatnymi aktivitami i programy usilujici o sniZzeni negativniho vlivu fady rizikovych
faktord na zdravi, a to pomoci komplexniho systému sbéru a hodnoceni udaji v oblasti
kvalitativnich ukazatelll ve vztahu ke zdravi a vyhodnocovani zdravotnich rizik. Jedna se
napfiklad o sledovani kvality pitné vody nebo koupacich vod, zvefejiovani nebezpeénych
vyrobkd apod. Vysledky tohoto typu monitoringu je nutné vhodnymi kanaly pomoci
modernich nastroji predkladat verejnosti, aby bylo dosazeno minimalizace mozZnych
neptiznivych ucinkd a verejné zdravi ochranéno na maximalni moznou uroven.

Z4akladni prehled dilcich cil(i tohoto implementacniho planu a jejich opatfeni uvadi tabulka €. 2.
Dil¢i cile jsou definovany tak, aby jejich realizaci vznikl funkéni, persondlné, financné
a metodicky stabilizovany systém ochrany a podpory verejného zdravi a primarni prevence
nemoci, ktery bude legislativné a odborné garantovan zejména ze strany organt ochrany
a podpory verejného zdravi, tj. Ministerstvem zdravotnictvi, krajskymi hygienickymi stanicemi,
Statnim zdravotnim udstavem a zdravotnimi Ustavy ve spolupraci s dalSimi resorty
a institucemi. Nové zkuSenosti ziskané poslednimi mimorfadnymi uddalostmi majici vliv na
verejné zdravi a jeho ochranu nastolily nezbytnost rozsiteni specifického cile i o pfipravenost
na moznou zménu klimatickych podminek ve stfedni Evropé. S tim je spojena i zména
podminek ochrany verejného zdravi, jak jej dnes zname, resp. rozsifeni systému ochrany
verejného zdravi o nova rizika a pfipravenost systému na né. Cilem je téZz mit stabilni
a udrzitelné verejné zdravi s profesnim a expertnim obsazenim vyzkumnych, vrcholnych,
analytickych i vykonnych pracovnich a sluzebnich mist v celém systému autorit podilejicich se
na verejném zdravi.

Specificky cil 1.1 je rozdélen do ¢tyf oblasti. Diléi cile specifického cile 1.1 jsou popsany
v tabulce €. 1.

Oblast A: Infekéni onemocnéni pfipravenost, prevence a hrozby pro verejné zdravi

Oblast B: Neinfekéni onemocnéni, rozvoj zdravotni gramotnosti a podpora primarni
a sekundarni prevence
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Oblast C: Enviromentdlni rizika pfipravenost a prevence

Oblast D: Organy ochrany verejného zdravi — struktura a vzdélavani

Tabulka 1 Zakladni prehled dil¢ich cili

1.1.1 Prevence vzniku a Sifeni infekénich onemocnéni a nastaveni podplrnych informacnich
opatfeni a nastroju pro fizeni krizovych situaci

1.1.2 Vytvoreni a implementace narodni ockovaci strategie jako ndstroje pro systematickou
prevenci ockovanim preventabilnich infekénich onemocnéni a nastaveni organizacniho fizeni
ockovani a efektivni komunikacni strategie

1.1.3 Ochrana zdravi obyvatel CR v kontextu environmentalnich rizik (chemické latky, nadmérna
hlukova zatéz, svételné znecisténi, projevy zmény klimatu apod.)

1.1.4 Prevence uzivani ndvykovych latek, realizace screeningu, ¢asné diagnostiky a kratké
intervence v oblasti zavislostniho chovani

1.1.5 Tvorba Narodniho programu zvySovani Urovné zdravotni gramotnosti, monitoring
zdravotni gramotnosti, pohybové aktivity a sedavého chovani a podpora realizace aktivit

a programu v oblasti primarni a primordialni prevence vedouci ke snizeni vyskytu nejcastéjsich
a nejzavaznéjsich neinfekénich nemoci

1.1.6 Vybudovani a rozvoj center prevence ve zdravotnickych zafizenich

1.1.7 Vybudovani a rozvoj Narodniho zdravotnického informacniho portalu

1.1.8 Pfipravenost organl ochrany verejného zdravi na krize pro verejné zdravi narodniho
a mezinarodniho vyznamu

1.1.9 Strategicky a udrZitelny rozvoj orgdn(i ochrany verejného zdravi z pohledu ochrany zdravi
pfi praci

1.1.10 Modernizace technického a administrativniho zazemi organt ochrany verejného zdravi

1.1.11 ZvysSeni potencidlu samolécby k zajisténi spolehlivého pFistupu k zdravotni péci
a udrzitelného zdravotniho systému

1.1.12 Zajistit systematickou podporu, ochranu a propagaci kojeni jako klicové soucasti
prevence a ochrany verejného zdravi, s ddrazem na sociokulturni, ekonomicky,
environmentalni, lidskoprdvni a genderovy rozmér kojeni

Zdroj: vlastni zpracovani
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3. Hierarchicka struktura praci a harmonogram realizace

Implementacni plan ve svych dil¢ich cilech upresiuje konkrétni aktivity, které povedou
ke zlepSovani zdravi ¢eské populace prostfednictvim podpory zdravého Zivotniho stylu, tvorby
politik pfrispivajicich k ochrané zdravi a pfiznivému ovlivnéni rizikovych faktor( zdravi,
a podpory zdravotni gramotnosti Ceské populace. Soucasné i personalni a strukturdlni
pripravenosti organli ochrany vefrejného zdravi na budouci krize vefejného zdravi, a to véetné
rizika krizi souvisejici se zménou klimatickych podminek. Analytickd studie, jez je pfilohou
Strategického ramce Zdravi 2035, jednoznacné doklada pretrvavajici rezervy v investicich do
zdravi v oblasti ochrany verejného zdravi a prevence onemocnéni. Dilci cile se zamérfuji na
posileni zdravi prostfednictvim zvySeni kompetenci Siroké verejnosti i definovanych
populacnich skupin, a to zejména v oblastech:

e Boj s infekénimi onemocnénimi a novymi zdravotnimi hrozbami.

e Podpora ockovani a snizovani antimikrobidlni rezistence jako nedilnych soucasti
prevence infekénich onemocnéni, podpora radné surveillance infekénich onemocnéni.

e ZvySovani povédomi o environmentalnich faktorech ovliviujicich zdravi a rizicich
znecisténi Zivotniho prostiedi — ovzdusi, pitné a koupaci vody, zatézi lidského
organismu chemickymi latkami z potravinovych retézcl, ale i z vyrobkd, které jsou
béZné vyuZivany, dietdrni expozici, rusivych uUcincich hluku, uc¢inkd zdroji (zejména
modrého) svétla béhem noci, dale o vlivu pracovnich podminek a souvisejicich rizicich
pro verejné zdravi, v€etné souvisejici ochrany spotrebitele.

e Pfiznivé ovlivnéni behaviordlnich faktor( zdravi (vyZiva, stravovaci navyky, pohybova
aktivita, sedavy zplsob Zivota, konzumace alkoholu, uzivani tabaku/nikotinu), véetné
posileni implementace souvisejicich mezinarodnich doporuéeni WHO MPOWER, WHO
SAFER atd.

e ZvySeni zdravotni gramotnosti

e Persondlni a strukturalni pfipravenosti organt ochrany verejného zdravi.

e Pfipravenost organd ochrany verejného zdravi na budouci krize verejného zdravi.

e Pripravenost orgdnl ochrany verejného zdravi na budouci krize souvisejici se zménou
klimatickych podminek.

Specificky cil 1.1 dale predpoklada posilovani roli poskytovatel( zdravotni péce a statu
v budovani dostatecné Urovné zdravotni gramotnosti a ve zvySovani kvality a dostupnosti
programU primarni i sekundarni prevence. Mezi hlavni aktivity a dil¢i cile této oblasti patfi
zejména:

e Nastaveni koncepce preventivnich intervenci pokryvajici primarni, sekundarni
a tercialni prevenci.

e \Vybudovani a rozvoj center prevence preventabilnich neinfekénich onemocnéni
ve zdravotnickych zafizenich.

e Vybudovani Narodniho zdravotnického informacniho portalu.
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Tabulka 2 Hierarchicka struktura a harmonogram realizace

Dilci cil

1.1.1.
Prevence
vzniku

a Sireni
infekénich
onemocnén
ia
nastaveni
podplrnych
informacnic
h opatieni
pro fizeni u
krizovych
situaci

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Rostouci hrozba
infekénich
onemocnéni a
jejich potencialni
dopad na verejné
zdravi. Prevence
jejich vzniku a
Sifeni je klicova
pro minimalizaci
zdravotnich rizik a
ochranu
obyvatelstva.
Soucasné je
nezbytné nastavit
efektivni
informacni
opatreni, ktera
podpofi systém

16

Opatreni

Rozvoj datové a
informacni
zakladny a
informacniho
systému pro
v€asny monitoring
infekénich nemoci
(ISIN) a dalsich
noveé se
objevujicich
zdravotnich
hrozeb, véetné
zavedeni
monitorovaciho
systému
zaméreného na
klimaticky-
senzitivni

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
AU Spolupracujici
ace/ Gestor str:b'elft j
od— jekty
do
Sekce MZD: NAM,
2030 Ovz SzU, UZIs, Krajské
hygienické stanice
Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

V soucasné dobé je za
timto ucelem
realizovan ve
spolupraci MzD, UZIS,
SzU, KHS a odbornych
spole¢nosti projekt
SCOPE-IS, ktery si
klade za cil inovovat a
rozvijet informacni
systémy pro
monitorovani
infekénich nemoci a
vytvofit systém
v€asného varovani
pred zdravotnimi
hrozbami, pravé
prostiednictvim

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Pokracovani v realizaci
projektu SCOPE-IS a
rozvoj hygienickych
registrQ, véetné modulu
ockovani a dalSich
monitorovacich
systému pro sledovani
potencialnich
zdravotnich hrozeb,
véetné hrozeb
souvisejicich

s klimatickymi
zménami.

Reforma hygienické

sluzby-novela zakona
258/2000 Sb., o
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Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

managementu
krizovych situaci a
zajisti rychlou
reakci pfi vyskytu
epidemiologickych
hrozeb.

17

Opatreni

patogeny a jejich
vektory v
souvislosti s
oCekavanymi
zménami v
epidemiologické
situaci v dusledku
klimatickych zmén

Rozvoj systému
epidemiologické
bdélosti za
ucelem stanoveni
systému ucinnych
opatreni

k potla¢ovani
nebo likvidaci
dané nakazy a

Doba
realiz
ace/
od-
do

2025-
2033

(&

Gestor

MZD — SH/
ovz

Verze 1

/ MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

Sekce MZD: NAM,
TIS, SZ, SL

szU, UZIS, Krajské
hygienické stanice,
MZP,

Stav plnéni k 1.2024

inovace informacnich
systémU pro
monitorovani
infekénich nemoci a
vytvofenim nového
automatizovaného
systému vcéasného
varovani.

V soucasné dobé je za
timto ucelem
realizovan ve
spolupraci MzD, UZIS,
SzZU a KHS Projekt
SCOPE-IS, ktery si
klade za cil vytvofit
systém v¢asného

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

ochrané verejného
zdravi

Pokracovani v realizaci
projektu SCOPE-IS a
rozvoj hygienickych
registrd, véetné modulu
ocCkovani

Reforma hygienické

sluzby. novela zakona

258/2000 Sb., o
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Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am
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Opatreni

predikce
pfipadnych
novych vyskyt(
nakazy, v¢etné
zavedeni
monitoringu
vybranych
patogend a

dalSich ukazatel(

v komunalnich

odpadnich vodach

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz

ace/ Gestor
od-

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

varovani pred
zdravotnimi
hrozbami,
prostiednictvim
inovace informacnich
systémU pro
monitorovani
infekénich nemoci a
vytvofenim nového
automatizovaného
systému vcéasného
varovani

Od roku 2023 probiha
projekt SZU ,Narodni
systém dozoru nad
vyskytem SARS-CoV-2
v odpadnich vodach a
jejich sekvenovani k

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

ochrané verejného
zdravi

Pokracovani v realizaci
monitoringu a jeho
rozsireni o AMR v
odpadnich vodach, o
dalsi patogeny a
lokality v souladu se
Smérnici 2024/3019.

Vyhledové cile:

1) SniZzeni spotfeby ATB
a zména spotreby v
souladu s WHO AWaRE
klasifikaci ATB;

2) Pokles incidence
infekci krevniho fecisté
vyvolanych 3
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Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

19

Doba
realiz
ace/
od-
do

(2

Gestor

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

v€éasnému odhaleni
novych mutaci viru”

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

multirezistentnimi
bakteriemi (v souladu s
Evropskym akénim
pldnem)

Pro cil 1 je potreba:

- zajisténi
strukturované
surveillance spotieby
antibiotik v primarni a
nemocnicni péci a
ziskani podklad(i pro
cilené intervence a pro
hodnoceni jejich
ucinnosti;

- zajisténi dostupnosti
zdrojovych dat pro
individualni preskripéni
analyzu, revize
indikator( kvality



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

20

Doba
realiz
ace/
od-
do

(2

Gestor

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

preskripce antibiotik v
souladu s WHO AWaRe
a vytvoreni modelu
ovliviiovani kvality
preskripce antibiotik;

- podpora zavadéni
nemocnicnich
antibiotickych
programl s pomoci
existujicich checklist(;
- posileni surveillance
antibiotické rezistence
zahrnujici genomickou
surveillance kritickych
multirezistentnich
patogend, jako jsou
karbapenem rezistentni
enterobakterie;

Pro cil 2 je potreba:



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

21

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz
ace/ Gestor

do

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

- podpora ¢asné
dostupnosti dat z
vystupu lokalnich
laboratornich
program( véetné
systému ¢asného
varovani u
mikrobiologickych
vysledk;

- podpora zavadéni
nemocnicnich
program( prevence a
kontroly infekci;

- vybudovani narodniho
systému surveillance
infekci krevniho recisté
kompatibilniho s
evropskym systémem,
ktery umozni sledovani



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

22

Doba
realiz
ace/
od-
do

(2

Gestor

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

incidence infekci
krevniho recisté i se
zamérenim na infekce
spojené se zdravotni
péci (elektronizace
surveillance HAI-Net a
EARS-Net ve spolupraci
UzIS a Narodnim
centrem elektronického
zdravotnictvi; navazuje
na projekt SCOPE-IS a
EHR-BSI "Design and
implementation of
multinational
surveillance systems
using routinely
collected electronic
health records in



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

(&

z jakého davodu rDeoatI,i::
byl vybran, jaky Opatreni
. ace/
bude jeho od—
dopad/efekt/vyzn
do

am

Tvorba a realizace

plan(

pfipravenosti na

reseni aktudlnich

zdravotnich 2025-

hrozeb pro 2028

vefejné zdravi se
zamérenim na
infekéni
onemocnéni

v

Gestor

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

Sekce MZD: NAM,
Sz, SL, SIT
MZD —SH/  SzU, Krajské
ovz hygienické stanice,
organy krizového
Fizeni, UZIS
Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Pfiprava a realizace
hodnotici navstévy
PHEPA

Vyuziti
epidemiologického
zpravodajstvi
(Epidemic
Intelligence), véetné
zahrnuti umélé
inteligence (Al) pro
monitorovani zdrojui a
ziskani informaci o
hrozbach v oblasti
biologickych (infekéni
nemoci) aj. hrozeb

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

EU/EEA" FWC —
ECDC/2022/03)
Zpracovani komplexni
analyzy stavu
pfipravenosti
jednotlivych subjektl
zapojenych do feSeni
mimoradnych uddlosti
spojenych s ohrozenim
verejného zdravi,
véetné ustfednich
spravnich organa,
krajskych arada,
odbornych instituci
(napt. SZU, SUKL),
sloZzek integrovaného
zachranného systému a
dalSich relevantnich
partner(. Na zdkladé



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

24

Doba
realiz
ace/
od-
do

v

.
(12
-

Gestor

Verze 1

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

V soucasné dobé je
pro v€éasny monitoring
zdravotnich hrozeb
realizovan Projekt
SCOPE-IS, ktery si
klade za cil vytvorit
systém vcasného
varovani pred
zdravotnimi
hrozbami,

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

vysledk( této analyzy
bude provedena
aktualizace
strategickych
dokumentu, krizovych
planl, metodik a
postupl s cilem posilit
koordinaci, efektivitu a
odolnost systému
ochrany verejného
zdravi v krizovych
situacich, véetné
postupl poskytovatel(
zdravotnich sluzeb pfi
feSeni mimoradnych
situaci.

