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I. Plnění úkolů v oblasti hlavní činnosti organizace 

Zdravotnická záchranná služba Královéhradeckého kraje, p. o. (ZZS KHK) je ze zákona výhradním 

poskytovatelem zdravotnické záchranné služby v Královéhradeckém kraji. ZZS KHK je zároveň na 

území Královéhradeckého kraje jediným smluvním poskytovatelem převozů pacientů neodkladné 

péče (PPNP), tzn. mezinemocničních transportů nemocných, kteří vyžadují soustavné poskytování 

neodkladné péče během transportu. 

Charakteristika zajišťovaného území 

ZZS KHK působí na území Královéhradeckého kraje, který svojí rozlohou 4 759 km2 zaujímá 6 % 

rozlohy České republiky (9. místo podle rozlohy). ZZS KHK poskytuje zdravotnickou záchrannou 

službu celkem 555 923 obyvatelům (podle ČSÚ k 1. 1. 2025), což je přibližně 5,1 % celkového 

počtu obyvatel České republiky. Výjimku tvoří výjezdová skupina letecké záchranné služby (LZS), 

která poskytuje zdravotnickou záchrannou službu rovněž na části území krajů Pardubického, 

Libereckého, Středočeského a Kraje Vysočina. Oblast obsluhovaná vrtulníkem LZS ze základny 

v Hradci Králové zahrnuje přibližně 1 milion obyvatel. 

Zdravotnická záchranná služba je kromě občanů s trvalým bydlištěm v Královéhradeckém kraji 

poskytována mnoha tisícům turistů, kteří každoročně region navštíví. Mezi nejvíce navštěvovaná 

místa patří Krkonošský národní park s nejvyšší horou České republiky Sněžkou (1603 m n. m.), 

národní přírodní rezervace Adršpašsko-teplické skály nebo Prachovské skály se svými skalními 

městy, barokní hospital Kuks, Babiččino údolí v Ratibořicích nebo ZOO se safari ve Dvoře Králové 

nad Labem.  

Hustota osídlení spádového území je 117 obyvatel/km2. V závislosti na konkrétní lokalitě a ročním 

období jsou však hustota osídlení a zejména dostupnost obsluhovaného území variabilní. Odlehlé, 

málo osídlené nebo obtížně přístupné lokality významně komplikují dostupnost zdravotních služeb, 

včetně poskytování zdravotnické záchranné služby. Zajištění dostupnosti péče je v místech řešeno 

úzkou spoluprací s dalšími složkami integrovaného záchranného systému, systémem 

dobrovolnických first responderů, využíváním vrtulníků LZS, případně spoluprací se ZZS sousedních 

krajů 
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Síly a prostředky 

Zdravotnická záchranná služba Královéhradeckého kraje disponovala v roce 2025 standardně 34 až 

35 výjezdovými skupinami v závislosti na způsobu řešení služby lékaře na výjezdové základně 

v Broumově tříčlennou posádkou RLP nebo předsunutím lékaře do zásahového osobního vozidla 

v setkávacím systému. Výjezdové skupiny jsou rozmístěny na celkem 17 výjezdových základnách 

ve 14 městech nebo obcích Královéhradeckého kraje. Součástí 10 výjezdových skupin, včetně 

posádky letecké záchranné služby, byl lékař, zatímco zbylých 24 až 25 výjezdových skupin 

představují nelékařské výjezdové skupiny rychlé zdravotnické pomoci (RZP).  

Nad rámec běžných posádek je do systému 24 hodin denně nasazen inspektor provozu s plně 

vybaveným zásahovým vozidlem. Inspektor provozu plní především specifické úkoly v rámci odboru 

kontroly a řízení kvality. Během plnění služebních povinností se pohybuje po území celého kraje. 

V případě potřeby je velmi flexibilně využíván zdravotnickým operačním střediskem k poskytnutí 

přednemocniční neodkladné péče anebo zálohování nadměrně vytížených výjezdových skupin. 

Nezastupitelnou úlohu hraje při řízení činnosti ZZS u mimořádné události, kdy plní úkoly vedoucího 

zdravotnické složky. Dále koordinuje složitější zásahy vyžadující současné nasazení více 

výjezdových skupin ZZS KHK. 

 

Lékařské výjezdové skupiny 

RLP | rychlá lékařská pomoc 

Tříčlenná výjezdová skupina je tvořena lékařem a dále dvěma zdravotnickými záchranáři nebo 

zdravotnickým záchranářem a řidičem vozidla ZZS, kteří jako dopravní prostředek využívají 

nejčastěji sanitní vozidla vyrobená na podvozku Volkswagen VW T6, tedy vozidla vybavená 

transportními prostředky (nosítky) k převozu ležících pacientů. 

RLP-RV | rychlá lékařská pomoc v setkávacím systému neboli systému rendez-vous 

Dvoučlenný tým výjezdové skupiny RLP-RV je tvořen lékařem a zdravotnickým záchranářem, který 

současně plní úlohu řidiče. Posádka využívá jako dopravní prostředek vozidla SUV typu Škoda 

Kodiaq nebo VW ID.4. Po poskytnutí léčby na místě zásahu zpravidla nemusí být pacient 

doprovázen lékařem do nemocnice a posádka RLP-RV tak může být okamžitě k dispozici pro další 

zásah. Setkávací systém je nejčastějším modelem pro zapojení lékařských posádek do poskytování 

přednemocniční neodkladné péče, který zároveň nabízí vysokou flexibilitu a efektivitu provozu. Za 

optimálních podmínek spolupracuje jeden lékař ve vozidle RLP-RV se třemi až čtyřmi okolními 

posádkami RZP bez lékaře, kterým rovněž poskytuje telefonické konzultace. 

LZS | letecká záchranná služba 

Dvoučlenná zdravotnická posádka je tvořena lékařem a zdravotnickým záchranářem, který 

současně plní rovněž úlohu tzv. technického člena posádky HEMS (TCM HEMS). Nezdravotnickým 

členem týmu je pilot, který je zaměstnancem provozovatele vrtulníku, stejně jako letecký mechanik 

přítomný trvale na základnovém heliportu. Jako dopravní prostředek využívá posádka LZS vrtulník 

typu Airbus Helicopters EC135 T2+ společnosti DSA a.s., která je od 1. 1. 2009 provozovatelem 
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vrtulníku pro potřeby LZS Hradec Králové na základě výsledku výběrového řízení Ministerstva 

zdravotnictví ČR. 

 

Nelékařské výjezdové skupiny 

RZP | rychlá zdravotnická pomoc 

Dvoučlenný tým tvořený zpravidla dvěma zdravotnickými záchranáři, z nichž jeden podle aktuálního 

rozpisu směn pracuje na pozici řidiče sanitního vozidla, případně zdravotnickým záchranářem 

a řidičem vozidla ZZS. Za účelem zvyšování kvality poskytované péče a možného flexibilního 

využívání zdravotnických pracovníků podle aktuálních potřeb organizace dlouhodobě preferujeme 

výjezdové skupiny RZP složené ze dvou plně kvalifikovaných zdravotnických záchranářů, což se 

odráží ve vyšší kvalitě poskytovaných zdravotních služeb a lepších léčebných výsledcích. 

 

Přehled výjezdových základen a výjezdových skupin 

Výjezdová základna Náchod 
1x výjezdová skupina RV  nonstop 
2x výjezdová skupina RZP  nonstop 
 
Výjezdová základna Jaroměř 
1x výjezdová skupina RV  nonstop 
1x výjezdová skupina RZP1  nonstop  
1x výjezdová skupina RZP2  pracovní dny 7:00–19:00, přednostně vyhrazena pro převozy pacientů 

neodkladné péče, tzv. PPNP 
 
Výjezdová základna Broumov 
1x výjezdová skupina RLP  nonstop 
    (ve vybraných dnech nahrazena výjezdovou skupinou RV+ s lékařem) 
1x výjezdová skupina RZP  nonstop 
    (při dostupnosti RV+ se počet výjezdových skupin RZP zvyšuje na 2) 
 
Výjezdová základna Opočno 
1x výjezdová skupina RZP  nonstop 
 
Výjezdová základna Trutnov 
1x výjezdová skupina RV nonstop 
2x výjezdová skupina RZP nonstop 
 
Výjezdová základna Temný Důl 
1x výjezdová skupina RZP nonstop 
 
Výjezdová základna Vrchlabí 
1x výjezdová skupina RLP nonstop 
1x výjezdová skupina RZP nonstop 
 
Výjezdová základna Dvůr Králové nad Labem 
1x výjezdová skupina RZP nonstop 
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Výjezdové základny Hradec Králové I. a LZS se sídlem v Třebešské ulici 
 
1x výjezdová skupina LZS nonstop, při nemožnosti vzletu pro nepříznivé klimatické podmínky, při 

souběhu výzev pro RV Hradec Králové nebo při výskytu kritického 
úrazu na území krajského města vyjíždí posádka LZS zásahovým 
vozidlem jako tzv. posádka RV2 Hradec Králové 

1x výjezdová skupina RZP1  nonstop, posádka zároveň speciálně vybavena a vycvičena pro 
transporty nemocných vyžadujících mimotělní oběh ve spolupráci 
s Kardiochirurgickou klinikou FN Hradec Králové a dále jako výjezdová 
skupina speciálních činností, tzv. biohazard tým 

  
Výjezdová základna Hradec Králové II. se sídlem v Hradecké ulici 
1x výjezdová skupina RV  nonstop 
1x výjezdová skupina RV+ flexibilní posádka ve vybrané dny v roce podle aktuální potřeby 
2x výjezdová skupina RZP2/3 nonstop, posádka zároveň přednostně využívána pro převozy 

patologických novorozenců a novorozenců s nízkou porodní 
hmotností pro potřeby perinatologického centra FN Hradec 
Králové 

1x výjezdová skupina RZP4  od 7:00 do 19:00 
1x lékař pouze všední dny od 8:00 do 16:00 podle potřeby doplňuje 

výjezdovou skupinu RZP pro zajištění mezinemocničních 
převozů pacientů vyžadujících doprovod lékaře 

 
Výjezdová základna Hradec Králové III. se sídlem na Pražské třídě 
1x výjezdová skupina RZP1  nonstop 
1x výjezdová skupina RZP2 nonstop, posádka ve všední dny v době od 7:00 do 19:00 

přednostně určena pro převozy pacientů neodkladné péče, tzv. 
PPNP, v případě potřeby může být doplněna lékařem 
z výjezdové základny Hradec Králové II. se sídlem v Hradecké 
ulici 

 
Výjezdová základna Nový Bydžov 
1x výjezdová skupina RV  nonstop 
1x výjezdová skupina RZP  nonstop 
 
Výjezdová základna Jičín 
1x výjezdová skupina RV  nonstop 
2x výjezdová skupina RZP  nonstop 
 
Výjezdová základna Hořice 
1x výjezdová skupina RZP  nonstop 
 
Výjezdová základna Nová Paka 
1x výjezdová skupina RZP  nonstop 
 
Výjezdová základna Rychnov nad Kněžnou 
1x výjezdová skupina RV  nonstop 
2x výjezdová skupina RZP  nonstop 
 
 



 

  

ZPRÁVA O ČINNOSTI  
2025 

 

7 

Doplnění plošného pokrytí kraje o systém first responderů a spolupracující složky IZS 

Při zásazích k srdečním zástavám je současně s vysláním nebližších výjezdových skupin ZZS 

aktivován systém tzv. first responderů neboli poskytovatelů první pomoci na vyžádání. Systém byl 

v Královéhradeckém kraji zaveden do praxe o několik let dříve, než jej detailně popsala metodika 

Ministerstva zdravotnictví České republiky. Zahrnuje tzv. first respondery IZS (aktivace přes 

operační střediska spolupracujících složek, např. Policie ČR nebo HZS ČR) a tzv. dobrovolnické first 

respondery (např. vyškolení laici, zaměstnanci ZZS a dalších složek IZS mimo službu) aktivovaných 

přes mobilní aplikaci. Systematické zavedení first responderů ve vyspělých zemích významně 

zvyšuje šanci na přežití život ohrožujících stavů, zejména pak v místech s horší dostupností ZZS, 

např. na horách nebo v odlehlých venkovských oblastech s nízkou hustotou obyvatel. 

Ve vybraných lokalitách Královéhradeckého kraje je na základě trojstranné Dohody o poskytnutí 

plánované pomoci na vyžádání v rámci integrovaného záchranného systému uzavřené mezi 

Královéhradeckým krajem, Hasičským záchranným sborem ČR a ZZS KHK využívána součinnost 

s předurčenými, adekvátně vybavenými a odborně připravenými jednotkami požární ochrany, které 

poskytují postiženým osobám předlékařskou první pomoc do příjezdu ZZS. Uvedený způsob 

spolupráce se osvědčil v nejodlehlejších lokalitách kraje s horší dostupností ZZS (např. Adršpach, 

Žacléř, Teplice nad Metují, Olešnice v Orlických horách, Rokytnice v Orlických horách a Orlické 

Záhoří). Podobným způsobem funguje v horských oblastech spolupráce s Horskou službou ČR, 

která v oblasti Krkonoš a Orlických hor vždy zasahuje společně s posádkami ZZS KHK. 

 

Krajské zdravotnické operační středisko 

KZOS sídlí v Hradci Králové v budově Hasičského záchranného sboru (HZS) Královéhradeckého 

kraje na Pražské třídě. Hlavní činnost KZOS spočívá zejména v příjmu a odborném vyhodnocení 

tísňových volání na linku 155, operačním řízení výjezdových skupin ZZS KHK a poskytování 

informací občanům volajícím na tísňovou linku nebo linku informačního zdravotnického centra. 

V roce 2025 na operačním středisku pracovalo celkem 6 operátorů v denní směně a 4 operátoři 

v noční směně. V denní době byl navíc dostupný vedoucí zdravotnický záchranář KZOS nebo jeho 

zástupkyně na pozici supervizorů. Operátoři obsluhují národní tísňovou linku 155, linku informačního 

zdravotnického centra 841 155 155 a ostatní komunikační kanály, zejména pro spojení se 

zdravotnickými zařízeními a složkami integrovaného záchranného systému (IZS). KZOS 

uskutečnilo v roce 2025 celkem 204 217 komunikačních relací. Celkový počet zahrnuje veškeré 

příchozí i odchozí hlasové relace vedené KZOS, včetně komunikace s výjezdovými skupinami, 

cílovými poskytovateli akutní lůžkové péče, složkami IZS, jinými poskytovateli zdravotních služeb 

apod.  

Na tísňovou linku 155 bylo přijato 82 557 hovorů. Historicky se jedná o největší počet příchozích 

volání na linku 155 za posledních 9 let. Počet vlastních tísňových volání tvoří dlouhodobě zhruba 30 

až 35 % všech vedených relací. Operátoři vytvořili z výše uvedeného počtu volání na tísňovou linku 

celkem 54 273 událostí indikovaných k poskytnutí ZZS. Úkolem operátorů KZOS je přiřadit ke 

každému indikovanému výjezdu prioritu neboli naléhavost (N1 až N4) podle závažnosti udávaných 

příznaků. Do nejvyšší naléhavosti N1 bylo zařazeno 2,6 % výjezdů. Patří mezi ně zejména 
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srdeční zástavy, velké dopravní nehody, náhlý porod nebo stavy kritické dušnosti. Při výjezdech 

naléhavosti N1 jsou řidiči vozidel ZZS povinni používat zvláštního výstražného světelného 

a zvukového zařízení. Za účelem maximálního zkrácení dojezdové doby pro ně neplatí žádné 

rychlostní limity, které jinak pro ostatní zásahy ZZS regulují vnitřní předpisy organizace. 

