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§ 19  
 

Rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb  
 
 (1) Rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb fyzické osobě kromě náležitostí stanovených 
správním řádem obsahuje  
  
a) jméno, popřípadě jména, příjmení poskytovatele a odborného zástupce, musí-li být ustanoven, a adresu místa jejich trvalého 
pobytu na území České republiky nebo v případě fyzické osoby bez trvalého pobytu na území České republiky adresu bydliště 
mimo území České republiky a popřípadě adresu místa hlášeného pobytu na území České republiky, identifikační číslo 
poskytovatele, bylo-li přiděleno, a datum jejich narození,  
  
b) formu zdravotní péče, obory zdravotní péče, popřípadě druh zdravotní péče podle § 5 odst. 2 písm. f) až i) nebo název 
zdravotní služby podle § 2 odst. 2 písm. d) až f), a to pro každé místo poskytování zdravotních služeb,  
  
c) adresu místa, popřípadě míst poskytování zdravotních služeb, v případě poskytovatele zdravotnické záchranné služby, 
zdravotnické dopravní služby nebo přepravy pacientů neodkladné péče adresy míst jednotlivých pracovišť, a v případě 
poskytování domácí péče adresu místa kontaktního pracoviště,  
  
d) dobu, na kterou se oprávnění uděluje, žádá-li žadatel o udělení oprávnění na dobu určitou,  
  
e) datum zahájení poskytování zdravotních služeb.  
  
 (2) Rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb právnické osobě kromě náležitostí stanovených 
správním řádem obsahuje  
  
a) obchodní firmu nebo název poskytovatele, adresu jeho sídla, v případě právnické osoby se sídlem mimo území České 
republiky též adresu místa usazení závodu nebo organizační složky závodu právnické osoby na území České republiky, a 
identifikační číslo, bylo-li přiděleno,  
  
b) jméno, popřípadě jména, příjmení, adresu místa trvalého pobytu na území České republiky nebo v případě osoby bez 
trvalého pobytu na území České republiky adresu bydliště mimo území České republiky a popřípadě adresu místa hlášeného 
pobytu na území České republiky a datum narození osob, které jsou statutárním orgánem poskytovatele nebo jeho členy,  
  
c) jméno, popřípadě jména, příjmení, adresu místa trvalého pobytu na území České republiky nebo v případě osoby bez 
trvalého pobytu na území České republiky adresu bydliště mimo území České republiky a adresu místa hlášeného pobytu na 
území České republiky a datum narození odborného zástupce,  
  
d) náležitosti uvedené v odstavci 1 písm. b) až e).  
  
 (3) Rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb, bude-li poskytování zdravotních služeb 
zajišťováno organizační složkou státu nebo organizační složkou územního samosprávného celku, kromě náležitostí 
stanovených správním řádem obsahuje  
  
a) název, adresu sídla organizační složky státu nebo organizační složky územního samosprávného celku a identifikační číslo, 
bylo-li přiděleno,  
  
b) název zřizovatele organizační složky státu nebo organizační složky územního samosprávného celku,  
  
c) jméno, popřípadě jména, příjmení, adresu místa trvalého pobytu na území České republiky nebo v případě osoby bez 
trvalého pobytu na území České republiky adresu bydliště mimo území České republiky a popřípadě adresu místa hlášeného 
pobytu na území České republiky a datum narození vedoucího organizační složky státu nebo územního samosprávného celku; 
údaje o vedoucím organizační složky státu se neuvádějí v případě Bezpečnostní informační služby a Úřadu pro zahraniční styky 
a informace,  
  
d) jméno, popřípadě jména, příjmení, adresu místa trvalého pobytu na území České republiky nebo v případě osoby bez 
trvalého pobytu na území České republiky adresu bydliště mimo území České republiky a adresu místa hlášeného pobytu na 
území České republiky a datum narození odborného zástupce,  
  
e) náležitosti uvedené v odstavci 1 písm. b) až e).  
  
 (4) Příslušný správní orgán zašle stejnopis písemného vyhotovení rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování 
zdravotních služeb do 15 dnů ode dne nabytí právní moci rozhodnutí místně příslušnému správci daně vykonávajícímu správu 
daně z příjmů, místně příslušné okresní správě sociálního zabezpečení, příslušné komoře a Českému statistickému úřadu; 
jde-li o oprávnění k poskytování lékárenské péče, zašle stejnopis rozhodnutí též Státnímu ústavu pro kontrolu léčiv. Příslušný 
správní orgán zaznamená udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb do 15 dnů ode dne nabytí právní moci 
rozhodnutí do Národního registru poskytovatelů zdravotních služeb (dále jen „Národní registr poskytovatelů“) a prostřednictvím 
tohoto registru zapíše příslušné referenční údaje nebo změny příslušných referenčních údajů do základního registru 
právnických osob, podnikajících fyzických osob a orgánů veřejné moci

 18)
 (dále jen „registr osob“).  
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 (5) Pokud bylo právnické osobě, která vzniká dnem zápisu do obchodního nebo jiného zákonem určeného rejstříku, 
vydáno rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb před zápisem do rejstříku, vznikne této právnické 
osobě právo poskytovat zdravotní služby dnem zápisu do rejstříku. Pokud bylo právnické osobě se sídlem mimo území České 
republiky, která se zapisuje do obchodního rejstříku, vydáno rozhodnutí o udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb 
před zápisem do obchodního rejstříku, vznikne této právnické osobě právo poskytovat zdravotní služby dnem zápisu do 
obchodního rejstříku. Nepodá-li právnická osoba uvedená ve větě první nebo druhé návrh na zápis do rejstříku ve lhůtě 90 dnů 
ode dne nabytí právní moci rozhodnutí o udělení oprávnění nebo nebyl-li zápis proveden do 90 dnů ode dne podání návrhu na 
zápis, oprávnění zaniká uplynutím této lhůty. Právnická osoba je povinna zaslat příslušnému správnímu orgánu doklad 
prokazující podání návrhu na zápis do rejstříku do 15 dnů ode dne podání návrhu a dále doklad o tom, že právnická osoba byla 
zapsána do rejstříku, a to do 15 dnů ode dne provedení zápisu.  
  
____________________ 
 
  
18) Zákon č. 111/2009 Sb., ve znění pozdějších předpisů. 
 
 

 

HLAVA III  
 

NÁRODNÍ ZDRAVOTNICKÝ INFORMAČNÍ SYSTÉM  
 

§ 70  
 
 (1) Národní zdravotnický informační systém je jednotný celostátní informační systém veřejné správy určený  
  
a) ke zpracování údajů o zdravotním stavu obyvatelstva, o činnosti poskytovatelů a jejich ekonomice, o zdravotnických 
pracovnících a jiných odborných pracovnících ve zdravotnictví za účelem získání informací o rozsahu a kvalitě poskytovaných 
zdravotních služeb, pro řízení zdravotnictví a tvorbu zdravotní politiky, ke zpracování údajů o zdravotním stavu 
obyvatelstva, o činnosti poskytovatelů a jejich ekonomice, o zdravotnických pracovnících a jiných odborných 
pracovnících ve zdravotnictví a o úhradách zdravotních služeb hrazených z veřejného zdravotního pojištění, a to za 
účelem získání informací o rozsahu a kvalitě poskytovaných zdravotních služeb, pro řízení zdravotnictví a tvorbu 
zdravotní politiky, včetně zajištění transparentnosti poskytování a financování zdravotních služeb, zajištění rovného 
přístupu k zdravotním službám a hodnocení indikátorů kvality a bezpečnosti zdravotních služeb, 
  
b) k vedení Národních zdravotních registrů a zpracování údajů v nich vedených,  
  
c) k vedení Národního registru poskytovatelů a Národního registru zdravotnických pracovníků a zpracování údajů v nich 
vedených, k vedení Národního registru poskytovatelů, Národního registru zdravotnických pracovníků a Národního 
registru hrazených zdravotních služeb a zpracování údajů v nich vedených, 
  
d) k realizaci a zpracování výběrových šetření o zdravotním stavu obyvatel, o determinantách zdraví, o potřebě a spotřebě 
zdravotních služeb a spokojenosti s nimi a o výdajích na zdravotní služby,  
  
e) pro potřeby vědy a výzkumu v oblasti zdravotnictví, a  
  
f) ke zpracování údajů uvedených v písmenech a) a d) podle písmen a) a d) jakož i v registrech podle písmen b) a c) pro 
statistické účely a k poskytování údajů a statistických informací v rozsahu určeném tímto nebo jinými právními předpisy, včetně 
poskytování informací pro mezinárodní instituce.  
  
 (2) Pro zpracování osobních údajů v Národním zdravotnickém informačním systému podle odstavce 1 písm. b) a c) 
se předávají bez souhlasu subjektu údajů

33)
, pokud dále není stanoveno jinak, údaje, kterými jsou, je-li subjektem údajů  

  
a) pacient,  
1. údaje potřebné k jeho identifikaci, a to číslo pojištěnce, je-li přiděleno, nebo rodné číslo, není-li tímto číslem číslo pojištěnce, 
anebo datum narození, není-li přiděleno rodné číslo, dále název obce a popřípadě název městské části nebo městského 
obvodu, adresa místa trvalého pobytu, a jde-li o cizince, adresa místa hlášeného pobytu a státní občanství,  
2. údaje související s jeho zdravotním stavem ve vztahu k onemocnění a jeho léčbě, a to zejména údaje socio-demografické a 
diagnostické, osobní, rodinná a pracovní anamnéza pacienta související s onemocněním včetně posouzení jeho aktuálního 
zdravotního stavu, údaje o poskytovaných zdravotních službách pacientovi, dále údaje o výkonu povolání nebo zaměstnání, 
popřípadě o výkonu služebního poměru, potřebné pro posouzení zdravotního stavu pacienta,  
3. identifikační údaje poskytovatele, který zdravotní služby poskytoval, včetně oddělení a pracoviště,  
4. identifikační údaje posledního zaměstnavatele pacienta, jde-li o nemoci z povolání, u kterého pacient, u něhož nemoc 
z povolání vznikla, naposledy pracoval za podmínek, za kterých nemoc z povolání vzniká 
  
b) poskytovatel, údaje uvedené v § 74 odst. 1,  
  
c) zdravotnický pracovník, údaje uvedené v § 76 odst. 1,  
  
d) poskytovatel sociálních služeb, který poskytuje zdravotní služby, a osoba poskytující zdravotní služby podle § 20, údaje 
uvedené v § 74 odst. 2.  
  
 (3) Správcem Národního zdravotnického informačního systému je ministerstvo. Ministerstvo může pověřit správou 
části Národního zdravotnického informačního systému nebo správou jednotlivého registru uvedeného v § 72 odst. 1 Ústav 
zdravotnických informací a statistiky České republiky, Koordinační středisko pro rezortní zdravotnické informační systémy nebo 
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jím zřízenou právnickou osobu anebo Všeobecnou zdravotní pojišťovnu České republiky (dále jen „pověřená právnická osoba“). 
Ministerstvo zřizuje Ústav zdravotnických informací a statistiky České republiky (dále jen "statistický ústav") jako 
organizační složku státu k plnění svých úkolů v oblasti zajištění Národního zdravotnického informačního systému 
podle tohoto zákona a zákona o státní statistické službě. Statistický ústav je správcem Národního zdravotnického 
informačního systému. 
  