Reforma hygienické
sluzby-novela zakona



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -
z jakého davodu
byl vybran, jaky Opatreni

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am
Podpora,
prevence,
diagnostiky, IéCby,
surveillance HIV
v ramci plnéni cil{
EU/EEA

25

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

do

Sekce MZD:

SH, SE a Sz, SzU,
2020- MzD-SH/ ZU, UZIS, KHS,

2035 0Ovz

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

PInéno
prostrednictvim

obdobi 2023-2027

SzU napf. koordinuje
kazdorocni celostatné

Implementacni plan ¢.1.1

Narodniho programu
reSeni problematiky

POSkytovatelé zdr. HIV/A'DS v CR na
péce, ZP, NNO,

MSMT, MPSV,
MSP, Utad vlady (

Dalsi postup

258/2000 Sh., o
ochrané verejného
zdravi

Pokracovani v realizaci
projektu SCOPE-IS a
rozvoj hygienickych
registrd, véetné modulu
ockovani

PInéni Narodniho
programu feseni
problematiky HIV/AIDS
v CR na obdobi 2023-
2027 a pfiprava a
plnéni navazujicich NP



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -
z jakého davodu
byl vybran, jaky Opatreni

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am
(Sustainable
Development
Goal target 3.3)
Podpora rozvoje
infekénich
oddéleni ve

26

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz oy
ace/ Gestor Spo! SR Stav plnéni k 1.2024  Dalsi postup
subjekty
od-
do
Sekretariat Rady realizovany Evropsky
vlady pro program s nazvem:
koordinaci politiky  Evropsky tyden
v oblasti zavislosti), testovanina HIV a
MO CR, NUDZ, Zloutenky, véetné
kraje, spoluprace s  zajisténi reklamni
WHO kampané a evaluace
vysledk( programu.
Cilem je zvysSeni
zdravotni gramotnosti
populace v oblasti
prevence HIV/AIDS, se
znalosti svého HIV
statusu, pripadné s
bezprostrednim
zajisténim lécby.
Pokracovani v
2021- | MZD - Sekce MZD: SH, SE  vypsana vyzva — navaznych opatrenich
2035 Sz/0zP . vy o
Podpora vzniku zamérujicich se na
Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

27

Opatreni

vSeobecnych
nemocnicich

Tvorba a realizace
strategie pro
omezeni vyskytu a
disledkt
antimikrobialni
rezistence —
Narodni
antibioticky
program CR.
Snizeni spotfeby
ATB a zména
spotreby v
souladu s WHO

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz
ace/ Gestor
od-
do
2025- MZD -SH/
2035 ovz
Verze 1

Platnost od: 12. 11

Spolupracujici
subjekty

Poskytovatelé
IGzkové zdravotni
péce v CR,
zdravotni
pojistovny

V ramci MZD:
NAM, TIS

SzU, UzIs, SUKL,
Krajské hygienické
stanice,
akademicka sféra,
odborné
spole¢nosti,
poskytovatelé
zdravotni péce,
MZE, MZP,
USKVBL,

Stav plnéni k 1.2024

zakladni sité
infekénich klinik a
oddéleni (91.,92. a
93. vyzva IROP I,
2024-2025)

Problematika
antimikrobialni
rezistence je
kontinualné resena
prostfednictvim
Narodniho
antibiotického
programu CR, jeho?
aktualizace pro
obdobi 2025-2031 se
aktualné pfipravuje,
véetné

Implementacni plan ¢.1.1

2025

Dalsi postup

rozvoj infekénich
oddéleni

Pokracovani

v edukacnich aktivitach
a uzsi propojeni

s projektem NZIP.
Realizace One health
konceptu v boji

s antibiotickou
rezistenci. Posileni
surveillance
antibiotické rezistence.
Podpora preventivnich
opatfeni a kontroly
infekci. Vzdélavani



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

28

Opatreni

AWaRE klasifikaci
ATB;

pokles incidence
infekci krevniho
fecisté vyvolanych
3
multirezistentnimi
bakteriemi (v
souladu s
Evropskym
akénim planem)

v

.
(12
-

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

Doba
£zl Spolupracujici
ace/ Gestor ssb'elft !
od— jekty
do
pacientské
organizace, NNO
Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

implementacniho
planu.

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

zdravotnikd v oblasti
antimikrobidlni
rezistence zamérené na
postupy prevence a
kontroly infekci s
vyuzitim virtudlni
reality

Tvorba indikatoru
kvality preskripce
antibiotik pro lékare
primarni péce a
ambulantni specialisty.
Zajisténi dostupnosti
zdrojovych dat pro
individualni preskripéni
analyzu, revize
indikator( kvality
preskripce antibiotik v



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

29

Doba
realiz
ace/
od-
do

(2

Gestor

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

souladu s WHO AWaRe
a vytvoreni modelu
ovliviiovani kvality
preskripce antibiotik;

- podpora zavadéni
nemocnicnich
antibiotickych
programl s pomoci
existujicich checklist(;
- posileni surveillance
antibiotické rezistence
zahrnujici genomickou
surveillance kritickych
multirezistentnich
patogend, jako jsou
karbapenem rezistentni
enterobakterie;

- podpora c¢asné
dostupnosti dat z



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

30

Doba
realiz
ace/
od-
do

v

er

Gestor

Verze 1

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

vystupl lokalnich
laboratornich
program( véetné
systému ¢asného
varovani u
mikrobiologickych
vysledk;

- podpora zavadéni
nemocnicnich
program( prevence a
kontroly infekci;

- vybudovani narodniho
systému surveillance
infekci krevniho recisté
kompatibilniho s
evropskym systémem,
ktery umozni sledovani
incidence infekci
krevniho fecisté i se



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

31

Doba
realiz
ace/
od-
do

v

er

Gestor

Verze 1

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

zamérenim na infekce
spojené se zdravotni
péci (elektronizace
surveillance HAI-Net a
EARS-Net ve spolupraci
UzIS a Narodnim
centrem elektronického
zdravotnictvi; navazuje
na projekt SCOPE-IS a
EHR-BSI "Design and
implementation of
multinational
surveillance systems
using routinely
collected electronic
health records in
EU/EEA" FWC -
ECDC/2022/03)



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

32

Doba
realiz
Opatieni
P ace/ Gestor
od-
do
Rozvoj systému
epidemické
bdélosti —
vytvoreni
databaze pro
sledovani
syndromové
rveillan ISi
surveillance, dalsi 2025—  MZD —

rozvoj vlastnosti
automatického
systému hlaseni
nad stdvajicimi
databdzemi, ktery
by vyhodnocoval:
ohniska, vc.
Emergentnich
nakaz

2030 SH/ovz

Verze 1
Platnost od: 12. 11

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

Sekce MZD: OVZ,
SZ

szU, UzIS, Krajské
hygienické stanice,
poskytovatelé
zdravotnich sluzeb,
odborné lékarské
spoleénosti CLS JEP

Stav plnéni k 1.2024

V soucasné dobé je za
timto ucelem
realizovan ve
spolupraci MzD, UZIS,
SzU a KHS Projekt
SCOPE-IS, ktery si
klade za cil vytvorit
systém vcasného
varovani pred
zdravotnimi
hrozbami,
prostrednictvim
inovace informacnich
systémU pro
monitorovani
infekénich nemoci a
vytvorenim nového
automatizovaného

Implementacni plan ¢.1.1

. 2025

Dalsi postup

Pokracovani v realizaci
projektu SCOPE-IS a
rozvoj hygienickych
registrd, véetné modulu
ockovani



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

vychazi z
evropskych
narizeni a zavazk(
spoluprace CR v
ramci EK, ECDC a
WHO. Posledni
aktualizace
Nafizeni EU
2025/179.
PoZadavky na
sekvenace a sdileni
dat v rdmci
pfipravenosti a
zajisténi dohledu
na infekcemi
rostou.

33

Opatreni

Implementace
metody
sekvenace celého
genomu (WGS)
infekénich agens
do systému
epidemiologické
bdélosti

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz spolu it
ace/ | Gestor p ! pracujici
ol subjekty
do
MZD
szu,
Mikrobiologické
2025- MzD - laboratore, Krajské
2030 SH/0OVZ hygienické stanice,
Evropské centrum
pro kontrolu
nemoci (ECDC)
Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

systému vcéasného
varovani

Nové

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Financni, pFistrojové a
personalni zajisténi
kontinualniho
provadéni metody
sekvenace celého
genomu (WGS)
infekénich agens,

s cilem detekce
preshranicnich hrozeb,
ohnisek a novych ¢i
vracejicich se
infekénich onemocnéni
za Ucelem posileni
pfipravenosti a
schopnosti reakce na
hrozby v oblasti
verfejného zdravi.



Dilci cil

Dilci cil €.
1.1.2
Vytvoreni a
implementa
ce narodni
ockovaci
strategie
jako
nastroje pro
systematick
ou prevenci
ockovanim
preventabil
nich
infekénich
onemocnén
ia
nastaveni

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Dil¢i cil byl vybran
s ohledem na
vyznam ockovani
jako nejucinnéjsiho
nastroje prevence
zavaznych
infekénich
onemocnéni.
Zvyseni
proockovanosti
populace pomaha
chranit nejen
jednotlivce, ale i
celou spolec¢nost,
zejména ohrozené
skupiny, a sniZuje
zatéz zdravotniho
systému. Dlraz na

34

Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

% ZDRA\’i 2035 B T8l CESKE REPUBLIKY

Doba
realiz
Opatieni
patren ace/ Gestor
od-
do
Tvorba narodni 2024- WMZD -
ockovaci strategie 2025  SH/OVZ
Verze 1

Spolupracujici

subjekty Stav plnéni k 1.2024

MZD

szU, zdravotni
pojistovny,
odborné lékarské
spoleénosti, KHS,
uzis,
poskytovatelé
zdravotnich sluzeb

Nové

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Tvorba
implementacnich plan(
pro plnéni
strategickych cill
Narodni ockovaci
strategie

Strategicky cil 1 —
Prevence, dohled a
kontrola infekénich
onemocnéni
preventabilnich
ockovanim

Strategicky cil 2 —
Zajisténi bezpeénych
dodavek a dostupnosti
ockovacich latek a
jejich efektivni
vyuzivani pro ucely



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

organizacni
ho fizeni
ockovani a
efektivni
komunikaén
i strategie

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

prevenci
prostfednictvim
ocCkovani prispiva k
dlouhodobému
snizovani vyskytu
téchto nemoci a
zajisténi lepsi
pfipravenosti na
pripadné
epidemie. Zaroven
je tfeba fesit, také
ale organizacia
zajisténi celého
procesu ockovani
od vstupu ockovaci
latky na trh, pres
jeji distribuci az k
aplikaci ockovaci
latky, uhradu

35

Opatreni

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Narodni ockovaci
strategie

Strategicky cil 3 —
Pokracovat v posilovani
systém( monitorovani
bezpecénosti ockovacich
latek.

Strategicky cil 4 —
Zvyseni davéry
spole¢nosti v ockovani
prostiednictvim
ucinnych
komunikacénich
strategii.

Strategicky cil 5 —
Vytvoreni ucinného
systém pro zavadéni a
financovani novych
ockovacich latek pro



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

ockovani a
strategii
komunikace o
benefitech
ockovani a jeho
pozitivnich
dopadech nejen na
zdravi, aleina
ekonomiku.

36

Doba
realiz
ace/
od-
do

Opatreni

Vyuziti
elektronickych
informacnich

2025-
2035

v

er

Spolupracujici
Gestor subjekty
SH/0OVZ Y .
spolecnosti PL a
Verze 1

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Realizace v ramci
projektu SCOPE IS

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

ucely narodniho
programu ockovani
Strategicky cil 6 —
Vytvoreni systému
monitorovani a
hodnoceni narodniho
imunizaéniho programu

Soucasti dalsich krokd
bude i diskuze nad
zapojenim lékaren a
farmaceutd do primarni
prevence (ockovani,
POCT, adherence,
farmakoterapeutické
konzultace).

Pokracovani v rozvoji
informacnich systém{
pro monitoring



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

37

Opatreni

systémU pro
sledovani
infekénich
onemocnéni k
identifikaci
novych trendd v
oblasti nemoci,
které jsou
preventabilni
ockovanim.
Tvorba a realizace
komunikaéni
strategie v oblasti
ockovani za
ucelem zvysit
ddvéru
spoleénosti v
ockovani
prostfednictvim

Doba
realiz
ace/
od-
do

2025-

2030

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici

Inéni k 1.2024
Gestor i Stav pInéni 0
PLDD a dalsi
odborné
spoleénosti CLS
JEP),
TIS
MzD - Nové
SH/OVZ  s70), KHS, odborné
spoleénosti, PZS
Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

infekénich nemoci a
ockovani. Vytvoreni
automatizovanych
reportd a dalsich
podplrnych IT nastroja
pro vizualizaci (napf.
Dashboard) za ucelem
vyhodnoceni vyvoje
situace a pro nastaveni
napravnych opatreni.
Identifikovat a zavést
zpUsoby, jak
posilit/zlepsit
soucasnou komunikaci
o benefitech ockovani
zejména u rodica
vahajicich v otazce
ockovani a dalsich
skupin populace, a to



Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

38

Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

w ZDRA\Ii 2035 'Q T8l CESKE REPUBLIKY

Doba
" realiz
Opatreni ace/ Gestor
od-
do
ucinnych
komunikacnich
strategii.
Periodicka
realizace
provadeéni
celonarodnich 2025- MZD -
imunologickych 2030 SH/0Vz
prehled(
(sérologické
prehledy)

Verze 1

Spolupracujici

subjekty Stav plnéni k 1.2024

MZD

SzU, Krajské

hygienické stanice,

ZU, PL, PLDD, Nové
zdravotni

pojistovny

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

na zakladé zjistovani
bariér, které brani k
vyssi proockovanosti, a
také moznych
motivacnich faktor(,
které by mohly vést ke
zméné postoje.

Priprava podkladt pro
realizaci celondrodnich
imunologickych
prehledl — a jejich
nasledna realizace

V ramci zajisténi
aktudlnich a presnych
informaci o imunitnim



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

39

Doba
realiz
ace/
od-
do

(2

Gestor

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

stavu populace je
klicové systematicky
pfipravit veskeré
potfebné podklady pro
realizaci celonarodnich
imunologickych
prehledl. Tyto ptipravy
zahrnuji zejména:

Stanoveni cilovych
skupin obyvatelstva, u
nichz bude imunitni
stav sledovan.

Volbu vhodnych metod
odbéru a laboratorniho
zpracovani vzork (),



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

40

Doba
realiz
ace/
od-
do

(2

Gestor

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Zajisténi etickych a
pravnich aspektd,
véetné souhlasu
Ucastnik( a ochrany
osobnich udaju,

Technicko-organizacni
zabezpedeni celého
procesu, véetné
logistiky odbérd,
personalniho zajisténi a
nastaveni systému
sbéru, zpracovani a
vyhodnoceni dat.

Nasledné budou
imunologické prehledy
v praxi realizovany s
cilem zmapovat Uroven



A\ ZDRAVI 2035 Ml T

Popis DC -

z jakého davodu

Dilci cil byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

do

Spolupracujici

137 Stav plnéni k 1.2024  DalSi postup

kolektivni imunity vici
vybranym infekénim
onemocnénim,
zejména tém, proti
nimz je vedeno plosné
ockovani nebo u nichz
existuje zvysené riziko
Sireni.

Nastaveni periodicity
provadeéni
imunologickych
prehledl na zakladé
jejich vysledku

Po vyhodnoceni
vysledk(
imunologickych
prehled(i bude mozné

41 Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1
Platnost od: 12. 11. 2025



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn

Opatreni

(2

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Stav plnéni k 1.2024

am

42

Doba
realiz spolu L
ace/ Gestor P . SR
od— subjekty
do

Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

stanovit optimalni
periodicitu jejich
dal$iho provadéni. Ta
se bude odvijet od:

miry zjiSténé kolektivni
imunity v populaci,
dynamiky zmén
imunitniho statusu v
case,

vyvoje epidemiologické
situace v CR i ve svété,
noveé dostupnych
védeckych poznatku a
technologickych
moznosti.

Na zakladé téchto
faktord bude nastavena



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Dil¢i cil €.
1.1.3
Ochrana
zdravi
obyvatel CR
v kontextu
environmen
talnich rizik
a rizik z

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

Posileni
informacni
zakladny v oblasti
rizik ze Zivotniho
prostredi
prostfednictvim
cilenych
monitorovacich
program( a sbér

43

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor

od-

do

2021- MZD -

2035 | SH/OVZ
Verze 1

Platnost od: 12. 11

Spolupracujici
subjekty

V rdmci MZD:
KHS, UzIS, szU
MZP, MMR, MV,
CLS JEP,
akademicka sféra,
pacientské
organizace, NNO

Stav plnéni k 1.2024

PInéni
prostrednictvim
posileni informacni
zakladny v oblasti rizik
ze Zivotniho prostredi
nejen v podobné
environmentalnich
slozek, ale i
kontaminant

Implementacni plan ¢.1.1

. 2025

Dalsi postup

bud' pravidelna
periodicka realizace
imunologickych
prehledl (napft.
kazdych 5 let), nebo
jejich cilené provadéni
pfi vyskytu novych
zdravotnich hrozeb ¢i
pfi zménach ockovaci
strategie.

Pokracovani v realizaci
vhodnych
monitorovacich
program( vytvorenych
dle dlouhodobych i
aktudlnich potreb,
vytvareni systému
opatreni, pfipadné
legislativnich podkladt



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

pracovniho
prostredi
(chemické
latky,
nadmérnd
hlukova
zatéz,
svételné
znedisténi,
projevy
zmény
klimatu
apod.)

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

44

Opatreni

dat relevantnich
pro vyhodnoceni
zdravotnich rizik a
nastaveni
adekvatnich
napravnych
opatreni

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz
ace/ Gestor
od-
do
Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

z Zivotniho prostoru
¢lovéka jako jsou
rizikové latky, které se
mohou nachdazet v
pitné vodé, koupacich
vodach apod. (presné
zacilené monitorovaci
programy - napr.
olovo v pitné vodé ve
Skolach, léciva ve
verejnych
vodovodech, vedlejsi
produkty dezinfekce

v umélych
koupalistich a dalsi, na
zakladé kterych jsou
ziskana data, jez lze
vyuzit k podloZzenému
vyhodnoceni

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

a pravnich predpist a
edukace konkrétnich
cilovych slupin dle dané
problematiky



e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

AN ZDRAVI 2035

Popis DC -

z jakého davodu rDeoatI,i::
Dilei il byl vy'b ran, jaky Opatren ace/ Gestor Spo! upracujict Stav pInéni k 1.2024 Dalsi postup

bude jeho od— subjekty
dopad/efekt/vyzn do
am

zdravotnich rizik pro

konkrétni skupiny

s obyvatelstva a Ize

nastavit cilend

napravna opatreni) a

edukace verejnosti o

moznych Skodlivych

vlivech jejich

zZivotniho prostredi.
Navrh tohoto Zmapovani Opatreni bude
projektu ke vyskytu realizovano podle
zmapovani vyskytu azbestového aktualniho vyvoje
azbestového materialu v Narodniho azbestového
materialu v budovach v 2027- MZD - profilu v ramci
budovach bude majetku statu a 2035 SH/0VzZ RVVZaPSRVVZ NR projedndani Pracovni
projedndn v ramci | pfipadné skupiny Rady vlady pro
Pracovni skupiny vefejnych verejné zdravi a pro
Rady vlady pro budovach. Cilem azbest i Radou vlady
vefejné zdravi pro  je fizenia pro verejné zdravi.

45 Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

azbest i Radou
vlady pro verejné
zdravi (RV VZ), a
nasledné budou
pfijaty dalsi
pripadné kroky k
realizaci.

46

Opatreni

odstranéni rizik v
pfipadé zjisténi
vyskytu
azbestového
materidlu a jeho
mozného
uvolfiovani do
vnitfniho
prostiedi budov.