 

 

 

 

 

 

V rámci hodnocení kvality činnosti poskytuje KZOS data do systému hodnocení kvality zdravotnické 

záchranné služby, který byl definován Společností urgentní medicíny a medicíny katastrof (SUMMK) 

ČLS JEP. Klíčovým ukazatelem kvality práce KZOS je schopnost operátorů linky 155 zahájit hovor 

do 10 sekund od začátku vyzvánění alespoň v 90 % případů. Parametr ukazuje míru robustnosti 

zdravotnického operačního střediska a schopnost jeho reakce na příchozí tísňové hovory. Na 

hradeckém KZOS byla tísňová volání přijata do 10 sekund v 99 % případů, čímž se dlouhodobě 

řadíme mezi nejlépe fungující zdravotnická operační střediska v České republice. 

 

Rok 155 + IZC + ST* Volání na linku 155 Počet událostí 

2016 88 720 75 632 41 852 

2017 87 007 75 119 43 071 

2018 87 862 76 569 45 407 

2019 86 586 76 196 45 794 

2020 87 663 76 376 44 802 

2021 89 384 78 572 48 377 

2022 89 126 78 339 51 850 

2023 87 664 77 823 50 748 

2024 89 306 79 586 52 289 

2025 91 412 82 557 54 273 

* 155 = tísňová linka, IZS = informační zdravotnické centrum, ST = linka pro sekundární transporty 

TAB. 1: POČET PŘÍCHOZÍCH VOLÁNÍ NA KZOS A POČET VYTVOŘENÝCH UDÁLOSTÍ V OBDOBÍ 2016–2025 
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GRAF 1: POČET PŘÍCHOZÍCH VOLÁNÍ NA KZOS A POČET VYTVOŘENÝCH UDÁLOSTÍ 2016-2025 

 

Pokročilý systém Advanced Mobile Location (AML) umožňuje s vysokou přesností lokalizovat 

většinu volajících na tísňovou linku 155 z mobilního telefonu. Díky funkcionalitám portálu Aplikace 

Záchranka je dále využívána možnost přenosu videa z místa události, pokud jsou svědci 

u pacienta vybaveni chytrým mobilním telefonem s připojením k internetu. Možnost navázání 

multimediální komunikace s volajícím prostřednictvím videohovoru významně usnadňuje 

poskytování telefonicky asistované první pomoci, zejména pak telefonicky asistované resuscitace, 

do příjezdu výjezdové skupiny ZZS na místo události. Integrace technologie přenosu videa z místa 

události do operačního řízení ZZS zvyšuje kvalitu poskytované první pomoci a umožňuje zpětnou 

vazbu (např. úpravu polohy rukou na hrudníku nebo hloubku kompresí při srdeční masáži, stanovení 

priorit při výskytu více postižených, vyhodnocení rizik v místě zásahu a předání situační informace 

zasahujícím členům výjezdových skupin ZZS před jejich příjezdem na místo události). Využívání 

videohovorů v rámci telefonicky asistované resuscitace je v souladu s aktuálně platnými evropskými 

doporučenými postupy pro resuscitaci. Aplikace Záchranka rovněž zefektivňuje společné zásahy 

s Horskou službou ČR díky automatické prenotifikaci horské služby a sdílení polohy volajícího při 

součinnostních zásazích na horách. V roce 2025 uzavřel Královéhradecký kraj smlouvu s Aplikací 

Záchranka, z. ú. a podpořil její další činnost. Do budoucna je tak garantována nejen dostupnost, ale 

rovněž financování používaných funkcionalit portálu Aplikace Záchranka (např. tísňové videohovory, 

varovná hlášení, automatická prenotifikace horské služby apod.). 
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Činnost výjezdových skupin 

Výjezdové skupiny ZZS KHK v roce 2025 realizovaly celkem 59 538 výjezdů v odbornosti 709, tzn.  

v režimu přednemocniční neodkladné péče (PNP) s meziročním nárůstem počtu výjezdů v této 

kategorii o 1 778 výjezdů (+3,1 %). Počet mezinemocničních převozů pacientů neodkladné péče 

dosáhl celkového počtu 2 671. Celkový počet účtovatelných výjezdů ZZS KHK se meziročně 

zvýšil na dosud rekordní počet 62 209 (+3,0 %). Výjezdové skupiny ZZS KHK vyjížděly více než 

170krát denně. 

 

GRAF 2: VÝVOJ POČTU VŠECH ÚČTOVATELNÝCH VÝJEZDŮ ZZS KHK VČETNĚ PŘEVOZŮ PACIENTŮ NEODKLADNÉ PÉČE 

2010–2025 

 

 

GRAF 3: POČET VÝJEZDŮ ZZS KHK VČETNĚ PŘEVOZŮ PACIENTŮ NEODKLADNÉ PÉČE PODLE PŘÍTOMNOSTI NEBO 

NEPŘÍTOMNOSTI LÉKAŘE VE VÝJEZDOVÉ SKUPINĚ V ROCE 2025 
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Lékařské posádky v roce 2025 realizovaly celkem 11 588 výjezdů, včetně zásahů LZS vrtulníkem 

(n=894) a mezinemocničních transportů s přítomností lékaře (n=341). Lékař se účastnil řešení 

18,6 % výjezdů. Dlouhodobě je nižší zapojování lékařů do výjezdů ZZS možné díky zejména vysoké 

schopnosti operátorů KZOS rozpoznat závažné případy vyžadující vždy přítomnost lékaře. Díky 

tomu je lépe zajištěna jeho dostupnost pro případy, kdy je pacient v přímém ohrožení života nebo 

může z přítomnosti lékaře v terénu profitovat. Při využívání vrtulníku LZS je společně s leteckou 

výjezdovou skupinou k pacientovi obvykle vysílána pouze posádka RZP bez zbytečné duplicity 

výjezdů více lékařských posádek současně. Dlouhodobě osvědčenou praxí je rovněž vzdálená 

telefonická konzultace postupu nebo léčby, která probíhá mezi zdravotnickými záchranáři u pacienta 

a sloužícím lékařem ZZS prostřednictvím nahrávaného konferenčního hovoru. Rozhodování také 

zpřesňují moderní metody telemedicíny, včetně videohovorů na tísňové lince nebo datové přenosy 

EKG do kardiocentra. Konzultující lékař je oprávněn po telefonu rozšířit zdravotnickým záchranářům 

kompetence nebo naordinovat léčbu. Nejčastěji jsou po telefonu ordinována analgetika, antiemetika, 

léky indikované při akutních koronárních syndromech nebo pro snížení krevního tlaku. Přítomnost 

dvou plně kvalifikovaných záchranářů ve většině posádek RZP zvyšuje bezpečnost pacientů při 

distanční ordinaci postupu, pro který nemají nelékařští pracovníci dostatečné kompetence. Odborné 

lékařské telefonické konzultace dosud nejsou hrazeny zdravotními pojišťovnami, přestože jejich 

počet na některých základnách již dávno přesáhl počet realizovaných výjezdů lékařských posádek 

(RLP a RV).  

Výjezdové skupiny ZZS KHK při poskytování přednemocniční neodkladné péče (odbornost 

709) ošetřily celkem 51 351 pacientů v rámci 54 273 řešených událostí.  

Ze specifických skupin pacientů jsme v roce 2025 ošetřili 10 783 pacientů s úrazy (21,0 % všech 

pacientů), což bylo o více než dva tisíce méně než v předchozím roce. Celkem 3 947 pacientů 

spadalo do věkové skupiny 0 až 18 let (7,7 % všech pacientů). Převážná většina nemocných 

vyžadujících poskytnutí ZZS dnes patří do skupiny interních a neurologických onemocnění. Jejich 

výskyt se dlouhodobě zvyšuje v absolutních číslech i procentuálním zastoupením v celkovém 

spektru realizovaných výjezdů. Příčinou tohoto jevu může být jednak stárnutí populace, ale 

i zhoršování dostupnosti zdravotních služeb ve vybraných lokalitách, jejichž deficit následně ZZS 

nahrazuje. Omezování rozsahu akutní lůžkové péče v nemocnicích (Trutnov, Broumov, Nový 

Bydžov) vyžaduje následné transporty nemocných z místa bydliště do vzdálenějších cílových 

nemocnic, což se sice neprojevuje v nárůstu počtu jednotlivých zásahů, ale v jejich délce, ujetých 

kilometrech a zejména delší nedostupnosti výjezdové skupiny ve svém původním spádu pro případ 

dalšího výjezdu. Větší výskyt podobných jevů způsobuje nárazově deficit posádek nebo vyžaduje 

jejich operativní přeskupení do „nemateřské“ oblasti. Významnou úlohu z hlediska operačního řízení 

v těchto vypjatých situacích vykonává operátor KZOS na pozici dispečera, v terénu pak vypomáhá 

inspektor provozu, který může dočasně nahradit výpadek posádek při jejich nadměrném zatížení. 

Aktuálně platný Zákon č. 374/2011 Sb. o zdravotnické záchranné službě však nepracuje 

s jednočlennými výjezdovými skupinami, takže podobné výjezdy zatím nelze žádným způsobem 

spolufinancovat z veřejného zdravotního pojištění. 

Ve skupině pacientů s onemocněním kardiovaskulárního systému tvoří zvlášť sledovanou skupinu 

nemocní s akutním koronárním syndromem (nejčastěji akutním infarktem myokardu), který byl 

diagnostikován u 556 nemocných. Všechny výjezdové skupiny ZZS KHK jsou vybaveny 
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nejmodernějšími monitory vitálních funkcí s možností záznamu 12svodového EKG, které lze 

telemetricky přenášet do kardiocentra FN Hradec Králové. Specialista kardiolog následně 

telefonicky zkonzultuje nález a v indikovaných případech rozhodne o přímém transportu pacienta na 

katetrizační sál kardiocentra, kde lze uzavřenou srdeční tepnu opět zprůchodnit. Příznaky akutní 

cévní mozkové příhody (CMP) byly zjištěny u 2 096 pacientů. V případě vzniku CMP jsou nemocní 

po telefonické konzultaci s neurologem převáženi přímo terénu do iktových center (Náchod, Hradec 

Králové) nebo komplexního cerebrovaskulárního centra (Hradec Králové). Po domluvě se 

specialistou je v některých případech nemocný doprovázen k akutnímu CT vyšetření, na jehož 

základě je zahájena specifická léčba (trombolýza) nebo pokračuje jeho další převoz posádkou ZZS 

na vyšší pracoviště. 

Specifickou činností ZZS KHK prováděnou na základě platné smlouvy o spolupráci s Fakultní 

nemocnicí Hradec Králové je zajištění převozu novorozenců v kritickém stavu (n=149). Na výzvu 

dětské kliniky přistavujeme do 20 minut plně vybavené sanitní vozidlo se zdravotnickým 

záchranářem-řidičem, ve kterém naše nejmenší pacienty v inkubátoru doprovází neonatologický tým 

fakultní nemocnice. 

Kardiopulmonální resuscitace aneb systém zachraňuje životy 

Prestižní vědecký časopis Resuscitation (IF 4,6) zveřejnil výsledky mezinárodní observační studie 

EuReCa-THREE. Práce zjistila, že šance na přežití jakékoliv srdeční zástavy mimo nemocnici byla 

v Královéhradeckém kraji téměř čtyřikrát vyšší, než dosáhl celoevropský průměr. Sběr dat probíhal 

již v období od 1. září do 30. listopadu 2022 ve 28 evropských zemích nebo regionech. Za Českou 

republiku byly hodnoceny pouze resuscitace zahájené posádkami ZZS KHK na referenčním území 

Královéhradeckého kraje. Národním koordinátorem studie pro Českou republiku byl MUDr. Anatolij 

Truhlář, na sběru a analýze dat dále spolupracovali Bc. Monika Praunová a Bc. Jaroslava 

Krenčíková. 

Delší dojezdová doba ZZS měla negativní dopad na přežití nemocných, přičemž doba nad 15 minut 

snižovala šanci na přežití přibližně o polovinu. Zvlášť sledovanou skupinu resuscitací tvořili pacienti 

se spatřenou zástavou oběhu z interní příčiny a defibrilovatelným rytmem (tzv. Utstein Comparator 

Group). Výsledky léčby těchto nemocných se celosvětově používají k hodnocení kvality 

a porovnávání efektivity celého systému akutní péče od příjmu tísňového volání, přes činnost 

výjezdových skupin ZZS až po následnou poresuscitační péči v nemocnici. V Královéhradeckém 

kraji přežilo ve sledovaném období více než 55 % pacientů se spatřenou zástavou oběhu 

a defibrilovatelným rytmem, díky čemuž se umístil Královéhradecký kraj v úspěšnosti resuscitací 

na prvním místě v Evropě! 

Na dosažení vynikajících výsledků mají zásadní podíl všechny články tzv. řetězce přežití. Klíčovou 

roli sehrávají svědci srdeční zástavy schopní zavolat na linku 155 a zahájit (alespoň) srdeční masáž. 

Klíčovou roli hraje profesionální příjem tísňového volání na KZOS, telefonicky asistovaná první 

pomoc a funkční systém first responderů. Neméně důležitými faktory jsou dlouhodobá práce 

vzdělávacího a výukového střediska ZZS KHK, kvalitní práce posádek složených oproti většině krajů 

převážně ze dvou plně kvalifikovaných zdravotnických záchranářů, moderní a spolehlivá technika, 

zavedený systém kontroly kvality a činnost inspektorů provozu, dostupnost lékaře v systému, rutinní 
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aktivace vrtulníku LZS ke spatřeným zástavám oběhu i zavedení unikátních léčebních postupů do 

praxe (např. trombolýza, transfuze plné krve, resuscitační torakotomie). U některých pacientů 

rozhoduje o přežití dostupnost mimotělní KPR a centralizace poresuscitační péče do kardiocentra 

Fakultní nemocnice Hradec Králové. 

 

 

 

 

 

 

 

 

V roce 2025 bylo posádkami ZZS KHK zahájeno celkem 528 resuscitací (meziroční nárůst +7,1 %). 

Incidence zahájených KPR byla 95 případů na 100 000 obyvatel. Přestože v době vydání této zprávy 

nejsou zpracovány detailní výsledky léčby pacientů se srdeční zástavou, zejména výsledky jejich 

dlouhodobého kvalitního přežití po propuštění z nemocnice, registrujeme mnoho příznivých 

indikátorů, které dokládají dokonalé fungování celého systému péče v Královéhradeckém kraji. 

 Automatizovaný externí defibrilátor (AED) byl před příjezdem ZZS připojen u 125 pacientů  

(24 % KPR), z nichž 30 bylo indikováno k podání výboje (defibrilovatelný rytmus) 

 Před příjezdem první výjezdové skupiny ZZS bylo z AED podáno celkem 55 výbojů! 

 Spontánní krevní oběh se podařilo před příjezdem ZZS obnovit u 8 pacientů, z toho v šesti 

případech po výboji z AED a ve dvou případech po úvodní resuscitaci tonoucího dítěte 

 Dojezdový čas výjezdových skupin ZZS KHK k srdečním zástavám se zkrátil o 50 sekund 

 Dosáhli jsme dosud nejkratšího dojezdového času k pacientům se srdeční zástavou! 

