
• Jaká jsou pravidla pro vycestování za účelem čerpání zdravotních služeb v zahraničí? 
• Vedoucí odboru správních agend 

 

1. Název úkonu Udělení povolení k obdržení vhodného léčení mimo členský stát bydliště / předchozího souhlasu 
k vycestování za účelem čerpání zdravotních služeb v zahraničí. 

2. V jakém případě ve věci 
jednat 

Zdravotní stav pojištěnce vyžaduje čerpání zdravotních služeb hrazených z prostředků veřejného 
zdravotního pojištění, které však nejsou v České republice dostupné ve lhůtě lékařsky 
odůvodnitelné s ohledem na aktuální zdravotní stav a pravděpodobný průběh nemoci.  
Týká se členských států EU, ESVO* 
 
V případech, kdy je žádáno o čerpání zdravotních služeb v zahraničí ze subjektivních důvodů, 
přestože jsou požadované zdravotní služby dostupné v ČR lékařsky odůvodnitelné lhůtě, 
nelze žádosti vyhovět. 
 
Dále se jedná o vymezené hrazené přeshraniční služby, u nichž je poskytnutí náhrady nákladů podle 
§ 14 odst. 3 zákona č. 48/1997 Sb., o veřejném zdravotním pojištění (dále jen „zákon č. 48/1997 
Sb.“) podmíněno udělením předchozího souhlasu (§ 14b odst. 1 zákona č. 48/1997 Sb.). 

3. Charakteristika úkonu 

Pojištěnec, jeho zákonný zástupce, zmocněnec, opatrovník nebo zdravotnické zařízení písemnou 
formou požádá o udělení povolení k obdržení vhodného léčení mimo členský stát bydliště / souhlasu 
k vycestování za účelem čerpání zdravotních služeb v zahraničí.  
 
Je postupováno podle nařízení EP a Rady (ES) č. 883/2004 a č. 987/2009, č. 1231/2010 a zákona 
č. 48/1997 Sb. 
Podle čl. 20 odst. 1 nařízení č. 883/2004 nestanoví-li toto nařízení jinak, pojištěná osoba cestující 
do jiného členského státu za účelem obdržení věcných dávek během pobytu je povinna požádat 
o povolení příslušnou instituci. 
Podle čl. 20 odst. 2 věta druhá nařízení č. 883/2004 povolení je vydáno, pokud dotyčné léčení 
patří mezi dávky stanovené právními předpisy v členském státě, kde má dotyčná osoba 
bydliště a kde se jí nemůže dostat takového léčení v lékařsky odůvodnitelné lhůtě, 
s přihlédnutím k jejímu zdravotnímu stavu a pravděpodobnému průběhu její nemoci. 
Podle čl. 26 odst. 2 věta třetí nařízení č. 987/2009 příslušná instituce může odmítnout vydat 
požadované povolení pouze tehdy, pokud v souladu s posouzením institucí místa bydliště nejsou 
podmínky stanovené v čl. 20 odst. 2 druhé větě nařízení č. 883/2004 v členském státě bydliště 
pojištěné osoby splněny nebo pokud může být stejné léčení poskytnuto v příslušném členském 
státě samotném, a to ve lhůtě lékařsky odůvodnitelné a s ohledem na aktuální zdravotní stav 
a pravděpodobný průběh nemoci dotyčné osoby. 
 
Dle § 14b odst. 1 zákona č. 48/1997 Sb. - Vláda může nařízením vymezit hrazené přeshraniční 
služby, u nichž je poskytnutí náhrady nákladů podle § 14 odst. 3 podmíněno udělením předchozího 
souhlasu. Jako hrazené přeshraniční služby, u nichž je poskytnutí náhrady nákladů podmíněno 
předchozím souhlasem, lze vymezit pouze 

 plánované hrazené služby, pro které jsou nařízením vlády o místní a časové dostupnosti 
zdravotních služeb stanoveny lhůty časové dostupnosti a které současně vyžadují 
hospitalizaci nebo vysoce specializované přístrojové nebo zdravotnické zařízení, nebo 

 hrazené služby, které zahrnují léčbu, která představuje zvláštní riziko pro pacienta nebo 
obyvatelstvo. 