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz
ace/ Gestor
od-
do
Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Nasledné bude projekt
zadan k realizaci.
Zjisténa data o vyskytu
azbestovych materidlt
budou podrobena
analyze rizik a doplnéna
do databaze, kterou
spravuje UFad pro
zastupovani statu ve
vécech majetkovych. V
pripadé zjisténi
mozného uvolfiovani
azbestovych materidlt
do vnitfniho prostredi
budov, bude
doporuceno jeho
odstranéni.



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Nutnost provedeni
analyzy vlivu
expozice rizikovych
faktord pracovnich
podminek dle
raznych intenzit a
jejich vliv na zdravi
zaméstnancd,
véetné zhodnoceni
DPN a invalidnich
dlchoda.
Navrhem tohoto
projektu je
zaméreni se na
prevenci a pfijata
opatreni
minimalizujici
rizika poranéni
ostrymi pfedméty

47

Opatreni

Vliv rizikovych
faktor( na zdravi
zaméstnancl v
jednotlivych
kategorii prace

Zmapovani
vyskytu poranéni
ostrymi
predméty, véetné
rizikovych ¢innosti
s ostrymi
kontaminovanymi
predméty

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor

od-

do

2027—-  MZD -

2029 SH/0VZ

2027-  MZD -

2029 SH/0VZ
Verze 1

Spolupracujici
subjekty

uzis, szu, €ssz,
MPSV, odborné
spole¢nosti

MZD - SH/0Vz,
KHS

Stav plnéni k 1.2024

NR

NR

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Opatreni budou
realizovdna v
ndvaznosti na aktudini
potfeby vyplyvajici ze
zadani provedeni
analyz expozice
rizikovych faktor(
pracovnich podminek
pro ucely naroénych
profesi.

Opatreni budou
realizovana v
navaznosti na
monitoring
poranéni ostrymi
predméty ve
zdravotnictvi.
Budou vychazet ze



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

s cilem stanovit
doporuceni, nebot
v poslednich letech
nedochazi ke
snizeni poctu
poranéni tohoto
druhu.

48

Opatreni

Rozvoj
hygienickych
registr(l a
predavani
informaci
vefejnosti ve

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor

od-

do

2021- MZD -

2035 SH/0VZ
Verze 1

Platnost od: 12. 11

Spolupracujici
subjekty

V rdmci MZD: TIS
KHS, UzIS, szU
MZP, MMR, MV,
CLS JEP,
akademicka sféra,

Stav plnéni k 1.2024

Navrh strategie
rozvoje hygienickych
registr(.

Rozvoj nastrojl pro
sbér a evidenci dat
nezbytnych pro

Implementacni plan ¢.1.1

. 2025

Dalsi postup

systematického
sbéru a evidence
jednotlivych
incident( poranéni
ostrymi pfedmeéty,
ddle z analyzy dat
a identifikace
rizikovych Cinnosti.
Cilem bude
precizace skoleni a
aktualizace
preventivnich
opatreni.

Pribéznd ¢innost.



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Systém
monitorovani se
osvédcil jako
nastroj pro
kontinualni
sledovani expozice
obyvatelstva
toxickym latkam.

49

Opatreni

vztahu k ochrané
verejného zdravi
prostiednictvim
vhodnych
informacnich
kanall a edukace
vefejnosti o
moznych
Skodlivych vlivech
zivotniho
prostredi

Realizace Systému
monitorovani
zdravotniho stavu
obyvatelstva CR
ve vztahu k
Zivotnimu
prostredi

(&

Doba
realiz
ace/

do

2021-
2035
Predkl
adani
kazdo
rocnic
h
Zprav

Gestor

szu

Verze 1

/ MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

pacientské
organizace, NNO

V ramci MZD: SH,
SL, SzU, KHS
CHMU, MZP, UZIS

Stav plnéni k 1.2024

¢innost orgdn(
ochrany verejného
zdravi. Poskytovani
informaci ve vztahu
k vefejnému zdravi
verejnosti (napf.
kvalita koupacich vod
v prlbéhu rekreacni
sezony). Vydavani
informacnich
materidld.

Realizace
monitorovani
zdravotniho stavu
obyvatelstva Ceské
republiky ve vztahu k
Zivotnimu prostredi a
predkladani
kazdoroc€nich zprav

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Pokracovani v realizaci
monitorovani
zdravotniho stavu
obyvatelstva Ceské
republiky ve vztahu k
Zivotnimu prostredi a
predkladani zprav
Pravidelnd Cinnost.



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Dokaze zachytit
zmény ve vyvoji
zatéze populace a
objektivizovat
ucinnost
pfijimanych
opatfeni v oblasti
ochrany verejného
zdravi.

Opatreni

50

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz

ace/ Gestor subjekty

monit
orova
ni
zdrav
otni
stavu
obyva
telstv
aCR
ve
vztah
uk
Zivotn
imu
prostf
edi

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -
z jakého davodu
byl vybran, jaky Opatreni

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am
Dalsi rozvoj
strategickych
hlukovych map a
navazujicich
akénich plant

51

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
il Spolupracujici
ace/ Gestor szb'elft !
od— JeKty
do

MZD -
;8;2' SH/0OVZ MD, MZP, KU

ZUOVA

Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

PInéno v souladu se
smérnici 2002/49/ES

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Vydani vyhlasky MZP k
tichym oblastem ve
volné krajiné.

Dopocet ,,slepych mist”
ve strategické hlukové
mape.

Rozvoj 3D sluzeb
strategické hlukové

mapy.

Redlné vyuzivani
akénich planl pro
planovani
infrastruktury.



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Diléi cil €.
1.1.4
Prevence
uzivani
navykovych
latek,
realizace
screeningu,
casné
diagnostiky
a kratké
intervence
v oblasti
zavislostnih
o chovani

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

V CR pfevaiuje
stdle vysokd mira
uzivani navykovych
latek vyZadujici
véasnou prevenci,
diagnostiku a
intervenci. Cilem je
snizit uzivani
tabaku/ nikotinu,
alkoholu a dalSich
latek,
minimalizovat
zdravotni a socidlni
dopady zavislosti a
podpofit osvétu a
zménu postoju
verejnosti.
Omezeni uzivani
tabaku/nikotinu,

52

Opatreni

Podpora realizace
aktivit a program
v oblasti primarni
prevence

z hlediska
plUsobnosti
rezortu
zdravotnictvi
vedouci ke snizeni
miry uzivani
tabdku/nikotinu,
rizikové
konzumace
alkoholu a dalSich
navykovych latek
v populaci, a ke
snizeni
zdravotnich a
socialnich dopadu

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor

od-

do

2025- MZD-

2035 | SH/OVZ

szU

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

V rdmci MZD:
NAM, SH, TIS

szu, UzIs

Utad vlady (OPK),
Klinika adiktologie
1.LF UK a VFN

v Praze (centra pro
alkohol a tabak),
NUDZ, MSMT, MF,
MPSV, MPO, MK,
MZe, MV, MO, CLS
JEP, SLZT, CKPT,
kraje — krajské
urady, Asociace
krajd, SMOCR,
NSZM,
municipality,
nevladni sektor,

Stav plnéni k 1.2024

PInéno v NZIP. Dale je
plnéno také v ramci
realizace programu
Casného zachytu
karcinomu plic, jehoz
soucasti je intervence
k zanechani koureni.
Realizovan projekt
zaméreny na Casny
zachyt virové
hepatitidy C (VHD) u
injekénich uzivatell
drog

plnéno v ramci
pravidelné rocni
studie NAUTA — studie
Narodni vyzkum
uzivani tabaku a
alkoholu v CR - -

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Pokracovani v realizaci
projektu NZIP Il se

zamérenim na prevenci

uzivani navykovych
latek a realizace a

vyhodnoceni projektu

na ¢asny zachyt VHC a
navrh implementace do
praxe.

e Realizace a

vyhodnoceni
projektu Podpory
zdravi v rodinach do
31.12.2025.

e Kazdorocni

realizace studie
NAUTA —v CR

e Pokracovani

projektu WHO



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

alkoholu a dalSich
latek vede ke
snizeni
nemocnosti,
umrtnosti a
ekonomické zatéze
zdravotniho
systému. Zaroven
prispiva k vyssi
kvalité zivota
jednotlivcl a
ochrané mladé
generace pred
vznikem zavislosti.

CR by méla posilit
implementaci
Ramcové umluvy
WHO o kontrole

53

Opatreni

zavislosti, véetné
medializace této
problematiky a
snahy o
zohlednéni
mezindrodnich
doporuceni a
zavazku v této
oblasti

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz
ace/ Gestor
od-
do
Verze 1

Spolupracujici
subjekty

pacientské
organizace

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

ziskavani dat o uzivani

tabaku, nikotinu a
alkoholu u populace
osob v CR ve véku 15
avice let

Ptipravuje se
Pilotni projekt

v ramci spolec¢né
akce
JAPreventNCD
zaméreny na
zvySovani
zdravotni
gramotnosti u
dospélé populace
ve spolupraci

s |ékari a
vSeobecnymi
sestrami

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Skola bez nikotinu
(Nicotine-tobacco
free school)
Pokracovani
projektu
JAPreventNCD —
rozsitené
individudlni
intervence,
realizace vyzkumu
zdravotni
gramotnosti HLS24.
Preventivni
kampané zamérené
na Sirokou
verejnost s cilem
zdlraznéni
nebezpedi uzivani
lécivych pripravku



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

tabaku,
doporuceni WHO
MPOWER, WHO
SAFER a dalSich
doporucéeni WHO v
oblasti kontroly
tabaku, skod
souvisejicich s
alkoholem atd.
Mezinarodni
doporuceni by
méla byt
dostatecné
reflektovanaiv
jinych souvisejicich
strategickych
dokumentech na
narodni Urovni.

54

Opatreni

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

do

Spolupracujici

subjekty Stav plnéni k 1.2024

v primarni péci.
Rozsifené
individualni
Intervence jsou
zaméreny mj. na
prevenci zavislosti.
e vydavania
distribuce
edukativnich
materialQ v tisténé
a elektronické
formé (letaky,
plakaty,
videospoty,

o inzercev
medialnim
prostoru
aj.)

Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1
Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

s obsahem
benzodiazepini
Preventivni
kampané zamérené
na Sirokou
verejnost s cilem
varovani pre
Skodlivymi ucinky
uzivani
psychomodulacnich
latek jako nové
kategorie legdlnich
navykovych latek
Zajisténi nalezitého
reflektovani
doporuéeni WHO
MPOWER, WHO
SAFER a dalSich
doporucéeni WHO v



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

55

Doba
realiz
ace/
od-
do

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici

L subjekty

Stav plnéni k 1.2024

o pfispévky
do skolni
informacni
sité v ramci
celé CR -
AMOS

o realizace
DnU zdravi
v ramci
Vyznamnyc
h dnd ve
zdravotnict
vi (napf.
Svétovy
den bez
tabaku)

Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

oblasti kontroly
tabaku a skod
souvisejicich

s alkoholem v jinych
souvisejicich
budoucich
strategickych
dokumentech na
narodni drovni
(zejména v ramci
politiky v oblasti
zavislosti)
Podpora aktivit a
intervenci
zamérenych na
minimalizaci
zdravotnich a
socidlnich dopadl
zavislosti, zejména
intervenci



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am
Zvysovani
psychické
odolnosti déti a
mladistvych
prostfednictvim
vzdélavaciho
programu jako
prevence
zavislostniho
chovani

56

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz

ace/ Gestor
od-

do
MZD —
;g;g' SH/0VZ
szu
Verze 1

Spolupracujici
subjekty

V rdmci MZD:
NAM, SH, TIS

szu, UzIs

Utad vlady (OPK),
Klinika adiktologie
1. LF UK a VFN

v Praze (centra pro
alkohol a tabak),
NUDZ, MSMT, MF,
MPSV, MPO, MK,
MZe, MV, MO, CLS
JEP, SLZT, CKPT,
kraje — krajské

Stav plnéni k 1.2024

Projekt WHO
Skola bez nikotinu
(Nicotine-tobacco
free school)

s cilem prevence
uzivani
nikotinovych
vyrobk( u déti a
mladistvych.
Kazdorocné
probiha kreativni
kampari pro ZS ke
Svétovému dni

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

zamérenych na
prevenci smrtelnych
predavkovani (napft.
distribuce naloxonu
osobdm se zavislosti
na opioidech).

Pokracovani v realizaci
projektl se zamérenim
na prevenci uzivani
navykovych latek a
zavislostniho chovani.



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

57

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

do

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

urady, Asociace
krajd, SMOCR,
NSZM,
municipality,
nevladni sektor,
pacientské
organizace

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

bez tabaku s cilem
informovat o
rizicich
nikotinovych
vyrobk{
PODPORA ZDRAVI
V RODINACH —
realizovany
projekt (2023—
2025), jehoz
predmétem je
zvySovani
zdravotni
gramotnosti a tim
shizovani
nerovnosti

v pfistupu ke
zdravi u
vulnerabilnich

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

58

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
9 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

do

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

skupin populace
ohroZenych
chudobou a
socialnim
vyloucenim.
Formou
interaktivnich
intervencnich
programl se mj.
zamérfuje i na
oblast uzivani

navykovych latek.

Tvorba a
distribuce
zdravotné —
vychovnych
materidld, véetné
realizace
preventivnich

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho

dopad/efekt/vyzn
am
Zajisténi
pravidelného
proskoleni
59

Doba
realiz
ace/
od-
do

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici

subjekty Stav plnéni k 1.2024

Gestor

interaktivnich
program -

o Preventivni
programy Dej si
taky #Diky nechci,
Jak se (ne)stat
zavislakem,
Prevence koureni
hravé

o kreativni kampané
napft. ,,Chyti i
tebe?
HBEZNIKOTINU“
pro 7aky ZS a SS ke
Svétovému dni bez
tabaku

PInéno v NZIP. Ddle je

2021- . V ramci MZD: SH,

2035

SzU 7 plnéno také v ramci
realizace programu

Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Pokracovani v realizaci
projektu NZIP Il se
zamérenim na prevenci



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

60

Opatreni

zdravotnickych
pracovnikd v
provadéni v€asné
diagnostiky a
kratkych
intervenci v
oblasti
zavislostniho
chovani

Systémova
podpora zvyseni
motivace pro
realizaci kratké
intervence v
oblasti

Doba
realiz
ace/
od-
do

2021-
2035

(&

v

Gestor

szu

Verze 1

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

szU, IPVZ, NCO
NZO

UV (Odbor
protidrogové
politiky), odborné
spole¢nosti,
zdravotni
pojistovny, Klinika
adiktologie 1. LF
UK a VFN

V rdmci MZD: SH,
SZ

SzU, IPVZ, NCO
NzZO

UV (Odbor
protidrogové

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

¢asného zachytu
karcinomu plic, jehoz
soucasti je intervence
k zanechani koureni.
Realizovan projekt
zaméreny na Casny
zachyt virové
hepatitidy C (VHC) u
injekénich uzivatell
drog

PInéno v NZIP. Déle je
plnéno také v ramci
realizace programu
Casného zachytu
karcinomu plic, jehoz

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

uzivani ndvykovych
latek a realizace a
vyhodnoceni projektu
na ¢asny zachyt VHC a
navrh implementace do
praxe se zamérenim na
podporu zvyseni
testovani na VHC a
v€asné zahajeni |écby.
Realizace a
vyhodnoceni projektu
Podpory zdravi

v rodinach.



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Dil¢i cil €.
1.1.5
Tvorba
Narodniho
programu
zvySovani
urovné
zdravotni
gramotnosti

7

monitoring

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Cilem je zvysit
uroven zdravotni
gramotnosti v
populaci, kterd je
urcujici

k pochopeni
dilezitosti
primordialni
prevence a zajmu
o vlastni zdravi,
spravné vyuzivani

61

Opatreni

zavislostniho
chovani
zdravotnickym
personalem

Implementace
Narodniho
programu
podpory zdravotni
gramotnosti
realizaci
schvalenych
intervencnich
projektt

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz
ace/ Gestor
od-
do

MZD —
2022- SH/OVZ
2035 szU

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

politiky), odborné
spolecnosti véetné
SNN CLS JEP,
zdravotni
pojistovny

V rdmci MZD: SL,
Pacientska rada,
szy,

neziskové
organizace, kraje a
obce, zdravotni
pojistovny,
pacientské
organizace, MSMT,
Ustav zdravotni
gramotnosti CLS

Stav plnéni k 1.2024

soucasti je intervence
k zanechani kouteni.
Realizovan projekt
zaméreny na Casny
zachyt virové
hepatitidy C (VHC) u
injekénich uzivatell
drog
Realizovano
projektu
“Systematicka
edukace a zvySovani
zdravotni gramotnosti
populace
prostfednictvim NZIP
(Zadatel UZIS)“, &ast je
feSena na portale NZIP
prevence a zdravy
zivotni  styl (Hlavni

Vv ramci

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Pokracovani v realizaci
cilenych projekta.

V pfipravé evropsky
projekt JA_SHIELD
(Cancers caused by
infections, vaccine-
preventable cancers
and addressing
communicable diseases
(HIV/AIDS,



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

zdravotni
gramotnosti
, pohybové
aktivity a
sedavého
chovani a
podpora
realizace
aktivit a
programu v
oblasti
primarni a
primordidln
i prevence
vedouci ke
snizeni
vyskytu
nejéastéjsic
ha

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

zdravotni péce a
celkové zdravi
obyvatel. Jeho
dopad spociva ve
zlepseni
informovanosti,
posileni prevence,
snizeni zatéze
zdravotniho
systému a zvyseni
kvality Zivota
jednotlivch
prostfednictvim
efektivnéjsiho
rozhodovani o
vlastnim zdravi.

62

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

do

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

JEP poskytovatelé
zdravotnich sluzeb,
WHO

Stav plnéni k 1.2024

zasady) NZIP pfipadné
programem program
Podpora zdravi,
zvySovani efektivity a
kvality zdravotni péce
pro rok 2022
(dohromady program
pro NNO a vysoké
Skoly — alokace 11,5
mil. K¢).