Charakteristiky ošetřovaných pacientů (např. věk, pohlaví, úvodní srdeční rytmus) jsou zcela 

nahodilým jevem. V roce 2025 jsme u zahájených resuscitací pozorovali nižší výskyt nemocných 

s fibrilací komor, resp. defibrilovatelným rytmem (meziroční pokles ze 117 na 96 případů). Úbytek 

pacientů, u kterých lze dosáhnout nejlepších léčebných výsledků, se může projevit v horších 

souhrnných výsledcích přežití. Naopak došlo k nárůstu počtu pacientů se vstupní asystolií z loňských 

224 na 261 případů. Asystolie je velmi nepříznivý terminální srdeční rytmus, který zpravidla již nelze 

zvrátit žádnými léčebnými postupy. 
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 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 

Celkový počet 
resuscitací 

457# 462# 504 420* 407* 501 507 522 584 547 557 493 528 

Předaní po 
KPR  

do nemocnice 
včetně úrazů 

162 
(35 %) 

170 
(37 %) 

207 
(41 %) 

151 
(36 %) 

159 
(39 %) 

167 
(33 %) 

199 
(39 %) 

187 
(36 %) 

176 
(30 %) 

188 
(34 %) 

208 
(37 %) 

200 
(41 %) 

186 
(35 %) 

Sekundární 
úspěšnost 

se CPC 1–2 

47 
(10 %) 

52 
(11 %) 

45 
(9 %) 

46 
(11 %) 

60 
(15 %) 

54 
(11 %) 

61 
(12 %) 

66 
(13 %) 

58 
(10 %) 

54 
(10 %) 

81 
(15 %) 

70 
(14 %) 

Bude 
doplněno 

Medián 
dojezdové 
doby ZZS 

8:40 8:16 8:56 8:30 8:01 8:30 8:32 8:17 8:59 8:39 8:36 7:59 7:09 

Počet výbojů  
z AED před 

ZZS 

<10 <10 <10 13 62 54 58 42 50 58 65 59 55 

Incidence 
zachráněných 
pacientů bez 

neurol. 
poškození na 

100 000 
obyvatel 

8,5 9,5 8,2 8,4 10,9 9,8 11,1 12,0 10,7 9,7 14,6 12,6 ? 

 
# počet KPR bez úrazových pacientů 
* počet KPR bez úrazových pacientů a bez resuscitací ukončených po dojezdu lékařské posádky 
 

TAB. 2: VÝSLEDKY LÉČBY NEMOCNÝCH S MIMONEMOCNIČNÍ ZÁSTAVOU OBĚHU V LETECH 2013–2025 

 

Dojezdové časy a splnění 20minutového limitu dojezdu na místo události 

Medián dojezdové doby včetně reakční doby výjezdové skupiny byl pro výjezdy v nejvyšší 

naléhavosti N1 7 minut a 55 sekund a pro výjezdy v naléhavosti N2 9 minut a 1 vteřina. 

Dojezdový čas do 20 minut od přidělení výzvy výjezdové skupině ZZS KHK byl u primárních zásahů 

v naléhavosti N1, N2 a N3 dosažen v 95,3 % případů. Výjezdy nižší naléhavosti N3 začaly být v roce 

2022 realizovány s využitím zvláštních výstražných světelných a zvukových zařízení, byť 

s dodržováním rychlostních limitů, které jsou platné pro běžné účastníky provozu na pozemních 

komunikacích (např. 50 km/h v obci). Sanitky tak přestaly být během výjezdů blokovány 

v křižovatkách nebo dopravních zácpách, díky čemuž došlo ke zkrácení dojezdové doby bez 

nepřiměřeného zvýšení rizika pro naše zaměstnance a další účastníky silničního provozu.  

Při výjezdech v naléhavosti N1 a N2 byl dojezdový čas do 20 minut dosažen v 97,7 % případů 

(zlepšení +1,5 %). Výjezdy k nejzávažnějším stavům v hůře dostupných oblastech, např. na horách, 

jsou vždy řešeny ve spolupráci s profesionálními first respondery složek IZS (např. s Horskou 

službou ČR, HZS nebo PČR), případně s poskytovateli ZZS sousedních krajů (Pardubický, 

Liberecký, Středočeský). V některých případech, např. více zraněných nebo nedostupnost vlastní 

LZS, může být o součinnostní zásah požádány rovněž posádky LZS z jiných krajů (např. Praha, 

Liberec, Jihlava). Dojezdové časy spolupracujících ZZS a first responderů nelze kvalitně 

monitorovat, takže výše uvedená statistika uvádí výhradně dojezdové časy výjezdových skupin ZZS 

KHK, přestože je v mnoha případech profesionální pomoc zahájena již dříve. 

Podle metodiky Společnosti urgentní medicíny a medicíny katastrof ČLS JEP Indikátory kvality 

činnosti zdravotnické záchranné služby je od roku 2021 za klíčový kvalitativní parametr považován 



 

  

ZPRÁVA O ČINNOSTI  
2025 

 

15 

tzv. interval odezvy ZZS pro výjezdy nejvyšší naléhavosti N1, který je definován jako časový interval 

začínající okamžikem vyzvednutí příchozího volání prvním operátorem KZOS a končící okamžikem 

zastavení (přistání) první výjezdové skupiny na místě události. Oproti běžně prezentovanému 

dojezdovému času zahrnuje rovněž celou dobu zpracování tísňového volání operačním střediskem, 

technologický čas přenosu výzvy posádce, reakční dobu do výjezdu a dobu jízdy. Medián intervalu 

odezvy ZZS KHK byl v roce 2025 pro výjezdy nejvyšší naléhavosti N1 8 minut a 39 sekund 

(meziroční zkrácení o 7 sekund). 

 

      GRAF 4: MEDIÁN TZV. INTERVALU ODEZVY KZOS U ZÁSAHŮ NALÉHAVOSTI N1 V LETECH 2016–2025 

 

Systém first responderů 

Královéhradecký kraj se stal prvním regionem v České republice, kde byl do praxe zaveden systém 

dobrovolnických first responderů (FR). Mezi zachránce aktivované automaticky prostřednictvím 

mobilní aplikace O2 SOS patří zejména zaměstnanci ZZS KHK mimo službu (lékaři a zdravotničtí 

záchranáři), dále členové vyškolených složek IZS mimo službu a laici vyškolení v provádění kvalitní 

resuscitace včetně umělého dýchání. Dobrovolnický systém FR je dále doplněn o FR 

spolupracujících složek IZS (HZS, PČR, Horská služba apod.), kteří k srdečním zástavám vyjíždějí 

v rámci výkonu svého povolání u jiné složky IZS v rámci součinnostního zásahu. V roce 2025 došlo 

k dalšímu posílení spolupráce mezi ZZS KHK a Policií ČR, na jejímž základě jsou na operační 

středisko krajského ředitelství policie Královéhradeckého kraje předávány všechny výjezdy ZZS 

k případům srdeční zástavy. Oproti předchozí praxi, kdy se o podobných událostech dozvěděly 

pouze hlídky v blízkosti služeben vybavených zapůjčenými AED, dokáže operační důstojník Policie 

ČR nově vyslat k resuscitacím jakékoliv policejní vozidlo, pakliže je adekvátně vybaveno a hlídka 

neplní úkoly vyšší priority. 
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Celkem bylo v roce 2025 do aplikace O2 SOS odesláno 251 výzev. First respondeři aktivovaní 

přes mobilní aplikaci se podíleli na řešení 138 událostí. Průměrný dojezdový čas first responderů 

s aktivací přes mobilní aplikaci byl 6 minut 43 sekund, což bylo v průměru o 3 minuty a 44 sekund 

před příjezdem první výjezdové skupiny ZZS na místo události. Alarm je v aplikaci O2 SOS 

automaticky deaktivován v okamžiku dojezdu ZZS KHK na místo události nebo lze zásah zrušit 

manuálně operátorem linky 155. Největší přínos systému first responderů spatřujeme v lokalitách 

s horší dostupností ZZS, zejména venkovských a horských oblastech, nebo při nedostupnosti 

nejbližší výjezdové skupiny z důvodu účasti na jiném výjezdu.  

V České republice aktuálně používá mobilní aplikaci O2 SOS pro first respondery 5 krajských 

poskytovatelů ZZS. Vzhledem k ukončení dalšího vývoje aplikace O2 SOS před více než 8 lety je 

zcela nezbytná investice do nového a modernějšího SW řešení, které dokáže zachovat životně 

důležitý systém nadále funkční a odpovídající požadavkům uživatelů aplikace. Dlouhodobě 

plánovaná obměna používaného softwaru i mobilní aplikace je očekávána v roce 2026. 

 

Letecká záchranná služba Hradec Králové 

Základna LZS Hradec Králové poskytuje přednemocniční neodkladnou péči v nepřetržitém provozu. 

Na zajištění služeb se podílí 10 lékařů a 6 zdravotnických záchranářů s kvalifikací Technical Crew 

Member HEMS (technický člen posádky), letecký záchranář a STCM (Sling Technical Crew 

Member) neboli technický člen posádky spolupracující s pilotem jako naváděč a odpovídající za 

ukotvení osob anebo podvěsu. Kvalifikace odborné způsobilosti členů posádky uděluje provozovatel 

vrtulníku na základě splnění podmínek odborné přípravy stanovených provozní příručkou 

provozovatele a následném přezkoušení examinátorem. Provozovatelem vrtulníkové techniky na 

hradecké základně je společnost DSA, a.s. Všichni piloti a zdravotničtí záchranáři zapojení do služeb 

LZS mají dále nezbytný výcvik pro používání brýlí pro noční vidění (NVG, night-vision googles), které 

jsou podmínkou pro noční primární zásahy s přistáváním vrtulníku do neznámého terénu. 

Vrtulník LZS Hradec Králové s volacím znakem Kryštof 6 v roce 2025 uskutečnil 895 zásahů. Naše 

posádky nalétaly 525 letových hodin a 25 minut, což znamená téměř 22 dnů strávených ve vzduchu. 

Do uvedené letové doby hrazené z prostředků Ministerstva zdravotnictví ČR nejsou započítány 

technické přelety a výcvikové lety (podvěsy, výcvik NVG) hrazené částečně provozovatelem 

vrtulníku v rámci kontraktu s Ministerstvem zdravotnictví ČR a částečně z prostředků HZS ČR, 

Horské služby ČR a prostředků ZZS KHK na krizovou připravenost. Oproti předchozímu roku se 

počet zásahů LZS zvýšil a dosáhl svého historického maxima od zahájení provozu v červenci 1990. 

V 871 případech (97,3 %) se jednalo o primární zásahy přímo do terénu. V 80,7 % ze všech 

primárních zásahů byl na místo vzniku události vrtulník vyslán přímo operátory KZOS na základě 

přijatého tísňového volání.  

Nočních zásahů vrtulníkem bylo realizováno 191 (21 %). Primární zásahy do terénu tvořily v noci 

98,4 % všech vzletů. V době vydání výroční zprávy nejsou dostupné celostátní statistiky 

Ministerstva zdravotnictví ČR, ale v loňském roce se stal hradecký vrtulník vůbec nejvytíženějším 

v noci. Spádové území se v nočních hodinách rozšiřuje na oblast od Králického Sněžníku až po 

dálnici D1 na Vysočině. Dalších 93 výjezdů uskutečnila posádka LZS vybaveným zásahovým 
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automobilem tzv. „po kolech“. Snaha o maximální využití kvalifikovaného lékařského týmu je běžnou 

praxí na mnoha základnách LZS v západní Evropě. Nejčastěji byly takové zásahy realizovány při 

neletovém počasí (např. mlha, mrznoucí mrholení, husté sněžení) nebo při vzniku indikace pro 

podání přednemocniční transfuze u kriticky zraněného pacienta na území krajského města, kdy se 

časově nevyplatí realizovat zásah vrtulníkem. 

Zavedením třídících kritérií pro pacienty v tzv. centrových programech (závažné úrazy, akutní 

koronární syndromy, cévní mozkové příhody, srdeční zástavy a popáleniny) a striktním dodržováním 

doporučeného postupu Indikační kritéria pro nasazení LZS Společnosti urgentní medicíny 

a medicíny katastrof ČLS JEP patří Královéhradecký kraj k regionům s velmi efektivně využívaným 

vrtulníkem. Počet akutních mezinemocničních leteckých převozů zůstává proto dlouhodobě velmi 

nízký (pouze 24 případů za rok). Plánovaný sekundární transport vrtulníkem nebyl proveden žádný. 

Pro zajištění plánovaných mezinemocničních transportů, nejčastěji z fakultní nemocnice do 

zdravotnických zařízení nižšího typu k doléčení, využíváme pozemní posádky RZP, které jsou pro 

tuto činnost vyčleněny, a navíc mohou být doplněny o lékaře (všední dny od 8 do 16 hodin), pokud 

to stav nemocného vyžaduje. 

 

 

 

 

 

 

 

Většina zásahů LZS byla realizována na území Královéhradeckého kraje. Z ostatních krajů 

zasahujeme nejčastěji v sousedním Pardubickém kraji (n=184), dále na území Středočeského kraje 

(n=52), Kraje Vysočina (n=10) a Libereckého kraje (n=5). V jednom případě vzlétl hradecký vrtulník 

na území Polska k bezvědomí dítěte po pádu z horského kola v katastru obce Brzozowie. Polské 

operační středisko požádalo českou stranu o pomoc z důvodu nedostupnosti vlastních posádek 

a nemožnost poskytnout ZZS včas. Nezletilého pacienta české státní příslušnosti, který při pádu 

utrpěl závažné poranění hlavy a mozku, následně vrtulník transportoval do traumacentra Fakultní 

nemocnice Hradec Králové. Roky přetrvávajícím problémem, který neumožňuje „legální“ 

poskytování zdravotnické záchranné služby v příhraničních oblastech, zůstává stále chybějící 

mezistátní dohoda o přeshraniční spolupráci ZZS. Absence rámcové smlouvy podepsané na úrovni 

ministerstev obou zemí tak nadále komplikuje poskytování zdravotních služeb na území cizího státu 

nejen posádkám LZS, ale také pozemním posádkám ze severních oblastí Královéhradeckého kraje 

(Náchodsko, Rychnovsko, Broumovsko). Život zachraňující pomoc přitom obvykle potřebují čeští 

občané, kteří se volně pohybují v blízkosti státní hranice. Poskytnutí pomoci v některých případech 

nelze odmítnout z medicínských důvodů i etických důvodů, přestože takové zásahy sebou aktuálně 

přinášejí mnoho právních rizik. 
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GRAF 5: VÝVOJ POČTU PRIMÁRNÍCH A SEKUNDÁRNÍCH ZÁSAHŮ LZS HRADEC KRÁLOVÉ 1990–2025 
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Na rozdíl od pozemních posádek tvoří převažující indikaci k nasazení LZS závažné úrazy (545 

případů). Opět převažovali pacienti v kategorii ostatních úrazů nad pacienty s dopravními úrazy. 

