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Integrovaný regionální operační program 2021-2027
Základní informace

• Integrovaný regionální operační program (IROP) je jeden z operačních programů,
přes které se v České republice rozdělují finanční prostředky poskytnuté z evropských
fondů - konkrétně z Evropského fondu pro regionální rozvoj

• IROP 2021-2027 navazuje na IROP 2014-2020

• Aktuální programové období: 2021-2027 (projekty mohou dobíhat až do roku 2029)

• Řídicí orgán (ŘO): Ministerstvo pro místní rozvoj (MMR)

➢ Vyhlašuje výzvy k předkládání projektů, stanovuje podmínky, za kterých je možné
předložit projekt, vydává rozhodnutí o poskytnutí dotace a proplácí je

• Administrace programu: Centrum pro regionální rozvoj (CRR)

➢ Zajišťuje konzultace projektových záměrů, provádí hodnocení projektů a jejich výběr
ke schválení, dohlíží na realizaci podpořených projektů a kontroluje zprávy o realizaci
projektů

• Regionální pracoviště CCR jsou v každém krajském městě

• Celková alokace: cca 117,7 mld. Kč

• Alokace pro zdravotnictví: cca 9,6 mld. Kč



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
Základní informace

• IROP 2021-2027 podporuje 10 oblastí, tzv. specifických cílů

• Oblast pro zdravotnictví: Infrastruktura ve zdravotnictví

• Specifický cíl 4.3: Zajišťování rovného přístupu ke zdravotní péči a posílení
odolnosti systémů zdravotní péče včetně primární péče a podpory
přechodu od institucionální péče k rodině a komunitně založené péči

• Ministerstvo zdravotnictví ČR je věcným garantem specifického cíle 4.3

• V rámci IROP jsou vyhlašovány průběžné výzvy do kterých se mohou
přihlásit žadatelé o dotaci

• Úspěšný Žadatel musí splnit podmínky stanovené výzvou (oprávněnost
žadatele, min. a max. výše celkových způsobilých výdajů na projekt,
ukončení realizace projektu atd.)

• Dotace jsou většinou určeny pro kraje, města, obce nebo jejich zřízené
organizace, ministerstva a správní úřady, neziskové organizace

• Aktuální harmonogram výzev je dostupný na webových stránkách IROP
2021-2027



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
Územní zaměření

Kategorie regionů a míra spolufinancování

• Kategorie regionů – tři kategorie regionů s oddělenými alokacemi
a odlišným spolufinancováním:

• více rozvinuté regiony (VRR)

• přechodové regiony (PR)

• méně rozvinuté regiony (MRR)

• ŘO vyhlašuje výzvy pro předkládání individuálních žádostí o
podporu pro každou kategorii regionu zvlášť

• Výše příspěvku ze státního rozpočtu a výše spolufinancování
vychází z Metodiky spolufinancování Ministerstva financí

→ PODPORA REGIONŮ NIKOLIV PODPORA ZDRAVOTNICTVÍ –
CÍLEM NENÍ ŘEŠIT PROBLÉMY VE ZDRAVOTNICTVÍ, ALE
SNIŽOVAT ROZDÍLY MEZI REGIONY



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
Kategorie regionů a míra spolufinancování

Kategorie regionu EFRR
Státní rozpočet

(dle typu příjemce)

Projekty PR (přechodové) 70 % 0 – 30 %

Projekty MRR (méně rozvinuté) 85 % 0 – 15 %

Projekty VRR (více rozvinuté) 40 % 0 – 60 %



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
71. a 72. výzva 

PODPORA ROZVOJE A DOSTUPNOSTI PALIATIVNÍ PÉČE

• Termín vyhlášení výzev: 16. 2. 2023

• Termín ukončení příjmu žádostí o podporu: 28. 2. 2025

• Výzva č. 71 (MRR – méně rozvinuté regiony)

• Evropský fond pro regionální rozvoj – 180 009 991Kč

• Státní rozpočet – max. 31 776 469 Kč

• Výzva č. 72 (PR – přechodové regiony)