 (4) Údaje podle odstavce 2 předávají do Národního zdravotnického informačního systému, pokud je neposkytují podle 
jiného právního předpisu

34)
,  

  
a) poskytovatelé a poskytovatelé sociálních služeb, v případě, že poskytují zdravotní služby; poskytovatelé, kteří jsou 
zároveň zpravodajskou službou, údaje do Národního zdravotnického informačního systému nepředávají 
  
b) Národní referenční centrum a zdravotní pojišťovny,  
  
c) příslušní správci nebo jimi pověření zpracovatelé těchto údajů, pokud se jedná o údaje shromažďované podle tohoto zákona 
nebo jiných zákonů,  
  
d) v případě Národního registru poskytovatelů podle § 74 též příslušné správní orgány, krajské úřady a osoba pověřená 
správcem Národního zdravotnického informačního systému,  
  
e) v případě Národního registru zdravotnických pracovníků podle § 76 též  
1. školy poskytující střední vzdělávání ve skupině oborů zdravotnického vzdělávání, vyšší odborné a vysoké školy, které mají 
akreditovaný vzdělávací nebo studijní program, jejichž absolvováním získává absolvent odbornou způsobilost k výkonu 
zdravotnického povolání podle jiných právních předpisů (dále jen „vzdělávací zařízení“),  
2. akreditovaná zařízení podle zákonů upravujících způsobilost k výkonu zdravotnických povolání (dále jen „akreditovaná 
zařízení“),  
3. právnické osoby, které jsou pověřenými organizacemi podle zákonů upravujících způsobilost k výkonu zdravotnických 
povolání (dále jen „pověřená organizace“),  
4. komory,  
5. zdravotnický pracovník,  
6. ministerstvo,  
  
f) v případě Národního registru léčby uživatelů drog též zařízení služeb sociální péče, zařízení poskytující služby sociální 
prevence a programy sociálního poradenství poskytované podle zákona upravujícího poskytování sociálních služeb, jejichž 
cílovou skupinou jsou osoby ohrožené závislostí nebo závislé na návykových látkách,  
  
g) v případě příjemců příspěvku na péči

35)
 Ministerstvo práce a sociálních věcí.  

  
 (5) Osoby uvedené v odstavci 4  
  
a) nemají nárok na úhradu nákladů, které jsou spojené s poskytováním údajů do Národního zdravotnického informačního 
systému,  
  
b) jsou povinny umožnit ministerstvu nebo pověřené právnické osobě statistickému ústavu a ministerstvu kontrolu správnosti 
a úplnosti sdělování údajů do Národního zdravotnického informačního systému.  
  
 (6) Údaje do Národního zdravotnického informačního systému se předávají pouze v elektronické podobě přímým 
zápisem nebo na technických nosičích způsobem stanoveným prováděcím právním předpisem a ve struktuře podle datového 
rozhraní. Datové rozhraní zveřejní statistický ústav na svých internetových stránkách.  
  

§ 71  
 

Součinnost Ministerstva vnitra, Policie České republiky, Českého statistického úřadu a ministerstva statistického 
ústavu při poskytování údajů ze základních registrů a dalších informačních systémů veřejné správy  

 
 (1) Ministerstvo vnitra nebo Policie České republiky poskytuje ministerstvu poskytují statistickému ústavu pro účely 
plnění jeho úkolů podle tohoto zákona a pro výkon státní správy v oblasti zajištění Národního zdravotnického informačního 
systému  
  
a) referenční údaje ze základního registru obyvatel,  
  
b) údaje z agendového informačního systému evidence obyvatel,  
  
c) údaje z agendového informačního systému cizinců,  
  
d) údaje z registru rodných čísel o fyzických osobách, kterým bylo přiděleno rodné číslo, avšak nejsou vedeny v informačních 
systémech uvedených v písmenu b) nebo c).  
  
 (2) Údaji poskytovanými podle odstavce 1 písm. a) jsou  
  
a) příjmení,  
  
b) jméno, popřípadě jména,  
  
c) adresa místa pobytu, popřípadě též adresa, na kterou mají být doručovány písemnosti podle jiného právního předpisu,  
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d) datum, místo a okres narození; u subjektu údajů, který se narodil v cizině, datum, místo a stát, kde se narodil,  
  
e) datum, místo a okres úmrtí; jde-li o úmrtí subjektu údajů mimo území České republiky, datum úmrtí, místo a stát, na jehož 
území k úmrtí došlo; je-li vydáno rozhodnutí soudu o prohlášení za mrtvého, den, který je v rozhodnutí uveden jako den smrti, 
nebo den, který subjekt údajů prohlášený za mrtvého nepřežil, a datum nabytí právní moci tohoto rozhodnutí,  
  
f) státní občanství, popřípadě více státních občanství.  
  
 (3) Údaji poskytovanými podle odstavce 1 písm. b) jsou  
  
a) jméno, popřípadě jména, příjmení, rodné příjmení,  
  
b) datum narození,  
  
c) pohlaví,  
  
d) místo a okres narození; u státního občana České republiky, který se narodil v cizině, místo a stát, kde se narodil,  
  
e) rodné číslo,  
  
f) státní občanství, popřípadě více státních občanství,  
  
g) adresa místa trvalého pobytu, včetně předchozích adres místa trvalého pobytu, popřípadě též adresa, na kterou mají být 
doručovány písemnosti podle jiného právního předpisu,  
  
h) počátek trvalého pobytu, popřípadě datum zrušení údaje o místu trvalého pobytu nebo datum ukončení trvalého pobytu na 
území České republiky,  
  
i) omezení svéprávnosti,  
  
j) jméno, popřípadě jména, příjmení a rodné číslo otce, matky, popřípadě jiného zákonného zástupce; v případě, že jeden z 
rodičů nebo jiný zákonný zástupce nemá rodné číslo, jeho jméno, popřípadě jména, příjmení a datum narození,  
  
k) rodinný stav, datum jeho změny a místo uzavření manželství,  
  
l) datum a místo vzniku registrovaného partnerství,  
  
m) jméno, popřípadě jména, příjmení a rodné číslo manžela nebo registrovaného partnera; je-li manželem nebo registrovaným 
partnerem fyzická osoba, která nemá přiděleno rodné číslo, jméno, popřípadě jména, příjmení manžela nebo registrovaného 
partnera a datum jeho narození,  
  
n) jméno, popřípadě jména, příjmení a rodné číslo dítěte; je-li dítě cizinec, který nemá přiděleno rodné číslo, jméno, popřípadě 
jména, příjmení a datum narození dítěte,  
  
o) údaje o osvojenci v rozsahu,  
1. stupeň osvojení,  
2. původní a nové jméno, popřípadě jména, příjmení osvojence,  
3. původní a nové rodné číslo osvojence,  
4. datum, místo a okres narození a u osvojence, který se narodil v cizině, místo a stát, kde se narodil,  
5. jméno, popřípadě jména, příjmení a rodná čísla osvojitelů, v případě, že osvojiteli nebylo přiděleno rodné číslo, údaje o 
jménu, popřípadě jménech, příjmení a datu narození osvojitele,  
6. jméno, popřípadě jména, příjmení a rodná čísla otce a matky; pokud jim nebylo přiděleno, jejich jméno, popřípadě jména, 
příjmení a datum narození,  
7. datum nabytí právní moci rozhodnutí o osvojení nebo rozhodnutí o zrušení osvojení,  
  
p) datum, místo a okres úmrtí; jde-li o úmrtí státního občana České republiky mimo území České republiky, datum, místo a stát, 
na jehož území k úmrtí došlo,  
  
q) den, který byl v rozhodnutí soudu o prohlášení za mrtvého uveden jako den smrti, nebo den, který prohlášený za mrtvého 
nepřežil, a datum nabytí právní moci rozhodnutí soudu o prohlášení za mrtvého.  
  
 (4) Údaji poskytovanými podle odstavce 1 písm. c) jsou  
  
a) jméno, popřípadě jména, příjmení, rodné příjmení,  
  
b) datum narození,  
  
c) pohlaví,  
  
d) místo a stát, kde se cizinec narodil; v případě že se narodil na území České republiky, místo a okres narození,  
  
e) rodné číslo,  
  
f) státní občanství, popřípadě státní příslušnost, g) druh a adresa místa pobytu, popřípadě adresa, na kterou mají být 
doručovány písemnosti podle jiného právního předpisu,  
  



h) číslo a platnost oprávnění k pobytu,  
  
i) počátek pobytu, popřípadě datum ukončení pobytu na území České republiky,  
  
j) omezení svéprávnosti,  
  
k) správní nebo soudní vyhoštění a doba, po kterou není cizinci umožněn vstup na území České republiky,  
  
l) rodinný stav, datum a místo uzavření manželství,  
  
m) datum a místo vzniku registrovaného partnerství,  
  
n) jméno, popřípadě jména, příjmení, státní občanství, popřípadě státní příslušnost manžela nebo registrovaného partnera a 
jeho rodné číslo; je-li manželem nebo registrovaným partnerem cizinec, který nemá přiděleno rodné číslo, jeho jméno, 
popřípadě jména, příjmení manžela a datum jeho narození,  
  
o) jméno, popřípadě jména, příjmení, státní občanství, popřípadě státní příslušnost dítěte, pokud je cizincem, a jeho rodné číslo; 
v případě, že dítěti nebylo rodné číslo přiděleno, jméno, popřípadě jména, příjmení a datum jeho narození,  
  
p) údaje o osvojenci v rozsahu  
1. stupeň osvojení,  
2. původní a nové jméno, popřípadě jména, příjmení osvojence,  
3. původní a nové rodné číslo osvojence,  
4. datum a místo narození, státní občanství, popřípadě státní příslušnost,  
5. rodná čísla osvojitelů; v případě, že osvojiteli nebylo přiděleno rodné číslo, údaje o jménu, popřípadě jménech, příjmení a 
datu narození osvojitele,  
6. rodná čísla otce a matky; pokud jim nebylo přiděleno, údaje o jejich jménu, popřípadě jménech, příjmení a datu narození,  
7. datum nabytí právní moci rozhodnutí o osvojení nebo rozhodnutí o zrušení osvojení,  
  
q) datum, místo a okres úmrtí; jde-li o úmrtí cizince mimo území České republiky, datum, místo a stát, na jehož území k úmrtí 
došlo,  
  
r) den, který byl v rozhodnutí soudu o prohlášení za mrtvého uveden jako den smrti nebo den, který cizinec prohlášený za 
mrtvého nepřežil.  
  
 (5) Poskytovanými údaji podle odstavce 1 písm. d) jsou  
  
a) jméno, popřípadě jména, příjmení, popřípadě rodné příjmení,  
  
b) rodné číslo,  
  
c) v případě změny rodného čísla původní rodné číslo,  
  
d) den, měsíc a rok narození,  
  
e) místo a okres narození, u fyzické osoby narozené v cizině stát, na jehož území se narodila.  
  
 (6) Údaje, které jsou vedeny jako referenční údaje v základním registru obyvatel, se využijí z agendového 
informačního systému evidence obyvatel nebo z agendového informačního systému cizinců, pouze pokud jsou ve tvaru 
předcházejícím současný stav.  
  
 (7) Ministerstvo Statistický ústav předává poskytovateli zdravotních služeb, který provedl porod nebo poskytl 
poporodní ošetření novorozence, rodné číslo narozeného dítěte za účelem založení zdravotnické dokumentace a předání údajů 
do Národního zdravotnického informačního systému.  
  
 (8) Policie České republiky poskytne poskytovateli na základě jeho písemné žádosti následující údaje  
  
a) adresu místa pobytu zemřelého pacienta,  
  
b) adresu místa pobytu pacienta, u něhož sdělení tohoto údaje neumožňuje jeho zdravotní stav,  
  
c) adresu místa pobytu pacienta, kterému je nutné poskytnout informaci týkající se jeho zdravotního stavu, jejímž včasným 
neposkytnutím může dojít k ohrožení nebo poškození zdraví pacienta nebo ohrožení zdraví jiných osob,  
  
d) adresu místa pobytu, jméno, popřípadě jména a příjmení žijícího manžela nebo žijícího dítěte pacienta uvedeného v 
písmenu b),  
  
e) adresu místa pobytu jméno, popřípadě jména a příjmení zákonného zástupce pacienta, který je nezletilou osobou, nebo 
opatrovníka pacienta s omezenou svéprávností, který s ohledem na svůj zdravotní stav nebo věk není schopen sdělit údaje 
potřebné k vyhledání zákonného zástupce nebo opatrovníka, anebo zemřelého pacienta, který byl nezletilou osobou nebo 
osobou s omezenou svéprávností.  
 pokud tyto údaje poskytovatel nemůže jiným způsobem zjistit a pokud jsou nezbytné k zajištění podmínek pro 
poskytování zdravotních služeb.  
  
 (9) Žádost podle odstavce 8 obsahuje  
  



a) identifikační údaje poskytovatele,  
  
b) identifikační údaje zdravotnického pracovníka, a to jméno, popřípadě jména, příjmení a jeho pracovní zařazení u 
poskytovatele,  
  
c) účel, ke kterému jsou údaje požadovány,  
  
d) rodné číslo pacienta nebo zemřelého pacienta, a není-li poskytovateli známo, jiné identifikační údaje, zejména jméno, 
popřípadě jména, příjmení a datum narození,  
  
e) rodné číslo manžela, dětí nebo zákonných zástupců pacienta nebo zemřelého pacienta, a není-li poskytovateli zdravotních 
služeb známo, jiné identifikační údaje těchto osob, zejména jméno, popřípadě jména, příjmení a datum narození.  
  