Zásahů LZS u dopravních nehod bylo celkem 233. Podle policejních statistik v našem kraji počet 

dopravních nehod meziročně stoupl, ale následkem nehod zemřelo 20 lidí, což bylo o pět méně než 

v roce 2024. Mezi ostatní úrazy patří např. pády z výšky, pracovní a sportovní úrazy, násilné trestné 

činy nebo úrazy v domácím prostředí. Pacientů s polytraumatem neboli život ohrožujícím úrazem 

postihujícím více částí těla nebo orgánových systémů bylo ošetřeno 139. Přednemocniční 

transfuze univerzální plné krve byla z vitální indikace podána 24 pacientům se život 

ohrožujícím krvácením. Z dalších závažných úrazů ošetřily posádky LZS 66 pacientů 

s těžkým izolovaným poraněním hlavy anebo mozku a 41 popálenin. Do traumatologického centra, 

nejčastěji FN Hradec Králové, bylo v roce 2025 převezeno vrtulníkem 279 pacientů. Neobvykle 

vysoký byl výskyt úrazů způsobených zvířaty. Pád z koně, zavalení koněm nebo zašlápnutí 

koněm bylo důvodem vzletu vrtulníku ve 14 případech. Útok psa vyžadoval zásah LZS třikrát, 

napadení krávou dvakrát a napadení daňkem jednou. Dlouhodobě narůstá výskyt pronikajících 

poranění. Pouze posádka LZS zasahovala během roku u 9 bodných poranění a 4 střelných 

poranění. 

Akutní neurologická onemocnění vyžadovala zásah LZS v 77 případech, z toho 58 pacientů bylo 

převáženo do nemocnice letecky s diagnózou cévní mozkové příhody. Zde pozorujeme největší 

meziroční nárůst případů o celých 49 procent, což odráží následek uzavření neurologického 

oddělení v Nemocnici Trutnov a zejména pak předchozí snížení počtu iktových center 

v Královéhradeckém kraji na dvě (Hradec Králové a Náchod). Akutní koronární syndrom (akutní 

infarkt myokardu) byl důvodem zásahu vrtulníku ke 108 nemocným. V 160 případech (18 % zásahů) 

posádky LZS prováděly kardiopulmonální resuscitaci (KPR) na místě události nebo během 

transportu. Z nich 37 případů srdeční zástavy bylo způsobeno úrazem. Závažné úrazy nebo 

onemocnění se nevyhýbají ani nejmenším pacientům: 142 (16 %) pacientů tvořily děti ve věku do 

18 let. Naopak nejstaršími pacienty byli 93letá žena se srdečním selháním a 93letý muž se střelným 

poraněním hlavy. Významnou část pacientů tvoří cizinci (7,3 %). Největší zastoupení mají 

občané Ukrajiny, Polska a Slovenska.  

Nedílnou součást práce LZS tvoří zásahy v nepřístupném terénu s využitím lanového podvěsu pod 

vrtulníkem, případně dalších speciálních leteckých činností (např. slanění z paluby). Zásah vrtulníku 

s lanovým podvěsem byl realizován v celkem 7 případech (0,8 % zásahů) v následujících lokalitách: 

Adršpach (2krát), Broumovské skály, Mladé Buky, Těsný Důl, Zvičina a Sečská přehrada. Důvodem 

využití lanových technik byly nejčastěji úrazy nebo zhoršení zdravotního stavu v obtížně přístupném 

terénu, tj. v místech bez možnosti provedení záchrany pozemní cestou. Připravenost všech členů 

zdravotnických posádek byla realizována během celého roku periodickými výcviky. Každoroční 

povinné výcviky členů posádky HEMS se konají na výcvikovém polygonu přímo v areálu základny. 

Ve dvou případech se jednalo o marný zásah bez nalezení pacienta: po výbuchu v panelovém domě 

v Trutnově (4. května 2025) a po automatickém oznámení dopravní nehody a následné aktivaci 

všech složek IZS mobilním telefonem iPhone (25. července 2025). 
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Gabrhelík, T., Mach, D., Michálek, P., Stern, M., Ševčík, P., Stourac, P., Truhlář, A., Vymazal, T. 

Stanovisko výboru ČSARIM Zachování dostupnosti desfluranu v klinické praxi (2025) Anesteziologie 

a Intenzivni Medicina, 36 (2), pp. 106. DOI: 10.36290/aim.2025.026 

 

Zpracoval: MUDr. Anatolij Truhlář, Ph.D., FERC, lékařský náměstek a vedoucí lékař LZS 
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II. Plnění úkolů v personální oblasti 

V roce 2025 byla zajišťována hlavní činnost ZZS KHK z 92,1 % zaměstnanci v pracovním poměru.  

V kategorii lékař je dlouhodobé plnění potřeb plánu pracovníků zabezpečeno pouze z 57,6 % 

kmenovými pracovníky. Pro neobsazená místa jsou uzavírány dohody konané mimo pracovní poměr 

s externími lékaři a ostatní potřebné hodiny jsou realizovány formou práce přesčas u kmenových 

lékařů, popř. prací nadúvazek u zkrácených úvazků.  

 

U nelékařských zdravotnických pracovníků, do pracovního poměru přijímáme už jen pracovníky na 

kombinovanou pracovní pozici zdravotnický záchranář, řidič ZZS, a z tohoto důvodu dlouhodobě 

klesá počet pracovníků v kategorii řidič ZZS a zároveň narůstá počet úvazků u kategorie 

zdravotnický záchranář. I nadále roste fyzický počet zdravotnických pracovníků z důvodu zvýšeného 

zájmu o práci na kratší úvazek. V minulých letech se jednalo především o poloviční úvazek 

u absolventů, kteří museli splnit povinnou roční praxi v lůžkovém zdravotnickém zařízení v minimální 

výši 0,5 úvazku. Tato povinnost již není v platnosti, ale tento trend, že částečně tito zaměstnanci 

pracují i v lůžkovém zdravotnickém zařízení, zůstal zachován. Záchranáři absolventi mohou svou 

povinnou roční praxi absolvovat přímo u ZZS, kdy pracují pod odborným dohledem jiného 

pracovníka.  

 

KATEGORIE PLÁN r. 2025 SKUTEČNOST r. 2025 

Prům. přep. ev. počet Počet fyz. osob ke dni 
31. 12. 2025 

Prům. přep. ev. počet 

Lékař 56,60 47 32,60 

Zdravotnický záchranář 269,06 329 290,79 

Řidič ZZS 49,50 27 24,77 

Celkem zdrav. pracovníků 375,16 403 348,16 

THP 26,45 23 23,57 

Provozní 13,39 16 10,44 

Celkem organizace 415,00 442 382,17 

TAB. 3: PŘEHLED POČTU ZAMĚSTNANCŮ ZZS KHK 

 

Průměrný přepočtený evidenční počet zdravotníků se v roce 2025 oproti roku 2024 zvýšil o 11,29 

úvazků, důvodem bylo mimo jiné posílení činnosti Krajského zdravotnického operačního střediska 

o 2,0 úvazky, které souvisí se změnou systému práce. A především zahájení provozu nové 

výjezdové skupiny RZP v Hradci Králové od ledna 2025 (nástupy záchranářů do pracovního poměru 

a jejich adaptace probíhaly již ke konci roku 2024). 

V rámci dohod o pracovní činnosti bylo uzavřeno 52 smluv v kategorii lékař, což nahrazuje počtem 

odpracovaných hodin nedostatek lékařů ve výši cca 11,28 úvazků. V kategoriích NLZP zdravotnický 

záchranář a řidič bylo uzavřeno celkem 52 smluv, což počtem odpracovaných hodin představuje cca 
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12,9 úvazků. Zdravotnické pracovníky na DPČ jsme využívali dle potřeb jednotlivých výjezdových 

základen (pracovní neschopnosti, čerpání dovolené, vojenská cvičení, otcovská, neobsazená 

pracovní místa u kategorie lékař apod.). Pro zajištění činností v rámci projektů, v roce 2025 se 

jednalo pouze o krizovou připravenost, byly uzavírány dohody o provedení práce.  

Průměrný výdělek stoupl za celou ZZS KHK meziročně (r.2025/r.2024) o 6,1 %. Rozhodujícím 

zdrojem navýšení průměrného výdělku bylo nařízení vlády, kdy byly zvýšeny platové tarify ve všech 

kategoriích pracovníků o částku 1.400 Kč. Také se zvýšil průměr pro náhrady, do kterého vstoupily 

doplatky nároků z covid odměn, vyplacené v roce 2024. Ve mzdových nákladech se také promítl 

nový zákonný příplatek za zvýšenou zátěž 20 %, který přísluší zaměstnanci za každou hodinu 

přesahující délku plánované směny nad 12 hod. 

Počet přesčasových hodin v roce 2025 oproti r. 2024 stoupl o 7,1 %. Vzniklá přesčasová práce 

souvisí především se zajistěním provozu, kdy jsme byli nuceni obsazovat služby zaměstnanců na 

pracovní neschopnosti. V průběhu roku 2025 neprobíhalo kolektivní vyjednávání. Je stále v platnosti 

ustanovení kolektivní smlouvy uzavřené na konci roku 2023, a to do konce roku 2026.  

Zpracovala: Ing. Petra Mrázková, vedoucí úseku PaM 
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III. Výuka a vzdělávání 

Vzdělávací a výcvikové středisko (VVS) tvoří klíčovou součást Zdravotnické záchranné služby 

Královéhradeckého kraje. Jeho fungování je pevně zakotveno v zákoně č. 374/2011 Sb., 

o zdravotnické záchranné službě. Jde o unikátní legislativní nastavení, které v rámci českého 

zdravotnictví umožňuje systematicky rozvíjet profesionalitu zaměstnanců a reagovat na vysoké 

nároky oboru, jenž zahrnuje péči o pacienty všech věkových skupin napříč medicínskými 

disciplínami. 

Hlavní činnosti a lektorský tým 

VVS ZZS KHK staví na dlouholeté tradici a zaměřuje se především na: 

• Pravidelné proškolování vlastních zaměstnanců. 

• Přípravu tzv. first responderů. 

• Součinnostní výcvik ostatních složek Integrovaného záchranného systému (IZS). 

O výuku se stará tým zkušených lektorů a instruktorů, z nichž někteří působí i v externím vzdělávání. 

Kvalitu péče navíc hlídají inspektoři provozu prostřednictvím vnitřních auditů. Ti mohou v případě 

potřeby okamžitě zasáhnout a zajistit individuální doškolení konkrétních pracovníků. 

Výuková pracoviště 

VVS využívá tři moderně vybavené lokality: 

1. Hradec Králové (Hradecká ulice): Centrální zázemí v budově ředitelství, známé jako „pyramida-

věž“. 

2. Hradec Králové (Třebešská ulice): Specializované pracoviště na polygonu Letecké záchranné 

služby. 

3. Temný Důl: Moderní centrum sloužící pro intenzivní dvoudenní kurzy v rámci udržitelnosti 

projektů. 

Vedení a organizační zařazení 

V rámci struktury organizace spadá středisko pod zdravotnický úsek. Odbornou garanci a vedení 

zajišťují: 

 MUDr. Jan Gretz (vedoucí lékař) 

 Mgr. Jakub Šimek, DiS, MBA (vedoucí záchranář) 

 David Němec, DiS., Bc. Tereza Boučková, Bc. Vojtěch Vondráček, Bc. Samuel Matuch a Bc. 

Anežka Vondráčková (referenti vzdělávání) 

 Kristína Ljorosová (asistentka) 

 

Činnosti VVS v průběhu roku 2025 zahrnovaly: 

a) Plánování, organizování a realizaci výuky v rámci krajských školení v Hradci Králové; 

b) Plánování, organizování a realizaci výuky v rámci krajských školení v Temném Dole; 

c) Realizace adaptačního procesu nově nastupujících zaměstnanců  

d) Integrace nových materiálně-technických prostředků výuky (výukových modelů); 

e) Implementaci konzultačních dnů (1 den v kalendářním měsíci) pro individuální dobrovolnou výuku. 
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d) Plánování, organizování a realizace certifikovaných i necertifikovaných kurzů 

e) Plánování, organizování a realizace externí výuky – proškolování složek IZS 

Krajské školení 2025 

V průběhu kalendářního roku 2025 probíhá krajské školení v Hradci Králové celkem v 22 termínech. 

Každého běhu se účastní 24 pracovníků, kteří jsou rozděleni do tří skupin. Výuka je organizována 

paralelně na třech stanovištích: v prostorách polygonu Letecké záchranné služby (LZS). Všechny 

skupiny se na těchto pracovištích střídají po polední pauze. 

Hlavní vzdělávací bloky pro rok 2025 

Polygon LZS – Mimořádné události: Stěžejním tématem výcviku na polygonu je zvládání 

mimořádných událostí s hromadným postižením osob (MU s HPOZ). Školení je zaměřeno na 

sjednocení metodických postupů a efektivní koordinaci všech posádek přímo na místě zásahu. 

  

Specializovaná příprava lékařů: Priority pro rok 2025 

V roce 2025 se pozornost specifického vzdělávání lékařů Zdravotnické záchranné služby 

Královéhradeckého kraje soustředila do centrálního výukového střediska v Hradci Králové. Toto 

moderní zázemí se stalo dějištěm intenzivního vzdělávacího cyklu, kterým úspěšně prošlo celkem 

80 lékařů naší organizace. 

Zaměření na nejmenší pacienty 

Ústředním tématem letošní odborné přípravy byla systematická péče o dětské pacienty v kritických 

stavech. Vzhledem k vysoké psychické i odborné náročnosti výjezdů k dětem byl program sestaven 

tak, aby pokryl kompletní algoritmy urgentní medicíny: 

• Pokročilá resuscitace a stabilizace: Trénink postupů u selhání životních funkcí s ohledem na 

specifika dětského věku. 

• Management kritických stavů: Řešení závažných úrazů, křečových stavů a respiračních tísní 

v terénu. 

• Simulační medicína: Využití moderních trenažérů umožnilo lékařům procvičit klinické scénáře 

v bezpečném prostředí výukového centra. 
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„Práce s dětským pacientem v tísni vyžaduje nejen hluboké odborné znalosti, ale i naprostou jistotu 

v manuálních dovednostech a rozhodovacích procesech. Právě na tyto aspekty jsme se v rámci 

letošního školení zaměřili nejvíce.“ Tento ucelený program potvrzuje závazek ZZS KHK 

k neustálému zvyšování kvality poskytované přednemocniční neodkladné péče a k zajištění 

maximálního bezpečí pro ty nejzranitelnější pacienty v našem kraji. 

Intenzivní výcvik v Temném Dole: Porodnictví a neonatologie v praxi 

V moderním prostředí vzdělávacího centra v Temném Dole úspěšně pokračuje již druhým rokem 

specializovaný dvoudenní kurz „Fyziologický porod a péče o novorozence“. Tento vzdělávací 

program je koncipován s důrazem na maximální retenci znalostí – rozdělení do dvou dnů umožňuje 

účastníkům klíčové postupy nejen vstřebat, ale i díky bezprostřednímu opakování si je trvale osvojit. 

Centrum v Temném Dole disponuje high-fidelity simulátory, které patří k naprosté špičce v oboru. 

Tyto technologie umožňují zdravotníkům věrně simulovat: 

• Mechanismus a vedení fyziologického porodu v terénu. 

• Komplexní poporodní péči o matku. 

• Specifické postupy při ošetření a stabilizaci novorozence bezprostředně po narození. 

