
 
 
 
 
V roce 1992 přešel systém plánovaného socialistického zdravotnictví na systém 
zdravotního pojištění. Stalo se skutečně „službou“ v oblasti ambulantní péče plně 
hrazenou zdravotními pojišťovnami. 
 
Obce a města, včetně Úval, mají jen omezené možnosti, jak rozsah a strukturu 
zdravotní péče ovlivňovat. Představa, že se postaví zdravotní středisko, vybaví se 
zdravotní technikou a obsadí zdravotnickým personálem není správná zejména 
z následujících důvodů: 
 

 Vytvářet síť poskytovatelů zdravotní péče je v současné době v kompetenci 
zdravotních pojišťoven – a tento stav bude zejména v oblasti ambulantní péče 
nepochybně zachován. 

 Používat veřejné finanční prostředky do zdravotnictví by znamenalo používat je  
v oblastech, které mají být pokryty jiným finančním zdrojem (zdravotním 
pojištěním). 

 
Ovlivňování zdravotní městem péče je dále omezováno následujícími faktory: 
 
1. svobodnou volbou lékaře – což značí, že občanu již není povinně přidělován 

praktický lékař nebo specialista, tak jak tomu bylo za socialismu, 
2. vznikajícími systémy tak zvané „řízené péče“, kdy jsou občané svými 

zaměstnateli naopak nuceni zvolit si určitého poskytovatele, který je ve smlouvě 
s jejich zaměstnavatelem. 

 
Situace v oblasti zabezpečení zdravotními službami je v současné době následující: 
a) V majetku města je zdravotní středisko se čtyřmi ordinacemi praktických lékařů, 

dvěma ordinacemi praktických lékařů pro děti a dorost, třemi ordinacemi 
stomatologů a s lékárnou. 

b) Nepravidelně je zajištěna péče gynekologa, jiní specialisté v Úvalech neordinují. 
 
Situaci v Úvalech komplikují následující skutečnosti: 
A) Zdravotní středisko chátrá a investice do jeho rekonstrukce představují finanční 

částky v řádech několika desítek milionů Kč. 
B) Město Úvaly nemá finanční prostředky na rekonstrukci svého zdravotního 

střediska. 
C) Využívání ordinací praktických lékařů je nesouvislé, zátěž je většinou pouze po 

ránu, případné večerní služby jsou využívány minimálně. 
D) Možnosti rozšíření speciálních zdravotních služeb, zejména chirurgie, 

gynekologie, urologie na interna jsou minimální. 
E) V sousedních Jirnech začalo působit nové a dobře vybavené středisko, 

podobným konkurenčním tlakem mohou působit i zdravotnická zařízení na území 
Újezdu nad Lesy, Klánovic, Českého Brodu a Říčan. 
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F) Lze očekávat zvýšenou zátěž na zdravotní středisko v souvislosti s další 
výstavbou v Úvalech, tuto zátěž však nelze přesně specifikovat. 

G) Ze všech výše uvedených důvodů je ohrožena samotná existence zdravotního 
střediska v Úvalech. 

 
I přes všechny komplikace a jiné překážky je potřebné vyvinout maximální úsilí 
směřující: 
 
I. K záchraně chátrajícího zdravotního střediska v Úvalech. 
II. K rozšíření jeho kapacity, zejména o služby ambulantních specialistů. 
 
Souhrn: 
 
1. Snaha o zabezpečení zdravotní péče v souvislosti s rozrůstáním města – či 

z jiných důvodů je obtížná. 
2. Zdravotní středisko v Úvalech je svou polohou i významem vhodným 

objektem pro rozšíření poskytování zdravotní péče, pokud se podaří 
realizovat jeho celkovou rekonstrukci. 

3. Existence zdravotního střediska v Úvalech je v současné době ohrožena, a 
to z důvodů technických a z důvodu narůstání konkurenčních tlaků z okolí. 

4. Město Úvaly by mělo soustředit své síly k záchraně svého zdravotního 
střediska – zejména prostřednictvím cizího kapitálu. 

5. Vzhledem k omezeným možnostem města ovlivňovat strukturu a rozsah 
péče poskytované na území města je jedinou možností, jak splnit výše 
uvedené body realizovat je dodavatelským způsobem – nejlépe 
prostřednictvím takového poskytovatele, který by byl schopen převzít na 
sebe tíhu investičních nákladů i organizačních komplikací. 

6. Výstavba dalšího zdravotního střediska je teoreticky možná, nikoli však jako 
akce města (které musí hledat cesty k rekonstrukci střediska stávajícího), 
nýbrž v rámci podnikatelského záměru jiného právnického subjektu. 

7. V rámci nově plánované výstavby je vhodné doporučit investorovi, aby 
v nově budovaných objektech připravil několik universálních nebytových 
prostor, které by v budoucnosti – v případě potřeby, mohly být pronajaty 
poskytovatelů zdravotní péče; tyto prostory musí odpovídat příslušným 
hygienickým normám. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Zdravotní středisko: 
 
Současný stav 
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Zdravotní 
středisko: 
 
Možná budoucnost 
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