ZvySovani  zdravotni

gramotnosti je
soucasti dalsich
projektt

realizovanych
Narodnim

screeningovym
centrem a Narodnim

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Tuberculosis, Hepatitis)
(DP/CR-g-24-28)

Pilotni projekt Solime
méné (se zamérenim
na détska jidla ve
vybranych restauracich,
realizace 2025)



AN ZDRAVI 2035

Popis DC -
z jakého davodu
Dilci cil byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am
nejzavazinéj
Sich
neinfekénic
h nemoci
63

Doba
realiz
ace/
od-
do

(2

Gestor

Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

subjekty

Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici

Stav plnéni k 1.2024

programem feSeni

problematiky

HIV/AIDS v CR

PInéno:

e evropsky projekt
JAPreventNCD -
CANCER and other
NCDs
PREVENTION-
action on health
determinants

(JAPreventNCD -
CANCER)

e evropsky projekt
JACARDI - Joint
Action on
Cardiovascular
Diseases and

Diabetes (2023-

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

64

Doba
realiz
ace/
od-
do

(2

Gestor

Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

subjekty

Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici

Stav plnéni k 1.2024

2027) - k prevenci
kardiovaskularnich

onemocnéni a
diabetu mellitu a
zvySovani
zdravotni
gramotnosti

e Projekt Hrou proti

AIDS

Evropsky tyden
testovani na HIV a
Zloutenky

Projekt Mame to
na talifi a neni ndm
to jedno — projekt

zaméreny na
podporu Skolniho
stravovani

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

65

Doba
realiz
ace/

do

(2

Gestor

Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

(zkvalitnéni
Urovné, nastaveni
standardd pokrmf

a edukace
personalu), byla
vytvorena

metodika pro
dietni stravovani
ve Skolach,
metodika pro

zajisténi  nutriéni
hodnoty podavané
stravy  navazujici

na novelizaci
vyhlasky o Skolnim
stravovani,
metodika pro
zfizovatele
(pomcka pro

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

66

Doba
realiz
ace/

do

(2

Gestor

Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

subjekty

Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici

Stav plnéni k 1.2024

vystavby,
rekonstrukce a
dovybaveni
varen).

Pilotni projekt
Solime méné -
zamérujici se na
snizeni soli
vjidlech pro déti
(Skolni stravovani,
restauracni
zafizeni)

Program WHO
Skola podporuijici
zdravi -
dlouhodobé
realizovany
program, ktery
bude kontinudlné

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

67

Doba
realiz
ace/
od-
do

(2

Gestor

Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

subjekty

Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici

Stav plnéni k 1.2024

pokracovat do
dalSich let s cilem

zvySovani
zdravotni
gramotnosti.

e Metodika Kratké

intervence
kontinualné
pokracuje
implementace

metodiky pro

lékarské
nelékarské

pracovniky ve

zdravotnickych
zafizenich

e Tvorba
distribuce
zdravotné

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

68

Doba
realiz
ace/

do

(2

Gestor

Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

subjekty

Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici

Stav plnéni k 1.2024

vychovnych
materialt, vcéetné
interaktivnich

program

prevence -— viz
wie DC 1.1.4 +
prispévky na

socialni sité SzU a
Centra  podpory
verejného zdravi—
Facebook,
Instagram
o prispévky k
onkopreve
nci do
skolni
informacni
sité v ramci

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



A\ ZDRAVI 2035 Ml T

Popis DC -
z jakého davodu
Dilci cil byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

do

Spolupracujici

137 Stav plnéni k 1.2024  DalSi postup

celé CR -
AMOS

o realizace
DnG zdravi
v ramci
Vyznamnyc
h dn0 ve
zdravotnict
vi  (napf.
Svétovy
den
rakoviny)

o spoluprace
s jinymi
organizace
mi  napr.
Liga proti
rakoviné

69 Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1
Platnost od: 12. 11. 2025



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

70

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

£zl Spolupracujici
ace/ Gestor subjekty

od-

do

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

o podpora
onkopreve
nce
prostredni
ctvim
socialnich
sitich

o dalsi
pfispévky:
Svétovy
den
obezity
(zdravy
talir),
Svétovy
den boje
proti
rakoviné -
prevence

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



A\ ZDRAVI 2035 Ml T

Popis DC -

z jakého davodu

Dilci cil byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

do

Spolupracujici

137 Stav plnéni k 1.2024  DalSi postup

rakoviny
prsu,
Mezinarod
ni den Zen
- HPV,
Svétovy
den zdravi,
Cesky den
boje proti
rakoviné —
prevence
rakoviny
prsu
e Podpora zdravi v
rodinach — viz vyse
DC 1.1.4 +
realizace
interaktivnich
intervencnich

71 Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1
Platnost od: 12. 11. 2025



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

72

Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

.
9 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz

ace/ Gestor
od-

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

programi podpory
zdravi v dalsich

rizikovych
faktorech

Zivotniho stylu

Cinnost
meziresortnich

pracovnich skupin
napr. Meziresortni
komise pro reSeni

jédového deficitu

, pro institucionalni

stravovani,

pohybovou  aktivitu,
rizikové chovani
mladeze, Mezirezortni
koordinaéni  skupina
Narodniho programu

HIV/AIDS v CR

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am
ZvySovani urovné
zdravotni
gramotnosti
v oblasti
rizikovych faktor(
plUsobenim na
populaci ve
spoluprdci s lékafi
primarni péce

73

Doba
realiz
ace/
od-
do

2024-
2035

(&

Gestor

MZD —
SH/0VZ
szu

Verze 1

/ MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

V ramci MZD: Sz,
SL, SzU, pacientské
organizace, MSMT,
poskytovatelé
zdravotnich sluzeb,
akademicka sféra,
Ustav zdravotni
gramotnosti CLS
JEP

Stav plnéni k 1.2024

Pfipravené  projekty
zamérené na détskou
obezitu a rizikové
faktory dospélych -
program BUD FIT 24
(BF24), jehoz cilem je

podpora zdravého
zivotniho stylu u déti
ve véku 6-11 Ilet

s nadvahou, realiza¢ni
¢ast projektu spusténa
1/2025 (financovany
z prostfedk( EU)
SENTINEL — Inovativni
podplirny nastroj pro
individualizaci
preventivni péce v
Ceské republice v
oblasti vaznych

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Pokracovani projekt(
BF24 a SENTINEL.



Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

w ZDRA\Ii 2035 'Q T8l CESKE REPUBLIKY

Dilci cil

Popis DC -

z jakého divodu rDeoatl’i“:
ElV.IId‘;yjlzl;\a:’ jaky opatrenl ace / Gestor
dopad/efekt/vyzn od-
do
am
Podpora
pedagogickych 2021 gﬁ?évz
pracovniku a 2035 3
studentd uzIs, szu
74 Verze 1

Platnost od: 12. 11

Spolupracujici
subjekty

SzU, KHS,
MSMT, neziskové
organizace,
poskytovatelé

Stav plnéni k 1.2024

onemocnéni (zacatek
7/2024)
Projekt OPZ+
Vzdélavani
zdravotnickych
pracovnikd a vytvoreni
praktického
implementac¢niho a
provozniho manualu k
Metodickému

doporuceni pro
zajisténi  stravy  a
nutriéni péce

v nemochicich

Realizovano jako
soucast projektu NZIP
.

Implementacni plan ¢.1.1

. 2025

Dalsi postup

Rozsifeni povédomi o
projektu NZIP
pedagogickym
pracovnik{m.



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

75

Opatreni

pedagogickych a
télovychovnych
fakult se
zamérenim na
zvySovani urovné
zdravotni
gramotnosti u
z4k( a realizace
Skoleni

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz
ace/ Gestor
od-
do
Verze 1

Platnost od: 12. 11

Spolupracujici
subjekty

zdravotnich sluzeb,
zdravotni
pojistovny, Ustav
zdravotni
gramotnosti CLS
JEP, WHO CO

Stav plnéni k 1.2024

Pfiprava  webovych
strdnek pro ucitele
s nabidkou materiald
do wvyuky voblasti
podpory zdravi a
primarni prevence

Realizace  programu
Skola bez nikotinu

Implementacni plan ¢.1.1

. 2025

Dalsi postup

Program Skola bez
nikotinu pokracovani v
realizaci pilotniho
projektu RozsSifovani
oblasti zdravého
Zivotniho stylu a
primarni prevence na
vytvorenych webovych
strankach pro ucitele
do vyuky

Planovani realizace
vyzkumu v rdmci
projektu ,Joint Action
on Cancer and other
NCDs prevention” JA
SHIELD (2025-2028):
Planovany prizkum
zdravotni gramotnosti
student(



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

.
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici

z jakého davodu rDeoatI,i::
byl vybran, jaky Opatreni
. ace/
bude jeho od—
dopad/efekt/vyzn
do
am
Podpora
zdravotnickych
pracovnikU
studentl 2021-
zdravotnickych 2035
skol, vé.
lékarskych fakult
ve zvySovani
76

Gestor 137 Stav pInéni k 1.2024
V ramci MZD: SH, Realizovano jako
SzU, MSMT, vysoké soucast projektu NZIP
Skoly, vyssi Il.

MZD (SZ), odborné Skoly, Realizace "Joint action

szU stfedni skoly, on Cancer and other
poskytovatelé NCDs prevention"
zdravotnich sluzeb, ' (JAPreventNCD),
NCO NzO, UzIS zaméfend na prevenci

Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

pedagogickych fakult

v ramci ,Joint Action
(Cancers caused by
infections, vaccine-
preventable cancers
and addressing
communicable diseases
(HIV/AIDS,
Tuberculosis, Hepatitis,
2025-2028)

Rozsifeni povédomi o
projektu NZIP
nelékarskym
zdravotnickym
pracovnik{m.

v ramci projektu
JAPreventNCD — pilotni
testovani rozsifenych



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

77

Opatreni

urovné zdravotni
gramotnosti
obyvatel a

podpore zdravi

Podpora
pohybové aktivity
a programu na
zastaveni ndrdstu
nadvahy a obezity
u déti a dospélych
a medializace
tohoto tématu

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor

od-

do

2021- SzU, uzls,

2035  FTK UP
Verze 1

Spolupracujici
subjekty

V rdmci MZD: SH,
TIS

Utad vlady, MPSV,
MSMT, CLS JEP,
NSZM kraje —
krajské urady,
nevladni sektor,
pacientské
organizace,
zdravotni
pojistovny,
municipality,

Stav plnéni k 1.2024

rakoviny a dalSich
neinfekcnich
onemocnéni -

realizace 2023-2027

Pfipravené projekty

zamérené na détskou

obezitu a rizikové

faktory dospélych.

e realizace
preventivnich
interaktivnich

intervencnich
programu v oblasti
zdravé vyZivy a

pohybové aktivity
v ramci projekt(:
o Projekt
Efektivni

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

individualnich
intervenci
zdravotnického
personalu v primarni
péci

Realizace projekt( BF24
a SENTINEL.

Pokracovani

v realizacich  cilenych
projektld viz stav plnéni
k 1.2024 s vyjimkou:

- EPOZ (2018-2022)
POZDRAV - pouze do
31.12.2025
Celonarodni  kampan
Aktivni zafi 2025 vcéetné
zapojeni do kampané



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

78

Doba
realiz
ace/
od-
do

Gestor

Verze 1

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

zdravotnicka
zafizeni,

Nadaéni fond
Aktivni Cesko

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

podpora
zdravi osob
ohrozenyc
h
chudobou
a socialnim
vylouceni
m (EPOZ)
Projekt
Podpora
zdravi

v rodinach
(POZDRAV)
Projekt
Mame to
na talifi a
neni ndm
to jedno

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Evropsky tyden sportu
#beactive

- realizace  studie
Ekonomické dopady
pohybovych aktivit v
Ceské republice
(Deloitte, NSA, Aktivni
CESKO, WHO)

- realizace  prvnich
zkousek z  profesni
kvalifikace  Instruktor
pohybovych aktivit
osob s civilizacnimi
onemocnénimi

- kulaté stoly s politiky
napfic politickym
spektrem k zapojeni
podpory  pohybovych
aktivit do volebnich



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

79

Doba
realiz
ace/
od-
do

(&

Gestor

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

o Parky v
pohybu
o Tvorba
zdravotné
vychovnyc
h materidl{
a prispévku
na
socialnich
sitich SzU.
Vroce 2023 vznikla
Mezirezortni pracovni
skupina pro rozvoj
pohybovych aktivit
Ve spolupraci s MSMT
a CSI realizovan
projekt Aktivni Skola
jako koncept podpory
pohybovych aktivit

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

program( pro
parlamentni volby 2025
- vyrocni konference
Aktivniho  CESKA s
ocenénim  nejlepSich

pocinli pro podporu
pohybovych aktivit za
rok 2025
Pilotni projekt Solime
méné (se zamérenim na
détska jidla ve
vybranych restauracich,
realizace 2025)
Implementace
doporuceni WHO:
- Globalni akéni plan
pro pohybovou
aktivitu 2018-2030:



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

80

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz

ace/ Gestor
od-

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

zakd  zakladnich a

strednich skol,

° - vyrocni
konference
Aktivniho CESKA v
Senatu
Parlamentu  CR
(kvéten 2024)

- kampané pro Sirokou

verejnost s pozitivnimi

pfinosy pravidelného

pohybu pro fyzické a

psychické zdravi

¢lovéka — celonarodni
kampan Aktivni zari

2024 (zapojeni vice

nez 860 akci s

celkovou navstévnosti

pres 165000 osob v

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

aktivnéjsi lidé pro
zdraveéjsi svét
Podpora pohybové
aktivity
prostiednictvim Skol:
sada nastrojU
Podpora pohybové
aktivity
prostiednictvim
primarni  zdravotni
péce: sada nastrojl
Podpora pohybové
aktivity pro starsi lidi:
sada nastroju pro
akci



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

81

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz

ace/ Gestor
od-

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

prabéhu celého
mésice zafi vcetné
zahdjeni akce ve
Valdstejnské zahradé
Senatu CR a aktivniho
zapojeni do kampané
Evropsky tyden sportu
#beactive)

Strategie MSMT: Pldn
podpory pohybu déti,
zak( a studentd ve
Skolach a skolskych
zatizenich a statni
politiky  Skolniho a
vysokoskolského
sportu pro obdobi
2024-2028

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup
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Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Monitoring
EOhybovieszZ:Z 2021 SzU, UzZIS,
., . ., 2035 | FTKUP
chovani u dceské
populace
82 Verze 1

V rdmci MZD: SH,
TIS

Utad vlady, MPSV,
MSMT, CLS JEP,

NSZM  kraje -
krajské urady,
nevladni sektor,

pacientské
organizace,
zdravotni
pojistovny,
municipality,
zdravotnicka
zarizeni,

Nadaéni fond
Aktivni Cesko

Pravidelny monitoring
v ramci studie HBSC
(Health Behaviour in
School-aged Children)
realizovany kazdé 4
roky (naposledy 2022)

Narodni zprdva o
pohybové aktivité
Ceskych déti a
mladeze z obdobi let
2018 a 2019

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Studie HBSC 2026

Narodni  zprava o
pohybové aktivité
Ceskych déti a mladeze
(analyza dat z obdobi
2020-2024 a nasledné v
pravidelnych
intervalech pro obdobi
2025+)

MZD

Realizace
koordinovaného
systému (modifikovany
surveillance) mezi MZD,
MSMT, SzU, Uzs,
akademickymi
institucemi (FTK UP) a
dalSimi resorty, ktery
bude metodologicky
vychazet z dokumentu
WHO ,STEPwise
approach to
noncommunicable
disease risk  factor
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83

Prevence
posturalnich vad u

déti,

které

vzniku

jsou

(2

2025-

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

MZD - UzIs, MSMT,

SH/0VZ, pediatrické

KHS, SZU  spole¢nosti
Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Implementacni plan ¢.1.1

surveillance  (STEPS)“.
Takto navrZeny systém

bude umoznovat
pravidelné a
reprezentativni  sbéry
zamérené na

pohybovou aktivitu a
sedavé chovani ceské
populace pomoci
subjektivnich
(dotazniky), ale i
objektivnich
(akcelerometry)
nastroju. Systém také
bude vyuZit pro shér
faktord (behavioralni,
psychologické, socio-
kulturni,
environmentalni a
politické) pohybového
chovani.

- vzdélavaci aktivity pro
pedagogy zamérené
zarazeni  prvk(  tzv.



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

84

Opatreni
dlsledkem
jednostranné
statické zatéze
pohybového
aparatu ve spojeni
s pohybovou
inaktivitou.
Poruchy
pohybového
aparatu dospélé
populace se
zakladaji v
détském véku a
jsou pri¢inou
nejdéle trvajicich
pracovnich

neschopnosti  a
zdravotnich
kontraindikaci.

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz
ace/ Gestor
od-
do
Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

zdravotni TV do vyuky
TV. - pohybové aktivity
pro déti MS

- spoluprace s pediatry,
- spoluprace s KHS obor
HDM ve wvztahu k
ergonomii Skolniho
nabytku a problematice
Skolnich brasen



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

85

Opatreni
Vzhledem k
sedavému
zpUsobu  Zivota

détské populace a
k
nedostatecnému
pohybovému
rezimu, lze wvznik
posturalnich vad u
déti zaradit mezi
tzv. neinfekéni
choroby détského
véku S
hromadnym
vyskytem

Podpora
udrzitelného a
zdravého

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

il Spolupracujici

ace/ Gestor szb'elft !

od— JeKty

do

2024— 2/|Hz/%\—/z V réamci MZD:

2035 s70 SZ, SH, TIS
Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1

e Vyzkum
gramotnosti

.2024

nutriéni

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Dalsi prohlubovani
stavajicich aktivit a
reakce na aktualné



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

86

Opatreni

institucionalniho
stravovani

Doba
realiz
ace/
od-
do

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

Gestor

Verze 1

74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

pacientské
organizace
akademicka sféra,
WHO CO

Stav plnéni k 1.2024

e ZaloZeni pracovni
skupiny pro
pfipravu statem
garantovanych

nutri¢nich
doporuceni, véetné
pfipravy komplexni

strategie podpory
udrzitelného a
zdravého
stravovani

v kontextu celé
populace

Projekt Mdme to na
talifi a neni nam to

jedno - projekt
zaméreny na
podporu Skolniho
stravovani

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

vzniklé podnéty nutné k
feSeni v ramci
zvySovani kvality
instituciondlniho
stavovani.