 

Odborná garance a zkušenosti z praxe 

Zásadním pilířem kurzu je odborný přínos lektorů. Unikátní profesní background, kombinující 

zkušenosti z porodních sálů a jednotek intenzivní péče o novorozence, vnáší do výuky neocenitelný 

vhled. „Díky propojení špičkového technického zázemí a expertízy našich lektorů se daří do výuky 

efektivně integrovat nejen manuální dovednosti, ale i racionální a klidný přístup, který je u porodů 

v přednemocniční péči naprosto klíčový.“ Díky tomuto školení jsou posádky ZZS KHK připraveny 

poskytnout vysoce odbornou a bezpečnou péči v situacích, které patří k emočně i technicky 

nejnáročnějším momentům v práci záchranáře. 
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Přehled nejvýznamnějších činností v oblasti externí výuky v roce 2025 

 IZS (JSDH, MěP, PČR) 

 Institut pro postgraduální vzdělávání ve zdravotnictví – organizace předatestačních kurzů 

Lékařská první pomoc pro lékaře před atestacemi všech oborů  

 Univerzita Pardubice, stáže studentů oboru zdravotnický záchranář na ZZS KHK 

 Univerzita Karlova, Farmaceutická fakulta v Hradci Králové – výuka předmětů První pomoc 

(česky) a First Aid (anglicky) 

 

Dotační programy 

ZZS KHK je v oblasti programů a projektů Evropské unie velmi aktivní. V současné době má již 

několik ukončených projektů za sebou. Další projekty jsou ve fázi pětileté udržitelnosti a rovněž 

některé jsou ve fázi zpracování a další v plánu. VVS ZZS KHK je participantem projektů v těchto 

fázích: udržitelnosti, realizace a plánování.  

Ve fázi realizace je průběžná výzva REACT-EU na oblast zdravotnictví a integrovaného 

záchranného systému. VVS ZZS KHK získalo podporu dílčí aktivity C pro technologickou revitalizaci 

AV techniky v centrální školící přednáškové místnosti v budově ředitelství na Hradecké ulici v Hradci 

Králové. Ta byla v říjnu 2023 dodána. Došlo k modernizaci AV technologií s možnostmi využití tvorby 

a realizace online výukových materiálů a forem vzdělávání, webinářů, streamů a postprodukce AV 

materiálů.  

Ve fázi udržitelnosti od roku 2022 je Výcviková a školící základna pro ZZS KHK – Temný Důl, 

registrační číslo CZ.06.1.23/0.0/0.0/16_035/0002986. Předmětem projektu byla rekonstrukce 

stávající budovy Výcvikového a školicího střediska v lokalitě Temný Důl a jeho vybavení nezbytným 

zařízením k zajištění adekvátní výuky. V rámci vybavení střediska byly pořízeny simulátory pro 

nácvik řešení zdravotních situací primárně z oblasti porodnictví a péče o novorozence viz výše. 

Zpracoval: Mgr. Jakub Šimek, vedoucí Vzdělávacího a výcvikového střediska 
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IV. Činnost odboru komunikace a vztahů veřejností  

Odbor komunikace a vztahů s veřejností se v souladu se svým posláním zaměřuje na zastupování 

organizace ve styku s médii a veřejností a současně na systematické budování a udržování 

pozitivního mediálního obrazu Zdravotnické záchranné služby Královéhradeckého kraje. I v roce 

2025 zůstávalo hlavním nástrojem komunikace aktivní a transparentní informování o událostech 

souvisejících s činností ZZS KHK, a to prostřednictvím tiskových zpráv, webové prezentace 

a sociálních sítí. Po celý rok byl vydáván interní zpravodaj Avízo, který pravidelně poskytuje 

zaměstnancům přehledné informace o aktuálním dění v organizaci, připravovaných aktivitách 

a provozních záležitostech. Cílem je srozumitelnou a přehlednou formou podporovat informovanost 

zaměstnanců a jejich orientaci v aktuálních tématech ZZS KHK. 

Významnou součástí komunikačních aktivit byla také prezentace organizace na sociálních sítích, 

která v roce 2025 dosáhla výrazných výsledků. Na platformě Facebook bylo zaznamenáno celkem 

17,2 milionu zobrazení příspěvků a videí, více než 330 tisíc interakcí (komentářů a sdílení) a nárůst 

o 8 500 nových sledujících. Instagram přinesl 1,9 milionu zobrazení, 53 tisíc interakcí a 3 046 nových 

sledujících. Těchto výsledků bylo dosaženo díky pravidelnému a cílenému publikování obsahu – 

v průběhu roku bylo na Facebooku a Instagramu zveřejněno celkem 137 příspěvků a 211 stories. 

Z hlediska demografického složení tvoří na Instagramu nejsilnější skupinu sledující ve věku 25–34 

let, přičemž ženy a muži jsou zastoupeni přibližně rovnoměrně. Na Facebooku převažují sledující ve 

věkové kategorii 35–45 let, s vyšším podílem žen. Uvedené výsledky potvrzují dlouhodobý zájem 

veřejnosti o činnost ZZS KHK. Další komunikační platformou byla síť X, na které bylo v roce 2025 

publikováno 109 příspěvků. Tato platforma slouží především k rychlému informování o aktuálních 

zásazích a je využívána zejména zástupci médií. Obsah zde má převážně operativní a informativní 

charakter a cíleně se odlišuje od obsahu publikovaného na Facebooku a Instagramu, které jsou více 

zaměřeny na prezentaci organizace a její role v systému zdravotní péče. 

Na začátku roku byli tradičně novináři i veřejnost seznámeni se statistikami výjezdů 

a nejvýznamnějšími událostmi uplynulého roku. V roce 2025 jsme organizovali Reprezentační ples 

složek IZS, který se uskutečnil dne 15. února 2025 v Kongresovém centru Aldis v Hradci Králové 

a představoval významnou společenskou událost, která přispěla k posilování spolupráce 

a vzájemných vztahů mezi složkami IZS. Ve středu 2. dubna se ZZS KHK prezentovala na Veletrhu 

uplatnění v medicíně, který se konal ve výukovém centru Lékařské fakulty v Hradci Králové ve 

Fakultní nemocnici Hradec Králové. Akce se zúčastnilo téměř 500 návštěvníků, kteří měli možnost 

seznámit se s možnostmi profesního uplatnění u ZZS KHK. Dne 8. května se zaměstnanci ZZS KHK 

tradičně zúčastnili Dne kraje, při němž převzali ocenění a medaile hejtmana kraje a ředitele ZZS 

KHK. Mezi naše dlouhodobě nejnavštěvovanější akce patří Den otevřených dveří. Ten se v roce 

2025 uskutečnil dne 17. května na heliportu letecké záchranné služby v Hradci Králové a přilákal 

více než 3 000 návštěvníků. Ti měli možnost seznámit se s technickým vybavením záchranářů 

i operátorů KZOS, vyzkoušet si základy první pomoci a správné postupy při dopravní nehodě. Po 

celý den byly návštěvníkům k dispozici také partnerské organizace, například Aplikace Záchranka, 

Vojenská zdravotní pojišťovna či Transfuzní oddělení FNHK. Součástí programu byly rovněž 

dynamické ukázky záchranářské práce, včetně zásahu vrtulníku letecké záchranné služby. Akce se 

setkala s velmi pozitivním ohlasem veřejnosti. 
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Dne 4. června se ZZS KHK zúčastnila dětského dne „Hradec Králové – bezpečné město“, 

pořádaného Městskou policií Hradec Králové, kde byla představena práce záchranářů dětem i široké 

veřejnosti. Na podzim se organizace podílela na přípravě dalšího ročníku akce Bezpečné nábřeží, 

která se konala 4. září na náplavce Eliščina nábřeží v Hradci Králové. Akce byla určena zejména 

školákům a návštěvníkům z řad veřejnosti a prostřednictvím praktických ukázek přibližovala činnost 

záchranářů a jejich spolupráci s ostatními složkami integrovaného záchranného systému. 

Kromě uvedených vybraných akcí se řada záchranářů a lékařů zapojovala i do dalších aktivit ve 

městech a obcích, souvisejících s činností složek IZS. V průběhu roku bylo realizováno téměř 

padesát ukázek práce ZZS KHK ve školách, mateřských školách a v rámci společenských událostí, 

oslav a setkání s veřejností. Tradičně největší zájem škol všech stupňů směřoval k návštěvám 

základny letecké záchranné služby. V roce 2025 bylo uskutečněno více než osm desítek exkurzí, 

od programů pro nejmenší děti až po studenty vyšších odborných zdravotnických škol. V rámci 

souhrnu PR aktivit realizovala ZZS KHK v průměru přibližně tři akce týdně. 

Po celý rok byla udržována aktivní spolupráce s regionálními i celostátními médii. Prostřednictvím 

pravidelných vyjádření a komentářů k zásahům byla veřejnosti přibližována činnost ZZS KHK. 

V rámci mediální komunikace bylo vydáno několik tiskových zpráv a realizovány desítky mediálních 

výstupů vztahujících se k činnosti organizace. Současně probíhala koordinace informační strategie 

ve spolupráci s tiskovými mluvčími ostatních krajských zdravotnických záchranných služeb 

a mluvčími dalších složek integrovaného záchranného systému. V roce 2025 se uskutečnila dvě 

pracovní setkání tiskových mluvčích krajských ZZS, a to v Mikulově a Ostravě. 

Zpracovala: Bc. Lucie Hanušová, DiS., vedoucí odboru komunikace a vztahů s veřejností, tisková mluvčí 

  

Den otevřených dveří ZZS KHK, Bezpečné nábřeží / foto: Jaromír Chalabala 
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V. Pracoviště krizové připravenosti  

Ze zákona č. 374/2011 Sb., § 9., odst. 4., je pracoviště krizové připravenosti nedílnou součástí ZZS 

KHK. Hlavní činnosti pracoviště krizové připravenosti vyplývají ze zákona č. 374/2011 Sb. § 16. 

Pracoviště krizové připravenosti je určeno pro koordinaci: 

a) úkolů vyplývajících pro poskytovatele zdravotnické záchranné služby z krizového plánu kraje, havarijního 

plánování a dokumentace integrovaného záchranného systému, 

b) psychosociálních intervenčních služeb pro zaměstnance poskytovatele zdravotnické záchranné služby 

a další zdravotnické pracovníky v případě mimořádné události nebo krizové situace při provádění záchranných 

a likvidačních prací, 

c) vzdělávání a výcviku pro plnění úkolů poskytovatele zdravotnické záchranné služby v oblasti krizového 

řízení, urgentní medicíny a medicíny katastrof, 

d) vzdělávání a výcviku složek Integrovaného záchranného systému k poskytování neodkladné resuscitace, 

e) komunikačních prostředků pro plnění úkolů poskytovatele zdravotnické záchranné služby v integrovaném 

záchranném systému a v krizovém řízení. 

Pracoviště krizové připravenosti zpracovává návrh traumatologického plánu a návrh jeho změny, 

zpracovává plán plošného pokrytí kraje výjezdovými základnami ZZS.  

Polygon Hradec Králové 

40 našich řidičů absolvovalo nácvik bezpečné jízdy v krizových momentech na polygonu v Hradci 

Králové. 

Cvičení IZS v roce 2025 

- 15. ledna 2025 – Česká národní banka 

- 3. června 2025 – Aktivní útočník 

- 11. června 2025 – Cvičení VNN 

- 22. září 2025 – Kuks 

- 3. října 2025 – Vnější havarijní plán firmy Čepro 

- 10. října 2025 – Amok Trutnov 

- 14. října 2025 – Skály 

 

Dotace MZ ČR pro krizovou připravenost 

V roce 2025 jsme obdrželi státní dotaci ve výši 5 559 230 Kč od MZ ČR pro zvýšení kvality postupů 

a materiálního vybavení ZZS při zasahování našich výjezdových skupin při mimořádných událostech 

a krizových situacích. Celá část dotace byla využita jako neinvestiční a rozdělena na následující cíle: 

1. Cvičení složek IZS 

2. Nákup materiálu pro MU s HPZ 

3. Mzdové prostředky (osobní náklady)  

4. Vzdělávací a výcvikové středisko  

5. Kurz defenzivní jízdy  

6. Kurzy ALS (EPALS, GIC)  

7. Krajský seminář 
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Hlavní indikátory čerpání dotace pro krizovou připravenost 

1. Počet školení pro NLZP a lékaře – v tomto roce probíhala velká opakovací školení pro NLZP 

a lékaře, a to v Hradci Králové a v Temném Dole, celkem proběhlo 27 školení v Hradci Králové dále 

32 školení na jednotlivých výjezdových základnách a 8 školení ve výcvikovém středisku v Temném 

Dole 

2. Kurz defenzivní jízdy – proškoleno 40 řidičů ZZS KHK na krizové situace v silničním provozu, 

zvládání smyku atd. – celkem od roku 2017 proškoleno 324 zaměstnanců. 

3. Kurz ALS (EPALS, GIC) – celkem kurzy absolvovalo 9 osob. 

4. Krajský seminář – uspořádán krajský seminář ZZS KHK pro 138 zaměstnanců 

 

GRAF 6: DOTACE MINISTERSTVA ZDRAVOTNICTVÍ S ROZPADEM NA NÁKLADY 2025 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Zpracoval: Mgr. Karel Kouba, DiS., Vedoucí pracoviště krizové připravenosti 
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78%

materiálové náklady nemateriálové náklady osobní náklady

Dotace MZ ČR 2025 

materiálové náklady 347 509,08 Kč 6 % 

nemateriálové náklady 883 868,10 Kč 16 % 

osobní náklady 4 327 852,82 Kč 78 % 

celkem 5 559 230 Kč 100 % 

TAB. 4: DOTACE MINISTERSTVA ZDRAVOTNICTVÍ S ROZPADEM NA NÁKLADY 2025 
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Systém psychosociální intervenční služby 

Systém psychosociální intervenční služby (SPIS) při ZZS KHK je začleněn pod pracoviště krizové 

připravenosti a je řízen krizovým manažerem a ředitelem organizace. Odborné vedení týmu peerů 

a interventů zajišťuje koordinátor SPIS, který zodpovídá za jeho činnost. Tým poskytuje podporu 

uvnitř organizace (zaměstnancům ZZS) a zároveň podporu sekundárně zasaženým osobám 

v souvislosti se zásahy posádek ZZS. Činnost SPIS se řídí interní směrnicí ZZS KHK. V roce 2025 

tým SPIS tvořilo 7 peerů a 13 interventů. 

Peer podpora 

Peer podpora je aktivně nabízena po nežádoucích událostech uvedených ve směrnici. Peeři zasílají 

zasahujícím posádkám SMS s nabídkou podpory. V roce 2025 nejčastěji poskytovali kolegiální 

podporu v souvislosti s případy mobbingu, bossingu, pocity vyčerpání, napadením posádky nebo při 

vážném onemocnění zaměstnance či jeho blízkých. V několika případech byla využita možnost 

výměny zasaženého zaměstnance po událostech s vysokou emoční zátěží, jako byly dopravní 

nehody sanitních vozů nebo napadení posádky. Smyslem výměny je ochrana zaměstnance 

i organizace před případným selháním v důsledku akutní stresové reakce, která ovlivňuje vnímání, 

rozhodování i chování. Významným zásahem bylo několik skupinových podpor po útoku nožem 

v únoru 2025, kdy došlo k ubodání dvou prodavaček v obchodě Action v Hradci Králové. Peer 

podpora byla poskytována formou podpůrných rozhovorů a krizové intervence po zásahu 

a v následujících dnech. 

V roce 2025 bylo zaznamenáno celkem 29 intervencí, z toho 25 individuálních a 4 skupinové. Oproti 

roku 2024 jde téměř o trojnásobný nárůst. Nejčastější formou podpory byla telefonická intervence, 

následovaná osobními setkáními. 