Podle § 14b odst. 3 zákona č. 48/1997 Sb. o udělení předchozího souhlasu rozhoduje příslušná 
zdravotní pojišťovna na žádost pojištěnce. Žádost je nutné podat nejpozději před začátkem čerpání 
hrazených přeshraničních služeb. 
 
Podle § 14 zákona č. 48/1997 Sb. se ze zdravotního pojištění na základě žádosti pojištěnce 
poskytne náhrada nákladů vynaložených na hrazené přeshraniční služby, a to pouze do výše 
stanovené pro úhradu takových hrazených služeb, pokud by byly poskytnuty na území České 
republiky. Jestliže je náhrada nákladů na hrazené přeshraniční služby podmíněna udělením 
předchozího souhlasu, poskytne se pojištěnci náhrada nákladů pouze tehdy, byl-li předchozí 
souhlas udělen. 
 
Proces posouzení žádosti se řídí zákonem č. 48/1997 Sb., lhůty pro vydání rozhodnutí jsou dány 
zákonem č. 500/2004 Sb. správní řád, ve znění pozdějších předpisů. 

4. Výsledek úkonu Udělení povolení k obdržení vhodného léčení mimo členský stát bydliště / souhlasu s čerpáním 
zdravotních služeb v zahraničí, případně osvědčené vydáním příslušného nárokového dokladu. 

5. Kdy věc řešit 

Před vycestováním do zahraničí v případě, že zdravotní stav pojištěnce vyžaduje čerpání 
zdravotních služeb hrazených z prostředků veřejného zdravotního pojištění, které však nejsou 
v České republice dostupné ve lhůtě lékařsky odůvodnitelné s ohledem na aktuální zdravotní stav 
a pravděpodobný průběh nemoci žadatele. 
 
V případech, kdy je žádáno o čerpání zdravotních služeb v zahraničí ze subjektivních důvodů, 
přestože jsou požadované zdravotní služby dostupné v ČR lékařsky odůvodnitelné lhůtě, 
nelze žádosti vyhovět. 



6. 
Co je nutné doložit 
při iniciaci úkonu 
provedené elektronicky 

Žádost na stanoveném formuláři (viz níže). K žádosti je třeba přiložit lékařskou zprávu nebo jiný 
doklad vystavený poskytovatelem zdravotních služeb (ošetřujícím lékařem v ČR), v němž jsou 
specifikovány konkrétní zdravotní služby, které mají být v zahraničí čerpány, včetně zdůvodnění 
a doložení nutnosti čerpání zdravotních služeb v zahraničí, resp. nedostupnosti zdravotních služeb 
v ČR. Dále je doporučeno přiložit informace od zahraničního poskytovatele o předpokládané ceně 
zdravotní péče, která má být čerpána a případné další relevantní dokumenty. V případě zastoupení 
zároveň doklad o zastupování (zákonný zástupce, zmocněnec, opatrovník). 
Formulář žádosti naleznete na stránkách OZP zde. 

7. 
Co je nutné doložit 
při iniciaci úkonu 
provedené jinak než 
elektronicky 

Žádost na stanoveném formuláři (viz níže). K žádosti je třeba přiložit lékařskou zprávu nebo jiný 
doklad vystavený poskytovatelem zdravotních služeb (ošetřujícím lékařem v ČR), v němž jsou 
specifikovány konkrétní zdravotní služby, které mají být v zahraničí čerpány, včetně zdůvodnění 
a doložení nutnosti čerpání zdravotních služeb v zahraničí, resp. nedostupnosti zdravotních služeb 
v ČR. Dále je doporučeno přiložit informace od zahraničního poskytovatele o předpokládané ceně 
zdravotní péče, která má být čerpána a případné další relevantní dokumenty. V případě zastoupení 
zároveň doklad o zastupování (zákonný zástupce, zmocněnec, opatrovník). 
Formulář žádosti naleznete na stránkách OZP zde. 