 (10) Český statistický úřad poskytuje ministerstvu nebo jím pověřenému správci Národního registru poskytovatelů 
statistickému ústavu pro účely zabezpečení poskytování zdravotních služeb a pro výkon státní správy v oblasti zajištění 
Národního zdravotnického informačního systému ze základního registru osob o subjektu vedeném v registru osob údaje v 
rozsahu  
  
a) obchodní firma nebo název nebo jméno, popřípadě jména, a příjmení, pokud není podnikající fyzická osoba zapsána do 
obchodního rejstříku,  
  
b) jméno, popřípadě jména, a příjmení podnikající fyzické osoby nebo zahraniční osoby,  
  
c) datum vzniku nebo datum zápisu do evidence podle jiných právních předpisů,  
  
d) datum zániku nebo datum výmazu z evidence podle jiných právních předpisů,  
  
e) právní forma,  
  
f) záznam o zřízení datové schránky a identifikátor datové schránky, je-li tato datová schránka zpřístupněna,  
  
g) statutární orgán, jméno, popřípadě jména, příjmení a bydliště u fyzické osoby nebo název a sídlo právnické osoby,  
  
h) právní stav,  
  
i) adresa sídla subjektu vedeného v registru osob nebo adresa místa podnikání fyzické osoby,  
  
j) datum zahájení provozování činnosti v provozovně,  
  
k) datum ukončení provozování činnosti v provozovně,  
  
l) adresa místa provozovny,  
  
m) kód agendy,  
  
n) datum prvotního zápisu do registru osob,  
  
o) datum poslední změny údaje vedeného v registru osob,  
  
p) identifikační číslo osoby,  
  
q) identifikační číslo provozovny.  
  
 (11) V konkrétním případě lze z poskytovaných údajů podle odstavců 2 až 5 a 10 nebo zjišťovaných údajů podle 
odstavce 8 použít vždy jen takové údaje, které jsou nezbytné ke splnění daného úkolu.  
  
 (12) Ministerstvo předává údaje jemu poskytnuté podle odstavců 2 až 5 a 10 poskytovatelům zdravotních služeb k 
plnění jejich úkolů na základě žádosti. Žádost poskytovatele i údaje předávané ministerstvem na základě této žádosti jsou 
předávány způsobem umožňujícím dálkový přístup. Statistický ústav předává údaje jemu poskytnuté podle odstavců 2 až 
5 a 10 poskytovatelům a zdravotním pojišťovnám k plnění jejich úkolů na základě jejich žádosti. Žádost poskytovatele 
nebo zdravotní pojišťovny a údaje předávané statistickým ústavem na základě této žádosti jsou předávány způsobem 
umožňujícím dálkový přístup. 
  
 (13) Žádost podle odstavce 12 obsahuje  
  
a) identifikační údaje poskytovatele nebo zdravotní pojišťovny,  
  
b) základní identifikaci subjektu údajů, o kterém mají být údaje předány,  
  
c) požadovaný rozsah údajů o subjektu údajů podle písmene b),  
  
d) účel, ke kterému jsou údaje požadovány,  
  
e) další informace potřebné k vyhledání požadovaných údajů, pokud nebyl subjekt údajů označen jednoznačným způsobem;  
žádost se opatří zaručeným elektronickým podpisem založeným na kvalifikovaném certifikátu vydaném akreditovaným 
poskytovatelem certifikačních služeb osoby oprávněné jednat za poskytovatele, pokud není žádost doručena prostřednictvím 



datové schránky.  
  
 (14) Ministerstvo ověří žadatele v jím vedeném registru poskytovatelů Statistický ústav ověří identitu žadatele, 
jde-li o poskytovatele, v Národním registru poskytovatelů, a jde-li o zdravotní pojišťovnu, která získala povolení k 
provádění veřejného zdravotního pojištění podle zákona o resortních, oborových, podnikových a dalších zdravotních 
pojišťovnách, v obchodním rejstříku. Statistický ústav dále posoudí podle sděleného účelu oprávněnost žádosti a 
odůvodněnost požadovaného rozsahu údajů a v případě kladného vyhodnocení předá požadované údaje. ; pokud ministerstvo 
Pokud statistický ústav žádost vyhodnotí jako nedůvodnou nebo omezí rozsah požadovaných údajů, sdělí tuto skutečnost 
poskytovateli nebo zdravotní pojišťovně. 
 

(15) Statistický ústav předá na žádost ministerstvu údaje získané podle odstavců 2 až 5 a 10, které 
ministerstvo potřebuje pro plnění svých úkolů podle tohoto nebo jiných zákonů. 

 
  
Národní zdravotní registry, Národní registr poskytovatelů, Národní registr zdravotnických pracovníků a Národní registr 

hrazených zdravotních služeb  
 

§ 72  
 
 (1) Součástí Národního zdravotnického informačního systému jsou  
  
a) data z rezortního Programu statistických zjišťování sbíraná podle zákona o státní statistické službě,  
  
b) národní zdravotní registry, které jsou uvedeny v příloze tohoto zákona,  
  
c) Národní registr poskytovatelů,  
  
d) Národní registr zdravotnických pracovníků,  
  
e) národní zdravotní registry vedené podle zákona upravujícího transplantace,  
  
f) data přebíraná z informačních systémů infekčních nemocí vedených podle zákona o ochraně veřejného zdraví,  
(dále jen „zdravotnické registry“), 
 
g) Národní registr hrazených zdravotních služeb. 
  
 (2) V Národním zdravotnickém informačním systému zdravotnické registry vytvářejí vzájemně propojenou soustavu a 
pro účely uvedené v § 73 je možné sdružovat údaje v nich vedené. Pro vedení těchto zdravotnických registrů lze využívat údaje 
získané z informačních systémů veřejné správy a zdravotních pojišťoven.  
  

§ 73  
 
 (1) Účelem zdravotnických registrů je  
  
a) sběr informací k hodnocení zdravotního stavu obyvatelstva a jeho vývoje, ke sledování incidence, okolnosti vzniku a šíření 
společensky závažných nemocí a jejich důsledků; zároveň slouží jako podklad pro hodnocení účelnosti a efektivity 
diagnostických a léčebných postupů a podporu nebo usměrnění jejich rozvoje s návazně možnou podporou vybavenosti 
zdravotnických zařízení přístrojovou technikou,  
  
b) sledovat vývoj, příčiny a důsledky nejenom závažných onemocnění, a to včetně důsledků ekonomických, a jejich dopady do 
sociální sféry a ekonomiky sociálního systému,  
  
c) evidence a sledování pacientů, včetně zemřelých, s vybranými společensky závažnými nemocemi, sledování výskytu, vývoje, 
příčin a důsledků těchto nemocí a návaznosti další péče, a evidence a sledování pacientů s úrazy, a dále statistická a vědecká 
zpracování dat registrů zaměřená zejména na analýzy zdravotního stavu obyvatel a kvalitu a využívání zdravotní péče s cílem 
zlepšovat zdraví populace,  
  
d) evidence poskytovatelů, poskytovatelů sociálních služeb, kteří poskytují zdravotní služby, a osob poskytujících zdravotní 
služby podle § 20, personálního zabezpečení poskytovaných zdravotních služeb a technického a věcného vybavení,  
  
e) evidence zdravotnických pracovníků z hlediska jejich oprávnění k výkonu zdravotnického povolání a dosaženého vzdělání,  
  
f) získávání potřebných údajů pro statistické účely a poskytování informací,  
 
g) sběr informací k hodnocení indikátorů kvality a bezpečnosti zdravotních služeb, 
 
h) sběr informací k zajištění kvality a udržitelnosti systému úhrad zdravotních služeb hrazených z veřejného 
zdravotního pojištění, 
 
i) sběr informací ke sledování demografického vývoje, reprodukčního zdraví a důsledků stárnutí obyvatelstva na 
poskytování zdravotních služeb. 
 
  
 (2) Přístup k osobním údajům a dalším údajům vedeným ve zdravotnických registrech má, nestanoví- -li tento zákon 
jinak,  
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a) oprávněný pracovník správce a zpracovatele nebo provozovatele zdravotnického registru,  
  
b) oprávněný zdravotnický pracovník poskytovatele poskytujícího pacientovi zdravotní služby, které jsou sledovány ve 
zdravotnickém registru, jde-li o registry uvedené v § 72 odst. 1 písm. b), e) nebo f),  
  
c) oprávněný zaměstnanec osoby poskytující do zdravotnického registru údaje, jde-li o registr uvedený v § 72 odst. 1 písm. c), a 
zdravotnický pracovník poskytující do zdravotnického registru údaje o své osobě, jde-li o registr uvedený v § 72 odst. 1 písm. d), 
a to v rozsahu jimi poskytovaných údajů; tím není dotčen přístup k veřejným částem zdravotnických registrů,  
  
d) oprávněný pracovník Koordinačního střediska transplantací pro potřeby využití anamnestických dat vedených ve 
zdravotnických registrech o zemřelém pacientovi, u něhož byla prokázána mozková smrt a který je potenciálním dárcem, a to 
pro účely transplantací,  
  
e) oprávněný pracovník instituce, která má ze zákona právo využívat data určeného zdravotnického registru pro svoji činnost,  
(dále jen „oprávněný pracovník“); oprávněného pracovníka určují a žádost podle odstavce 2 předkládají subjekty uvedené v 
písmenech a) až e). Subjektem oprávněným podat žádost podle odstavce 3 se též rozumí zdravotnický pracovník podle 
písmene c), který poskytuje do zdravotnického registru údaje o své osobě.  
  
 (3) Přístup k osobním údajům a dalším údajům vedeným ve zdravotnických registrech zajistí oprávněnému 
pracovníkovi ministerstvo statistický ústav, a to na základě žádosti předložené k tomu oprávněným subjektem podle odstavce 
2. Žádost se překládá způsobem umožňujícím dálkový přístup. V žádosti musí být uvedeny identifikační údaje subjektu, který 
předkládá žádost, a oprávněného pracovníka, účel, pro který jsou údaje, k nimž má být v rámci příslušného zdravotnického 
registru umožněn přístup, požadovány, a rozsah požadovaných přístupových práv. Ministerstvo Statistický ústav sdělí 
oprávněnému subjektu rozsah přístupových práv k osobním a dalším údajům vedeným v příslušném zdravotnickém registru. 
Jestliže ministerstvo statistický ústav přístup k osobním údajům a dalším údajům vedeným v příslušném zdravotnickém 
registru nezajistí, sdělí subjektu, který žádost podal, důvody, které ho k tomu vedly.  
  
 (4) Subjekt podle odstavce 2 je povinen bez zbytečného odkladu oznámit ministerstvu statistickému ústavu změny 
skutečností, na základě kterých byl zajištěn oprávněnému pracovníkovi přístup k osobním a dalším údajům vedeným ve 
zdravotnickém registru. Ministerstvo Statistický ústav podle závažnosti změn přístup zruší nebo změní. Ministerstvo 
Statistický ústav přístup zruší též na základě žádosti oprávněného subjektu.  
  
 (5) Pro statistické a vědecké účely poskytuje ministerstvo nebo pověřená právnická osoba z národních zdravotních 
registrů údaje pouze v anonymizované podobě. Pro statistické a vědecké účely poskytuje statistický ústav z národních 
zdravotních registrů údaje pouze v podobě, ze které nelze určit konkrétní fyzickou nebo právnickou osobu. Statistický 
ústav je oprávněn žádat za poskytnutí těchto údajů úhradu ve výši, která nesmí přesáhnout náklady spojené s 
pořízením výpisů, kopií, s opatřením technických nosičů dat a s odesláním údajů oprávněnému subjektu podle 
odstavce 2. Statistický ústav si může vyžádat i úhradu za mimořádně rozsáhlé vyhledávání údajů. 
 

6) V případě, že bude statistický ústav za poskytnutí údajů podle odstavce 5 požadovat úhradu, písemně 
oznámí tuto skutečnost spolu s výší úhrady oprávněnému subjektu, který předložil žádost podle odstavce 3, před 
poskytnutím údajů podle odstavce 5. Z oznámení musí být zřejmé, na základě jakých skutečností a jakým způsobem 
byla výše úhrady statistickým ústavem vyčíslena. 
 