 

 

 

 

 

 

 

Intervenční podpora 

Intervenční službu zajišťují interventi SPIS, kteří jsou vysíláni na místo události na základě žádosti 

zasahující posádky. Požadavek je předán prostřednictvím KZOS formou SMS. Intervent se následně 

ozývá dle svých časových možností a vzdálenosti. V roce 2025 byly nejčastějšími důvody zásahu 

náhlá a tragická úmrtí dospělých a dětí, smrtelné pracovní úrazy a sebevražedné pokusy.  

 

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

počet intervencí 22 23 29 13 29 37 41 16 19 11 29

počet zdravotníků 29 25 35 15 35 42 46 16 19 16 38

počet nabídek 30 19 35
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GRAF 7: VÝVOJ POČTU PEER INTERVENCÍ, ZDRAVOTNÍKŮ A NABÍDEK 2015 - 2025 
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V roce 2025 interventi poskytli podporu celkem 151 osobám, což je nejvyšší počet od zavedení 

systému. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Vzdělávání a další aktivity v roce 2025 

Kvůli dlouhodobé pracovní neschopnosti krajské koordinátorky proběhla v roce 2025 pouze dvě 

týmová setkání, a to ve druhé polovině roku. Dne 24. listopadu 2025 se konalo Krajské setkání SPIS 

Královéhradeckého kraje, na němž vystoupili i kolegové z PČR, HZS a z Pardubického kraje. 

SPIS tým se rovněž aktivně zapojil do cvičení AMOK (3. 6. 2025), kde se interventi podíleli na 

evakuaci nezraněných osob. Z cvičení vzešlo doporučení doplnit interventská vozidla o pitnou vodu 

a nespoléhat výhradně na HZS. Dále se prohlubovala spolupráce se Střední zdravotnickou školou 

v Hradci Králové, kde byli studenti seznámeni se systémem SPIS formou přednášek a diskusí. 

Obdrželi také informační letáky a kontakty na podpůrné služby. 

Interventi se třetím rokem aktivně podílejí na výuce záchranářů na Univerzitě Pardubice a studentů 

na Lékařské fakultě UK v Hradci Králové. Studenti si prakticky zkoušejí krizovou komunikaci 

a spolupráci s intervenční službou. Několik členů týmu si doplnilo vzdělání o telefonickou krizovou 

intervenci a působí na celostátních krizových linkách pro zdravotníky a veřejnost. Výhodou těchto 

linek je okamžitá dostupnost, možnost hovořit anonymně a bezpečné prostředí pro sdílení citlivých 

témat. 

Zpracovala: Mgr. Iveta Nováková Knížková, koordinátor SPIS ZZS KHK 
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GRAF 8: VÝVOJ INTERVENČNÍ PODPORY 2014 - 2025 
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VI. Plnění úkolů v oblasti hospodaření  

ZZS KHK dosáhla k 31. 12. 2025 zisk a to ve výši 3 880 738,69 Kč. Všechny závazné ukazatele 

stanovené zřizovatelem byly splněny:  

 odvod odpisů ve výši 19 119 200 Kč, 

 mzdový limit stanoven ve výši 389,962 mil. Kč a byl čerpán ve výši 387,462 mil. Kč (z toho bylo 

čerpáno na krizové řízení 4,233 mil. Kč), 

 limit výdajů na pohoštění a dary byl stanoven ve výši 65 tis. Kč a čerpán ve výši 47,989 tis. Kč. 

 

Oblast nákladů a výnosů 

Materiály (tj. výsledovku a rozvahu), z kterých vychází komentář, obdržel zřizovatel dne 10. 2. 2026.   

Celkové náklady ve výši 654,479 mil. Kč byly čerpány na 99,86 %, výnosy ve výši 658,360 mil. Kč 

byly splněny na 103,65 %. 

Stanovený rozpočet na rok 2025 se podařilo udržet a to především díky zvýšené výkonnosti oproti 

roku 2024 (viz odstavec Činnost výjezdových skupin).  Výnosy od zdravotních pojišťoven byly vyšší 

o cca 20,749 mil. Kč oproti rozpočtu. Příjmy od ZP byly splněny na 106,65 % a meziročně se zvýšily 

o 21,014 mil. Kč. Dále došlo k úspoře v oblasti nákladů ve výši 0,907 mil. Kč a to především ve 

spotřebě materiálu, nákupu drobného DHM a osobních nákladech včetně OOPP.   

Zisk ve výši 3 880 738,69 Kč navrhujeme rozdělit do rezervního fondu ze zlepšeného výsledku 

hospodaření ve výši 3 104 598,69 Kč a částku ve výši 776 140 Kč do fondu odměn.  

Celkové náklady                    

Rozpočet 
upravený 

Skutečnost 

Náklady z jiných zdrojů Náklady ZZS KHK 
2025 bez krize, FZŠ, 

projektů, 

Náklady ZZS KHK 
2024 bez krize,FZŠ, 

projektů, 

Index 
2025/2024 

Krize, FZŠ 
Projekty,  
MMHK 

655 386 654 479 5 559 748 648 172 615 585 105,29 

TAB. 5: PŘEHLED CELKOVÝCH NÁKLADŮ 2025 

 
GRAF 9: PŘEHLED CELKOVÝCH NÁKLADŮ 2025 
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Spotřebované nákupy 

Účet 501 - Spotřeba materiálu  

Rozpočet 
upravený 

Skutečnost 

Náklady z jiných zdrojů Náklady ZZS 
KHK 2025 bez 

krize, FZŠ, 
projektů, 

Náklady ZZS 
KHK 2024 bez 

krize, FZŠ, 
projektů, 

Index 
2025/2024 

Krize, FZŠ 
Projekty,  
MMHK 

27 300 26 841 173 1 26 667 25 016 106,60 

TAB. 6: ROZPOČET NA SPOTŘEBU MATERIÁLU 2025 

Rozpočet na spotřebu materiálu ve výši 27,300 mil. Kč se podařilo udržet a celkově došlo k úspoře 

o 0,459 mil. Kč.  Náklady na krizové řízení ve výši 173 tis. Kč byly hrazeny z jiné kapitoly a to MZ 

ČR. K největšímu nárůstu oproti roku 2024 došlo u spotřeby medicinálního kyslíku a léků o 711 tis. 

Kč. Na tomto nárůstu se kromě vyššího počtu výjezdů podílelo hlavně zvýšení cen jednotlivých 

komodit. Další položkou, která vedla ke zvýšení nákladů na spotřebu materiálu, byla spotřeba 

náhradních dílů na údržbu sanitních vozidel a prostředků ICT o 799 tis. Kč. K poklesu došlo 

u náhradních dílů na údržbu zdravotnických přístrojů a to o 235 tis. Kč. 

U spotřeby energií jsme rozpočet mírně překročili a to o 0,245 tis. Kč. Náklady el.energie meziročně 

vzrostly o 2,1 % a nejvíce narostly u spotřeby páry a tepla o 20,7 %, tj. 353 tis. Kč. Náklady byly 

vyšší o 342 tis. Kč oproti roku 2024.  

 

Služby 

Účet 511 - Opravy a udržování  

Rozpočet 
upravený 

Skutečnost 

Náklady z jiných zdrojů Náklady ZZS 
KHK 2025 bez 

krize, FZŠ, 
projektů 

Náklady ZZS KHK 
2024 bez krize, 
FZŠ, projektů 

Index 
2025/2024 

Krize - 35018 Projekty 

6 433 10 153 0 0 10 153 6 221 163,20 

TAB. 7: ROZPOČET NA OPRAVY A UDRŽOVÁNÍ 2025 

V údržbě a opravách byl stanovený rozpočet překročen o 3 720 tis. Kč. Největší podíl na nákladech 

za opravy činily opravy motorových a sanitních vozidel a dosáhly výše 8 285 tis. Kč, tedy o 3707 tis. 

Kč více než bylo v roce 2024 a to 4 578 tis. Kč. Z větších oprav byla realizována havárie po povodni 

v Temném Dole ve výši 940 tis. Kč, která byla hrazeno pojišťovnou. Dále proběhly drobné opravy 

a úpravy na výjezdových stanovištích ZZS KHK, viz zpráva v oblasti údržby a správy budov. Zvýšily 

se opravy zdravotnické techniky a to o cca 80 tis. Kč. Opravy sanitních vozidel, které vznikly 

z důvodu havárií, byly částečně kompenzovány platbami z  pojištění od pojišťovny a to ve výši 2 400 

tis. Kč a dále platbami viníků na základě projednání ve škodní komisi ZZS KHK.  
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Účet 512 – Cestovné: čerpáno 67 317 Kč z toho 46 726 Kč na zahraniční cesty (kongresy). 

Z celkových nákladů na cestovné činily náklady z krizového řízení 22 253 Kč z toho zahraniční cesty 

12 030 Kč. Plánované akce byly částečně ovlivněny provozními možnostmi ZZS, a proto bylo 

nedočerpáno cca 113 tis. Kč. 

 

Účet 513 – Náklady na reprezentaci: čerpáno 47 989 Kč tj. 73,83% z přidělených prostředků. 

Specifický ukazatel 65 tis. byl splněn. 

 
Účet 518 – Ostatní služby 

Rozpočet 
upravený 

Skutečnost 

Náklady z jiných zdrojů Náklady ZZS 
KHK 2025 bez 

krize, FZŠ, 
projektů 

Náklady ZZS 
KHK 2024 bez 

krize, FZŠ, 
projektů 

Index 
2025/2024 Krize - 

35018 
Projekty 

21 150 21 947 381 716 20 850 17 171 121,42 

TAB. 8: ROZPOČET NA OSTATNÍ SLUŽBY 2025 

V této nákladové položce došlo k překročení stanoveného rozpočtu o 885 tis. Kč. K nárůstu došlo 

hlavně u revizí zdravotnické techniky cca o 1,5 mil. Kč. Dále vzrostly ceny za odvoz komunálního 

a nebezpečného odpadu, údržby softwaru a vzrostly ceny úklidu provedeného dodavatelsky. 

Osobní náklady 

Účet 521 – Mzdové náklady 

Rozpočet 
upravený 

Skutečnost 

Náklady z jiných zdrojů Náklady ZZS 
KHK 2025 bez 

krize, FZŠ 

Náklady ZZS 
KHK 2024 bez 

krize, FZŠ, 
projektů, 

Index 
2025/2024 Krize, 

FZŠ 
Projekty 

387 462 387 462 4 233 0 383 239 352 443 108,74 

TAB. 9: ROZPOČET MZDOVÉ NÁKLADY 2025 

Náklady na mzdové prostředky byly čerpány na 100,00 %. Detailní rozpis vývoje mezd a stavu 

pracovníků je součástí rozborové tabulky. Specifický ukazatel mzdových prostředků ve výši 389 962 

tis. byl splněn.  

Náklady na sociální pojištění (účet 524) byly čerpány na 99,11 %, což je v souladu s náklady na 

mzdové prostředky. U zdravotnických pracovníku se zvýšil odvod sociálního pojištění o 2% a to 

v souvislosti s možností dřívějšího odchodu do starobního důchodu pracovníků výjezdových skupin. 

Odvod v roce 2025 u zdravotníků činil 37, 8% a u THP 33,8 %. Poslední navýšení je pro rok 2026 

a to ve výši 38,8 % pro zdravotníky. 
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Účet 527 – Zákonné sociální náklady 

Rozpočet 
upravený 

Skutečnost 

Náklady z jiných zdrojů Náklady ZZS 
KHK 2025 bez 

krize, FZŠ, 
projektů 

Náklady ZZS 
KHK 2024 bez 

krize, FZŠ, 
projektů 

Index 
2025/2024 Krize, 

FZŠ 
Projekty 

13 580 10 525 551 - 9 974 10 391 95,98 

TAB. 10: ROZPOČET SOCIÁLNÍCH NÁKLADŮ 2025 

I během roku 2025 docházelo k postupném obměně OOPP u zdravotnických pracovníků za 

ochranné prostředky vyšší kvality. V roce 2025 bylo vynaloženo 2 448 tis. Kč na tyto prostředky.  

Na vzdělávání a školení bylo z krize použito 514 tis. Kč a OOPP 37 tis. Kč.  

Účet 548 – Tvorba fondů 

V listopadu 2025 za prodané dvě sanitní vozidla RV ve výši 200 00 Kč, z toho 174 529,- Kč na tvorbu 

fondů a 25 470 Kč na účet 553 – prodaný dlouhodobý majetek.  

Účet 551 - Odpisy  

Náklady na odpisy byly v souladu s odpisovým plánem na rok 2025 a jejich výše činila 43,545 mil. Kč. 

Poslední aktualizace proběhla 15. 12. 2025. Plánovaný rozpočet nebyl překročen, čerpání na 100%.  

Účet 556 a 557 – Tvorba a zúčtování opravných položek, náklady z vyřazených pohledávek 

Na základě rozhodnutí Královéhradeckého kraje vede Zdravotnická záchranná služba KHK od 

1.  1. 2012 účetnictví v plném rozsahu. Za rok 2025 byly na účtu 556 odepisovány 4 faktury. Opravné 

položky činily 8 194,20 Kč. V roce 2025 nebyly žádné pohledávky přeúčtovány na účet 557. 

Všechny pohledávky byly vůči cizincům. 

Účet 558 – Náklady z drobného dlouhodobého majetku 

Rozpočet 
upravený 

Skutečnost 

Náklady z jiných zdrojů Náklady ZZS 
KHK 2024 bez 

krize, FZŠ, 
projektů 

Náklady ZZS 
KHK 2024 bez 

krize, FZŠ, 
projektů 

Index 
2024/2023 Krize  - 

35018 
Projekty 

5 600 4 958 105 31 4 822 3 976 121,27 

TAB. 11: ROZPOČET NÁKLADŮ Z DROBNÉHO DLOUHODOBÉHO MAJETKU 2025 

V oblasti nákupu drobného dlouhodobého majetku došlo (viz tabulka) k úspoře stanoveného 

rozpočtu o 642 tis. Kč. Došlo k plánované obnově a k pořízení výpočetní techniky, a to včetně nových 

mobilních telefonů a tabletů včetně klávesnic pro výjezdové posádky, nové digitální vysílačky, 

redukční ventily, průtokoměry, přilby, vakuové matrace a batohy, dodávka vybavení nábytkem 

výjezdových základen HK, RK, TU, NA a výukové místnosti.   
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Účet 602 – Tržby za vlastními výkony 

Tržby od zdravotních pojišťoven včetně ošetřených cizinců byly v roce 2025 ve výši 332,949 mil. Kč, 

v roce 2024 311,935 mil. Kč. Roční nárůst byl ve výši 6,74 %. Podíl tržeb od zdravotních pojišťoven 

na celkových výnosech byl ve výši 50,57 %. Od 1. 1. 2025 se díky vyhlášce o stanovení hodnoty 

bodů snížily hodnoty bodů o 0,06 Kč u odbornosti 709 na hodnotu 1,31 Kč a u odbornosti 799 se na 

hodnotu 1,31 Kč, hodnota za 1 km se navýšila o 0,03 Kč na hodnotu 1,44 Kč. Hodnota vykazovaného 

kyslíku – kód 06714 se navýšil z 1,28 Kč na 1,31 Kč.  Na nárůstu tržeb se nejvíce podílel zvýšený 

počet ošetřených pacientů a za výkon 79300 za tísňovou výzvu v ceně 1550 a jedna výzva jsme 

během roku 2025 obdrželi 79,1 mil. Kč.  