• Evropský fond pro regionální rozvoj – 100 449 671Kč

• Státní rozpočet – max. 43 049 859 Kč



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
71. a 72. výzva 

• Aktivita A – Zvýšení kvality a dostupnosti péče poskytované
stávajícími nebo nově vznikajícími konziliárními paliativními
týmy v nemocnicích

• Aktivita B – Zvýšení kvality a dostupnosti paliativní péče ve
vlastním sociálním prostředí pacienta prostřednictvím
stávajících nebo nově vznikajících poskytovatelů mobilní
specializované paliativní péče

• Aktivita C – Zvýšení kvality a dostupnosti lůžkové paliativní a
hospicové péče prostřednictvím stávajících nebo nově
vznikajících poskytovatelů

• V rámci jednoho projektu není možné kombinovat aktivity,
ale jeden žadatel může podat více projektů (dle místa
poskytování, dle aktivity)



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
71. a 72. výzva 

PODPORA ROZVOJE A DOSTUPNOSTI PALIATIVNÍ PÉČE

Oprávnění žadatelé:

• PO OSS

• kraje

• obce

• organizace zřizované nebo zakládané kraji/obcemi

• NNO

• další subjekty poskytující veřejnou službu v oblasti zdravotní péče podle zákona č. 
372/2011 Sb., o zdravotních službách a podmínkách jejich poskytování (zákon o 
zdravotních službách) (dále jen zákon č. 372/2011 Sb.) 

Cílová skupina:

• zvláště ohrožené skupiny pacientů: pacienti v terminálním stádiu nemoci



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
71. výzva – Oprávnění žadatelé pro dané aktivity

AKTIVITA A AKTIVITA B AKTIVITA C

Stávající poskytovatel:
poskytovatel zdravotních služeb, který na 
základě zákona č. 372/2011 Sb., poskytuje v 
místě realizace projektu v souladu se svým 
oprávněním k poskytování zdravotních služeb, 
péči v oboru: paliativní medicína (případně v 
oboru paliativní medicína a léčba bolesti) a 
zároveň má ke dni podání žádosti o podporu 
platné smlouvy s Všeobecnou zdravotní 
pojišťovnou a minimálně jednou další 
zdravotní pojišťovnou sdruženou ve Svazu 
zdravotních pojišťoven na hrazení péče 
odbornosti 929 - konziliární tým paliativní 
péče v nemocnicích. 

Stávající poskytovatel: 
poskytovatel zdravotních služeb, který na 
základě zákona č. 372/2011 Sb. poskytuje v 
souladu se svým oprávněním k poskytování 
zdravotních služeb, péči v oboru: paliativní 
medicína (případně v oboru paliativní 
medicína a léčba bolesti) a zároveň a má ke 
dni podání žádosti o podporu platné smlouvy 
s Všeobecnou zdravotní pojišťovnou a 
minimálně jednou další zdravotní 
pojišťovnou sdruženou ve Svazu zdravotních 
pojišťoven na hrazení této péče, odbornost 
926 - domácí paliativní péče o pacienta v 
terminálním stavu.

Stávající poskytovatel (bez nárůstu počtu 
lůžek): 
poskytovatel zdravotních služeb, který 
provozuje lůžkový hospic v souladu s §44a 
zákona č. 372/2011 Sb. nebo provozuje 
lůžkovou péči hospicového typu a zároveň
má ke dni podání žádosti o podporu platné 
smlouvy s Všeobecnou zdravotní pojišťovnou 
a minimálně jednou další zdravotní 
pojišťovnou sdruženou ve Svazu zdravotních 
pojišťoven na hrazení péče odbornosti 9U9 
ústavní následná ošetřovatelská péče v hospici 
s minimálním počtem nasmlouvaných lůžek: 
13. 

