
 

101/2012 Sb.  
 

VYHLÁŠKA 
 

ze dne 22. března 2012  
 

o podrobnostech obsahu traumatologického plánu poskytovatele jednodenní nebo 
lůžkové zdravotní péče a postupu při jeho zpracování a projednání  

 
 Ministerstvo zdravotnictví stanoví podle § 120 zákona č. 372/2011 Sb., o zdravotních 
službách a podmínkách jejich poskytování (zákon o zdravotních službách), k provedení § 47 
odst. 1 písm. e) zákona o zdravotních službách:  
 

§ 1  
 

Obsah traumatologického plánu  
 
 (1) Traumatologický plán poskytovatele jednodenní nebo lůžkové zdravotní péče (dále jen 
„poskytovatel“) se člení na základní část, operativní část a pomocnou část.  
  
 (2) Základní část obsahuje  
  
a) jméno, popřípadě jména, příjmení, adresu místa pobytu na území České republiky a 
identifikační číslo poskytovatele, jde-li o fyzickou osobu,  
  
b) obchodní firmu nebo název, adresu sídla a, nemá-li sídlo na území České republiky, též 
adresu místa usazení podniku nebo organizační složky podniku na území České republiky a 
identifikační číslo poskytovatele, jde-li o právnickou osobu,  
  
c) přehled spojení na poskytovatele, například telefon, fax a adresu elektronické pošty,  
  
d) vymezení předmětu činnosti poskytovatele,  
  
e) přehled a hodnocení možných zdrojů rizik a ohrožení, která mohou vést k hromadnému 
neštěstí a analýzu jejich možného dopadu na činnost poskytovatele při poskytování zdravotní 
péče; při tom se vychází z přehledu možných zdrojů rizik a provedených analýz ohrožení 
zpracovaných podle krizového zákona1),  
  
f) přehled a hodnocení možných vnitřních a vnějších zdrojů rizik a ohrožení zdravotnického 
zařízení poskytovatele, s výjimkou zdrojů rizik a ohrožení uvedených v písmenu e), a analýzu 
jejich možného dopadu na poskytování zdravotní péče při hromadném neštěstí,  
  
g) charakteristiku typů postižení zdraví, pro která se traumatologický plán zpracovává,  
  
h) vymezení opatření, která má poskytovatel plnit při hromadných neštěstích, v návaznosti na 
analýzu zdrojů rizik a ohrožení podle písmen e) a f) a na typ postižení zdraví podle písmene g).  
  
 (3) Operativní část obsahuje  
  
a) postupy pro plnění opatření podle odstavce 2 písm. h),  
  
b) vymezení opatření pro případ hromadného neštěstí vyplývajících pro poskytovatele z 
traumatologického plánu havarijního plánu kraje a způsob zajištění jejich plnění,  
  
c) postupy pro zajištění spolupráce s poskytovatelem zdravotnické záchranné služby podle § 46 
odst. 1 písm. e) zákona o zdravotních službách,  
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d) způsob zajištění ochrany zdraví zdravotnických pracovníků a jiných odborných pracovníků 
poskytujících zdravotní péči při hromadném neštěstí,  
  
e) přehled postupů při plnění opatření na jednotlivých pracovištích zdravotnického zařízení do 1, 
2 a 24 hodin od přijetí informace o hromadném neštěstí poskytovatelem,  
  
f) přehled spojení na osoby podílející se na zajištění plnění opatření podle traumatologického 
plánu, například telefon, fax a adresu elektronické pošty.  
  
 (4) Pomocná část obsahuje  
  
a) přehled smluv uzavřených poskytovatelem s dalšími osobami k zajištění plnění opatření podle 
traumatologického plánu,  
  
b) seznam zdravotnických prostředků a léčiv potřebných pro zajištění zdravotní péče při 
hromadném neštěstí,  
  
c) seznam zdravotnických pracovníků a jiných odborných pracovníků potřebných pro zajištění 
zdravotní péče při hromadném neštěstí; v seznamu se uvede počet pracovníků v členění podle 
jejich odborné způsobilosti a pracovišť zdravotnického zařízení,  
  
d) zásady označování, evidence a ukládání traumatologického plánu,  
  
e) další dokumenty související s připraveností poskytovatele na plnění opatření při hromadných 
neštěstích, například geografickou a grafickou dokumentaci.  
  

§ 2  
 

Postup při zpracování a projednání traumatologického plánu  
 
 (1) Poskytovatel při zpracování traumatologického plánu spolupracuje se správním 
orgánem příslušným k udělení oprávnění k poskytování zdravotních služeb nebo s Ministerstvem 
zdravotnictví, je-li poskytovatelem fakultní nemocnice.  
  
 (2) Poskytovatel projedná se správním orgánem příslušným k udělení oprávnění k 
poskytování zdravotních služeb nebo s Ministerstvem zdravotnictví, je-li poskytovatelem fakultní 
nemocnice,  
  
a) návrh traumatologického plánu a  
  
b) rozsah spolupráce při zpracování návrhu traumatologického plánu s dalšími osobami, které 
mohou být dotčeny opatřeními podle tohoto plánu.  
  
 (3) Ustanovení odstavců 1 a 2 se použijí pro aktualizaci traumatologického plánu 
obdobně.  
  

§ 3  
 

Účinnost 
 
  

 Tato vyhláška nabývá účinnosti dnem 1. dubna 2012.  
 

Ministr: 
 

doc. MUDr. Heger, CSc., v. r.  



 
____________________ 
 
  
1) § 15 odst. 1 písm. b) zákona č. 240/2000 Sb., o krizovém řízení a o změně některých zákonů (krizový 
zákon), ve znění zákona č. 320/2002 Sb. a zákona č. 430/2010 Sb. 
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