 

GRAF 10: PODÍL TRŽEB OD ZDRAVOTNÍCH POJIŠŤOVEN 2012 - 2025 

 

 

 

Projekty 

Na účtu 403 jsou účtovány transfery na pořízený majetek z dotace. Přírůstky v roce 2025 pouze 

z FZŠ ve výši 1 436 229,62 Kč.  Úbytky transferové podíly na pořízený majetek ve výši  

20 752 475,41 Kč. 

V roce 2025 pokračovaly projekční práce na nové objekty výjezdových základen v Jaroměři 

a v Náchodě, které realizoval investiční odbor KÚ. Objekt výjezdové základny v Jičíně je již ve 

výstavbě. Zhotovitelem díla je společnost BHSK, a.s., IČ:28223063, se sídlem Argentinská 

1624/32b, 170 00, Praha 7 – Holešovice.  Objekty by měly být z části financovány z 12. výzvy IROP 

– integrovaný záchranný systém – ZZS krajů – SC 2. 1.(MRR viz tabulka). 
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Pracovní název akce RAP – ZZS KHK: Očekávané způsobilé 
výdaje 

Očekávaná výše dotace 

ZZS KHK - výstavba výjezdového stanoviště 
v Náchodě 

58.210.000,00 Kč 49.478.500,00 Kč 

ZZS KHK - výstavba výjezdového stanoviště 
v Jičíně 

58.205.289,89 Kč 49.474.496,41 Kč 

Alokace RAP pro KHK (100 %) 116.415.289,89 Kč 98.952.996,41 Kč 

ZZS KHK, zkapacitnění výjezdového 
stanoviště v Jaroměři 

34.924.586,97 Kč 29.685.898,92 Kč 

CELKEM (130 %) 151.339.876,86 Kč 128.638.895,33 Kč 

TAB. 12: DOTACE - PROJEKTY 2025 

Případné nedočerpané finanční prostředky z jednotlivých akcí bude možné přesunout na VS 

Jaroměř až po ukončení zrealizovaných projektů (Jičín, Náchod). Termín pro ukončení příjmu 

žádostí (12. výzva, IROP2) je 31. 12. 2027. 

Rada Královéhradeckého kraje schválila svým usnesením č. RK/24/1112/2022 dne 01. 08. 2022 

předložení žádosti o podporu Projektu, která byla podána do Integrovaného regionálního operačního 

programu 2021 - 2027 (dále jen „IROP2“) pro specifický cíl SC 1.1, 3. výzvu (pro méně rozvinuté 

regiony) – Kybernetická bezpečnost.  

Žadatelem a nositelem projektu „Kybernetická bezpečnost IS Zdravotnické záchranné služby 

Královéhradeckého kraje“ je Zdravotnická záchranná služba Královéhradeckého kraje. Registrační 

číslo projektu je CZ.06.01.01/00/22_003/0000037 a jeho realizace je plánována do 31. 03. 2026. 

Dne 27. 03. 2023 bylo vydáno Rozhodnutí o poskytnutí dotace s identifikačním číslem akce 

Z170201000010. Usnesením Rady Královéhradeckého kraje č. RK/7/416/2023 ze dne 06. 03. 2023 

byla schválena realizace projektu. Dále Zastupitelstvo Královéhradeckého kraje schválilo svým 

usnesením číslo ZK/18/1289/2023 ze dne 27. 03. 2023 poskytnutí návratné finanční výpomoci (dále 

také „NFV“) příspěvkové organizaci Královéhradeckého kraje – Zdravotnická záchranná služba 

Královéhradeckého kraje ve výši 60.805.457,83 Kč na realizaci projektu „Kybernetická bezpečnost 

IS Zdravotnické záchranné služby Královéhradeckého kraje“. Předmětem Projektu je digitalizace 

pagerové sítě, digitalizace radiové sítě, zabezpečení autentifikace uživatelů, zabezpečení perimetru 

sítě, prostředky pro zachycení, analýzu a řešení kybernetických incidentů, prostředky pro sledování 

a analýzu provozu sítě, vše vč. souvisejících prací a služeb. Předpokládané výdaje projektu jsou 

67.376.457,83 Kč 

Dotace na způsobilé výdaje projektu je předpokládána ve výši 85 %, na žadateli (ZZS KHK) bude 

zajistit předfinancování výdajů projektu, protože dotace bude poskytována ex-post, a dále zajistit 

kofinancování (15 % způsobilých výdajů) a financování nezpůsobilých výdajů.  
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Výstupy projektu Dodavatel 

Cena dle uzavřené 
smlouvy/objednávky 

vč. DPH 

 

Proplaceno na základě 
předchozích materiálů 

k financování 
Zbývá uhradit 

Přímé náklady projektu  51.090.383,90 Kč 19.621.894,90 Kč 31.468.489,00 Kč 

Zvýšení fyzické 
bezpečnosti datových 

center 

Daniel Franc, 
HK 

IČ: 02140942 

 

30.995,00 Kč 0,00 Kč 30.995,00 Kč 

Bezpečnostní 
technologie pro ZZS 

KHK 

Aricoma 
Systems a.s. 

IČ: 04308697 

31.437.494,00 Kč 0,00 Kč 31.437.494,00 Kč 

Digitalizace pagingové 
sítě 

TTC 
MARCONI 

s.r.o.                          
IČ: 48591254 

13.395.292,90 Kč 13.395.292,90 Kč 0,00 Kč 

Zpracování 
bezpečnostního auditu, 
bezpečnostní politiky a 

dokumentace 

 

O2 IT Services 
s.r.o. 

IČ: 02819678 

667.315,00 Kč 667.315,00 Kč 0,00 Kč 

Autentizace uživatelů 
pomocí čipové karty 

MONET+, a.s. 

IČ: 26217783 
2.207.645,00 Kč 2.207.645,00 Kč 0,00 Kč 

Zvýšení kapacity 
datové konektivity 

Magnalink, a.s. 

IČ: 27547469 
48.642,00 Kč 48.642,00 Kč 0,00 Kč 

Ochrana před 
škodlivým kódem 

Aricoma 
Systems a.s. 
IČ: 04308697 

3.303.000,00 Kč 3.303.000,00 Kč 0,00 Kč 

Nepřímé náklady 
projektu ** 

 3.576.326,87 Kč* 484.617,10 Kč 3.091.709,77 Kč** 

Zpracování 
projektových a 

technických 
dokumentací, 

poradenství v průběhu 
zadávacího řízení 

GROUWE, 
s.r.o. 

IČ: 03150143 

544.500,00 Kč 484.000,00 Kč 60.500,00 Kč 

Publicita - PD 

Propagační 
podnik HK, 
s.r.o., IČ: 
6030942 

617,10 Kč 617,10 Kč 0,00 Kč 

Ostatní nepřímé 
náklady projektu 

Plánovaná 
veřejná 
zakázka 

3.031.209,77 Kč* Kč 3.031.209,77 Kč* 

CELKEM  54.666.710,77 Kč 20.106.512,00 Kč 34.560.198,77 Kč 

*předpokládaná hodnota zakázky před výběrem dodavatele 

**nepřímé náklady - výdaje projektu, jejichž výše je stanovena za pomoci paušální sazby (náklady spadají do způsobilých výdajů projektu 

a není zapotřebí je prokazovat daňovými, účetními a dalšími doklady) 

TAB. 13: NÁVRATNÁ FINANČNÍ VÝPOMOC K 31. 12. 2025 – PROJEKT KYBERBEZPEČNOST  
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V současné době probíhá realizace projektu, a to poslední etapou ve výši 31,4 mil. Kč.  

ZZS KHK se přihlásila do projektu eHealth a dne 10. 10. 2024 žádost o podporu u projektu 
CZ.06.01.01/00/23_078/0005992 s názvem eHealth a interoperabilita Zdravotnické záchranné 
služby Královéhradeckého kraje splnila podmínky formálních náležitostí a přijatelnosti. Za tuto etapu 
bylo uhrazeno 296 450 Kč v rámci 7 % režijních nákladů. Projekt by měl pokračovat v roce 2026. 

 

Zpracoval: Ing. Vlastimil Nakládal, ekonomicko-provozní náměstek 

 

 

Oblast správy a údržby budov 

Provozní odbor Zdravotnické záchranné služby Královéhradeckého kraje v roce 2025 zajišťoval 

správu, provoz a údržbu celkem 17 pracovišť. Z tohoto počtu tvořilo 16 výjezdových základen 

a 1 budova ředitelství. Tato pracoviště jsou situována v šesti objektech ve vlastnictví organizace 

a v jedenácti pronajatých budovách, případně jejich částech. 

V průběhu celého roku 2025 probíhala úspěšná realizace stavby nové výjezdové základny v Jičíně 

– Robousích. Stavba byla dokončena v prosinci 2025. V současné době probíhá zkušební provoz 

objektu a příprava na kolaudační řízení, které je plánováno na konec března 2026. V průběhu roku 

2025 byla vyhlášena výběrová řízení na realizaci dalších výjezdových základen ZZS KHK. 

Nová výjezdová základna je připravována v Náchodě, kde byla vypsána samostatná výběrová řízení 

jak na zhotovitele stavebních prací, tak na výkon technického dozoru stavebníka (TDS) 

a koordinátora BOZP. Obě řízení se aktuálně nacházejí ve fázi hodnocení nabídek. Další výjezdová 

základna stejného typu, jaký byl realizován v Jičíně a je připravován v Náchodě, je plánována 

v Jaroměři. VŘ na dodavatele bude zahájeno v březnu 2026. V Rokytnici v Orlických horách je 

rovněž připravována nová výjezdová základna, kde již probíhá veřejná zakázka, která je realizována 

investičním odborem KÚ. Předmětem plnění jsou projektové, výrobní, montážní a stavební práce 

směřující ke kompletní realizaci areálu nové základny Zdravotnické záchranné služby metodou 

Design & Build (Navrhni a postav). 

Mezi nejvýznamnější investiční akce v oblasti správy budov v roce 2025 patřila rekonstrukce 

opláštění objektu Hradecká 1690/2a. Stavební práce realizovala společnost PF Stavitelství, s.r.o., 

přičemž celkové stavební náklady na tuto akci dosáhly 8.708.129,89 Kč. Další významnou investicí 

bylo vybudování náhradního zdroje elektrické energie na výjezdové základně Temný Důl č. p. 24 

a 25. Realizaci zajistila společnost IRIUM s.r.o. Celkové náklady na dodávku a instalaci 

dieselagregátu činily 1.347.003,42 Kč včetně projektových prací. 

K dalším investičním akcím roku 2025 patřilo pořízení a instalace nového nadpisu na budově ZZS, 

který vyrobila a osadila společnost GRAMON print s.r.o., a to za cenu 39.990 Kč bez DPH. Dále byla 
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realizována výměna kuchyňské linky v hodnotě 69.000 Kč a výměna podlahové krytiny (linolea) 

v ordinacích a čekárně v celkové částce 79.732 Kč.                  

V průběhu září 2024 došlo v důsledku povodní k zatopení suterénu výjezdové základny v Temném 
Dole. Škoda na majetku byla předběžně vyčíslena na 1 mil. Kč a tato částka byla odsouhlasena 
i pojišťovnou. Oprava proběhla na základě VŘ v měsíci únoru až dubnu roku 2025. 

V oblasti provozu a údržby objektů byla v průběhu roku provedena řada opatření zaměřených na 
zlepšení technického stavu budov a pracovního prostředí zaměstnanců. Na objektech ZZS probíhaly 
běžné opravy, výmalby a postupná modernizace vnitřních prostor. 

                                 

Na všech výjezdových základnách byly současně zajištěny pravidelné kontroly v oblasti požární 
ochrany a BOZP. Významná pozornost byla věnována také technickému vybavení pracovišť. Došlo 
k obměně vybraných elektrospotřebičů za energeticky úspornější varianty, k modernizaci 
osvětlovacích soustav a k pořízení nového provozního vybavení, které přispívá ke zvýšení komfortu, 
bezpečnosti a efektivity práce výjezdových skupin. 

Zpracoval: Petr Zaplatílek, technický pracovník provozního odboru 
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VII. Plnění úkolů v oblasti nakládání s majetkem 

V průběhu roku byl realizován nákup majetku z investic Fondu zábran škod – 6 ks tabletů do vozidel, 

1 ks zdravotnických přístrojů – přístroj pro nepřímou srdeční masáž, 8 ks ruční radiostanice s kitem 

PEGAS. Celkem z FZŠ pořízeno za 1,436 mil. Kč. Vozidlo RV bylo dodáno až v lednu roku 2026, 

kdy se bude čerpat z FZŠ 2,394 mil. Kč  

Z prostředků FRR v celkové hodnotě 14, 370 mil. Kč byl realizován nákup náhradního zdroje do 

Temného Dolu včetně PD, zdravotnické přístroje – 4 ks defibrilátory, 2 ks ventilátory, 3 ks transportní 

technika a 2ks přístroj pro nepřímou srdeční masáž a byla realizována rekonstrukce opláštění 

a čekáme na kolaudační rozhodnutí.  

 Z vlastních prostředků ZZS KHK bylo použito na dofinancování schválených akcí – PD na akci 

přístavba garáží, digitalizace radiové sítě II. Etapa - převadeč. Dále bylo předfinancováno v roce 

2024 vozidlo pro provoz ve výši 0, 895 mil. Kč a výukové modely poslední část ve výši 0,201 mil. 

Kč, bylo pořízeno vozidlo pro inspektoru provozu včetně zdravotnických přístrojů, vybavení autodílny 

– dekarbonizační jednotka, pneumatický zvedák a kompresor, rekonstrukce opláštění budovy 

Hradecká. Celkově z vlastních investičních prostředků byl pořízen majetek ve výši 6,633 mil. Kč.  

Z prostředků statutárního města Hradec Králové finanční podpora na vozidlo RV ve výši 1,5 mil. Kč. 

Nedočerpané akce z FRR - spolufinancování nových výzev, přístavba garáže a skladu, výjezdová 

základna Náchod, sanitní vozidla 2025 a příprava a realizace projektů mimo EÚ – záložní dispečink 

sw a sw first responder, byly převedeny do roku 2026. 

V prosinci 2025 jsme obdrželi od zřizovatele účelové investiční prostředky z kapitoly 15 ve výši 
16 mil. Kč na sanitní vozidla. Tyto prostředky budou čerpány postupně během roku 2026 a 2027 na 
 dofinancování sanitních vozidel.  
Nedočerpané akce z minulých let (viz. tabulka 5c):  
- Rekonstrukce budovy VS Jaroměř ve výši 8 mil. Kč prozatím nebyl čerpány z důvodu zpoždění 
výstavby nového VS.  

 Kyberbezpečnost ve výši 4,455 mil. Kč – akce zpožděna z důvodu probíhajících výběrových 
řízení a neuznatelné náklady nejsou dosud známy. 