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu rDeoatI,iz:
byl vy'bran, jaky Opatreni ace/ | Gestor
bude jeho d-
dopad/efekt/vyzn °
am
Podpora realizace
aktivit a programu
Vv oblast! prlm.a,rnll uzls,
a primordialni
prevence vedouci
ke snizeni vyskytu 2025- MZD -
nejcastéjsich a 2035 SH/OvZz
nejzavaznéjsich
neinfek¢nich
nemoci, vC.
snizeni celkové i
predcasné
87 Verze 1

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

MzZD - OZP, OVZ,

zdravotni
pojistovny,
poskytovatelé
zdravotnich sluzeb,
odborné

SZU,

spoleénosti, kraje a

obce, NNO

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

e Cinnost dalich
meziresortnich
pracovnich skupin
napf. Meziresortni
komise pro rteseni
jédového deficitu

Narodni
kardiovaskularni plan
CR

Akéni plan politiky v
oblasti zavislosti
2023-2025

Narodni akéni plan pro
duSevni zdravi 2020-
2030

Narodni strategie
prevence a snizovani

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup
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Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

88

Opatreni

Umrtnosti na tato
onemochnéni

Podpora rovného
pristupu ke zdravi

Realizace
prazkumu

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

do

2024- MZD - SH/
2035 0vzszU

2021- Uzs

2030 szU

vysled CLS JEP
Verze 1

Spolupracujici
subjekty

V rdmci MZD:
Sz, SH, TIS
pacientské
organizace

V ramci MZD:
szu, UzIs

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Skod spojenych se
zavislostnim chovanim
2019-2027

Narodni akéni plan pro
Alzheimerovu nemoc
2020-2030

Realizace aktivit pro
koncepcni uchopeni
socidlnich
determinant zdravi
Pfiprava strategie pro
zapojovani verejnosti
v oblasti zdravi,
otdzka Zzenského
zdravi a nerovnosti ve
zdravi

Zahajeni pfipravy
prizkumu zdravotni
gramotnosti HLS24

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Realizace vyzkumu
HLS24 v ramci projektu

JAPreventNCD



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -
z jakého davodu
byl vybran, jaky Opatreni

bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am
zdravotni
gramotnosti v CR
89

2

Doba
realiz
ace/

budou
postu
pné
predkl
adany

Gestor

Verze 1

/ MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

neziskové
organizace,
pacientské
organizace, MSMT,
poskytovatelé
zdravotnich sluzeb

Stav plnéni k 1.2024

(monitoring zdravotni
gramotnosti —
populaéni

Setteni)

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Planovani realizace
vyzkumu vV ramci
projektu ,Joint Action
on Cancer and other
NCDs prevention” JA
SHIELD (2025-2028):
Planovany prazkum
zdravotni gramotnosti
student(
pedagogickych  fakult
vramci ,Joint Action
(Cancers caused by

infections, vaccine-
preventable cancers
and addressing

communicable diseases
(HIV/AIDS,



v
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Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

90

Doba
realiz
Opatieni
P ace/ Gestor
od-
do
Vytvoreni

meziresortni

pracovni skupiny

pro komunikaci se
zaméstnavatelia  nové  SzU
spotrebiteli v

oblasti podpory

zdravotni

gramotnosti

Verze 1

Spolupracujici

subjekty Stav plnéni k 1.2024

MZD,

zaméstnavatelské

svazy, Hospodarska | nové
komora, Svaz

pramyslu CR

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Tuberculosis, Hepatitis,
2025-2028)
Vyznamna ¢ast analyzy i

samotnych

stanovenych cild se
vénuje nutnosti
zvySovani zdravotni

gramotnosti obyvatel a
lepSi komunikace s nimi.
Ackoli ma stat jiz nyni k
dispozici nékteré
organy a komunikaéni
kandly (Rada vlady pro
verejné zdravi, nékterd
centra pfi  Statnim
zdravotnim ustavu),
neni jejich dopad jesté
dostate¢né  efektivni.
Proto by méla byt pod



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Zdravi populace je
zasadné ovlivnéno
podminkami,
v nichz lidé Ziji,
pracuji a vyrustaji.
Priomordialni

prevence se

zaméfuje na to,

aby se rizikové

faktory nemoci
91

Opatreni

Posilit
primordidlni a
primarni prevenci
s dlrazem na

zdravé prostredi,
zdravy Zivotni styl

a socialni
determinanty
zdravi.

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
il Spolupracujici
ace/ Gestor ssb'elft :
od— jekty
do
NAM/2, szU, UV,
MSMT, MPSV,
2025 o1 ovz MMR, MPO,
2035 . ,
krajské spravy a
samospravy
Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

vedenim Statniho
zdravotniho Ustavu
zfizena mezirezortni

pracovni skupina, kterd
se bude komunikaci se
zaméstnavateli a
spotrebiteli vénovat.

- Integrace
principl , Health
in All Policiers”
(Zdravi ve vsech
politikach.

- Zdravé
urbanistické
planovani
(zelen,
cyklostezky,



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

vibec nevytvarely
— prosttednictvim
vzdélavani,
zdravého
urbanismu, socialni
podpory a regulace
marketingu
produkt(
Skodlivych  zdravi.
tvorba  zdravého
prostredi a
podpora Zivotnich
podminek, které
pfirozené vedou ke
zdravému chovani.
Ceska  republika
bude rozvijet
opatreni

92

Opatreni

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
£zl Spolupracujici
ace/ Gestor P . pract|] Stav plnéni k 1.2024
subjekty
od-
do
Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Skolni zahrady,
pési dostupnost
sluzeb)
Programy
podpory
zdravého
Zivotniho stylu
v materskych a
zakladnich
Skolach
Regulace
reklamy cilené
na déti (napf.
tabak, alkohol,
slazené napoje,
fast-food)
Zdravé pracovni
prostredi
(prevence



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

primordidlni
prevence Vv ramci
Skolstvi, Uzemniho
planovani,
socialnich politik i
pracovniho
prostfedi.  Dlraz
bude kladen na
podporu zdravého
Zivotniho stylu déti
a mladeze,
posilovani dusevni
pohody a prevenci
vzniku ndvykového
chovani jiz v raném
véku.

93

Opatreni

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz .,

ace/ Gestor Spo! St Stav plnéni k 1.2024  Dalsi postup

subjekty

od-

do
stresu, pohybu,
osvéta)

- Podpora
dusevniho
zdravi a
prevence
socidlni izolace
Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Dilci cil ¢.
1.1.6

Vybudovani

a rozvoj
center

prevence ve

zdravotnick
ych
zarizenich

Popis DC -
z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

Cilem je posilit
systém vcasné
detekce a
snizovani rizik
spojenych s
chronickymi
nemocemia
zavislostnim
chovanim. Tato
centra maji
umoznit efektivni
poskytovani
preventivnich
sluzeb, véetné
screeningu,
odborného
poradenstvi a
kratkych
intervenci, ¢imz

94

Opatreni

Vytvoreni
metodického
zazemi pro
zaloZeni a
nasledny provoz
center prevence
ve zdravotnickych
zafizenich

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor

od-

do
1.
Metodické
zazemi
MZD — SH/

2021- ovz

2035 5
Nasledny
provoz
MZD -
SE/CAU

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

V rdmci MZD: SH,
SE, NZ, NL

szy,
poskytovatelé

zdravotnich sluzeb,

zdravotni
pojistovny, kraje a
obce, pacientské
organizace, NNO,
odborné
spole¢nosti, UZIS

Stav pInéni k 1.2024 Dalsi postup

Vzorovy projekt
zahdjen.

Probiha pfiprava
analytickych podkladi
pro oblast prevence
vyuZitelnd na drovni
planovani organizace
zdravotni péce v
mensich tzemnich
celcich (okresy apod.).

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

zvysuji zdravotni

gramotnost

populace.
Pravidelny
monitoring
zdravotniho stavu
populace

95

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz

ace/ Gestor
od-

2021-
2030
Zprav

budou
predkl
adany
perio
dicky

SZU,

trilety

interv
alech
2023,

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

studie EHES —
zdravotni vySetreni
dospélé populace
(25—64 let) jednotnou
mezinarodni
metodikou (European
Health Examination
Survey) — 2014 a 2019
Evropské vybérové
Setfeni o zdravi EHIS —
realizuje UZIS (2019)

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

V rdmci JAPrevent NCD
—vyzkum HLS 24
(monitoring zdravotni
gramotnosti —
populacni

Setreni)

3. etapa studie EHES
(Cervenec 2025—uUnor
2026)



v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

w ZDRA\’i 2035 'Q T8l CESKE REPUBLIKY

Dilci cil

Dil¢i cil €.
1.1.7
Vybudovani
Narodniho
zdravotnick
ého
informacnih
o portdlu

Popis DC -
z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

Vybudovani
Narodniho
zdravotnického
informacniho
portalu zajisti
obcanlim snadny
pristup k
ovéfenym a
aktudlnim
informacim o
prevenci, |écbé a
zdravotnich
sluzbach, ¢imz

podpofi zdravotni

gramotnost a
odpovédnost za
vlastni zdravi.

96

Doba
realiz
Opatieni
patren ace/ Gestor
od-
do
2026,
2029
Dokonceni
produkéni verze
systému
Narodniho 2020 uzis
c 2021
zdravotnického
informacniho
portalu (NZIP)
Verze 1

Spolupracujici
subjekty

V ramci MZD: SL,
SZ

szy,

akademicka sféra,
pacientské
organizace

Stav plnéni k 1.2024

Splnéno. Nzip.cz

Realizace projektu
Systematickd edukace
a zvySovani zdravotni
gramotnosti populace
prostrednictvim NZIP
(OPZ+, realizace 1. 7.
2023 — 30. 6. 2026)

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Opatreni splnéno



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky
bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am
Portal zaroven

podpofi prevenci

dezinformaci a
usnadni
implementaci

modernich eHealth
feseni v souladu s

narodni strategii
digitalizace
zdravotnictvi.

97

Doba
realiz
Opatreni
patieni ace /
od-
do
Sprava, tvorba a
aktualizace
EZEZLS.%O 2021-
2030

zdravotnického
informacniho
portalu

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Gestor

uzis

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

V rdmci MZD: SL,
SH, Sz,

szu,

akademicka sféra,
pacientské
organizace,
odborné
spoleénosti,
poskytovatelé

Stav plnéni k 1.2024

PInéni probiha nzip.cz

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Pokracovani v plnéni,
mimo jiné
prostiednictvim
projektu NZIP Il z OPZ+.



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Dilci cil
1.1.8
Pfipravenos
t orgdnl
ochrany
verejného
zdravi na
krize pro
verejné

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Cil byl vybran z
dlvodu zvysené
potreby systémové
pfipravenosti na
aktualnii
potencialni
zdravotni hrozby s
mezinarodnim
dosahem, a to

98

Opatreni

Vyvoj novych
funkcionalit
Narodniho
zdravotnického
informacniho
portdlu, véetné e-
learningového
modulu

Tvorba a realizace
pland
pfipravenosti na
reSeni aktualnich
zdravotnich
hrozeb, se
zvlastnim
zamérenim na

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor

od-

do

2021- ,

2035 uzZIS

2025- MZD — SH/

2035 ovz,
NAM1

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

zdravotni péce,
NNO

V ramci MZD: SL,
SZ,

SzU, akademicka
sféra, pacientské
organizace

Sekce MZD: NAM,
KRB

Mimo MZzD: SzU,
oovz, UzIs, Pzs,
organy krizového
fizeni, odborné
|ékarské
spoleénosti

Stav plnéni k 1.2024

PInéni probihd nzip.cz

Probéhla pfipravna
faze a zahajeni
hodnotici navstévy
PHEPA

Implementovano
epidemiologické

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Pokracovani v plnéni,
mimo jiné
prostiednictvim
projektu NZIP Il z OPZ+.

Tvorba a realizace
planl pripravenosti na
reSeni aktualnich
zdravotnich hrozeb pro
verejné zdravi

Tvorba a realizace
planl pripravenosti na
reSeni aktualnich
zdravotnich hrozeb pro



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

zdravi
narodniho a
mezindrodn
iho
vyznamu

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

nejen biologické
povahy. Dusledna
pfiprava zajisti
ucinnéjsi zvladani
krizi, minimalizaci
dopadi na verejné
zdravi a zlepsSeni
koordinace mezi
jednotlivymi
subjekty, coz vede
ke zvyseni celkové
odolnosti systému
verejného zdravi.

99

Opatreni

dalsi nez biotické
hrozby.

Doba
realiz
ace/
od-
do

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

L subjekty

Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici

Stav plnéni k 1.2024

zpravodajstvi s prvky
Al

Zahdjena analyza
pripravenosti subjekt(
fizeni mimoradnych
udalosti a navrh Uprav
strategickych
dokumentt

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

verejné zdravi které
budou zahrnovat
systematicky proces
identifikace, analyzy,
pldnovani a zavadéni
opatreni k prevenci,
pfipravenosti a reakci
na potencialni nebo
realné hrozby, které
mohou negativné
ovlivnit zdravi
populace. Tyto plany
budou tvofit uceleny
bali¢ek strategii a
nastroju, které
umozniuji efektivni
zvladnuti mimoradnych
uddlosti, jako jsou
epidemie infekénich



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Opatreni

100

Doba
realiz
ace/
od-
do

(2

Gestor

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

onemocnéni,
bioterorismus,
chemické havarie ¢i
dopady klimatickych
zmén.

Plany by mély
obsahovat komponenty
pro rizikovou analyzu a
hodnoceni dopadu,
koordinaci mezi
klicovymi aktéry (napft.
zdravotnicka zaftizeni,
organy ochrany
verejného zdravi, slozky
12S), zabezpeceni
kritickych zdroju
(véetné vakcin, 1éCiv,
OOPP), systémy



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu

byl vybran, jaky Opatreni

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am
Pfiprava a
realizace
hodnotici
navstévy Public
Health Emergency

101

2

Gestor

v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

Sekce MZD: NAM,

MZD —-SH/ KRB

ovz,
NAM1

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Mimo MzD: SzU,
oovz, UzIs, Pzs,

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

v€asného varovani a
surveillance, jakoZ i
protokoly krizové
komunikace a edukace
verejnosti. DUraz bude
kladen na flexibilitu
pland, jejich aktualizaci
podle ménicich se
hrozeb a na soulad s
narodnimi i
mezinarodnimi
standardy v oblasti
ochrany verejného
zdravi.

Dokonceni hodnotici
navstévy PHEPA,
implementace
doporuceni



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

102

Opatreni

Preparedness
Assessment
(PHEPA).

Analyza stavu
pfipravenosti
subjektt
zapojenych do
fizeni
mimoradnych
uddlosti v oblasti
verejného zdravi v
souladu s
nafizenim
Evropského
parlamentu a
Rady 2371/2022 a
nasledna
aktualizace

Doba
realiz
ace/
od-
do

2025-
2035

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Gestor

MZD — SH/
ovz,
NAM1

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

organy krizového
fizeni, odborné
lékarské
spole¢nosti

Sekce MZD: NAM,
KRB

Mimo MZzD: SzU,
00vz, UzIs, Pzs,
organy krizového
fizeni, odborné
lékarské
spoleénosti

Stav plnéni k 1.2024

Za ucelem hodnoceni
stavu pfipravenosti CR
véetné jednotlivych
subjektd zapojenych
do fizeni
mimoradnych udalosti
spojenych s
ohroZenim verejného
zdravi byla vytvorena
meziresortni pracovni
skupina pod Vyborem
pro civilni nouzové
planovani, ve které
jsou zastoupeny
vSechny relevantni

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Finalizace analyzy
pfipravenosti subjektd
a schvaleni
aktualizovanych
strategickych
dokumentt



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -
z jakého davodu
byl vybran, jaky Opatreni

bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am
strategickych
dokumentl a
postupu.
103

Doba
realiz
ace/
od-
do

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Gestor

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

subjekty podilejici se
na reseni
mimoradnych udalosti
spojenych s
ohrozenim verejného
zdravi. Tato pracovni
skupina se zaméruje
na identifikaci
klicovych oblasti k
posileni pfipravenosti
a navrhne opatreni
pro jejich
implementaci.
Soucdst nafizeni
Evropského
parlamentu a Rady
2371/2022 o vainych
preshranicnich
hrozbach.

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

104

Opatreni

Vyuziti
epidemiologickéh
o zpravodajstvi
(Epidemic
Intelligence) s
implementaci
umélé inteligence
(Al) pro
efektivnéjsi
monitoring a
analyzu
zdravotnich
hrozeb.

Reforma
hygienické sluzby,
zejména
novelizace zdkona
¢. 258/2000 Sb., o

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor

od-

do

2025- MZD — SH/

2035 ovz,
NAM1

2025- MZD — SH/

2035 ovz,
NAM1

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

Sekce MZD: NAM,
KRB

Mimo MZzD: SzU,
oovz, UzIs, PZs,
organy krizového
fizeni, odborné
lékarské
spole¢nosti

Sekce MZD: NAM,
KRB

Mimo MzD: SzU,
oovz, UzIs, Pzs,
organy krizového

Stav plnéni k 1.2024

Reforma hygienické

sluzby-novela zdkona

258/2000 Sh., o
ochrané verejného
zdravi

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Dalsi rozvoj a
optimalizace vyuZiti Al v
epidemiologickém
zpravodajstvi

Dokonceni
legislativnich zmén v
ramci reformy
hygienické sluzby
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Dilci cil

1.1.9
Strategicky
a udrzitelny
rozvoj
organl
ochrany
verejného
zdravi z
pohledu
ochrany
zdravi pfi
praci

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Dil¢i cil byl vybran
s ohledem na
dllezitost
bezpecénosti a
zdravotni
nezavadnosti
pracovniho
prostiedi nejen
pro jednotlivce, ale
i pro ekonomickou
stabilitu
spolecnosti.
Soucasna doba
prinasi nové vyzvy
— digitalizaci prace,
narUst

105

Opatreni

ochrané

verejného zdravi.

Revize

legislativniho
ramce v oblasti

statniho
zdravotniho

dozoru a jeho

metodické
podpory —

zjednoduseni a

aktualizace
predpisq,
odstranéni

duplicit a posileni

preventivni

funkce dozoru,

podpora

Doba
realiz
ace/

do

2025-

2035

(&

Gestor

MZD — SH/
OVZ, KHS

Verze 1

/ MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici

subjekty Stav plnéni k 1.2024

fizeni, odborné
lékarské
spole¢nosti

0O0VZ, odborné
lékarské
spoleénosti

nové

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Navrh novely vybrané
legislativy tykajici se
hygieny prace.