(7) Nesplní-li statistický ústav vůči oprávněnému subjektu, který předložil žádost podle odstavce 3, oznamovací 
povinnost podle odstavce 6, ztrácí nárok na úhradu nákladů. 
 

(8) Poskytnutí údajů podle odstavce 5 je podmíněno zaplacením požadované úhrady. Pokud oprávněný subjekt, 
který předložil žádost podle odstavce 3, do 60 dnů ode dne oznámení výše požadované úhrady úhradu nezaplatí, 
statistický ústav žádost odloží. Po dobu vyřizování stížnosti proti výši požadované úhrady lhůta podle věty druhé 
neběží. 
 

(9) Úhrada je příjmem statistického ústavu. 
  

Národní registr poskytovatelů  
 

§ 74  
 
 (1) Národní registr poskytovatelů obsahuje strukturované údaje o poskytovatelích, a to  
  
a) identifikační údaje poskytovatele v rozsahu uvedeném v rozhodnutí o oprávnění k poskytování zdravotních služeb,  
  
b) údaje o odborném zástupci v rozsahu uvedeném v rozhodnutí o oprávnění k poskytování zdravotních služeb,  
  
c) adresu místa nebo míst poskytování zdravotních služeb a další kontaktní údaje poskytovatele, například telefon, fax, adresu 
elektronické pošty, adresu internetových stránek a identifikátor datové schránky,  
  
d) formu zdravotní péče, obory zdravotní péče, popřípadě druh zdravotní péče podle § 5 odst. 2 písm. f) až i), nebo název 
zdravotní služby podle § 2 odst. 2 písm. d) až f), a to pro každé místo poskytování,  
  
e) datum zahájení poskytování zdravotních služeb,  
  
f) údaj o přerušení poskytování zdravotních služeb,  
  
g) údaj o pozastavení poskytování zdravotních služeb,  
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h) údaj o zániku oprávnění k poskytování zdravotních služeb,  
  
i) údaj o pokračování v poskytování zdravotních služeb podle § 27,  
  
j) provozní a ordinační dobu,  
  
k) seznam zdravotních pojišťoven, s nimiž má uzavřenu smlouvu podle zákona o veřejném zdravotním pojištění,  
  
l) údaj o získání potvrzení o splnění podmínek hodnocení kvality a bezpečí poskytovaných zdravotních služeb podle tohoto 
zákona,  
  
m) počet lůžek podle formy zdravotní péče v členění akutní lůžková péče intenzivní, akutní lůžková péče standardní, následná 
lůžková péče a dlouhodobá lůžková péče, a podle oboru zdravotní péče a počet lůžek podle druhu zdravotní péče, pokud se 
jedná o léčebně rehabilitační péči nebo lázeňskou léčebně rehabilitační péči. počet lůžek podle formy a oboru zdravotní 
péče, popřípadě druhu zdravotní péče podle § 5 odst. 2 písm. f) až i) 
 
n) přepočtený počet zdravotnických pracovníků v členění podle odborné způsobilosti, specializované způsobilosti a 
zvláštní odborné způsobilosti. 
  
 (2) Do Národního registru poskytovatelů se zaznamenávají též údaje  
  
a) o poskytovatelích sociálních služeb, kteří poskytují zdravotní služby v rozsahu podle odstavce 1 písm. a), c), d), e), k) a m), a 
e), 
  
b) o osobách poskytujících zdravotní služby podle § 20, a to údaje uvedené v dokladu prokazujícím jejich oprávnění poskytovat 
zdravotní služby v jiném členském státě Evropské unie, Evropského hospodářského prostoru nebo Švýcarské konfederaci, 
kontaktní adresa a další kontaktní údaje podle odstavce 1 písm. c), datum zahájení a ukončení poskytování zdravotních služeb 
na území České republiky, zákaz poskytování zdravotních služeb na území České republiky a doba jeho trvání.  
  
 (3) Obsah Národního registru poskytovatelů je  
  
a) veřejně přístupný na internetových stránkách ministerstva, s výjimkou údajů o adrese místa trvalého nebo hlášeného pobytu 
fyzické osoby a odborného zástupce a jejich data narození, veřejně přístupný na internetových stránkách ministerstva, s 
výjimkou údajů o 
 
1. adrese místa trvalého nebo hlášeného pobytu a datu narození fyzické osoby a 
 
2. poskytovateli, o jehož oprávnění k poskytování zdravotních služeb rozhodlo Ministerstvo obrany, Ministerstvo 
spravedlnosti nebo Ministerstvo vnitra, 
  
b) přístupný poskytovateli, poskytovateli sociálních služeb a osobě poskytující zdravotní služby podle § 20, a to v rozsahu údajů 
o nich zpracovávaných,  
  
c) přístupný oprávněným zaměstnancům příslušného správního úřadu a dále krajského úřadu, jemuž bylo oznámeno 
poskytování zdravotních služeb podle § 11 odst. 8 a § 20 odst. 2, v rozsahu všech údajů zpracovávaných v registru, a to za 
účelem výkonu státní správy v oblasti zdravotnictví,  
  
d) přístupný oprávněným zaměstnancům právnických osob zajišťujícím sběr dat do Národního zdravotnického informačního 
systému,  
  
e) přístupný oprávněným zaměstnancům zdravotních pojišťoven v rozsahu všech údajů zpracovávaných v registru, a to za 
účelem provádění veřejného zdravotního pojištění, 
 
f) přístupný komoře, jde-li o člena komory, který je poskytovatelem nebo odborným zástupcem, a to v rozsahu údajů o 
nich vedených. 
  

§ 75  
 
 (1) Do Národního registru poskytovatelů předává údaje podle  
  
a) § 74 odst. 1 písm. a) až i) příslušný správní orgán s tím, že další kontaktní údaje podle § 74 odst. 1 písm. c) předává, 
pokud jsou mu známé, 
  
b) § 74 odst. 2 krajský úřad, jemuž bylo oznámeno poskytování zdravotních služeb podle § 11 odst. 8 nebo podle § 20 odst. 2,  
  
c) § 74 odst. 1 písm. c) a j) až m) poskytovatel a poskytovatel sociálních služeb. § 74 odst. 1 písm. c), jde-li o kontaktní 
údaje, a podle § 74 odst. 1 písm. j) až n) poskytovatel, 
 
d) § 74 odst. 1 písm. c) a j) až n) poskytovatel sociálních služeb. 
  
 (2) Příslušný správní orgán, krajský úřad uvedený v odstavci 1 písm. b) a poskytovatelé předávají do registru též 
každou změnu těchto údajů.  
  
 (3) Příslušný správní orgán, krajský úřad uvedený v odstavci 1 písm. b), poskytovatelé a poskytovatelé sociálních 
služeb předávají do registru údaje a jejich změny v elektronické podobě způsobem stanoveným prováděcím právním 
předpisem. Strukturu předávaných dat stanoví ministerstvo ve zdravotnickém datovém standardu.  
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Národní registr zdravotnických pracovníků  

 
§ 76  

 
Zrušen 

 
(1) Národní registr zdravotnických pracovníků způsobilých k výkonu zdravotnického povolání obsahuje 

údaje o zdravotnických pracovnících, včetně hostujících osob a osob, které způsobilost k výkonu zdravotnického 
povolání získaly mimo území České republiky, a to 
 
a) jméno, popřípadě jména, a příjmení zdravotnického pracovníka a jeho akademický titul, vědecká hodnost a 
vědecko-pedagogický titul, 
 
b) datum a místo narození, 
 
c) pohlaví, 
 
d) rodné číslo, bylo-li přiděleno, v případě cizinců číslo cestovního dokladu nebo jiného průkazu totožnosti,  
 
e) státní občanství, 
 
f) označení odbornosti nebo odborností, včetně specializovaných a zvláštních odborných způsobilostí, a datum jejich 
získání podle jiných právních předpisů, v případě uznání způsobilosti k výkonu zdravotnického povolání podle jiných 
právních předpisů označení odbornosti nebo odborností a datum jejich uznání, 
 
g) identifikační údaje vzdělávacího zařízení, akreditovaného zařízení nebo pověřené organizace, ve kterých 
zdravotnický pracovník získal odbornou, specializovanou nebo zvláštní odbornou způsobilost, v případě uznání 
způsobilosti k výkonu zdravotnického povolání podle jiných právních předpisů identifikační údaj uznávajícího orgánu, 
 
h) údaj, zda se jedná o hostující nebo usazenou osobu, 
 
i) v případě hostující osoby datum oznámení, na základě kterého může podle jiného právního předpisu vykonávat 
zdravotnické povolání, 
 
j) v případě zdravotnických pracovníků, kterých se týká specializační příprava nebo kteří jsou v průběhu aprobačního 
řízení, údaj, zda se jedná o zdravotnického pracovníka zařazeného do specializačního vzdělávání nebo přípravy k 
aprobační zkoušce, a obor specializačního vzdělávání nebo aprobační zkoušky, 
 
k) identifikační údaje poskytovatele nebo poskytovatele sociálních služeb, u kterého zdravotnický pracovník vykonává 
zdravotnické povolání, a druh a forma zdravotní péče, ve kterém zdravotnické povolání vykonává, 
 
l) adresu místa trvalého pobytu zdravotnického pracovníka, jde-li o cizince, adresu hlášeného pobytu, a další kontaktní 
údaje, například telefonní číslo, adresu elektronické pošty nebo identifikátor datové schránky, pokud adresu a další 
kontaktní údaje zdravotnický pracovník sdělil, 
 
m) záznamy o 
 
1. pravomocných rozhodnutích o zákazu výkonu zdravotnického povolání, 
 
2. vyloučení z komory. 
 
 

(2) Obsah Národního registru zdravotnických pracovníků je přístupný 
 
a) vzdělávacímu zařízení, akreditovanému zařízení, ministerstvu nebo pověřené organizaci, které jsou editorem údajů o 
zdravotnickém pracovníkovi v rozsahu odstavce 1 písm. f) a g), 
 
b) poskytovateli nebo poskytovateli sociálních služeb v rozsahu údajů o jeho zaměstnancích, včetně hostujících osob, 
podle odstavce 1 písm. a) až j) a l) až m), a to za účelem zajištění poskytování zdravotních služeb a ověřování plnění 
požadavků na personální zabezpečení poskytovaných zdravotních služeb, 
 
c) komoře v rozsahu údajů podle odstavce 1 vedených o jejích členech, za účelem výkonu její činnosti, 
 
d) zdravotní pojišťovně v rozsahu údajů podle odstavce 1 písm. a), b), f), g), i), j) a l), a to za účelem provádění 
veřejného zdravotního pojištění, 
 
e) ministerstvu v rozsahu údajů podle odstavce 1 písm. f) až m), a to za účelem výkonu státní správy v oblasti kontroly 
dostupnosti a kvality zdravotních služeb, 
 
f) příslušnému správnímu orgánu v rozsahu údajů podle odstavce 1 písm. a), b), f) a g) až m), a to za účelem výkonu 
jeho činnosti, 
 
g) Státnímu ústavu pro kontrolu léčiv v rozsahu údajů o lékařích, zubních lékařích a farmaceutech podle odstavce 1 
písm. a), b), f), j) a l), a to za účelem výkonu státní správy v oblasti lékové politiky, 
 



h) zdravotnickému pracovníkovi v rozsahu údajů o něm vedených. 
 
 

 
  

§ 77  
 

Zrušen 
 

(1) Do Národního registru zdravotnických pracovníků předávají údaje podle § 76 odst. 1 
 
a) písm. a), d), f), g) a j) vzdělávací zařízení, akreditovaná zařízení a pověřené organizace, které tímto provádějí prvotní 
zápis zdravotnického pracovníka do registru, 
 
b) písm. a) až e) Ministerstvo vnitra a Policie České republiky v souladu s § 71, 
 
c) písm. g) až j) ministerstvo a pověřené organizace, 
 
d) písm. j), k) a m) poskytovatel a poskytovatel sociálních služeb, 
 
e) písm. l) zdravotnický pracovník dobrovolně, 
 
f) písm. m) bodu 1 soud nebo příslušný správní orgán, 
 
g) písm. m) bodu 2 komora. 
 