8. 
Kde a jakým způsobem lze 
úkon iniciovat 
elektronicky 

Elektronické podání je možné pouze datovou schránkou OZP: q9iadw9. 

9. 
Kde a jakým jiným 
způsobem než 
elektronicky lze úkon 
iniciovat 

Písemnou žádostí adresovanou zdravotní pojišťovně s uvedením všech náležitostí a příloh, 
odevzdanou na kterékoli pobočce OZP nebo zaslanou poštou. 

10. 
Výše poplatku při iniciaci 
úkonu provedené 
elektronicky 

Správní ani jiné poplatky nejsou stanoveny. 

11. 
Výše poplatku při iniciaci 
úkonu provedené jinak 
než elektronicky 

Správní ani jiné poplatky nejsou stanoveny. 

12. 
Výše dávky nebo jiného 
plnění, pokud je 
předmětem úkonu 

Udělení povolení k obdržení vhodného léčení mimo členský stát bydliště / souhlasu s čerpáním 
zdravotních služeb v zahraničí, případně osvědčené vydáním příslušného nárokového dokladu. 

13. Opravné prostředky 
Odvolání - podává se ve lhůtě 15 dnů od doručení rozhodnutí ve věci žádosti o náhradu nákladů 
vynaložených k čerpání zdravotních služeb v zahraničí k Revizní komisi OZP prostřednictvím orgánu 
OZP, který rozhodnutí vydal. Proces odvolání je stanoven zákonem č. 500/2004 Sb., správní řád. 

14. Časté dotazy 

Dotaz: Kdy lze povolení / souhlas s čerpáním zdravotních služeb v zahraničí udělit? 
Odpověď: Zdravotní stav pojištěnce vyžaduje čerpání zdravotních služeb hrazených z prostředků 
veřejného zdravotního pojištění, které však nejsou v České republice dostupné ve lhůtě 
lékařsky odůvodnitelné s ohledem na aktuální zdravotní stav a pravděpodobný průběh 
nemoci. Týká se členských států EU, ESVO* 
 
Vycestování do zahraničí je dále možné v případě naplnění podmínek podle § 16 zákona č. 48/1997 
Sb. „ve výjimečných případech hradí zdravotní pojišťovna zdravotní služby jinak ze zdravotního 
pojištění nehrazené, je-li poskytnutí takových zdravotních služeb jedinou možností z hlediska 
zdravotního stavu pojištěnce.“ V takovém případě však navrhující poskytovatel zdravotních 
služeb žádá podle § 19 odst. 1 písm. a) zákona o veřejném zdravotním pojištění 
prostřednictvím standardizované žádanky o schválení (povolení) výkonu – léčivého přípravku 
– ZP – ostatní.  
 
Dotaz: Kdy naopak nelze povolení / souhlas s čerpáním zdravotních služeb v zahraničí udělit? 
Odpověď: Zdravotní služby chci podstoupit v zahraničí ze subjektivních důvodů (např. mám za to, 
že zahraniční zdravotní péče je kvalitnější, nemluvím česky a chci se vyhnout jazykové bariéře, …). 
Zdravotní služby jsou v ČR běžně dostupné, ale budu pobývat v zahraničí, a další. 

15. Sankce Sankce nejsou stanoveny. 
16. Působnost Provádění veřejného zdravotního pojištění. 
17. Oblast Správní činnosti. 
18. Klíčová slova Zahraničí, vycestování, péče, předchozí souhlas, preautorizace. 

19. Počátek platnosti popisu 
úkonu 

1. 5. 2023 

20. Konec platnosti popisu 
úkonu 

Konec platnosti není stanoven. 

21. 
Výsledek úkonu vedený 
v základním registru nebo 
v agendovém informačním 
systému 

Udělení povolení k obdržení vhodného léčení mimo členský stát bydliště / souhlasu s čerpáním 
zdravotních služeb v zahraničí, případně osvědčené vydáním příslušného nárokového dokladu. 

* ESVO – Island, Lichtenštejnsko, Norsko a Švýcarsko 

  

https://www.ozp.cz/formulare/klienti
https://www.ozp.cz/formulare/klienti