Posileni kapacit organ(
ochrany verejného
zdravi v oblasti ochrany
zdravi pfi praci,
navyseni poctu
odbornikd v oblasti
hygieny prace.



AN ZDRAVI 2035

Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am
psychosocidlnich
rizik, dopady
klimatickych zmén
i starnuti pracovni
sily.

Tyto zmény
vyzaduji, aby byly
organy ochrany
verejného zdravi
(zejména KHS)
strategicky
rozvijeny,
posilovany
personalné i
odborné a stabilné
financovany.

106

Opatreni

systematické
metodické
podpory
pracovnikd KHS,
vcetné pfristupu k
jednotnym
vykladiim a
odbornému
vzdélavani.
Vytvoreni narodni
platformy pro
spolupraci mezi
statem,
zaméstnavateli,
odbornymi
spole¢nostmi a
univerzitamiv
oblasti
pracovniho zdravi

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
realiz
ace/ Gestor
od-
do
2025-  MZD -SH/
2035 ovz
Verze 1

Spolupracujici

subjekty

Stav plnéni k 1.2024

Mimo MZzD: SzU,

oovz, UzIs,

nové

odborné lékarské

spoleénosti

Platnost od: 12. 11. 2025

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Podpora zavedeni
jednotného
informacniho systému
pro sbér dat o
pracovnich rizicich s
jejich napojenim na
stdvajici systémy (napf.
¢ss2)

Systémové a jednotné
shromazdovani dat a
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Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

107

Opatreni

pro systematickou
vyménu
informaci,
koordinaci
opatreni a
formulaci
spolec¢nych cilti v
oblasti ochrany
zdravi pfi praci.
Vyhlaseni Podniku
podporujici zdravi
Titul ,,Podnik
podporujici
zdravi“ mlze
slouzit jako
pozitivni motivace
pro
zameéstnavatele,

Doba
realiz
ace/
od-
do

2025-
2035

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Gestor

MZD — SH/
ovz

Verze 1

Spolupracujici
subjekty

szU, podniky a
organizace, které
jsou ¢eskymi
pravnimi subjekty

Stav plnéni k 1.2024

Na zakladé kritérii
kvality podpory zdravi
na pracovisti je
podnikiim v ramci
projektu ,,Podnik
podporujici zdravi”
udélen hlavnim
hygienikem certifikat
na 3 roky. Vyhlaseni
programu umoznuje

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

propojeni s databazemi
nemoci z povolani,
absenci a Uraz(i umozni
komplexnéjsi analyzu a
cilené zasahy.

Pokracovani v
preventivni ¢innosti a
podpore zdravotni
gramotnosti v
pracovnim kontextu,
rozvoj edukacnich a
osvétovych programa
pro zaméstnance a
zaméstnavatele.
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Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

108

Opatreni

kteti systematicky
podporuji zdravi
svych
zaméstnancl nad
ramec zakonnych
pozadavk.

Rozvoj
interaktivnich on-
line nastrojl pro
sebehodnoceni

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz Spol oy

ace/ Gestor pO‘upI’aCUJICI Stav plnéni k 1.2024

subjekty

od-

do
sdileni dobré praxe,
inspiraci dalSich
zaméstnavatell a
rozsifovani
osvédcenych pfistupt
v oblasti podpory
zdravi na pracovisti.

2025- MZD - SH/ noVé

2035 ovz

Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Integrace tématu
zdravého pracovisté do
SirSich vzdélavacich
kampani (napf. dusevni
zdravi, ergonomie,
zvladani stresu)
Podpora
zaméstnavatell jako
aktivnich partner(
systému ochrany zdravi
pfi praci, podpora
realizace Skoleni nebo
vzdélavacich aktivit v
oblasti zdravého
pracovisté.

Vyuziti digitalnich
nastroju a umélé
inteligence k predikci
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Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

109

Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

do

Opatreni

pracovist a
vzdélavani
zaméstnanca.
Zapojeni ochrany
zdravi pfi praci do
rdmce ESG a cilt
udrzitelného
rozvoje (SDGs)
jako nedilné
soucasti socialni
dimenze
udrzitelného
podnikani.
Integrace této
oblasti do ESG
reportingu posili
zodpovédnost
firem vici

2025- MZD-SH/
2035 0Ovz

Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici

Stav plnéni k 1.2024

soukromy sektor nové

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

rizik a efektivnéjSimu
dohledu.

Podpora vzdélavacich a
osvétovych akci
zamérenych na
problematiku zaclenéni
ochrany zdravi pfi praci
do ESG strategii a k
napliovani SDG 3
(zdravi a kvalitni Zivot)
a SDG 8 (Dustojna
prace).
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Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

110

Opatreni

zameéstnancim a

verejnosti.

Zajisténi
udrZitelnosti a
systematického
financovani —
vymezeni
dlouhodobé
investi¢ni
strategie do
lidskych a
technologickych
kapacit KHS.

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
AU Spolupracujici
ace/ Gestor P . pract|] Stav plnéni k 1.2024
subjekty
od-
do
83., 84., 85. vyzva
MZD — SE/EFI
2025- MZD - SH/ NAM SE/EF, IROP — Podpora
2035 O0vz ochrany verejného
KHS, ,
zdravi
Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Zajisténi udrzitelnosti a
systematického
financovani KHS,
vymezeni dlouhodobé
investicni strategie do
lidskych a
technologickych
kapacit.

Podpora investic do
technologii,
digitalizace, vzdélavani
a infrastruktury,
vytvoreni podplirnych
program( z narodnich i
evropskych fondu.
Zavedeni ukazatell
vykonnosti a dopadu
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Dilci cil

1.1.10
Modern
izace
technick
ého a
adminis
trativnih
o
zazemi
organu
ochrany

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Dil¢i cil je vybran s
ohledem na
soucasnou
strukturdini a
technickou
poddimenzovanost
organl ochrany
verejného zdravi v
CR. Realizaci
tohoto cile se
ocekdva zvyseni

111

Opatreni

PFijeti novely
zakona o ochrané
vefejného zdravi

Doba
realiz
ace/

do

2025-
2035

(&

Gestor

MZD — SH/
ovz, szu

Verze 1

/ MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
74 (ESKE REPUBLIKY

Spolupracujici
subjekty

V rdmci MZD:
NAM, SH, UZIS,
Akademicka obec,
WHO, Konfederace
rektord.

Stav plnéni k 1.2024

Identifikovdna
nutnost novelizace
legislativy

Zahdjeny pfipravné
prace na nové
organizacéni strukture
a procesnim
mapovani

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

verejného zdravi v
oblasti prace.
Stabilizace a
zefektivnéni
personalniho
zabezpeceni vykonu
statniho zdravotniho
dozoru.

Dokonceni navrhu
novely zdkona a
predloZeni do
legislativniho procesu

Dokonceni a
implementace nové
organizacni struktury a
procesnich map
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Dilci cil

verejné
ho
zdravi

1.1.11
Zvyseni

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

efektivity prace a
zajisténi

adekvatnich reakci

na mimoradné
udalosti.

Samolécba
predstavuje Ié¢eni

112

Opatreni

Zajisténi
administrativniho
a technického
zazemi pro organy
ochrany
verejného zdravi

Vytvoreni
zakonné definice

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor

od-

do

2020- MZD-

2030 | SH/0OVZ

2025- | MZD

2028 (NAM/2)
Verze 1

Platnost od: 12. 11

Spolupracujici
subjekty

V ramci NAM/2, Sz,
Externi: IPVZ, NCO
NzO, szU, UzIs

MzD —SZ, SL, SE
SUKL, SzU, CLnK

Stav plnéni k 1.2024

MZD pfripravilo
strategii pro zménu
v oblasti fizeni organt
ochrany a podpory
verejného zdravi v¢.
navrhu legislativnich
zmén

- vyhlaseni 83., 84. a
85. vyzvy IROP Il —
Podpora ochrany
verejného zdravi
(2024-2025)

Implementacni plan ¢.1.1

. 2025

Dalsi postup

Zahdjeni pilotniho
projektu

Odborna diskuse a
navrh realizace
strategie vC. reformy
hygienické sluzby.
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Dilci cil

potencialu
samolécby
k zajisténi
spolehlivéh
o pfistupu k
zdravotni
péci a
udrzitelnéh
o
zdravotniho
systému

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

lehcich
zdravotnich obtizi
prostfednictvim
volné prodejnych
|éCivych pripravk
bez
predchazejiciho
vySetieni lékarem.
O samoléché si
pacient rozhoduje
sam, pfipadné se
fidi doporucenim
farmaceuta Ci
farmaceutické
asistentky v
l[ékarné. Do
samolécéeni v
SirSim slova smyslu
mulzZeme zaradit

Opatreni

samolécby a jeji
ukotveni v
legislativeé

113

Ve Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor
od-

do

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici
subjekty

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup
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Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

vedle
registrovanych
|éCivych pripravk i
tzv.
parafarmaceutika,
které nemaiji status
|éCiva a zahrnuji
napfiklad doplriky
stravy, bylinné ¢aje
nebo béiné
zdravotnické
prostredky
(ndplasti, obvazy,
teploméry atd.).
Vétsi vyuzivani
samolécby by
mohlo ulehdit
predevsim PL,
jelikoZ by mohla

Opatreni

114

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
9 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz Spolu iy
ace/ Gestor P . pracujici
od— subjekty

do

Verze 1
Platnost od: 12. 11. 2025

Stav plnéni k 1.2024

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup
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AN ZDRAVI 2035

Popis DC -

z jakého davodu rDeoatI,i::
Dilei il byl vy'b ran, jaky Opatren ace/ Gestor Spo! upracujict Stav pInéni k 1.2024 Dalsi postup

bude jeho od— subjekty

dopad/efekt/vyzn do

am

pomoci fesit lehci

diagnozy pacientl

bez nutnosti

navstévy ordinace.
Edukace 2026- MzD MZD - SZ, SL (OPP), Vytvoreni informacni
verejnosti a 2032  (NAM/2) SE, kampané pro verejnost
zvyseni zdravotni SUKL, SzU, CLnK, napfiklad Den/Tyden
gramotnosti IPVZ, NCO NZO, TIS Samolécby
ohledné sebepéce a zapojeni do WHO
a samolécby se kampané Self-Care
zamérenim na Month a Self-Care Day
samodiagnézu a edukace verejnosti o
kompetence pro bezpecném uzivani lék(
spravné uzivani
volné prodejnych
[éCivych pFipravkd
Vytvoreni 2028- MZD - SZ, SL (OPP), = PInéni ¢astecné Pokracovani v plnéni
jednotnych a 2035 SUKL, SzU, €LnK probiha nzip.cz
statem

115 Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025
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Dilci cil

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

116

Opatreni

garantovanych
doporucenych
postupl pro
samolécbu
béznych a méné
zavaznych
onemocnéni pro
laickou verejnost
Tvorba a realizace
komunikacni
strategie v oblasti
samolécby
Podpora
program
zapojeni
zaméstnavatel(l
do péce o zdravi
zaméstnancl
véetné

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba

realiz

ace/ Gestor

od-

do

2025- | MZD

2028  (NAM/2)

2026- | MZD

2035 | (NAM/2)
Verze 1

Spolupracujici

subjekty Stav plnéni k 1.2024

MZzD-SZ, SL (OPP),
SE

MZD —SZ, SL (OPP),
SE (OPR)

SUKL, SzU, CLnK,
IPVZ, NCO NZO

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup

Novelizace vyhlasky o
Programech podpory
zdravi a jeji rozsifeni o
programy zamérené na
samolécbu.
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Dilci cil

Dil¢i cil €.
1.1.12
Zajistit
systematick
ou
podporu,
ochranu a
propagaci
kojeni jako
klicové
soucasti
prevence a
ochrany
verejného
zdravi, s
dlirazem na

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

Kojeni predstavuje
nejpfirozenéjsi a
nejucinnéjsi
zpUsob, jak
podpofit zdravi
déti i matek.
Snizuje riziko
infekénich i
chronickych
onemocnéni a
prispiva k lepSimu
vyvoji ditéte.
Zaroven ma
pozitivni dopad na
zdravi matek.

117

Doba
v . realiz

Opatreni w3/
od-
do

samolécby.

Zavedeni Health

day.

Ukotvit kojeni 2025-

jako prioritu 2035

zdravotni politiky

s vysokou

navratnosti

investic a

zasadnim

vyznamem pro

zlepSeni a udrzeni

zdravi populace

Zajistit 2025-

dostatecnou 2035

legislativni

ochranu kojeni a

regulaci

marketingu

Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

.
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Gestor

subjekty
NAM/2 MZD-SZ, SH
szu, UV, KLP
NAM/2 MZzD-SZ, SH
szU, UV, KLP
Verze 1

Platnost od: 12. 11. 2025

Spolupracujici

Stav plnéni k 1.2024

V roce 2024 SzZU
zpracovalo analyzu
dodriovani
Mezinarodniho
kodexu marketingu

Implementacni plan ¢.1.1

Dalsi postup

Pokracovani

v implementaci
komplexni  strategie
Baby-friendly Hospital
Initiative (BfHI)
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Dilci cil

sociokultur
ni,
ekonomicky
’
environmen
talni,

lidskopravni

a
genderovy
rozmeér
kojeni.

Popis DC -

z jakého davodu
byl vybran, jaky
bude jeho
dopad/efekt/vyzn
am

118

Doba
" realiz

Opatreni w3/
od-
do

nahrad

materského

mléka v souladu

s pozadavky

Mezinarodniho

kodexu

marketingu

nahrad

materského

mléka a

navazujicich

rezoluci

Propagovat kojeni | 2025-

jako zdravi 2035

prospésnou a
spoleéensky
hodnotnou praxi a
aktivné
predchazet

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Q 74 (ESKE REPUBLIKY

Gestor

NAM/2

Verze 1

Spolupracujici

subjekty Stav plnéni k 1.2024

nahrad materského
mléka v CR

MZD-SZ, SH -
szU, UV, KLP

Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup
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Popis DC -

z jakého davodu
Dilci cil byl vybran, jaky

bude jeho

dopad/efekt/vyzn

am

Zdroj: vlastni zpracovani

119

Opatreni

stigmatizaci
kojicich Zen,
véetné kojeni na
verejnosti.

e % MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
9 74 (ESKE REPUBLIKY

Doba
£zl Spolupracujici
ace/ Gestor P . pracyj Stav plnéni k 1.2024
subjekty
od-
do
Verze 1 Implementacni plan ¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Dalsi postup
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4. Rozpocet a predpokladané zdroje financovani
Stejné jako v predchozich letech, i v obdobi 2021-2035 predstavuje vyznamny zdroj
financovani oblasti zdravotnictvi statni rozpocet, kapitola 335 — Ministerstvo zdravotnictvi.
Dal$imi vyznamnymi zdroji financovani pak jsou fondy EU a dalsi financni mechanismy, jako
jsou Narodni program obnovy nebo Fondy EHP/Norska. Rozpocet resortu je prlbéiné
zajistovan prostrednictvim standardnich procest tvorby rozpoctového ramce (strednédobého
i dlouhodobého) a je projednavan v ramci stanovovani statniho rozpoctu.

= CESKE REPUBLIKY

Nejvétsi ¢ast rozpoctu implementacniho planu tvofi naklady souvisejici s bojem s infekénimi
onemocnénimi a daldimi faktory s potencidlem vyznamného ovlivnéni zdravi ob&an(i Ceské

republiky.

Cile budou realizovany bez naroku na zvyseni persondlnich kapacit MZD a objemu prostiedku
na platy kapitoly 335 (Ministerstvo zdravotnictvi).

Tabulka 3 Rozpocet dle dil¢ich cilii a planované zdroje financovani

Cislo dil¢iho cile | Celkové Typ nakladd Predpoklada se | Pfedpokladané zdroje
predpokladan | (administrativni | projektovy financovani (statni
é naklady na | kapacity/provozn | zamér ANO/NE | rozpoéet/fondy zdrav.
realizaci DC i naklady/ pojistoven/programov
investicni é financovani —
vydaje/ucelové EF/“vyvolany naklad“-
neinvesticni pro ukol nejsou
vydaje zabezpeceny zdroje ani
personalni kapacity)
Jiz alokované | Dalsi
zdroje! nutné
zdroje
Dil¢icil 1.1.1 618 mil K¢ Ptipravovan statni rozpocet, | EHP
Prevence vzniku a projekt ,Posileni |fondy EU, fondy
Siteni infekénich kapacity a ostatni zdroje
onemocnéni a schopnosti (prostredky
nastaveni narodnich zdravotniho
podplrnych informacnich pojisténi, dalsi
informacnich systém ochrany | finan¢ni
opareni pro fizeni verejného mechanismy
krizovych situaci zdravi“ ve EU)
spolupraci UZIS,
MZzD a SzU
(predbézny
nazev SCOPE-IS)
Projekt
realizovany SzU
,Prevence
antibiotické

rezistence”

1K 1.1.2025
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financovany

z Norskych fondl
v Castce 67,7 mil.
K¢.