(2) Zdravotnický pracovník vedený v Národním registru zdravotnických pracovníků je povinen bez zbytečného 
odkladu oznámit statistickému ústavu, zjistí-li, že jsou v tomto registru o něm vedené chybné údaje. 
 
 

§ 77a 
 

Národní registr hrazených zdravotních služeb 
 

(1) Národní registr hrazených zdravotních služeb obsahuje údaje o obsahu, datu a čase poskytnutí zdravotní 
služby, o fyzické nebo právnické osobě, která zdravotní službu poskytla, pojištěnci, kterému byla zdravotní služba 
poskytnuta, a o provedených úhradách zdravotních služeb z veřejného zdravotního pojištění. 
 

(2) Do Národního registru hrazených zdravotních služeb předává údaje podle odstavce 1 zdravotní pojišťovna, 
která zdravotní službu uhradila, a to 
 
a) identifikační údaje zdravotní pojišťovny, která úhradu zdravotních služeb provedla, 
 
b) identifikační údaje 
 
   1. poskytovatele, včetně identifikace pracoviště, 
 
   2. poskytovatele sociálních služeb, který poskytuje zdravotní služby podle § 11 odst. 2 písm. b), 
 
c) rozsah zdravotních služeb, o jejichž poskytování a úhradě uzavřela zdravotní pojišťovna s poskytovatelem nebo 
poskytovatelem sociálních služeb uvedeným v písmenu b) bodu 2 smlouvu podle zákona o veřejném zdravotním 
pojištění, 
 
d) údaje o personálním zabezpečení a věcném a technickém vybavení poskytovatele, k jejichž zajištění se zavázal 
zdravotní pojišťovně ve smlouvě o poskytování a úhradě zdravotních služeb uzavřené podle zákona o veřejném 
zdravotním pojištění, 
 
e) vymezení zdravotních služeb, za které byla úhrada provedena, 
 
f) výši úhrady za zdravotní služby vymezené podle písmene e), poskytnuté zdravotní pojišťovnou, 
 
g) typ úhrady a 
 
h) období, v němž byly poskytnuty zdravotní služby vymezené podle písmene e), za které zdravotní pojišťovna 
poskytla úhradu ve výši uvedené podle písmene f). 
 

(3) Do Národního registru hrazených zdravotních služeb dále zdravotní pojišťovna uvedená v odstavci 2 
předává 
 
a) identifikační číslo pojištěnce, kterému byla poskytnuta zdravotní služba specifikovaná podle písmene b) a uhrazená 
zdravotní pojišťovnou poskytovateli nebo poskytovateli sociálních služeb, 
 
b) specifikaci zdravotní služby poskytnuté pojištěnci, včetně uvedení data poskytnutí zdravotní služby. 
 

 
  



§ 78  
 
 Prováděcí právní předpis stanoví  
  
a) okruh poskytovatelů a dalších osob předávajících osobní a další údaje do zdravotnických registrů,  
  
b) postup, způsob, strukturu a formu předávání požadovaných osobních a dalších údajů do zdravotnických registrů,  
  
c) periodicitu a lhůty předávání požadovaných osobních a dalších údajů do zdravotnických registrů,  
  
d) náležitosti žádosti o oprávnění k přístupu k osobním údajům a dalším údajům vedeným ve zdravotnických registrech a o 
zrušení tohoto oprávnění, 
 
e) způsob vymezení a způsob specifikace zdravotních služeb, za které byla úhrada provedena, a typ úhrady pro účely 
předávání údajů do Národního registru hrazených zdravotních služeb. 
 
  
____________________ 
 
  
33) § 4 písm. d) zákona č. 101/2000 Sb., o ochraně osobních údajů a o změně některých zákonů.  
  
34) Například zákon č. 89/1995 Sb., o státní statistické službě, ve znění pozdějších předpisů.  
  
35) Zákon č. 108/2006 Sb., ve znění pozdějších předpisů.  
  
36) Zákon č. 585/2004 Sb., o branné povinnosti a jejím zajišťování (branný zákon), ve znění pozdějších předpisů. 
 

 
 
  

ČÁST SEDMÁ  
 

NAKLÁDÁNÍ S ODEJMUTÝMI ČÁSTMI LIDSKÉHO TĚLA, TĚLEM ZEMŘELÉHO, POSTUP 
PŘI ÚMRTÍ A PITVY  

 
§ 79  

 
Úkony na těle zemřelého  

 
 (1) Na těle zemřelého lze provádět pouze tyto úkony  
  
a) prohlídku těla zemřelého,  
  
b) pitvu, včetně odběru biologického materiálu pro diagnostické účely,  
  
c) odběr orgánů pro transplantace podle transplantačního zákona,  
  
d) odběr tkání a buněk určených k použití u člověka, a to  
1. při léčbě příjemce lidských tkání a buněk podle transplantačního zákona a podle zákona o lidských tkáních a buňkách,  
2. pro výrobu léčiv podle zákona o léčivech a zákona o lidských tkáních a buňkách,  
  
e) odběr částí lidského těla, včetně tkání a buněk za účelem jejich použití pro lékařskou vědu, výzkum nebo k výukovým 
účelům, a dalším účelům, stanoví-li tak jiný právní předpis,  
  
f) vyjmutí implantabilních zdravotnických prostředků a aktivních implantabilních zdravotnických prostředků, je-li to účelné; 
vyjímání stomatologických pevných protetických výrobků je zakázáno,  
  
g) další úkony stanovené zákonem o pohřebnictví.  
  
 (2) Úkony na těle zemřelého, s výjimkou prohlídky těla zemřelého, postupů podle transplantačního zákona a případů 
nařízení pitvy orgány činnými v trestním řízení podle jiného právního předpisu

37)
, mohou být provedeny nejdříve za 2 hodiny 

poté, kdy k úmrtí došlo.  
  
 (3) Odběr biologického materiálu z těla zemřelého lze provést pouze v souvislosti s pitvou, a to i mimo zdravotnické 
zařízení; to neplatí při postupu podle jiných právních předpisů upravujících transplantace a upravujících postupy pro zajištění 
jakosti a bezpečnosti lidských orgánů, tkání a buněk.  
  
Nakládání s částmi lidského těla odebranými pacientovi při poskytování zdravotní péče a nakládání s tělem zemřelého 

a částmi odebranými z těla zemřelého  
 

§ 80  
 
 (1) Odběr části lidského těla, včetně orgánů, tkání nebo buněk (dále jen „část těla“), lze provádět pouze pro účely 
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zdravotní péče nebo pro potřeby vědy, výzkumu nebo k výukovým účelům ve zdravotnictví, nebo pokud tak stanoví jiný právní 
předpis, a to poskytovatelem ve zdravotnickém zařízení.  
  
 (2) Při odběru částí těla a použití těla zemřelého a nakládání s nimi se podle účelu použití postupuje podle tohoto 
zákona nebo jiných právních předpisů upravujících nakládání s lidskými orgány, tkáněmi nebo buňkami.  
  

§ 81  
 
 (1) Část těla odebranou pacientovi při poskytování zdravotní péče nebo tělo zemřelého, včetně odebraných částí z 
těla zemřelého, lze uchovat a použít  
  
a) pro potřeby vědy, výzkumu nebo k výukovým účelům ve zdravotnictví,  
  
b) pro použití při léčbě příjemce lidských tkání a buněk podle zákona o lidských tkáních a buňkách,  
  
c) pro potřeby transplantací podle zákona upravujícího transplantace,  
  
d) k použití pro výrobu léčiv podle zákona o léčivech a podle zákona o lidských tkáních a buňkách,  
  
e) pro potřeby stanovené jiným právním předpisem.  
  
 (2) Pro potřeby podle  
  
a) odstavce 1 písm. a), b), d) nebo e) lze část těla odebranou pacientovi při poskytování zdravotní péče použít, pokud  
1. byla pacientovi o možnosti jejího uchování, darování a použití podána poskytovatelem informace a pacient s tím vyslovil 
podle tohoto zákona prokazatelný souhlas a  
2. v případě použití pro potřeby podle odstavce 1 písm. b) nebo d) byly splněny podmínky podle zákona o lidských tkáních a 
buňkách,  
  
b) odstavce 1 písm. a), b), d) nebo e) lze tělo zemřelého, včetně odebraných částí z těla zemřelého použít, pokud  
1. s tím zemřelý za svého života vyslovil podle tohoto zákona prokazatelný souhlas,  
2. v případě použití pro potřeby podle odstavce 1 písm. b) nebo d) byla zemřelému za jeho života podána informace o možnosti 
darování tkání nebo buněk pro tyto účely, jejich odběru, uchování a použití a byly splněny podmínky podle zákona o lidských 
tkáních a buňkách a  
3. nebude zmařen účel pitvy, a to zejména v případech, kdy vzniklo podezření, že příčinou úmrtí je trestný čin nebo sebevražda; 
jestliže zemřelý za svého života nevyjádřil prokazatelný souhlas, může prokazatelný souhlas vyslovit osoba blízká zemřelému.  
  
 (3) Na základě žádosti ošetřujícího lékaře nebo zákonného zástupce nebo opatrovníka pacienta poskytne 
poskytovatel provádějící patologicko-anatomickou pitvu odebraný biologický materiál k poskytnutí konzultační služby podle § 2 
odst. 2 písm. b) jinému poskytovateli v oboru patologická anatomie.  
  
 (4) Souhlas se nevyžaduje, jde-li o  
  
a) použití biologického materiálu pro potřeby výuky, vědy nebo výzkumu odebraného pacientovi při poskytování zdravotní péče 
nebo v souvislosti s pitvou z těla zemřelého, pokud u biologického materiálu nebo v souvislosti s jeho používáním ve výuce, 
vědě nebo výzkumu nebudou uvedeny takové údaje, z nichž by bylo možné identifikovat pacienta nebo zemřelou osobu; jde-li o 
použití biologického materiálu pro výuku, vědu nebo výzkum v oblasti genetiky, postupuje se podle jiného právního předpisu 
upravujícího specifické zdravotní služby,  
  
b) nácvik život zachraňujícího zdravotního výkonu koniotomie nebo punkce tenzního pneumotoraxu, přičemž nácvik lze 
provádět pouze v rámci patologicko-anatomické pitvy nebo zdravotní pitvy a za podmínky, že nebude zmařen účel této pitvy, a 
to zejména v případech, kdy vzniklo podezření, že příčinou úmrtí je trestný čin nebo sebevražda.  
  
 (5) Prokazatelným vyslovením souhlasu s uchováním a použitím části těla pacienta nebo těla zemřelého, včetně 
odebraných částí z těla zemřelého, se rozumí  
  
a) písemný souhlas pacienta nebo zemřelého vyslovený za jeho života nebo osoby blízké zemřelému s jejich úředně ověřeným 
podpisem, nebo  
  
b) záznam o souhlasu pacienta vysloveného ve zdravotnickém zařízení; záznam podepíše pacient a zdravotnický pracovník; 
pokud pacient s ohledem na svůj zdravotní stav nemůže záznam podepsat, stvrdí jeho nepochybný projev vůle svým podpisem 
zdravotnický pracovník a osoba blízká pacientovi, a není-li přítomna, svědek; v záznamu se uvede způsob, jakým pacient svou 
vůli projevil a zdravotní důvody bránící podpisu pacienta. Písemný souhlas nebo záznam o vyslovení souhlasu a záznam o 
podání informace podle odstavce 2 písm. a) bodu 1 nebo odstavce 2 písm. b) bodu 2 je součástí zdravotnické dokumentace 
vedené o pacientovi; součástí souhlasu je určení účelu použití.  
  
 (6) Část těla pacienta nebo tělo zemřelého, včetně odebraných částí z těla zemřelého, lze uchovat a použít, pouze 
pokud nedojde k ohrožení zdraví jiného člověka. Za tím účelem se posoudí zdravotní způsobilost pacienta nebo zemřelého. Za 
posouzení zdravotní způsobilosti, pokud z jiných právních předpisů nevyplývá jinak, odpovídá poskytovatel, který poskytuje 
zdravotní služby, v rámci kterých byl proveden odběr.  
  