Nový poskytovatel / nové místo poskytování:
poskytovatel zdravotních služeb, který 
disponuje pro místo realizace projektu 
oprávněním k poskytování zdravotních služeb 
v souladu se zákonem č. 372/2011 Sb., 
v oboru: paliativní medicína (případně 
v oboru paliativní medicína a léčba bolesti) a 
zároveň má ke dni podání žádosti o podporu 
pro místo realizace projektu doporučující 
stanovisko výběrové komise k uzavření 
smlouvy o úhradě zdravotních služeb 
v souladu se zákonem č. 48/1997 Sb., o 
veřejném zdravotním pojištění, (dále jen 
zákon č. 48/1997 Sb.) a zároveň má ke dni 
podání žádosti o podporu souhlas Všeobecné 
zdravotní pojišťovny a zdravotní pojišťovny 
sdružené v Svazu zdravotních pojišťoven ČR, 
která má největší zastoupení v daném kraji, se 
záměrem poskytovat zdravotní služby 
prostřednictvím odbornosti 929.  

Nový poskytovatel / nové místo poskytování: 
poskytovatel zdravotních služeb, který 
disponuje pro místo realizace projektu 
oprávněním k poskytování zdravotních služeb 
v souladu se zákonem č. 372/2011 Sb., v oboru 
paliativní medicína (případně v oboru 
paliativní medicína a léčba bolesti) a zároveň  
má ke dni podání žádosti o podporu pro 
místo realizace projektu doporučující 
stanovisko výběrové komise k uzavření 
smlouvy o úhradě zdravotních služeb v 
souladu se zákonem č. 48/1997 Sb. a zároveň 
má ke dni podání žádosti o podporu souhlas 
Všeobecné zdravotní pojišťovny a zdravotní 
pojišťovny sdružené v Svazu zdravotních 
pojišťoven ČR, která má největší zastoupení v 
daném kraji , se záměrem poskytovat 
zdravotní služby prostřednictvím odbornosti 
926. 



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
72. výzva – Oprávnění žadatelé pro dané aktivity

AKTIVITA A AKTIVITA B AKTIVITA C
Stávající poskytovatel:
poskytovatel zdravotních služeb, který na základě zákona č. 
372/2011 Sb., poskytuje v místě realizace projektu v souladu 
se svým oprávněním k poskytování zdravotních služeb, péči v 
oboru: paliativní medicína (případně v oboru paliativní 
medicína a léčba bolesti) a zároveň má ke dni podání 
žádosti o podporu platné smlouvy s Všeobecnou zdravotní 
pojišťovnou a minimálně jednou další zdravotní 
pojišťovnou sdruženou ve Svazu zdravotních pojišťoven na 
hrazení péče odbornosti 929 - konziliární tým paliativní péče 
v nemocnicích. 

Stávající poskytovatel: 
poskytovatel zdravotních služeb, který na základě zákona č. 
372/2011 Sb. poskytuje v souladu se svým oprávněním k 
poskytování zdravotních služeb, péči v oboru: paliativní 
medicína (případně v oboru paliativní medicína a léčba 
bolesti) a zároveň  má ke dni podání žádosti o podporu 
platné smlouvy s Všeobecnou zdravotní pojišťovnou a 
minimálně jednou další zdravotní pojišťovnou sdruženou ve 
Svazu zdravotních pojišťoven na hrazení této péče, 
odbornost 926 - domácí paliativní péče o pacienta v 
terminálním stavu. 

Stávající poskytovatel (bez nárůstu počtu lůžek): 
poskytovatel zdravotních služeb, který provozuje lůžkový 
hospic v souladu s §44a zákona č. 372/2011 Sb. nebo 
provozuje lůžkovou péči hospicového typu a zároveň má ke 
dni podání žádosti o podporu platné smlouvy s Všeobecnou 
zdravotní pojišťovnou a minimálně jednou další zdravotní 
pojišťovnou sdruženou ve Svazu zdravotních pojišťoven na 
hrazení péče odbornosti 9U9 ústavní následná 
ošetřovatelská péče v hospice s minimálním počtem 
nasmlouvaných lůžek: 13. 

