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Žádost o poskytnutí informací týkající se porodních asistentek

Dne 23.01.2023 jsme obdrželi Vaši žádost dle zákona č. 106/1999 Sb., o svobodném přístupu 
k informacím, ve znění pozdějších předpisů (dále jen „InfZ“), kdy jste požádali o poskytnutí 
následujících informací:

,,… 1. Z jakých závazných dokumentů při žádosti konkrétní porodní asistentky vycházíte?
2. Jaké náležitosti po žadatelce požadujete?
3. Omezujete nějak udělená oprávnění? Pokud ano, jak.
4. Kolik registrovaných porodních asistentek evidujete k lednu 2023, kdy o registraci požádaly a o
jakou formu a druh zdravotní péče žádaly.…“.

Odbor zdravotnictví Krajského úřadu Karlovarského kraje sděluje následující:

Ad 1)
K udělení oprávnění pro obor porodní asistentka požadujeme vyplnění žádosti o udělení oprávnění 
k poskytování zdravotních služeb a doložení dokladů v souladu s § 18 odst. 2 zákona č. 372/2011 Sb., 
o zdravotních službách a podmínkách jejich poskytování (zákon o zdravotních službách), ve znění 
pozdějších předpisů. 

Konkrétně se jedná o následující doklady:

a) Doklad/doklady o způsobilosti k samostatnému výkonu zdravotnického povolání dle zákona 
č. 96/2004 Sb. Je-li ustanoven odborný zástupce, pak se uvedený doklad týká i odborného zástupce (tj. 
doklady o vzdělání, doklad o zdravotní způsobilosti).

b) Doklad/y o bezúhonnosti (pouze v případě, že nebyly poskytnuty údaje v žádosti).

c) Je-li ustanoven odborný zástupce:
1. jeho prohlášení, že souhlasí s ustanovením do funkce odborného zástupce a že u něj netrvá žádný 
z důvodů uvedených v ustanovení § 14 odst. 1 a 3 zákona o zdravotních službách, pro který by nemohl 
tuto funkci vykonávat,
2. doklad o tom, že je v pracovněprávním nebo obdobném vztahu k poskytovateli podle § 14 odst. 2 
zákona o zdravotních službách.

d) Seznam zdravotnických pracovníků a jiných odborných pracovníků, kteří budou vykonávat 
zdravotnické povolání v pracovněprávním nebo obdobném vztahu k žadateli. 

e) Prohlášení, že zdravotnické zařízení je pro poskytování zdravotních služeb technicky a věcně 
vybaveno podle tohoto zákona. 



Sídlo: Karlovy Vary, Závodní 353/88, 360 06, Karlovy Vary-Dvory,  Česká republika, IČO: 70891168, DIČ: CZ70891168, 
tel.: +420 354 222 111, http://www.kr-karlovarsky.cz, e-mail: epodatelna@kr-karlovarsky.cz

f) Pravomocné rozhodnutí o schválení provozního řádu zdravotnického zařízení vydané orgánem 
ochrany veřejného zdraví a provozní řád.

g) Doklad, z něhož vyplývá oprávnění žadatele užívat prostory k poskytování zdravotních služeb.

h) Doklad prokazující povolení k pobytu na území ČR žadatele a odborného zástupce, pokud mají 
povinnost takové povolení mít.

i) Prohlášení, že u žadatele netrvá žádná z překážek pro udělení oprávnění uvedených v ustanovení 
§ 17 písm. a) až c) zákona o zdravotních službách, a písemný souhlas předběžného insolvenčního 
správce nebo insolvenčního správce v případě, kdy nevydání tohoto souhlasu by bylo překážkou pro 
udělení oprávnění uvedenou v ustanovení § 17 písm. d) nebo e) zákona o zdravotních službách.

j) Fyzická osoba, která bude poskytovat zdravotní služby pouze ve zdravotnickém zařízení 
provozovaném jiným poskytovatelem, doloží doklady uvedené v bodech a), b), i), k) a dále smlouvu 
s poskytovatelem, který provozuje zdravotnické zařízení, v němž bude zdravotní služby poskytovat 
opravňující žadatele využívat technické a věcné vybavení zdravotnického zařízení a personální 
vybavení zdravotních služeb tohoto poskytovatele k poskytování zdravotních služeb.

k) Doklad o zaplacení správního poplatku dle zákona 634/2004 Sb., o správních poplatcích, ve znění 
pozdějších předpisů, ve výši 1.000,-- Kč.

V případě, že žadatelka žádá pouze o formu zdravotní péče poskytovanou ve vlastním sociálním 
prostředí pacienta – domácí péči (ošetřovatelskou), zde se nepožaduje Pravomocné rozhodnutí 
o schválení provozního řádu zdravotnického zařízení vydané orgánem ochrany veřejného zdraví 
a provozní řád.

Ad 2)
Prvotně při podání žádosti posuzujeme způsobilost k výkonu povolání zdravotnického pracovníka 
v souladu s § 3 zákona č. 96/2004 Sb., o podmínkách získávání a uznávání způsobilosti k výkonu 
nelékařských zdravotnických povolání a k výkonu činnosti souvisejících s poskytováním zdravotní 
péče a o změně některých souvisejících zákonů (zákon o nelékařských zdravotnických povoláních). 
Dle tohoto zákona má způsobilost zdravotnický pracovník, který má odbornou způsobilost dle tohoto 
zákona, je zdravotně způsobilý a bezúhonný. 

a) Odborná způsobilost se posuzuje na základě dokladu o vzdělání porodní asistentky, který je 
předložen žadatelem, a to konkrétně dle § 6 zákona o nelékařských zdravotních povoláních. 

b) Zdravotní způsobilost se dokládá lékařským posudkem vypracovaným v souladu s Vyhláškou  
č. 271/2012 Sb., o zdravotní způsobilosti zdravotnického pracovníka a jiného odborného pracovníka.

c) Bezúhonnost se dokládá výpisem z evidence Rejstříku trestů.

Ad 3) 
Při posuzování žádosti o udělení oprávnění v oboru porodní asistentka postupujeme v souladu 
s platnou právní úpravou. Před podáním žádostí poskytujeme žadatelům poradenství, aby žádost 
netrpěla vadami a požadovaný rozsah zdravotní péče byl v souladu s platnou právní legislativou. 
V současné době nijak neomezujeme udělená oprávnění. 
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Ad 4)
Krajský úřad Karlovarského kraje, odbor zdravotnictví eviduje k lednu 2023 celkem 10 poskytovatelů 
zdravotních služeb v oboru porodní asistentka. Informace o roku podání žádosti, formě a druhu 
zdravotní péče naleznete v tabulce níže:

Rok Počet Forma péče Druh péče
2001 1 ambulantní péče  

ambulantní péče  

2004 1 zdravotní péče ve 
vlastním sociálním 
prostředí pacienta - 
návštěvní služba  

2008 2 ambulantní péče  
2009 1 ambulantní péče  

2015 1
zdravotní péče ve 
vlastním sociálním 
prostředí pacienta - 
domácí péče 

ošetřovatelská

2018 2
zdravotní péče ve 
vlastním sociálním 
prostředí pacienta - 
domácí péče 

ošetřovatelská

2019 1
zdravotní péče ve 
vlastním sociálním 
prostředí pacienta - 
domácí péče 

ošetřovatelská

2022 1
zdravotní péče ve 
vlastním sociálním 
prostředí pacienta - 
domácí péče 

ošetřovatelská

S pozdravem