 (7) Použití části těla pacienta nebo tělo zemřelého, včetně odebraných částí z těla zemřelého, nemůže být pro nikoho 
zdrojem finanční ani jiné náhrady, popřípadě jiných výhod. To nebrání poskytnutí úhrady účelně, hospodárně a prokazatelně 
vynaložených výdajů vzniklých v přímé souvislosti s nakládáním s částí těla pacienta nebo tělem zemřelého, včetně částí z těla 
zemřelého, to je s jejich opatřováním, vyšetřením, skladováním a zpracováním.  
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§ 82  
 
 (1) Při nakládání s plodem po potratu a dále s plodovým vejcem bez obalu plodu, plodovým lůžkem (placentou) nebo 
těhotenskou sliznicí, které byly vyňaty nebo vypuzeny z těla ženy, se obdobně použijí ustanovení § 81 s tím, že plod po potratu 
lze použít pouze pro potřeby vědy, výzkumu nebo k výukovým účelům.  
  
 (2) Plodem po potratu se rozumí plod, který po úplném vypuzení nebo vynětí z těla matčina neprojevuje ani jednu ze 
známek života a současně jeho porodní hmotnost je nižší než 500 g, a pokud ji nelze zjistit, jestliže je těhotenství kratší než 22 
týdny. Biologickými zbytky potratu se především rozumí placenta a těhotenská sliznice.  
  

Postup při úmrtí  
 

§ 83  
 
 (1) Úmrtí osoby nebo nález těla zemřelého mimo zdravotnické zařízení poskytovatele se oznamuje poskytovateli 
nebo lékaři uvedenému v § 84 odst. 2 písm. a) nebo b). Nejsou-li poskytovatelé nebo lékaři podle věty první známi, oznámí se 
úmrtí nebo nález těla zemřelého na jednotné evropské číslo tísňového volání 112. Nález části těla zemřelého mimo 
zdravotnické zařízení poskytovatele se oznamuje na jednotné evropské číslo tísňového volání 112.  
  
 (2) Oznamovací povinnost podle odstavce 1 má každý, kdo se o úmrtí dozvěděl nebo nalezl tělo zemřelého nebo jeho 
část a neví, zda úmrtí nebo nález těla nebo jeho části již bylo oznámeno.  
  

§ 84  
 
 (1) Prohlídku těla zemřelého je třeba provést vždy; jejím účelem je zjistit smrt osoby, pravděpodobné datum a čas 
úmrtí, pravděpodobnou příčinu smrti a dále určit, zda bude provedena pitva. V rámci provedení prohlídky těla zemřelého je 
provedeno označení těla zemřelého.  
  
 (2) Prohlídky těl zemřelých jsou povinni zajišťovat  
  
a) poskytovatelé v oboru všeobecné praktické lékařství a v oboru praktické lékařství pro děti a dorost u svých registrovaných 
pacientů v rámci provozní doby a v rozsahu provádění návštěvních služeb; provedení prohlídky nesmí vést k narušení 
poskytování zdravotních služeb,  
  
b) nejde-li o postup podle písmene a), lékař vykonávající lékařskou pohotovostní službu nebo poskytovatel nebo lékař, se 
kterým má kraj pro tyto účely uzavřenu smlouvu,  
  
c) poskytovatel, v jehož zdravotnickém zařízení došlo k úmrtí,  
  
d) poskytovatel zdravotnické záchranné služby v případě, kdy k úmrtí došlo při poskytování přednemocniční neodkladné péče.  
Prohlídky provádějí lékaři se specializovanou způsobilostí.  
  

§ 85  
 
 Prohlídky osob, které zemřely ve výcvikovém prostoru nebo zařízení ozbrojených sil nebo při výkonu služby, 
provádějí lékaři ozbrojených sil. Prohlídku osob, které zemřely ve výkonu vazby, trestu odnětí svobody nebo zabezpečovací 
detence, provádí lékař Vězeňské služby, je-li k dispozici, popřípadě jiný poskytovatel podle § 84 odst. 2.  
  

§ 86  
 
 (1) Lékař provádějící prohlídku těla zemřelého  
  
a) vyplní příslušné části Listu o prohlídce zemřelého a zajistí předání jeho jednotlivých částí subjektům stanoveným prováděcím 
právním předpisem,  
  
b) určí, zda bude provedena patologicko-anatomická nebo zdravotní pitva podle tohoto zákona,  
  
c) o úmrtí nebo nálezu těla zemřelého informuje osobu blízkou zemřelému, je-li mu tato osoba známa; součástí informace je 
sdělení o určení provedení pitvy a identifikační údaje poskytovatele, který pitvu provede,  
  
d) vyznačí v případech, v nichž je tímto zákonem stanovena povinnost provést pitvu, nebo v případech, kdy určil provedení 
pitvy, její provedení v Listu o prohlídce zemřelého, vyznačí v Listu o prohlídce zemřelého provedení 
patologicko-anatomické nebo zdravotní pitvy určené podle písmene b), 
  
e) v případech, kdy určil provedení pitvy, zajistí převoz těla zemřelého k pitvě,  
  
f) v případech, kdy neurčil provedení pitvy, předá zprávu o úmrtí registrujícímu poskytovateli v oboru všeobecné praktické 
lékařství nebo v oboru praktické lékařství pro děti a dorost, je-li mu znám, pokud lékař provádějící prohlídku těla zemřelého není 
současně tímto registrujícím poskytovatelem,  
  
g) neprodleně informuje Policii České republiky, jde- -li o  
1. podezření, že úmrtí bylo způsobeno trestným činem nebo sebevraždou,  
2. zemřelého neznámé totožnosti,  
3. úmrtí, ke kterému došlo za nejasných okolností; lékař provádějící prohlídku těla zemřelého provede jen nezbytné úkony tak, 
aby nedošlo ke zničení nebo poškození možných důkazů nasvědčujících tomu, že byl spáchán trestný čin, nebo že jde o 
sebevraždu,  
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h) informuje Policii České republiky, jestliže mu není známa osoba blízká zemřelému nebo ji nebylo možné o úmrtí vyrozumět, a 
to za účelem vyhledání osoby blízké zemřelému a předání informace o úmrtí.  
  
 (2) Prostřednictvím Listu o prohlídce zemřelého je rodné číslo zemřelého pacienta předáváno matrice ve lhůtě podle 
jiného právního předpisu

38)
, Ústavu zdravotnických informací a statistiky České republiky statistickému ústavu, Českému 

statistickému úřadu a provozovateli pohřební služby.  
  
 (3) Má-li lékař provádějící prohlídku těla zemřelého podezření, že příčinou úmrtí je nebezpečná infekční nemoc nebo 
že jde o pacienta s touto nemocí, byla-li příčinou úmrtí taková nemoc, nebo jde-li o úmrtí pacienta s touto nemocí, neprodleně 
oznámí tuto skutečnost příslušnému orgánu ochrany veřejného zdraví. Orgán ochrany veřejného zdraví neprodleně stanoví 
podmínky pro přepravu zemřelého, provedení pitvy a pro pohřbení; do doby stanovení těchto podmínek nesmí být tělo pohřební 
službě vydáno.  
  
 (4) Má-li lékař provádějící prohlídku těla zemřelého podezření na kontaminaci zemřelého radioaktivní látkou, nebo v 
případě, že má podezření, že byla příčinou úmrtí pacienta kontaminace radioaktivní látkou, nebo jde-li o úmrtí pacienta 
kontaminovaného radioaktivní látkou, neprodleně oznámí tuto skutečnost Státnímu úřadu pro jadernou bezpečnost a orgánu 
ochrany veřejného zdraví. Státní úřad pro jadernou bezpečnost neprodleně stanoví podmínky pro přepravu zemřelého, 
provedení pitvy a pro pohřbení; do doby stanovení těchto podmínek nesmí být tělo pohřební službě vydáno.  
  

§ 87  
 

Postup při mimořádné události s hromadným úmrtím  
 
 (1) Mimořádná událost s hromadným úmrtím je událost, při níž zemře zpravidla více než 10 osob. Lékaři 
poskytovatele zdravotnické záchranné služby, kteří se dostaví k místu nálezu obětí, zasahují  
  
a) v místě nálezu těl, nebo  
  
b) ve vnější zóně

39)
, kde  

1. třídí oběti podle stupně postižení, nebo  
2. konstatují smrt.  
  
 (2) Policie České republiky provede identifikaci zemřelých, zajištění místa jejich nálezu nebo místa shromáždění těl 
zemřelých. Velitel složky Policie České republiky

40)
 zajistí přivolání lékaře se způsobilostí v oboru soudní lékařství a lékaře podle 

§ 84 odst. 2 písm. b), který zajistí prohlídky těl zemřelých. V případě, že je důvodné podezření, že těla zemřelých jsou 
kontaminována chemickými, radioaktivními nebo nebezpečnými biologickými materiály, zajistí přivolání policejního nebo 
armádního specialisty na danou problematiku.  
  

Pitvy 
 
  

§ 88  
 
 (1) Pitvy jsou  
  
a) patologicko-anatomické, které se provádějí za účelem zjištění základní nemoci a dalších nemocí, komplikací zjištěných 
nemocí a k ověření klinické diagnózy a léčebného postupu u osob zemřelých ve zdravotnickém zařízení smrtí z chorobných 
příčin,  
  
b) zdravotní, které se provádějí za účelem zjištění příčiny smrti a objasnění dalších ze zdravotního hlediska závažných okolností 
a mechanismu úmrtí u osob, které zemřely mimo zdravotnické zařízení nebo v něm náhlým, neočekávaným nebo násilným 
úmrtím, včetně sebevraždy,  
  
c) soudní, které se provádějí při podezření, že úmrtí bylo způsobeno trestným činem, a to podle jiného právního předpisu

37)
,  

  
d) anatomické, které se provádějí k výukovým účelům nebo pro účely vědy a výzkumu v oblasti zdravotnictví.  
  
 (2) Patologicko-anatomické pitvy provádí poskytovatelé v oboru patologická anatomie. Nestanoví-li tento zákon jinak, 
provede se patologicko-anatomická pitva povinně patologicko-anatomická pitva se vždy provádí 
  
a) u žen, které zemřely v souvislosti s těhotenstvím, porodem, potratem, umělým přerušením těhotenství nebo v šestinedělí,  
  
b) u plodů z uměle přerušených těhotenství provedených z důvodů genetické indikace nebo indikace vrozené vývojové vady 
plodu,  
  
c) u dětí mrtvě narozených a u dětí zemřelých do 18 let věku,  
  
d) u pacientů, kteří zemřeli při operaci, při nechirurgickém intervenčním výkonu, v souvislosti s komplikací navazující na operaci 
nebo nechirurgický intervenční výkon nebo při úvodu do anestézie,  
  
e) jestliže byl z těla zemřelého proveden odběr orgánu pro účely transplantací, tkání nebo buněk pro použití u člověka nebo 
odebrána část těla pro výzkum nebo k výukovým účelům; v případech, kdy transplantační zákon stanoví provádění pitev jinak, 
postupuje se podle transplantačního zákona,  
  
f) v případě, že k úmrtí došlo v souvislosti se závažnou nežádoucí příhodou při klinickém hodnocení humánního léčivého 
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přípravku nebo s nežádoucí příhodou při klinických zkouškách zdravotnického prostředku nebo v souvislosti s ověřováním 
nových poznatků použitím metod, které dosud nebyly v klinické praxi na živém člověku zavedeny, nebo v případě podezření na 
tyto skutečnosti,  
  
g) v případě podezření, že k úmrtí došlo v souvislosti s odběrem orgánu za účelem transplantace nebo tkání nebo buněk pro 
použití u člověka 
 
h) v případě, kdy není dostatečně objasněna příčina smrti, základní nemoci, dalších nemocí nebo jejich komplikací 
nebo klinická diagnóza. 
  
 (3) Zdravotní pitvy provádí poskytovatelé v oboru soudní lékařství. Nestanoví-li tento zákon jinak, provede se 
zdravotní pitva povinně  zdravotní pitva se vždy provádí 
  
a) při náhlých a neočekávaných úmrtích, jestliže při prohlídce těla zemřelého nebylo možno jednoznačně zjistit příčinu smrti 
nedošlo ke stanovení příčiny smrti nebo nebyla příčina smrti dostatečně objasněna,  
  
b) při všech násilných úmrtích včetně sebevraždy,  
  
c) při podezření, že úmrtí může být v příčinné souvislosti s nesprávným postupem při poskytování zdravotních služeb, které 
vyslovil zdravotnický pracovník zúčastněný na poskytování zdravotních služeb, lékař, který provedl prohlídku těla zemřelého, 
nebo osoba blízká zemřelému,  
  
d) při podezření, že úmrtí mohlo být způsobeno v souvislosti se zneužíváním návykových látek,  
  
e) u osob, které zemřely ve výkonu vazby, trestu odnětí svobody nebo zabezpečovací detence.  
  