 Dvou faktorová autentizace ve výši 0,48 mil. Kč – viz Kyberbezpečnost 

 Vozidlo pro inspektory provozu – zbytek ve výši 0,213 mil. Kč 

 Úprava a rozšíření eHealth – 6 mil. Kč, projekt schválen hlavním architektem 

 Posílení akce přístavba garáže – zbývá 0,423 mil. Kč 

 vozidlo pro přepravu více osob – 1,7 mil. Kč 

 vozidlo pro ekonomicko-provozní odbor – 1 mil. Kč 

 centrální klimatizace Hradecká 1690 – 2,3 mil. Kč 

 Dofinancování sanitních vozidel – 5 mil. Kč 

 VZ Hořice – 12 mil. Kč 
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Oblast dotací 

 

GRAF 11: PODÍL NEINVESTIČNÍHO PŘÍSPĚVKU ZŘIZOVATELE NA VÝNOSECH 2025 

 

Provozní příspěvek byl přidělen zřizovatelem původně ve výši 303 719 tis. Kč Usnesením 

č.  ZK/2/33/2024 ze dne 9.12.2024. Příspěvek byl ponížen o 16 000 tis. Kč na posílení účelového 

investičního příspěvku dle Usnesení č. ZK/9/474/2025 ze dne 8.12.2025 na konečnou výši 

287 719 tis. Kč. Dále ZZS KHK obdržela od zřizovatele neinvestiční dotaci ve výši 1 518 tis. z FFR 

kap. 50, od MZ ČR neinvestiční dotaci na krizovou připravenost ve výši 5 559 tis. Kč.  

Byl stanoven závazný ukazatel - odvod z investičního fondu ve výši 19 119,2 tis. Kč. Tento odvod 

byl ZZS KHK splněn a stanovená částka byla odvedena. 

Zpracoval: Ing. Vlastimil Nakládal, ekonomicko-provozní náměstek 

 

VIII. Tvorba a čerpání peněžních fondů  

Ve fondu odměn (411) byl počáteční stav 3 595 197,- Kč. V roce 2025 byl tvořen přídělem ze 
zlepšeného HV ve výši  546 160,- Kč. Zůstatek fondu je 4 141 357,- Kč. 

Rezervní fond (413) měl počáteční stav 2 700 530,86 Kč. V roce 2025 byl tvořen přídělem ze 
zlepšeného HV ve výši 2 184 667,50 Kč a v roce 2025 nebyl čerpán. Zůstatek rezervního fondu je 
4 885 198,36Kč.  

Rezervní fond (414) měl počáteční stav 2 614 502,59 Kč, byl tvořen dary a to od Elektráren 
Opatovice a.s. ve výši 100 000,- Kč na pořízení OOPP a to přileb, použito bylo 99 764,50 Kč a 
235,50 Kč bylo vráceno. Dále byl čerpán dar z roku 2024 od Elektrárny Opatovice ve výši 100 000,- 
na pořízení OOPP – přileb. Fond v roce 2025 byl čerpán ve výši 4 725,- Kč také na zlepšení 
pracovních podmínek a vybavení pracovníků. Zůstatek fondu je 2 509 777,59 Kč. 

 

155 422 152 700
165 940

173 785

205 070
216 976

225 598

250 518

281 935

232 587

277 785
289 237

58,20% 53,22% 53,63% 52,79% 55,36% 55,62% 53,76% 54,34% 54,72% 41,96% 44,35% 43,93%
0

50 000

100 000

150 000

200 000

250 000

300 000

350 000

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

Podíl neinvestičního příspěvku zřizovatele na výnosech v tis.



 

  

ZPRÁVA O ČINNOSTI  
2025 

 

45 

Fond reprodukce (416) měl počáteční stav 66 767 419,13 Kč. Byl tvořen odpisy ve výši 
22 792 797,47 Kč, investičním příspěvkem kraje na pořízení investičního majetku ve výši 
14 370 924,96 Kč, posílení inv. fondu zřizovatelem ve výši 16 mil. Kč na akci dofinancování sanitních 
vozidel, FZŠ ve výši 1 436 229,62 Kč, výnosy z prodeje dlouhodobého hmotného majetku ve výši 
200 000,- Kč a příspěvkem statutárního města Hradec Králové 1 500 000,- Kč (tento příspěvek nebyl 

v roce 2025 čerpán). Financován byl nákup majetku ve výši 22 440 300,53 Kč a odvod odpisů byl 
ve výši 19 119 200,- Kč. Zůstatek fondu je ve výši 81 507 870,65 Kč včetně účelově vázaného 

investičního příspěvku ve výši 58 196 086,73 Kč (viz tabulka 5c).  

U fondu FKSP (412) v ostatním čerpání bylo použito 325 643,87 Kč na vybavení ke zlepšení 
pracovních podmínek zaměstnanců (oproti účtu 648). 

Zpracoval: Ing. Vlastimil Nakládal, ekonomicko-provozní náměstek 

 

IX. Kontrolní činnost  

Vnitřní kontrolní systém Zdravotnické záchranné služby Královéhradeckého kraje je dán potřebami 

vedení ZZS KHK a je v souladu se zákonem č. 320/2001 Sb., o finanční kontrole.  Vedoucí 

pracovníci se řídí při své práci plánem kontrolní činnosti, který schvaluje ředitel ZZS KHK, dle 

Směrnice ředitele ZZS KHK č.3/2020. Tento plán je doplňován v průběhu roku operativními 

šetřeními pro potřeby ZZS KHK a šetřeními spojenými s vyřizováním stížností. Náměty do plánu i na 

operativní šetření podávají řediteli ZZS KHK všichni vedoucí pracovníci.       

V oblasti bezpečnosti a ochrany zdraví, resp. požární ochrany byly provedeny periodické 

i namátkové kontroly externími a vlastními pracovníky na všech výjezdových stanovištích. Zjištěné 

nedostatky, závady jsou průběžně odstraňovány. 

Zpracovala: Ing. Naděžda Knittelová, vedoucí finanční účtárny 

 

X. Informace o výsledku inventarizace majetku a závazků 

V souladu s ustanovením zákona č. 563/1991 Sb., O účetnictví, v platném znění, s vyhláškou 

č. 270/2010 Sb., O inventarizaci majetku a závazků, na základě Příkazu ředitele ZZS KHK č. 8/2025, 

ze dne 1. 9. 2025 a na základě Směrnice ředitele ZZS KHK č. 32 ze dne 1. 3. 2020 proběhla řádná 

inventarizace majetku a závazků k 31. 12. 2025 v organizaci Zdravotnická záchranná služba KHK. 

Byla jmenována ústřední (hlavní) inventarizační komise a 5 dílčích inventarizačních komisí. Členové 

inventarizačních komisí byli proškoleni z práv a povinností dne 16. 10. 2025. Inventarizace byla 

zahájena dne 1. 11. 2025 a ukončena dne 30. 1. 2026. Nebyly zjištěny žádné inventarizační rozdíly. 

Zpracování podkladů probíhá pomocí software IS JEKIS-GINIS. 

Škodní komise zasedala v roce 2025 celkem 1x, projednávání škodních událostí proběhlo v souladu 

se směrnicí ředitele ZZS KHK č. 9/2022.  

Likvidační komise se sešla 9x, vyřazování nepotřebného a neupotřebitelného majetku bylo 

provedeno dle Směrnice č. 7 Rady KHK a Směrnic ředitele ZZS KHK č. 8/2015 a č. 21/2024. 

Zpracovala: Ing. Naděžda Knittelová, vedoucí finanční účtárny 
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XI. Autoprovoz 

V roce 2025 bylo pořízeno 1 vozidlo pro IP HK a jedno provozní vozidlo pro odbor IT. Dále proběhlo 

VŘ na dodávku 7 ks sanitních vozů RZP a 1 ks vozidla typu RV v celkové hodnotě 34, 096 mil. Kč, 

s termínem realizace 31. 10. 2026.  

Náklady na opravy motorových vozidel v roce 2025 se oproti roku 2024 zvýšily o 4,332 mil. Kč a činily 

11,159 mil. Kč. Z toho dodavatelsky byly provedeny opravy v hodnotě 8,286 mil. Kč.  V autodílně 

ZZS KHK byly provedeny opravy s náklady na náhradní díly včetně olejů za 2,873 mil. z toho za 

pneumatiky 1,455 mil.  Zvýšené náklady na opravy jsou způsobeny především stárnutím vozového 

parku. 

Během roku 2025 bylo evidováno 69 škodních událostí na motorových vozidlech. To je o 8 škodních 

událostí více než v roce 2024. Je to stále nárůst počtu škodních událostí.  Bohužel, přetrvávají škodní 

události při couvání a nedostatečné pozornosti řidičů sanitních vozidel – rozměry vozidla. Příčina 

poškození vozidla při couvání byla ve 13 případech, nepozornost v 16 případech.  Dále evidujeme 

osm střetů se zvěří, 23 poškozených čelních oken, 8 střetů s jiným vozidlem, z toho 3 zaviněných, 

jedno poškození příbuzným ošetřovaného pacienta. 

Průměrná spotřeba pohonných hmot se drží okolo 12 litrů/100 km. V roce 2025 průměrná spotřeba 

činila 12,34 litrů/100 km. Toto udržení spotřeby PHM je dáno obnovou vozového parku, sledováním 

rychlostních limitů a v neposlední řadě i kázní našich řidičů. 

 

GRAF 12: VÝVOJ PRŮMĚRNÉ SPOTŘEBY 2013 - 2025 

 

V roce 2025 jsme vyřadili 2 vozidla, a to prodejem za 0,200 mil. Kč v aukci. Tři sanitní vozidla se 

zatím nepodařilo prodat a jedná se o možný převod na zřizovatele a dar na Ukrajinu. 

Celkový počet ujetých kilometrů vozidel ZZS KHK byl v roce 2025 oproti roku 2024 vyšší, a to 

o 51 485 km. Opět došlo ke zvýšení počtu ujetých km a najeli jsme rekordních 2 101 709 km, při 

celkové spotřebě 264,4 tis. litrů pohonných hmot za 8,996 mil. Kč. 
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GRAF 13: VÝVOJ POČTU UJETÝCH KILOMETRŮ 2013 - 2025 

Zpracoval: Ladislav Hloušek, vedoucí odboru dopravy 
 

XII. Informační a komunikační technologie 

V roce 2025 se odbor informatiky kromě každodenní podpory uživatelů a zajištění bezproblémového 

provozu techniky zaměřil především na další posílení bezpečnosti a modernizaci IT. Hlavní důraz 

byl kladen na zvýšení ochrany informačních systémů a zlepšení přehledu o tom, co se v síti 

organizace děje. V návaznosti na aktuální požadavky v oblasti kybernetické bezpečnosti byly 

provedeny úpravy vybraných informačních systémů, zpřesněno nastavení přístupových oprávnění 

a sjednoceno vyhodnocování bezpečnostních událostí. Díky těmto krokům organizace naplnila 

požadavky vyplývající ze směrnice NIS2 v oblasti řízení bezpečnostních opatření a monitorování 

infrastruktury. 

V průběhu roku byly nasazeny a rozšířeny monitorovací nástroje typu SIEM, konkrétně řešení IBM 

QRadar a Splunk. Tyto systémy umožňují průběžně sledovat bezpečnostní události napříč 

infrastrukturou a včas odhalit nestandardní chování nebo pokusy o neoprávněný přístup. Díky tomu 

má odbor informatiky lepší přehled o bezpečnostní situaci a může rychleji reagovat na případné 

bezpečnostní incidenty. Dalším významným krokem byla instalace nových firewallů FortiGate na 

výjezdových základnách. Moderní bezpečnostní prvky přinesly lepší ochranu lokálních sítí, 

přehlednější správu provozu a vyšší úroveň zabezpečení jednotlivých pracovišť v celém kraji. 

V oblasti koncové techniky byly pořízeny nové počítače pro posádky na výjezdových základnách. 

Obnova zařízení přispěla ke zvýšení stability provozu, sjednocení technického standardu a zajištění 

plné kompatibility s využívanými informačními a bezpečnostními systémy. Rok 2025 tak znamenal 

posílení bezpečnosti a spolehlivosti IT infrastruktury ZZS KHK. 

Zpracoval: Jan Mrázek, vedoucí odboru ICT 
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Závěr 

Rok 2025 byl pro Zdravotnickou záchrannou službu Královéhradeckého kraje opět rokem vysoké 

výkonnosti i dalšího strategického rozvoje. ZZS KHK disponovala v průběhu roku standardně 34 až 35 

výjezdovými skupinami rozmístěnými na 17 výjezdových základnách ve 14 městech a obcích kraje. 

Krajské zdravotnické operační středisko přijalo na tísňové lince 155 celkem 82 557 hovorů, což 

představuje nejvyšší počet za posledních devět let. Tísňová volání byla přijata do 10 sekund v 99 % 

případů, čímž se dlouhodobě řadíme mezi nejlépe fungující zdravotnická operační střediska v České 

republice. 

Výjezdové skupiny v roce 2025 realizovaly 59 538 výjezdů v režimu „zdravotnická záchranná služba“ 

(přednemocniční neodkladné péče), což představuje meziroční nárůst o 1 778 výjezdů (+3,1 %). Celkový 

počet účtovatelných výjezdů, tedy jak v kategorii zdravotnická záchranná služba + převozy pacientů 

neodkladné péče vzrostl na rekordních 62 209 (+3,0 %), přičemž posádky vyjížděly v průměru více než 

170krát denně. V rámci přednemocniční neodkladné péče bylo ošetřeno celkem 51 351 pacientů při 

54 273 řešených událostech.  

Mimořádného mezinárodního uznání dosáhla ZZS KHK v oblasti resuscitační péče. Prestižní vědecký 

časopis Resuscitation zveřejnil výsledky studie EuReCa-THREE, podle nichž byla šance na přežití 

mimonemocniční srdeční zástavy v Královéhradeckém kraji téměř čtyřikrát vyšší než celoevropský 

průměr. Více než 55 % pacientů se spatřenou zástavou oběhu a defibrilovatelným rytmem ve sledovaném 

období přežilo, díky čemuž je Královéhradecký kraj hodnocen na prvním místě v úspěšnosti resuscitací 

ze sledovaných regionů Evropy  

Hospodaření organizace bylo v roce 2025 nadále stabilní. K 31. 12. 2025 dosáhla ZZS KHK zisku ve výši 

3 880 738,69 Kč a splnila všechny závazné ukazatele stanovené zřizovatelem. Stanovený rozpočet se 

podařilo udržet zejména díky zvýšené výkonnosti oproti roku 2024. Výnosy od zdravotních pojišťoven 

byly oproti rozpočtu vyšší přibližně o 20,749 mil. Kč, plnění dosáhlo 106,65 % a meziročně vzrostly 

o 21,014 mil. Kč. Současně došlo k úsporám nákladů ve výši 0,907 mil. Kč, zejména ve spotřebě 

materiálu a nákupu drobného dlouhodobého hmotného majetku. 

Rok 2025 byl zároveň rokem zahájených významných investičních akcí směřujících do infrastruktury 

organizace. Pokračovaly projekční práce na nových výjezdových základnách v Jaroměři a Náchodě. 

Nová základna v Jičíně – Robousích byla v prosinci 2025 dokončena; aktuálně probíhá zkušební provoz 

a příprava na kolaudační řízení plánované na konec března 2026. Obdobný typ základny, jaký byl 

realizován v Jičíně a je připravován v Náchodě, je plánován také v Jaroměři, kde bude výběrové řízení 

na dodavatele zahájeno v březnu 2026. Nová výjezdová základna je připravována rovněž v Rokytnici 

v Orlických horách, kde již probíhá veřejná zakázka. 

ZZS KHK zakončila rok 2025 provozně s kladným hospodářským výsledkem a je nadále ekonomicky 

stabilní organizací. I v roce 2025 se dařilo kontinuálně obnovovat prostředky ZZS KHK nutné pro zajištění 

plněni úkolů zdravotnické záchranné služby. Pořizované či obnovované prostředky a technologie jsou ve 

vysokém standardu.  

 

MUDr. Libor Seneta                   Hradec Králové 27. 2. 2026 

ředitel ZZS KHK  
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