Nový poskytovatel / nové místo poskytování:
poskytovatel zdravotních služeb, který disponuje pro místo 
realizace projektu oprávněním k poskytování zdravotních 
služeb v souladu se zákonem č. 372/2011 Sb., v oboru: 
paliativní medicína (případně v oboru paliativní medicína a 
léčba bolesti) a zároveň má ke dni podání žádosti o podporu 
pro místo realizace projektu doporučující stanovisko 
výběrové komise k uzavření smlouvy o úhradě zdravotních 
služeb v souladu se zákonem č. 48/1997 Sb., o veřejném 
zdravotním pojištění, (dále jen zákon č. 48/1997 Sb.) a 
zároveň má ke dni podání žádosti o podporu souhlas 
Všeobecné zdravotní pojišťovny a zdravotní pojišťovny 
sdružené v Svazu zdravotních pojišťoven ČR, která má 
největší zastoupení v daném kraji , se záměrem poskytovat 
zdravotní služby prostřednictvím odbornosti 929.

Nový poskytovatel / nové místo poskytování: 
poskytovatel zdravotních služeb, který disponuje pro místo 
realizace projektu oprávněním k poskytování zdravotních 
služeb v souladu se zákonem č. 372/2011 Sb., v oboru 
paliativní medicína (případně v oboru paliativní medicína a 
léčba bolesti) a zároveň  má ke dni podání žádosti o 
podporu pro místo realizace projektu doporučující 
stanovisko výběrové komise k uzavření smlouvy o úhradě 
zdravotních služeb v souladu se zákonem č. 48/1997 Sb. a 
zároveň má ke dni podání žádosti o podporu souhlas 
Všeobecné zdravotní pojišťovny a zdravotní pojišťovny 
sdružené v Svazu zdravotních pojišťoven ČR, která má 
největší zastoupení v daném kraji2 se záměrem poskytovat 
zdravotní služby prostřednictvím odbornosti 926.

Stávající poskytovatel (v případě nárůstu počtu lůžek min. o 
5):
poskytovatel zdravotních služeb, který provozuje lůžkový 
hospic v souladu s §44a zákona č. 372/2011 Sb. a zároveň 
má ke dni podání žádosti o podporu platné smlouvy s 
Všeobecnou zdravotní pojišťovnou a minimálně jednou 
další zdravotní pojišťovnou sdruženou ve Svazu zdravotních 
pojišťoven na hrazení péče odbornosti 9U9 ústavní následná 
ošetřovatelská péče v hospici s minimálním počtem 
nasmlouvaných lůžek: 13 a zároveň  má ke dni podání 
žádosti o podporu souhlas Všeobecné zdravotní pojišťovny 
a zdravotní pojišťovny sdružené v Svazu zdravotních 
pojišťoven ČR, která má největší zastoupení v daném kraji, se 
záměrem vzniku nových lůžek

Nový poskytovatel:
poskytovatel zdravotních služeb, který disponuje pro místo 
realizace projektu oprávněním k poskytování zdravotních 
služeb v souladu se zákonem č. 372/2011 Sb., v oboru 
paliativní medicína (případně v oboru paliativní medicína a 
léčba bolesti) a zároveň má ke dni podání žádosti o podporu 
pro místo realizace projektu doporučující stanovisko 
výběrové komise k uzavření smlouvy o úhradě zdravotních 
služeb v souladu se zákonem č. 48/1997 Sb. a zároveň má ke 
dni podání žádosti o podporu souhlas Všeobecné zdravotní 
pojišťovny a zdravotní pojišťovny sdružené v Svazu 
zdravotních pojišťoven ČR, která má největší zastoupení v 
daném kraji, se záměrem poskytovat zdravotní služby 
prostřednictvím odbornosti 9U9.