 (4) Patologicko-anatomické pitvy podle odstavce 2 a zdravotní pitvy podle odstavce 3 se provádějí i bez 
souhlasu zemřelého

51).
Jde-li současně o povinnou pitvu patologicko-anatomickou a zdravotní, provede se pitva zdravotní.  

  
 (5) Soudní pitvy provádí poskytovatelé v oboru soudní lékařství. Převoz těla zemřelého k soudní pitvě a zpět 
zabezpečuje a hradí orgán činný v trestním řízení, který ji nařídil. Rovněž hradí i veškeré další náklady s pitvou spojené.  
  
 (6) Anatomické pitvy mohou provádět pouze univerzitní vysoké školy, které mají akreditovaný bakalářský nebo 
magisterský studijní program, jehož absolvováním se získává odborná způsobilost k výkonu zdravotnického povolání, na k tomu 
určených pracovištích; lze je provádět, pokud byly splněny podmínky pro použití těla zemřelého podle tohoto zákona. Převoz 
těla zemřelého k anatomické pitvě a zpět, provedení této pitvy a uložení těla zabezpečuje a náklady hradí univerzitní vysoká 
škola.  
  
 (7) Pokud v rámci pitvy prováděné podle odstavce 2, 3 nebo 6 nastane podezření, že úmrtí bylo způsobeno trestným 
činem, nebo že okolnosti úmrtí jsou nejasné, pitva se přeruší. Tuto skutečnost oznámí poskytovatel neprodleně Policii České 
republiky; pokud orgán činný v trestním řízení nenařídí do 2 hodin od tohoto oznámení pitvu podle jiného právního předpisu, 
může poskytovatel přerušenou pitvu dokončit.  
 

§ 88a 
 

(1) Lékař provádějící prohlídku těla zemřelého může rozhodnout, že se neprovede patologicko-anatomická pitva 
v případech podle § 88 odst. 2 písm. a), b) nebo c) nebo zdravotní pitva v případech podle § 88 odst. 3 písm. b) nebo d), 
jestliže jde o úmrtí, jehož příčina je zřejmá, a zemřelý pacient za svého života vyslovil prokazatelný nesouhlas s 
provedením pitvy nebo zákonný zástupce nebo opatrovník zemřelého pacienta anebo osoba pacientovi blízká požádali 
o neprovedení pitvy. Pro způsob vyslovení prokazatelného nesouhlasu pacientem s provedením pitvy se použije 
obdobně § 81 odst. 5. 
 

(2) Poskytovatel provádějící pitvu může rozhodnout, že se 
 
a) neprovede patologicko-anatomická pitva v případech podle § 88 odst. 2 písm. a), b) nebo c) nebo zdravotní pitva v 
případech podle § 88 odst. 3 písm. b) nebo d), jestliže jde o úmrtí, jehož příčina je zřejmá, a zemřelý pacient za svého 
života vyslovil prokazatelný nesouhlas s provedením nebo zákonný zástupce nebo opatrovník zemřelého pacienta 
anebo osoba pacientovi blízká požádali o neprovedení pitvy, 
 
b) neprovede patologicko-anatomická pitva v případech podle § 88 odst. 2 písm. a), b), c) nebo h) nebo zdravotní pitva 
v případech podle § 88 odst. 3 písm. a), b) nebo d), pokud při dodatečně provedeném odborném posouzení je příčina 
úmrtí zřejmá, 
 
c) provede patologicko-anatomická nebo zdravotní pitva v případech podle § 88 odst. 2 nebo 3, i když nebyla určena 
lékařem provádějícím prohlídku těla zemřelého. 
 

(3) Pro způsob vyslovení prokazatelného nesouhlasu pacientem s provedením pitvy podle odstavce 1 nebo 
odstavce 2 písm. a) se použije obdobně § 81 odst. 5. Prokazatelný nesouhlas pacienta s provedením pitvy, písemná 
žádost zákonného zástupce nebo opatrovníka zemřelého pacienta anebo osoby pacientovi blízké o neprovedení pitvy 
podle odstavce 1 nebo odstavce 2 písm. a) nebo záznam o ní je součástí zdravotnické dokumentace vedené o 
zemřelém; v případě mrtvě narozeného dítěte je součástí zdravotnické dokumentace vedené o matce. 
 

(4) O rozhodnutí o neprovedení zdravotní pitvy podle odstavce 2 písm. a) nebo b) je poskytovatel v oboru 
soudní lékařství povinen informovat Policii České republiky. 
 
  



§ 89  
 
 (1) Poskytovatel, který provedl pitvu, zajistí vyplnění příslušných částí Listu o prohlídce zemřelého a předání těchto 
částí místu jejich určení. místům jejich určení stanoveným prováděcím právním předpisem. 
  
 (2) Poskytovatel, který provedl pitvu, je povinen písemně informovat o jejím výsledku  
  
a) poskytovatele, v jehož zdravotnickém zařízení došlo k úmrtí pacienta,  
  
b) registrujícího poskytovatele v oboru všeobecné praktické lékařství nebo v oboru praktické lékařství pro děti a dorost, je-li mu 
znám.  
  
 (3) Lékař provádějící prohlídku těla zemřelého nebo poskytovatel provádějící pitvu může rozhodnout o neprovedení 
patologicko-anatomické pitvy podle § 88 odst. 2 písm. a) nebo c), nebo zdravotní pitvy podle § 88 odst. 3 písm. b) nebo d), 
jestliže jde o úmrtí, jehož příčina je zřejmá a zemřelý pacient za svého života, zákonný zástupce pacienta nebo osoba blízká 
zemřelému vyslovili prokazatelně nesouhlas s provedením pitvy.  
  
 (4) Prokazatelný nesouhlas s provedením pitvy je součástí zdravotnické dokumentace vedené o zemřelém; v případě 
mrtvě narozeného dítěte je součástí zdravotnické dokumentace vedené o matce.  
  
 (5) Poskytovatel provádějící pitvu může rozhodnout o  
  
a) provedení patologicko-anatomické nebo zdravotní pitvy, i když nebyla určena lékařem provádějícím prohlídku těla zemřelého 
podle § 86 odst. 1 písm. b),  
  
b) neprovedení patologicko-anatomické nebo zdravotní pitvy, která není povinná podle § 88 odst. 2 nebo 3 a jejíž provedení 
určil lékař provádějící prohlídku těla zemřelého, jestliže jde o úmrtí, jehož příčina je zřejmá.  
  
 (6) O rozhodnutí o neprovedení zdravotní pitvy je poskytovatel v oboru soudní lékařství povinen informovat Policii 
České republiky.  
  

§ 90  
 
 Tělo zemřelého musí být ve zdravotnickém zařízení v době, kdy na něm nejsou prováděny žádné úkony, uloženo v 
chladicím zařízení zajišťujícím trvalé udržení teploty v rozmezí 0 °C až +2 °C 0 C až +5 C. V případě, kdy doba uložení těla ve 
zdravotnickém zařízení od zjištění úmrtí přesáhne 1 týden nebo kdy to vyžaduje stav těla zemřelého, musí být tělo zemřelého 
uloženo v chladicím zařízení zajišťujícím trvalé udržení teploty nižší než -10 °C.  
  

§ 91  
 
 Části těla odebrané v souvislosti s poskytováním zdravotních služeb, plod po potratu, plodové vejce, plodové lůžko 
(placenta) nebo těhotenská sliznice, odebrané části těla zemřelého nebo tkáně a buňky, které byly určeny pro výrobu léčiv, k 
vědeckým, výzkumným nebo výukovým účelům, nebo orgány, tkáně a buňky určené pro použití podle zákonů upravujících 
nakládání s lidskými orgány, tkáněmi nebo buňkami a nebyly pro tyto účely použity, se zpopelňují ve spalovně poskytovatele, 
nemá-li poskytovatel vlastní spalovnu, ve spalovně jiného poskytovatele nebo v krematoriu, a to na základě smlouvy uzavřené s 
jiným poskytovatelem nebo provozovatelem krematoria. Obdobně se postupuje, jde-li o odebrané části těla zemřelého, které 
byly použity k vědeckým, výzkumným nebo výukovým účelům s tím, že jejich zpopelní zajišťuje a hradí ten, kdo je použil.  
  

§ 92  
 
 Prováděcí právní předpis stanoví náležitosti Listu o prohlídce zemřelého, způsob jeho vyplňování, místa určení jeho 
jednotlivých částí, postup při jejich předávání místu určení a náležitosti hlášení o ukončení těhotenství, úmrtí dítěte a úmrtí 
matky.  
  
____________________ 
 
  
37) Zákon č. 141/1961 Sb., o trestním řízení soudním (trestní řád), ve znění pozdějších předpisů.  
  
38) Zákon č. 301/2000 Sb., o matrikách, jménu a příjmení a o změně některých souvisejících zákonů, ve znění pozdějších předpisů.  
  
39) Vyhláška č. 328/2001 Sb., o některých podrobnostech zabezpečení integrovaného záchranného systému, ve znění vyhlášky č. 429/2003 Sb.  
  
40) Zákon č. 273/2008 Sb., o Policii České republiky, ve znění pozdějších předpisů 
 
51) § 113 odst. 2 občanského zákoníku 
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Příloha 

 
Národní zdravotní registry  

 
 1. Národní onkologický registr  
 V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné pro identifikaci pacienta; sociodemografické údaje (věk, pohlaví, 
zaměstnání) ovlivňující zdravotní stav pacienta, údaje vztahující se k onemocnění a jeho léčbě, osobní a rodinná anamnéza 
pacienta související s onemocněním včetně klasifikace novotvaru, údaje o léčbě (operace, radioterapie, chemoterapie, 
hormonální, jiná), poskytování dispenzární péče a o úmrtí pacienta; údaje potřebné pro identifikaci poskytovatele 
diagnostikujícího, léčícího a poskytujícího dispenzární péči.  
 Po uplynutí 5 25 let od roku úmrtí pacienta jsou osobní údaje anonymizovány.  
  
 2. Národní registr hospitalizovaných  
 V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné pro identifikaci pacienta; sociodemografické údaje (věk, pohlaví, 
zaměstnání) ovlivňující zdravotní stav pacienta, údaje vztahující se k hospitalizaci, o přijetí, diagnostické údaje o průběhu a 
léčbě nemoci (operace, komplikace, nákazy), osobní anamnéza, stav pacienta při propuštění a potřeba dalších zdravotních 
služeb; údaje potřebné pro identifikaci poskytovatele poskytujícího lůžkovou péči.  
 Po uplynutí 5 25 let od roku ukončení lůžkové péče jsou osobní údaje anonymizovány.  
  
 3. Národní registr reprodukčního zdraví  
 V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné pro identifikaci těhotné ženy, rodičky a narozeného 
dítěte, ženy, u níž se provádí umělé oplodnění, ženy, které bylo provedeno umělé přerušení těhotenství, byl vyvolán 
potrat nebo došlo k samovolnému potratu; sociodemografické údaje (věk, pohlaví, zaměstnání, nejvyšší dosažené 
vzdělání) ovlivňující zdravotní stav těhotné ženy, rodičky a narozeného dítěte a ženy a muže, který se ženou společně 
podstupuje asistovanou reprodukci (dále jen "neplodný pár"), údaje (osobní a rodinná anamnéza, diagnostické údaje, 
údaje o průběhu těhotenství a porodu, údaje o léčbě, provedených výkonech, včetně jejich výsledků a komplikacích) 
související se zdravotním stavem těhotné ženy a průběhem těhotenství, rodičky a porodem a zdravotním stavem 
narozeného dítěte, údaje o zdravotním stavu neplodného páru a jemu poskytnutých metodách a postupech asistované 
reprodukce. Dále jsou v registru zpracovávány údaje o preimplantačních a prenatálních vyšetřeních, údaje o umělém 
přerušení těhotenství, samovolných nebo vyvolaných potratech, o způsobu provedení umělého přerušení těhotenství, 
způsobu vyvolání potratu, důvodu ukončení umělého přerušení těhotenství a o potracených plodech, dále údaje o 
zjištěných vrozených a vývojových vadách a geneticky podmíněných nemocech u plodů a osob, údaje potřebné k 
identifikaci poskytovatele, v jehož zdravotnickém zařízení došlo k porodu nebo k poporodnímu ošetření rodičky, ve 
kterém byla diagnostikována vrozená vada, bylo provedeno umělé přerušení těhotenství nebo vyvolán potrat nebo 
poskytnuto ošetření po potratu nebo ve kterém byla provedena asistovaná reprodukce nebo některý z postupů a 
metod asistované reprodukce. 
V registru nejsou zpracovávány osobní údaje rodičky, která požádala o utajení své totožnosti při porodu podle § 37. 
Po uplynutí 30 let od roku nahlášení údajů nebo 5 let po úmrtí jsou osobní údaje anonymizovány. 
  