Realizovano
¢astecné v ramci
projektu NZIP
(OPZ) a projektu
NZIP Il (OPZ+).
Soucasti projektu
PERCH (ockovani
HPV) -
financovany

z EU4Health
Aktivnéjsi pristup
v oblasti

prevence
HIV/AIDS

Dil¢i cil 1.1.2 180 mil K¢ Pfipravovan statni rozpocet,

Vytvoreni a projekt ,Posileni |fondy EU,

implementace kapacity a ostatni zdroje

narodni ockovaci schopnosti (prostredky

strategie jako narodnich zdravotniho

nastroje pro informacnich pojisténi, dalsi

systematickou systému ochrany | finanéni

prevenci verejného mechanismy

ockovanim zdravi“ ve EV)

preventabilnich spolupraci UZIS,

infekénich MZD a SzU

onemocnéni a (predbézny

nastaveni nazev SCOPE-IS)

organizacniho

fizeni o¢kovani a

efektivni

komunikacni

strategie

Dil¢icil 1.1.3 75 mil K¢ partnerstvi PARC | statni rozpocet,

Ochrana zdravi spolufinancovan |fondy EU,
obyvatel CR v é z programu ostatni zdroje
kontextu HORIZON, (prostredky
environmentalnic pfipravovan zdravotniho
h rizik a rizik z projekt do pojisténi, dalsi
pracovniho Narodniho planu | financni
prostredi obnovy tykajici

121 Verze 1 Implementacdni plan

¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025
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(chemické latky,
nadmeérna
hlukova zatéz,

se hygienickych
registri.Europe,
dale planovana

mechanismy
EUV)

projevy zmény realizace
klimatu apod.) v projektu

SENTINEL

(OPZ+).
Dil¢icil 1.1.4 110 mil K¢ Projekt NZIP statni rozpocet, | Fondy
Prevence uzivani (OPZ)a NzZIP Il fondy EU, EU
navykovych latek, (OPZ+). Projekt | ostatni zdroje
realizace Casny zachyt VHC | (dalsi financni
screeningu, ¢asné (OPZ+). Soucasti | mechanismy
diagnostiky a projektu EV)
kratké intervence Podpora zdravi
v oblasti v rodinach
zavislostniho (OPZ+)
chovani
Dil¢i cil 1.1.5 287 mil K¢ Projekt NZIP statni rozpocet, | Fondy
Tvorba Narodniho (OPZ)a NZIP Il fondy EU, EU
programu (OPZ+). ostatni zdroje
zvySovani Urovné Soucasti také (krajské a
zdravotni dalsich projekti | obecni
gramotnosti, financovanych rozpocty)
monitoring z OPZ, OPZ+ a
zdravotni NPO

gramotnosti a
podpora realizace
aktivit a programl
v oblasti primarni
a primordialni
prevence vedouci
ke snizeni vyskytu
nejcastéjsich a

Projekt Narodni
program
prevence obezity
déti BE FIT 24
(OPZ+), 1/2024~
12/2026.

Projekt SENTINEL

nejzavaznéjsich (OPZ+) 7/2024-
neinfekénich 6/2028.
nemoci
122 Verze 1 Implementacdni plan
¢1.1

Platnost od: 12. 11. 2025
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Dil¢icil 1.1.6 427 mil K¢ Vzorovy projekt: |statnirozpocet, | Fondy
Vybudovani a Centrum ostatni zdroje | EU
rozvoj center onkologické (prostiedky ze
prevence ve prevence a zdravotniho
zdravotnickych Centrum pojisténi),
zatizenich inovativni a fondy EU

podplirné péce

Masarykova

onkologického

ustavu (NPO),

planovana

realizace

v projektu
Dil¢i cil 1.1.7 50 mil K¢ NZIP | (OPZ) a statni rozpocet, | Fondy
Vybudovani NZIP Il (OPZ+) fondy EU EU
Narodniho
zdravotnického
informacniho
portalu
Dil¢icil 1.1.8 360 mil K¢ Cerpéano 176 682 | statni rozpocet,

Pfipravenost
organu ochrany
verejného zdravi
na krize pro
verejné zdravi
narodniho a
mezindrodniho
vyznamu

tis. K¢ z OPZ.

Predpoklad: 118
mil. K¢ z projektu
financovaného z
NPO (Komplexni
informacni
zazemi scr.
programu) a 200
mil. K¢ z OPZ+

fondy EU

Dil¢icil 1.1.9
Strategicky a
udrzitelny rozvoj
organu ochrany
verejného zdravi z
pohledu ochrany
zdravi pfi praci

123

Verze 1

¢.1.1

Platnost od: 12. 11. 2025

Implementacni plan
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Dil¢i cil 1.1.10 400 mil K¢ Cerpéano 176 682 | statni rozpocet,
Modernizace tis. K¢ z OPZ. fondy EU,
tech‘nif:kého‘ a ’ Predpoklad: 118 osta.tnl'lzdroje
administrativniho . . (krajské a
. . o mil. K¢ z projektu )
zazemi orgdanl( financovaného obecnvl
ochrany 2 NPO rozpocty)
verejného zdravi ,
(Komplexni
informacni
zazemi scr.
programu) a 200
mil. K¢ z OPZ+
Dil¢icil 1.1.11 NR Bude fe$eno v NE NR NR
Zvyseni potencialu ramci bézné agendy
samolécby k MZD
zajisténi
spolehlivého
pfistupu k
zdravotni péci a
udrzitelného
zdravotniho
systému
Celkem 1 634 mil. K¢
Zdroj: vlastni zpracovani
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5. Soubor indikatort

Naplriovani Strategického ramce Zdravi 2035 je sledovano prostiednictvim indikator(, které predstavuji ucinny nastroj pro méreni cilli, postupu
¢i dosazenych efektd jednotlivych Urovni implementace.

o

L

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
CESKE REPUBLIKY

Na Urovni Strategického ramce Zdravi 2035 jsou stanoveny zakladni indikatory, u nich je zfejma navaznost na indikatory Strategického ramce CR

2030.

Soubor indikatoru slouzi ke sledovani pokroku v plnéni jednotlivych cild. Zdravi 2035 obsahuje indikatorovou sadu, kterd méri dopady intervenci
na nejvyssi urovni. Tento IP ma prispivat predevsim k dosazeni cilovych hodnot nasledujicich indikatort:

Tabulka 4 Indikatory dopadii na urovni Strategického ramce Zdravi 2035

na zdravi

zdravotniho stavu
populace a udrZitelnost
systému.

szu

Indikator Struéns definice Vyznam indikatoru (proc 7droi dat | Gestor |iednotka Frekvence Hodnota Hodnota Hodnota Cilovy
byl indikator zvolen) ) ] sbéru dat |k 31.12.2023 | k 31.12.2024 | k 31.12.2025 | stav
-2035
Indikator odrdzi miru
prioritizace preventivni
Podil verejnych péce v ramci vefejného
Verejné vydajli na prevenci | financovani zdravotnictvi, &Sy uzis,
vydaje na celkovych coz je klicové pro L’JZIS, MZD- % 1x ro¢né 52% NR 4,50 %
na prevenci | vefejnych vydajich dlouhodobé zlepseni HH/OVZ
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v

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

74 (ESKE REPUBLIKY

Podil osob Indikator odrdzi miru 659%
, konzumuijicich 6 rizikového chovani RO
Po.d.|I 0sob a vice spojeného s nadmeérnou 0 0 r|.Z|Ikove
> r|2|kovou, alkoholickych konzumaci alkoholu, ktera szu szu % 1 x ro¢né . .8’3 A) v .7'44) ... | Neniznamo pit, 5,5
konzumaci T . . , rizikové piti | rizikové piti %
napojl pfi jedné ma zasadni dopad na Y -
alkoholu v . . ey ., Skodlivé
pfilezitosti alespon | zdravi jednotlivc( i verejné .
jednou mésicné zdravi jako celek. piti
6,3 % 7,4 %
Skodlivé piti | Skodlivé piti
koureni je jednim z
hlavnich preventabilnich
rizikovych faktor(
Podil dennich Ij,Od.,ﬂ denvrjl'ch pFed.Easlné umrtnostiva , ) ) N o
KuFAKel kuraka starsich 15 | chronickych onemocnéni, SzZU SzZU % 1x ro€né 15,90 % 16,40 % Neniznamo | 15%
let a jeho sledovani umoznuje
cilené hodnotit a Fidit
opatteni v oblasti podpory
zdravi a prevence
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MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

Podil osob s

Obezita vyznamné pfrispiva
k rozvoji chronickych

Podil indexem télesné | neinfekénich onemocnéni
dospélych hmotnosti BMI a jeji sledovani je klicové , 19.3 % (z. L,
osob s (hmotnost v kg/ pro efektivni planovani a uzis/szu |- szu % 1xza 6 let 2019) NR Neniznamo | 17%
obezitou (vyska v m)2) vyhodnocovani
vySSim nez 30 preventivnich a zdravotné-
politickych opatreni.
Podil déti a
mladistvych jejichz
index télesné Détska obezita
hmotnosti BMI predstavuje vyznamné
Podil déti a odpoyl’dé r'izik,o pro rozvoj o
mladistvych ho§notar?1 ‘pro ‘ chromcvkych‘ on§moc'ne'n| v ] ] 1x 23 5-6 o o
(do 18 let) s obezitu v zavislosti | dospélosti a signalizuje SzU SzU % let 16,4 % Nenizndmo | Nenizndmo | 15%
. na véku a pohlavi | potfebu véasné prevence
obezitou e .
dle pfislusného a podpory zdravého
rozmezi na Zivotniho stylu uz v raném
rastovych grafech véku.
pro déti a
dospivajicich
Podil osob s Podil osob NSA NSA % 1X roéné 20 % 40 %
pravidelnou provozujicich
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pohybovou pravidelné
aktivitou pohybové aktivity

Zdroj: vlastni zpracovani

Indikatory byly voleny jednak s ohledem na potenciadl vyhodnocovat a méfit napliovani dil¢ich cild jednotnym zplsobem (indikatory poctu
podporenych osob, napsanych metodickych, strategickych ¢i analytickych dokumentd, poctu zavedenych opatfeni) a byly dale doplnény
indikatory specifickymi, typickymi pro jeden nebo Uzkou skupinu dil¢ich cil(i (pocet vzniklych center, informacnich platforem apod).

Nasledné je pak u kazdého specifického cile uveden soubor indikator(, jak dopadovych, tak vystupovych/vysledkovych pro kazdy dil¢i cil. Tyto
jsou podrobné rozepsany v pfiloze €. 1 Strategického ramce Zdravi 2035 Indikdtorova sada.
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6. Implementacni struktura

Garantem provadéni Strategického ramce Zdravi 2035 a jeho implementacnich planu je
Ministerstvo zdravotnictvi. ZastfeSujicim orgadnem, ktery vykondva dohledovou a kontrolni
¢innosti nad realizaci Strategického ramce Zdravi 2035 a implementacnich pladnd, je vedeni
Ministerstva zdravotnictvi, které projedndva a schvaluje klicové dokumenty a zajistuje
vzajemny soulad realizace Strategického ramce Zdravi 2035 a viech jeho implementacnich
planl a dalSich souvisejicich dokumentu.

Jako poradni organ ministra zdravotnictvi v oblasti implementace Zdravi 2035 je pfikazem
ministra €. 26/20232 ziizen Ridici vybor implementace Strategického ramce rozvoje péce
o zdravi v Ceské republice do roku 2035, ktery byl dale upraven piikazem ministra €. 26/2023
ze dne 21. dubna 2023 (déle jen ,,Ridici vybor Zdravi 2035“).
Jeho Cinnost spociva predevsim v:

e dohledu nad implementaci Zdravi 2035 v¢. jeho implementacnich pland,

e dohledu nad fizenim rizik v rdmci implementace jednotlivych implementacnich pland,

e vzajemné koordinaci realizace implementacnich pland,

e koordinaci pfiprav revizi dokument( a pravidelnych zprdv o pribéhu implementace,

e posouzeni podstatnych zmén Zdravi 2035 a implementacnich plana.

Za realizaci implementacniho pldnu je zodpovédny gestor implementacniho planu, kterym je
vrchni Feditel sekce ochrany a podpory vefejného zdravi a hlavni hygienik CR (SH). Komplexni
zpravu o prabéhu realizace implementacniho planu (nebo také ,hodnotici zprava®), gestor
vytvari na zakladé dil¢ich zpradv o plnéni jednotlivych dil¢ich cil(i, sekce ochrany a podpory
vefejného zdravi a pravidelné ji predkladd Ridicimu vyboru Zdravi 2035 a nasledné poradé
vedeni MZD dle harmonogramu uvedeného ve Strategickém ramci Zdravi 2035.

2 Aktualizace PM 39/2019 ze dne 20.11.2019
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Obrazek 2 Schéma realiza¢ni struktury

Gestor implementac¢niho
planu 1.1
Vrchni Feditel sekce ochrany
a podpory verejného zdravi
\YVA)]

Koordinator
pripravy IP

DC1.1.6
OVZ, CAU

DC1.1.8
OVZ,NAM/1

DC1.1.4
0ovz,SzU

DC1.1.5 DC1.1.10
OVZ, SZU OVZ

DCI1.1.11
NAM/2

Zdroj: vlastni zpracovani
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7. Rizeni rizik

Cilem fFizeni rizik je predchazet situacim, které by mohly ohrozit UspéSnou realizaci
implementaéniho pldnu. Rizeni rizik spo&ivd v systematické identifikaci, méFeni, zvladani,
monitorovani a vykazovani vSech vyznamnych rizik jednotnym a integrovanym zplGsobem tak,
aby byly pokryty vSechny rizikové oblasti.

Zakladnim nastrojem Fizeni rizik je tzv. Registr rizik, ktery je jednou ze zakladnich souclasti
implementacniho planu. Registr rizik obsahuje jednak seznam definovanych rizik na drovni
implementacniho planu, spolu s uréenim vyznamnosti rizika a dale seznam navrhovanych
napravnych opatfeni ke sniZeni rizika spolu s vlastniky, ktefi jsou odpovédni za jejich
provadéni.

Implementace probiha v neustale se ménicim prostredi, a tak je nutné Registr rizik pribézné
aktualizovat, a to minimalné jednou roc¢né jako soucdst Zpravy o prabéhu realizace
implementacniho planu. Soucasti je i vyhodnoceni plnéni ndpravnych opatieni pfijatych
v pribéhu daného roku.

Registr rizik je aktualizovan garanty jednotlivych oblasti IP na zakladé informaci z priibéhu
implementace IP vdaném roce a projednan jako soucdst Zpravy o prubéhu realizace
implementaéniho planu Ridicim vyborem Zdravi 2035. Ta je néasledné schvalovana vedenim
MZD.

V prib&hu implementace jsou vlastniky rizik provadéna navriena napravnd opatteni. Rizeni
rizik je kontinualnim procesem, proto v ptipadé, Ze v pribéhu roku je nékterym subjektem
zapojenym do implementace identifikovdno dle jeho nazoru kritické riziko (tj. riziko
se stupném vyznamnosti v rozmezi 16—25), je tento subjekt povinen informovat o ném gestora
a garanty implementacniho planu. Gestor implementacniho planu je povinen stanovit
k novému kritickému riziku ndpravna opatreni a informovat o nich vlastniky rizik.

Pfi pfipravé implementaéniho planu byla stanovena nasleduijici rizika, ktera mohou vyznamné
ovlivnit naplfiovani specifického cile potazmo cill dilcich.
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Tabulka 5 Registr rizik ke dni schvaleni IP
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Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
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Nazev rizika | Popis rizika Dopad Pravdépodob |Vyznamn | Opatfieni Vlastnik
rizika3 nost vyskytu | ost rizika® | vedouci ke napravné
rizika* shizeni rizika | ho
opatieni
Neochota Riziko plynouci |Vyznamn |Béiné mozna |Zavaina |Nastaveni Garant a
klicovych ze spoluprace |y / komunikace, |gestofilP
partner( klicovych 3,0 Stredni zainteresovan | 1.1
spolupracovat | zainteresovany | 3,0 i na tvorbé
na realizaci ch stran, 9,0 implementacn
opatfeni zejména iho planu,
v oblasti pravidelna
evaluace, jednani,
monitoringu a analyza dilcich
realizace probléma a
novych krizové tizeni
inovativnich Kvalitni
projektt nastaveni
fizeni
a komunikace
se
zdravotnicky
mi zafizenimi
Problematicky | Zejména stran | Vyznamn |Bézné mozna |Bézina/niz Garant a
konsensus vzniku y 2,1 ka gestofi IP
zainteresovan | konceptudlnich |2,1 4,4 1.1
ych odbornik( | dokumenta
a stran k zdravotni
gramotnosti a
preventivnim
program(m
Problémy Nejasné nebo | Vyznamn |Béiné moind |Béina/niz | Monitoring Garant a
legislativniho | nedostatecné |y 2,1 ka legislativniho | gestofi IP
charakteru ukotveni 6,3 procesu, 1.1
novych prvkd |3,0 pfipadné
rozvoje nalezeni

3 Riziko identifikovat na $kale: Témé&F neznatelny (od 0,1 do 1,0), Drobny (od 1,1 do 2,0), Vyznamny (od 2,1 do 3,0), Velmi
vyznamny (od 3,1 do 4,0), Nepfijatelny (od 4,1 do 5,0). Pficemz dopad rizika je uren stupném miry dopadu na implementaci,
tedy do jaké ohrozZuje Uspésné naplnéni daného cile — do kolonky vkladat ¢islo i popis.
4 Pravdépodobnost vyskytu rizika identifikovat na skale: Témér nemozné (od 0,1 do 1,0), Vyjimecné mozna (od 1,1 do 2,0),
BéZné mozna (od 2,1 do 3,0), Pravdépodobna (od 3,1 do 4,0), Hranicici s jistotou (od 4,1 do 5,0). Do kolonky vkladat ¢islo

i popis.

5 Soucin hodnot Dopad rizika x Pravdépodobnost vyskytu rizika: Kriticka/vysoka rizika (vysledek: 16—25), Zavazna/stfedni
rizika (vysledek: 9-15,9), B&Zna/nizka rizika (vysledek: 0,01-8,9)
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zdravotni jinych
gramotnosti, mozZnosti
nové realizace
implementovan sbéru dat
ych a jejich
preventivnich vytéZovani
program(
Nedostatek Nedostatek Vyznamn |Béiné mozna |Zdavaina Nastaveni Garant a
personalnich | personalnich y / motivacnich | gestofi IP
kapacit kapacit 3,0 Stredni prvkl prace 1.1
3,0 na opatrenich
9,0 implementacn
iho planu,
Nedostatek Nedostatek Nepfijatel | BéZné moznd |Zavaina |Vcasna Garant a
finanénich prostiedkli na |ny / komunikace |gestofilP
prostiedkl na | realizaci 3,0 Stredni finanénich 1.1
realizaci nékterych 4,1 potreb,
jednotlivych | opatteni 12,3 aktivni
dil¢ich cild a identifikace
jejich potencialnich
opatreni zdrojl
Prioritizace
Realizace
jednotlivych
opatteni
Realizace
opatreni
v mensim
rozsahu i
poctu
Zdroj: vlastni zpracovani
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8. Rizeni zmén

Implementace probiha v neustale se ménicim prostredi, a tak je pravdépodobné, Ze se budou
muset implementacni plany pravidelné revidovat a aktualizovat. Minimalné doSlo k jedné
revizi na zdkladé povinné stanovené revize Strategického ramce Zdravi 2030 v roce 2025.
V rdmci této revize doslo k rozsifeni specifickych cil(i o dalsi oblasti, které nebyly v dosavadnim
Strategickém ramci Zdravi 2030 obsazeny a rovnéz doslo k prolongaci dokumentu do roku
2035.