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
71. a 72. výzva – AKTIVITA A

AKTIVITA A – „NEMOCNIČNÍ TÝMY“ 

Podporované aktivity:

• Výstavba nového či rekonstrukce/modernizace stávajícího zázemí pro poskytování 
zdravotní péče konziliárními paliativní týmy 

• Pořízení věcného vybavení, nábytku, technologií včetně informačních technologií pro 
zázemí pro poskytování péče konziliárními paliativními týmy

• Pořízení vybavení ze Seznamu vybavení pro poskytování zdravotní péče konziliárního 
paliativního týmu a zavádění nových metod pro zvýšení komfortu při poskytování 
časné nebo terminální paliativní péče (Seznam vybavení je přílohou č. 8 Specifických 
pravidel pro žadatele a příjemce) – pro aktivitu A se jedná konkrétně o pořízení 
přenosného ultrazvuku

Max. výše způsobilých výdajů na jeden projekt:  

71. výzva 72. výzva 

Stávající poskytovatelé 1 mil. Kč 0,8 mil. Kč 

Noví poskytovatelé/nové 
místo poskytování 

1,5 mil. Kč 1,5 mil. Kč 



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
71. a 72. výzva – AKTIVITA B

AKTIVITA B – „MOBILNÍ TÝMY“

Podporované aktivity:

• Výstavba nových či rekonstrukce/modernizace stávajících prostor kontaktních 
pracovišť mobilní specializované paliativní péče 

• Pořízení věcného vybavení, nábytku, technologií včetně informačních technologií pro 
činnost kontaktních pracovišť mobilní specializované paliativní péče

• Pořízení věcného vybavení, technologií včetně informačních technologií pro práci ve 
vlastním sociálním prostředí pacienta 

• Pořízení vybavení ze Seznamu přístrojového vybavení včetně kompenzačních 
pomůcek (např. polohovací křeslo, polohovací lůžko včetně příslušenství, antidekubitní 
matrace, transportní vozíky atd.)

• Pořízení automobilů pro výkon mobilní specializované paliativní péče 

Max. výše způsobilých výdajů na jeden projekt:  

71. výzva 72. výzva 

Stávající poskytovatelé 3,2 mil. Kč 2 mil. Kč 

Noví poskytovatelé/nové místo 
poskytování (jen Královehradecký, 
Liberecký, Olomoucký, 
Moravskoslezský, Ústecký, 
Středočeský, Plzeňský kraj) 

4 mil. Kč 3,8 mil. Kč 



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
71. a 72. výzva – AKTIVITA C

AKTIVITA C – „LŮŽKOVÉ HOSPICE“ 

Podporované aktivity:

• Výstavba nových či rekonstrukce/modernizace stávajících prostor pro poskytování 
paliativní a hospicové péče

• Pořízení věcného vybavení, nábytku, technologií včetně informačních technologií 
pro poskytování paliativní a hospicové paliativní péče 

• Pořízení vybavení ze Seznamu přístrojového vybavení (např. polohovací křeslo, 
polohovací lůžko včetně příslušenství, transportní lůžko, závěsné systémy stacionární i 
mobilní, hygienické vany atd.)

71. výzva 72. výzva 

Stávající poskytovatelé 9 mil. Kč 7,5 mil. Kč 

Nový poskytovatel (jen 
kraj Vysočina)/nárůst 
počtu lůžek min. o 5 (jen 
Středočeský kraj)  

x 7,5 mil. Kč / 9 mil. Kč 



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
71. a 72. výzva – Cíle projektu

PODPORA ROZVOJE A DOSTUPNOSTI PALIATIVNÍ PÉČE

Cíle projektu – konkrétní tzv. specifická kritéria přijatelnosti 

Zvýšení kvality poskytované paliativní péče • Individualizace péče (prostory pro práci s 
rodinou apod.) 