 4. Národní registr kardiovaskulárních operací a intervencí  
 V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné pro identifikaci pacienta; údaje související se zdravotním stavem 
pacienta ve vztahu k onemocnění, předoperační informace (osobní a rodinná anamnéza, diagnostické údaje o léčbě a průběhu 
nemoci, důvod, typ a plán předpokládané operace), operační informace (datum operace, identifikace zdravotnického pracovníka 
provádějícího operaci, odborné údaje o provedené operaci) a pooperační informace (odborné údaje o pobytu na jednotce 
intenzivní péče zdravotnického zařízení, popřípadě o úmrtí pacienta); datum provedení kardiovaskulární intervence koronárních 
cév katetrizací (indikace, průběh obtíží, osobní anamnéza, výsledky angiografie, popis výkonu včetně procedur, přidružených 
výkonů a status), údaje o případných nekoronárních cévních intervencích (končetin); údaje potřebné k identifikaci 
poskytovatele, v jehož zdravotnickém zařízení byly provedeny kardiovaskulární operace a intervence.  
 Po uplynutí 5 let od roku úmrtí jsou osobní údaje anonymizovány.  
  
 5. Národní registr kloubních náhrad V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné pro identifikaci pacienta; 
údaje související se zdravotním stavem pacienta ve vztahu k onemocnění, předoperační informace (osobní a rodinná 
anamnéza, diagnostické údaje o léčbě a průběhu nemoci, důvod, typ a plán předpokládané operace), operační informace 
(datum operace, identifikace zdravotnického pracovníka provádějícího operaci, odborné údaje o provedené operaci včetně 
identifikace kloubu a podrobné identifikace všech komponent použité umělé kloubní náhrady); údaje potřebné k identifikaci 
poskytovatele, v jehož zdravotnickém zařízení byla implantace provedena.  
 Po uplynutí 5 let od roku úmrtí jsou osobní údaje anonymizovány.  
  
 6. Národní registr nemocí z povolání  
 V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné pro identifikaci pacienta; sociodemografické údaje související se 
zdravotním stavem pacienta, údaje o nemoci z povolání (datum zjištění nemoci z povolání, diagnóza nemoci, odpovídající 
položka seznamu nemocí z povolání uvedená v jiném právním předpise, datum, od kterého nemoc již není nemocí z povolání); 
údaje potřebné pro charakterizaci rizika onemocnění nemocí z povolání (zaměstnání, při jehož výkonu nemoc z povolání 
vznikla, rizikový faktor pracovních podmínek, který nemoc z povolání způsobil, expozice tomuto faktoru, kategorie práce), 
identifikace zaměstnavatele (adresa sídla, identifikační číslo organizace, odvětvová klasifikace ekonomické činnosti); 
identifikace poskytovatele a datum vyhotovení hlášení.  
 Po uplynutí 40 let od roku nahlášení nebo 5 let po úmrtí jsou osobní údaje anonymizovány.  
  
 7. Národní registr léčby uživatelů drog  
 V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné k identifikaci vícečetných záznamů o tomtéž pacientovi 
podstupujícímu odbornou péči podle § 20 odst. 2 zákona č. 379/2005 Sb., o opatřeních k ochraně před škodami působenými 
tabákovými výrobky, alkoholem a jinými návykovými látkami, u různých poskytovatelů v jednom kalendářním roce (rodné číslo - 
pokud se jedná o substituční nebo detoxifikační léčbu, u jiných forem poskytované péče se uvádí identifikátor konstruovaný 
podle předem definovaných pravidel, který definuje správce registru) a další údaje: kód a název obce bydliště; okres a kraj 
místa bydliště, státní příslušnost, národnost, věk, pohlaví, rodinný stav, datum, okolnosti a charakter kontaktu s poskytovatelem, 
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informace o předchozí léčbě, zaměstnání, nejvyšší dosažené vzdělání, charakter bydlení (stálé, přechodné bydliště, v zařízení, 
bezdomovec, neznámé), informace o užívání drog v současnosti a v minulosti, rizikové faktory aplikace drog(y), vyšetření na 
HIV a další infekce (virové hepatitidy) a jejich výsledky, typ léčby, průběžný závěr léčby, informace o ukončení léčby; údaje 
potřebné pro identifikaci hlásícího poskytovatele. Dále jsou sledovány specifické informace o substituční léčbě (substituční 
látka/léčivý přípravek, datum první aplikace substituční látky, informace o přerušení léčby z režimových důvodů, předání 
pacienta do péče jiného poskytovatele).  
 V případě substituční léčby jsou osobní údaje po uplynutí 5 let od roku úmrtí anonymizovány.  
 V případě ostatních drogových léčeb se zpracovávají pouze anonymizovaná data.  
  
 8. Národní registr úrazů  
 V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné pro identifikaci pacienta, údaje týkající se úrazů ošetřených při 
hospitalizaci, údaje související se zdravotním stavem pacienta ve vztahu k úrazu a jeho diagnostice a léčbě, okolností, za 
kterých se úraz stal, jeho příčiny, podrobný popis místa a času úrazu, rychlost zásahu poskytovatele zdravotnické záchranné 
služby, údaje o primárním transportu, podrobný záznam o péči na urgentním příjmu a následném poskytování zdravotních 
služeb, a údaje potřebné pro identifikaci poskytovatele lůžkové zdravotní péče, v jehož zdravotnickém zařízení byl pacient 
hospitalizován.  
 Po uplynutí 10  25 let od roku úrazu nebo 5 let od úmrtí jsou osobní údaje anonymizovány.  
  
 9. Národní registr osob trvale vyloučených z dárcovství krve  
 V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné k identifikaci osoby trvale vyloučené z dárcovství krve.

47)
 Údaje 

identifikující dárce vkládá do registru zařízení transfúzní služby, které dárce z dárcovství trvale vyloučilo, spolu s kódovaným 
důvodem vyloučení z dárcovství a identifikačním kódem tohoto zařízení

48)
.  

 Po uplynutí 5 let po úmrtí jsou osobní údaje anonymizovány.  
  
 10. Národní registr pitev a toxikologických vyšetření prováděných na oddělení soudního lékařství  
 V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné pro identifikaci zemřelého; údaje související se stavem 
zemřelého ve vztahu k příčině smrti, a to osobní anamnéza, údaje o zaměstnání, údaje o hodině, datu, místu a dalších 
okolnostech smrti, informace získané pitvou (datum pitvy, číslo pitevního protokolu, odborné údaje o provedené pitvě včetně 
diagnozy základní, zprostředkující i bezprostřední příčiny smrti a vedlejších onemocněních, které přispěly ke smrti, mechanismu 
smrti a toxikologického vyšetření); údaje potřebné pro identifikaci poskytovatele provádějícího pitvu a údaje potřebné pro 
identifikaci lékaře, který provedl pitvu (jméno, popřípadě jména a příjmení).  
 Po uplynutí 5 let po úmrtí jsou osobní údaje anonymizovány.  
 

11. Národní diabetologický registr 
V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné pro identifikaci pacienta; sociodemografické údaje (věk, 

pohlaví, zaměstnání) ovlivňující zdravotní stav pacienta, rizikové a prognostické faktory onemocnění, údaje vztahující 
se k onemocnění a jeho léčbě, osobní a rodinná anamnéza pacienta související s onemocněním, včetně klasifikace 
typu a stavu diabetu a laboratorních hodnot, poskytování dispenzární péče a o úmrtí pacienta; údaje potřebné pro 
identifikaci poskytovatele diagnostikujícího, léčícího a poskytujícího dispenzární péči. 

Po uplynutí 25 let po úmrtí jsou osobní údaje anonymizovány. 
 

12. Národní registr intenzivní péče 
V registru jsou zpracovávány osobní údaje potřebné pro identifikaci pacienta; sociodemografické údaje (věk, 

pohlaví, zaměstnání) ovlivňující zdravotní stav pacienta, rizikové a prognostické faktory onemocnění, údaje vztahující 
se k onemocnění a jeho léčbě, osobní a rodinná anamnéza pacienta související s onemocněním, diagnóza onemocnění 
včetně laboratorních hodnot, poskytování dispenzární péče a o úmrtí pacienta; údaje potřebné pro identifikaci 
poskytovatele diagnostikujícího a poskytujícího akutní lůžkovou péči intenzivní a následnou intenzivní péči. 

Po uplynutí 5 let po úmrtí jsou osobní údaje anonymizovány.". 
 
  
Poznámka: Osobními údaji vedenými v národních zdravotních registrech podle této přílohy, které jsou po uplynutí 
lhůty od úmrtí anonymizovány, se rozumí osobní údaje vedené v příslušném registru o pacientovi, popřípadě jiné 
osobě, který zemřel a kterému byla poskytnuta zdravotní služba v registru sledovaná.". 
____________________ 
 
  
47) Část B bod 1. přílohy č. 3 vyhlášky č. 143/2008 Sb., o stanovení bližších požadavků pro zajištění jakosti a bezpečnosti lidské krve a jejích 
složek (vyhláška o lidské krvi), ve znění pozdějších předpisů.  
  
48) Bod 7.1.4. písm. a) přílohy č. 1 vyhlášky č. 143/2008 Sb., o lidské krvi. 

 
 

Přechodná ustanovení 
 

1. Ministerstvo zdravotnictví zřídí 
 
a) Národní registr zdravotnických pracovníků do 12 měsíců ode dne nabytí účinnosti tohoto zákona, 
 
b) Národní registr hrazených zdravotních služeb do 6 měsíců ode dne nabytí účinnosti tohoto zákona, 
 
c) Národní diabetologický registr a Národní registr intenzivní péče do 12 měsíců ode dne nabytí účinnosti tohoto 
zákona. 
 

2. Údaje vedené v registru lékařů, zubních lékařů a farmaceutů Ústavem zdravotnických informací a statistiky 
České republiky podle zákona č. 372/2011 Sb., ve znění účinném přede dnem nabytí účinnosti tohoto zákona, tento 
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ústav převede ke dni zřízení Národního registru zdravotnických pracovníků do tohoto registru. 
 

3. Subjekty uvedené v § 77 odst. 1 zákona č. 372/2011 Sb., ve znění účinném ode dne nabytí účinnosti tohoto 
zákona, předají do Národního registru zdravotnických pracovníků údaje podle § 77 odst. 1 zákona č. 372/2011 Sb., ve 
znění účinném ode dne nabytí účinnosti tohoto zákona, a to do 180 dnů ode dne zřízení tohoto registru. 
 

4. Zdravotní pojišťovny předají do Národního registru hrazených zdravotních služeb do 180 dnů ode dne zřízení 
tohoto registru údaje podle § 77a odst. 2 zákona č. 372/2011 Sb., ve znění účinném ode dne nabytí účinnosti tohoto 
zákona, pokud se vztahují ke zdravotním službám poskytnutým po 1. lednu 2010. 
 

5. Přístupová práva nabytá podle § 73 odst. 2 zákona č. 372/2011 Sb., ve znění účinném přede dnem nabytí 
účinnosti tohoto zákona, zůstávají zachována. 
 

6. Povinnost zajistit teplotu v chladicím zařízení podle § 90 zákona č. 372/2011 Sb., ve znění účinném po dni 
nabytí účinnosti tohoto zákona, musí být splněna do 60 dnů ode dne nabytí účinnosti tohoto zákona. 
 

7. Pokud došlo k úmrtí přede dnem nabytí účinnosti tohoto zákona, postupuje se při určování a provádění pitev 
podle zákona č. 372/2011 Sb., ve znění účinném přede dnem nabytí účinnosti tohoto zákona. 
 
 

 