Pro pfipravu a schvalovani zmén implementaéniho pldnu je stanoven ndasledujici postup:
Zpravidla dochazi k upravé textu implementacniho planu na zakladé vyhodnoceni pravidelné
rocni Zpravy o prubéhu realizace implementacéniho planu, z niz mohou vzejit navrhované
zmény, které nemaji vliv na oznaceni specifického cile a dil¢ich cil( — tj. je mozné upravovat
seznam opatfeni, zdroje financovani apod. Zmény jsou projedndany na urovni pracovni
a nasledné predlozeny ke schvaleni Ridicimu vyboru Zdravi 2035 a poté i poradé vedeni MZD.
Zmény vétiiho rozsahu, které by vyZzadovaly revokaci dokumentu, je nutné schvalit Ridicim
vyborem Strategického rdmce Zdravi 2035, poradou vedeni a nasledné predlozit vladé CR.

Po schvaleni ro¢ni Zpravy o pribéhu realizace implementacniho planu je v pfipadé, Ze doslo
ke zméné textu implementacniho planu, vydavdna nova verze implementacniho planu
s vyznacenim platnosti.
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9. Monitorovani a evaluace
Soucdsti implementace je i proces monitorovani a evaluace realizace implementacniho planu.
Tyto procesy do znacné miry probihaji soucasné a kontinualné.

Cilem monitorovani je pribéziné zjistovani pokroku v realizaci implementace a porovnavani
ziskanych informaci s vychozim prepokladanym planem. Monitorovani je soustavnou ¢innosti,
ktera probiha béhem celého trvani implementace. Nastaveny a fungujici systém monitoringu
umozni v pfipadé potreby revizi implementacniho planu jiz v pribéhu jeho realizace. Zaroven
bude systém monitorovani slouzit k vyhodnoceni vysledk( a dopad(i implementacniho planu
i Strategického ramce Zdravi 2035 jako celku, po skonceni jeho realizace. Monitorovaci systém
je navrien tak, 7e kazdé dva roky bude vladé CR predkladana pro informaci Zprava o prébéhu
implementace Strategického rdmce Zdravi 2035. Zprava o pribéhu realizace implementacéniho
planu®, kterd predstavuje vyhodnoceni postupu realizace samotného implementaéniho plénu,
bude kazdy rok predkladana Ridicimu vyboru Zdravi 2035 a nasledné ke schvaleni poradou
vedeni MZD. 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 pribéhu realizace implementaéniho pldnu Ridicimu
vyboru Zdravi 2035 a poradé vedeni MZD odpovida gestor implementacniho planu.

Povinnou soucasti Zpravy o prlibéhu realizace implementacniho planu je:
1. vyhodnoceni plnéni jednotlivych opatreni
2. aktualizovany Registr rizik véetné vyhodnoceni pInéni ndpravnych opatreni

3. ndvrhy na nepodstatné zmény textu Implementacniho planu (opatfeni, Upravy
v navrhovaném financovani atp.)

Zprava o prubéhu realizace implementacniho planu je gestorem implementacniho planu
predkladana k projednani Ridicimu vyboru Zdravi 2035 nejpozdéji do konce unora
nasledujiciho roku a ke schvéleni vedeni MZD nejpozdéji do konce bfezna nasledujiciho roku.
Kazdy druhy rok (v letech 2023, 2025, 2027, 2029, 2031, 2033) je pak Zprdva o pribéhu
realizace implementacniho planu podkladem pro pribéZznou Zpravou o pribéhu realizace
Strategického ramce rozvoje péée o zdravi v Ceské republice do roku 2035, ktera je
predkladana vladé CR pro informaci vidy nejpozdéji do konce zafi nasledujiciho roku. Na konci
implementa¢niho obdobi bude vypracovana Zdavérecna zprava o prlbéhu realizace
Strategického rdmce Zdravi 2035, kterd bude predlozena vladé CR do konce z&fi 2036.

¢ Jednotny formulaf je pfilohou Strategického ramce Zdravi 2035
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10. Komunikacni plan

Komunikaéni plan implementacniho planu vychazi z Komunikacni strategie Strategického
rdmce Zdravi 2035. Cilem komunikace realizace implementacniho planu je predevsim zajistit
informovanost dotéenych subjektd a verejnosti o existenci, obsahu a cilech daného
implementacniho planu.

Komunikaéni plan implementa¢niho planu ma nastavit zakladni ramec komunikace
a spoluprace mezi dotéenymi subjekty, ma také informovat odbornou i Sirsi vefejnost o cilech
a zamérech implementacniho planu. Je zaroven prostfedkem, jak dosdahnout Siroké akceptace
aktivit a opatreni, kterymi je realizace implementacéniho planu provadéna.

V implementacnim planu jsou stanoveny zakladni parametry komunikaéniho planu, v rdmci
Zpravy o prubéhu realizace implementacniho planu je vzidy aktualizovan pro dany rok s tim,
Ze je zohlednéna faze implementace implementacniho planu (tj. jsou vybirany prioritni cilové
skupiny, konkrétni sdéleni i formy sdéleni atd.)

Tvorba a aktualizace Komunikaéniho planu probiha vzidy ve spolupraci s odborem komunikace
s vefejnosti MZD a celd realizace komunika¢niho plan(i pak probihda v Gzké koordinaci s timto
odborem.

Cilovymi skupinami komunikace IP jsou zejména:
e odborndilaicka verejnost,
e organizace podfizené MZD,
e poskytovatelé zdravotnich sluzeb,
e pracovnici MZD,
e Uzemni samospravné celky,
e profesni komory,
e zajmova sdruzeni,
e neziskové organizace,

Obsah komunikace je zaméren predevsim na prezentaci implementacniho planu, jeho dil¢ich
cilll a opatreni uvedenym cilovym skupindm. Primarnim ndstrojem Sifeni informaci bude web
MZD a socialni sité, které budou doplfiovat pfipadné letakové kampané, tisténé brozury
Ci tiskové konference k vyznamnym udalostem v ramci jednotlivych aktivit, pfipadné
informacéni semindafe pro poskytovatele zdravotnich sluzeb a dotcené subjekty. Strategicky
ramec Zdravi 2035 a jeho implementacni plany budou také pravidelné prezentovany
na verejnych akcich porfadanych MZD.
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Tabulka 6 Zakladni komunikaéni plan
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Nazev Popis obsahu Cilova Forma Predpokladan | Realizator Garant
aktivity sdéleni skupina sdéleni adoba
realizace
Osvétové a | Aktivity pro Siroka Pfednasky, | Po celou dobu | MZD Ptislusna
eventové zvyseni laicka happening | realizace sekce
akce kompetenci vefejnost |y, dil¢ich cild, MZD, TIS
Siroké osvétové | s frekvenci
verejnosti Ci akce a odpovidajici
definovanych kampané |dané drovni
populacnich (od lokalni po
skupin narodni)
Odborné Odborné Odborna Konferenc | Kazdoroc¢neé MzD/UzIS Prislusna
kulaté stoly |sdéleni spojené |verejnost, |e, cca 1-3 akce sekce
a s diskusi i zastupci seminare, MzD/UzIS,
konference | kritickym poskytovat | kulaté TIS
a semindre |zhodnocenim ell stoly
na téma dané zdravotni
reSenych problematiky péce,
dil¢ich pracovnici
cili/opatre MZD,
ni zdravotni
pojistovny,
uzemni
samosprav
né celky,
profesni
komory,
dalsi
ustredni
organy
statni
spravy
Pracovni Odborna Odbornd | Workshop | Priibézné MzD/UzIS | Pfisluind
setkani a pracovni setkani | vefejnost, |y plnéni po sekce
workshopy |zaméfenina zastupci celou dobu MzD/UZIS,
na téma prezentaci poskytovat realizace IP TIS
konkrétni | vysledkl a ell
problemati | posun v realizaci | zdravotni
ky resenych péce,
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dil¢ich konkrétnich pracovnici
cili/opatife | opatieni MzD,
ni zdravotni
pojistovny,
uzemni
samosprav
né celky,
profesni
komory,
dalsi
ustredni
organy
statni
spravy,
akademick
a sféra,
pacientské
organizace
a NNO
Tiskové Obecné sdéleni | Laicka Letaky, Pribéiné MzD/UzZIS Pfislusna
konference, | v rozsahu a mife | vefejnost, |webova plnéni po sekce
publikace detailu vhodné | pacientské |sdéleni, celou dobu MzD/UzIS,
pro pro laickou organizace, | socialni realizace IP, TIS
verejnost cilovou skupinu sité, frekvence a
ostatni rozsah bude
média pldnovana
kazdorocné
dle aktualnich
potfeb
feSenych
témat IP
Odborné Prezentace Vsechny Webova Pribézné MZD Koordinato
zamérené |datovych a vyse prezentac |plnénipo fi
webové metodickych definované | e vysledkl | celou dobu jednotlivyc
stranky vystupt cilové opatfeni | realizace IP h opatfeni,
jednotlivych skupiny vV mife TIS
opatteni dilcich detailu
cilt odpovidaji
ci
konkrétni
cilové
skuliné
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W

Sdéleni a Informace Siroka popularizu | Priibéiné MZD Koordinato
informacni | s tématikou laicka jici ¢lanky | pInéni po fi
kampanév |prevence, vefejnost | a sdéleni ¢i| celou dobu jednotlivyc
tisténych i | zdravotni ¢lanky a realizace IP, h opatreni,
elektronick | gramotnosti sdélni frekvence a TIS
ych médiich | v rozsahu a obecné rozsah bude

detailu informacni | pldnovana

srozumitelné ho kazdorocné

pro laickou charakteru | dle aktualnich

vefejnost potieb

reSenych
témat IP

Védecka Bude upresnéno | Odborna Odborné | 1-4 xroéné, UzIS/MzD Koordinato
sdéleni v dle pozadavk(i |vefejnost, |clanky a dle feSené fi
odbornych | konkrétniho akademick |vysledky |tématiky jednotlivyc
periodicich/ | periodika/konkr | & sféra, pilotnich h opatreni,
na étni odborné univerzity, |studii TIS
odbornych |akce
konferencic
h
pofradanych
treti
stranou
Narodni Systematické Odbornd | Pravidelné [2025-2035 UziIsCRve |MzDCR
systém vyhodnocovani |verejnost, |analytické spolupréci
evaluace dopadu tvdrci zpravy, seSZU a
ucinnosti komunikacnich | politik, online zdravotnimi
preventivni | aktivit v oblasti | krajské prehledy a pojistovnami
komunikac | primarni hygienické |vizualizace
e prevence — stanice, dat,

sledovani zmén | obce, metodicka

v znalostech, zdravotni | doporucen

postojich a pojistovny, |ipro

chovani realizatofi |[budouci

populace, kampani. kampané.

hodnoceni

ucinnosti kanald

a nastrojU

komunikace,

véetné socidlni a

regionalni

diferenciace.
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Digitalnia | Propojeni Obc&ané CR | Digitalni [ 2026-2035 Zdravotni MzD CR
vzdélavaci | komunikacnich |(zejména |obsah pojistovny,
integrace aktivit s studenti, (notifikace MSMT, koly
komunikac | digitalnimi rodice, , kratka a
e prevence | nastroji a zaméstnan |videa, e- zaméstnavat

vzdélavacimi ci), learning, elé ve

systémy — Sifeni | pedagogov |infografiky spolupraci

ovéfenych é, ), se SzU

preventivnich zdravotnici, | interaktivn

informaci uzivatelé i moduly

prostiednictvim [ eHealth ve skolnich

eReceptu, sluzeb. a

pacientskych pracovnich

portal, aplikaci vzdélavaci

zdravotnich ch

pojistoven a platformac

Skolnich h.

vzdélavacich

program.
Regionalni | Cilend Kraje, obce, | Regionalni [ Pribézné v MZD ve SH, TIS,
komunikac |komunikace s|poskytovat |kulaté rdmci celého |spolupracis |spolupracu
ea krajskymi alelé stoly, implementaén | UZIS, jici sekce
koordinace |obecnimi zdravotnic [ konzultace | iho obdobi, s [krajskymi MZD
implement |samospravami, |[h  sluZeb, |, pracovni |ddrazem na Urady,
ace IP poskytovateli zdravotni [ skupiny, fazi planovani | profesnimi

zdravotnich  a| pojistovny, |odborné |a pilotnich organizacem

dalsimi aktéry o | profesni seminare, |projektl i

specifickych komory a|webové

potiebach odborné prezentac

region, spolecnosti | e, cilené

moznostech , vyzvy ke

zapojeni do spolupraci

planovani a

realizace

opatfeni, o

harmonizaci

s relevantnimi

strategickymi a

rozvojovymi

dokumenty

Zdroj: vlastni zpracovani
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Seznam zkratek

Zkratka Vyznam

AMR Antimikrobidlni rezistence

APL Asociace poskytovateld lizkové péce

AWaRe WHO Kklasifikace antibiotik (Access, Watch,
Reserve)

AZV Agentura pro zdravotnicky vyzkum

BF24 Bud’ Fit 24 (projekt prevence détské
obezity)

BfHI Baby-friendly Hospital Initiative

CAU Centrum analytickych tloh

CAS Ceska asociace sester

CHMU Cesky hydrometeorologicky tistav

CKPT Ceska koalice proti tabaku

CLnK Ceska lékarenska komora

CLS JEP Ceska lékatska spole¢nost Jana Evangelisty
Purkyné

CR Ceska republika

CSSz Ceska sprava socialniho zabezpedeni

DC Dil¢i cil

EARS-Net European Antimicrobial Resistance
Surveillance Network

ECDC European Centre for Disease Prevention and
Control

EHES European Health Examination Survey

EHIS European Health Interview Survey

EHP Evropsky hospodatsky prostor

EPOZ Efektivni podpora zdravi osob ohrozenych
chudobou a socialnim vylouenim

ESG Environmental, Social, Governance

EU Evropska unie

EU4Health Program Evropské unie pro zdravi

FTK UP Fakulta télesné kultury Univerzity
Palackého

HAI-Net Healthcare-Associated Infections Network

HBSC Health Behaviour in School-aged Children

HH Hlavni hygienik CR

IP Implementacni plan

IPVZ Institut postgradualniho vzdélavani ve
zdravotnictvi

IROP Integrovany regiondlni operacni program

ISIN Informacni systém infekénich nemoci
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JA SHIELD
JACARDI
JAPreventNCD

KHS
MD
MF
MK
MKPS HIV/AIDS v CR

MMR
MO
MPO
MPR
MPSV
MMR
MS

MSMT

MV
MZD
MZE
MZP
NAM
NCO NZO

NEHAP

NIP
NL
NNO
NSA
NSZM
NUDZ
NZIP
O0VZ
OPK
OPZ
OPZ+
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Joint Action on Cancer and other NCDs
prevention

Joint Action on Cardiovascular Diseases and
Diabetes

Joint Action on Prevention of Non-
Communicable Diseases

Krajska hygienicka stanice
Ministerstvo dopravy

Ministerstvo financi

Ministerstvo kultury

Meziresortni koordinac¢ni pracovni skupina
Narodniho programu feSeni problematiky
HIV/AIDS v CR

Ministerstvo pro mistni rozvoj
Ministerstvo obrany

Ministerstvo pramyslu a obchodu
Metodicky prehled

Ministerstvo prace a socialnich véci
Ministerstvo pro mistni rozvoj
Ministerstvo spravedInosti

Ministerstvo Skolstvi, mladeze a
télovychovy

Ministerstvo vnitra

Ministerstvo zdravotnictvi

Ministerstvo zeméedélstvi

Ministerstvo zivotniho prostredi
Nameéstek ministra

Nérodni centrum oSetfovatelstvi a
nelékafskych zdravotnickych oborti
Narodni akéni plan zdravi a Zivotniho
prostredi

Nérodni imunizacéni program

Nérodni laboratof

Nestatni neziskova organizace

Narodni sportovni agentura

Narodni sit’ zdravych mést

Nérodni tstav duSevniho zdravi
Nérodni zdravotnicky informacni portal
Odbor ochrany vetejného zdravi

Odbor protidrogové politiky Utadu vlady
Operacni program Zameéstnanost
Operacni program Zaméstnanost Plus
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ovVZ

PCR
PERCH
PL

PLDD
POCT
POZDRAV
PZS

RV VZ
SAFER

SDG
SE
SENTINEL

SH

SL
SLZT
SMOCR

SNN CLS JEP

SUKL
SZ

SzU

TIS
TOKS
UK

UP
USKVBL

UV
UZIS
VEN
VHC
VHD
VZP
WGS
WHO
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Odbor vetejného zdravi

Poslanecka snémovna Parlamentu
Prevence antibiotické rezistence (projekt)
Prakticky 1ékar

Prakticky Iékat pro déti a dorost
Point-of-care testing (testovani u lizka)
Podpora zdravi v rodinach

Poskytovatel zdravotnich sluzeb

Rada vlady pro vetejné zdravi

WHO SAFER (soubor doporuceni WHO
pro snizeni Skod zptsobenych alkoholem)
Sustainable Development Goals

Sekce ekonomiky a zdravotniho pojisténi
Inovativni podplrny nastroj pro
individualizaci preventivni péce

Sekce ochrany a podpory vetejného zdravi
Sekce pro legislativu a pravo

Spolecnost pro 1écbu zavislosti na tabaku
Svaz mést a obci CR

Spoleénost navykovych nemoci CLS JEP
Statni ustav pro kontrolu 1é¢iv

Sekce pro zdravotni péci

Statni zdravotni Gstav

Toxikologické informacni stiedisko

Test okultniho krvaceni do stolice
Univerzita Karlova

Univerzita Palackého v Olomouci

Ustav pro kontrolu veterinarnich
biopreparatl a 1éciv

Utad vlady

Ustav zdravotnickych informaci a statistiky
Vseobecna fakultni nemocnice

Virova hepatitida C

Virova hepatitida D

Vseobecna zdravotni pojiStovna

Whole Genome Sequencing

Svétova zdravotnicka organizace
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