• Zvýšení komplexnosti péče 
• Zlepšení podmínek pro poskytování péče 

(zázemí pro tým)  

Zajištění či zvýšení dostupnosti paliativní 
péče v územím přípustném výzvou 

• Zvýšení dostupnosti paliativní péče v 
daném zdravotnickém zařízení 

Zvýšení návaznosti péče o pacienty v 
regionu

• Doložení spolupráce s relevantními 
službami v regionu (jak zdravotními tak 
sociálními) 

Zvýšení dostupnosti poskytované paliativní 
péče pro pacienty se specifickými 
potřebami

• Splněno vždy 



PŘÍPRAVA A REALIZACE PROJEKTŮ 

Předprojektová fáze

• Příprava projektového záměru 

• Příprava stavebního projektu – v případě, že je součástí projektu stavba – nutné mít zažádáno 
o stavební povolení 

• Podání projektové žádosti o dotaci – žádost o podporu se zpracovává v elektronickém 
formuláři v informačním systému IS KP21+ 

• Hodnocení žádosti o dotaci – kritéria a podmínky hodnocení jsou uvedeny v obecných a 
specifických pravidlech pro žadatele a příjemce (hodnocení přijatelnosti, formálních náležitostí, 
věcné hodnocení projektového záměru atd.); vyhlášení výsledků může trvat v řádech týdnů až 
měsíců

• Právní akt = Rozhodnutí o poskytnutí dotace je vydán zpravidla ve lhůtě do 3 měsíců od výběru 
příslušné žádosti o podporu

• Je-li příjemcem projektu státní příspěvková organizace, poskytovatelem prostředků na 
projekt je její zřizovatel (ten vydává rozhodnutí o poskytnutí dotace) – většinou Ministerstvo 
zdravotnictví 



PŘÍPRAVA A REALIZACE PROJEKTŮ 

Projektová fáze – fáze realizace

• Realizace projektu - během realizace projektu je nutné dodržovat všechny podmínky nastavené 
v RoD (naplňování klíčových aktivit, indikátorů, milníků, atd.)

• Realizace veřejných zakázek 

• Žádosti o platbu – platby ex-ante nebo ex-post (doložení objednávek, faktur, atd.) 

• Zpráva o realizaci – monitorování realizace projektu zabezpečuje dohled nad tím, aby finanční 
prostředky byly využity maximálně efektivně k naplnění cílů, které byly stanoveny a zároveň 
slouží jak příjemcům podpory, tak i ŘO k případné včasné identifikaci možných rizik a zabránění 
chybám a nesrovnalostem ve financování projektů

• Publicita – povinná publicita je součástí každého projektu

Ukončení projektu

• Závěrečná žádost o platbu

• Závěrečná zpráva o realizaci projektu (Závěrečné vyhodnocení akce)

• Udržitelnost a monitoring: žadatel se zavazuje dodržet výstupy projektu po dobu 5 let (Zprávy 
o udržitelnosti)



Další podpora paliativní péče zejména ze strany MZ 

Dotační neinvestiční program MZ na podporu péče o pacienty v terminálním stadiu 
onemocnění pro rok 2024

• Smyslem dotačního programu je vytvoření optimálních podmínek pro rozvoj a 
podporu nestátních neziskových organizací působících v oblasti péče o terminálně 
nemocné 

• Cílem je zachování co nejvyšší kvality života pacientů v terminální fázi života

• Vyhlášení výzvy a zahájení příjmu žádostí: 31. 8. 2023

• Ukončení příjmu žádosti: 2. 10. 2023

• Podání žádosti: prostřednictvím elektronického systému Grantys a současně 
prostřednictvím datové schránky

• Minimální výše požadované dotace je stanovena na 15 000 Kč

• Každá žádost musí být zaměřena jen na jednu prioritu

• Pro rok 2024 lze v rámci dotačního programu předložit neinvestiční 

projekt, jehož realizace musí být ukončena k 31. prosinci 2024



Další podpora paliativní péče zejména ze strany MZ 

Dotační neinvestiční program MZ na podporu péče o pacienty v terminálním stadiu 
onemocnění pro rok 2024

• V rámci dotačního programu budou podporovány projekty naplňující stanovené 
priority, s jasně definovanými cíli, které budou mít kladný a praktický dopad na 
cílovou skupinu a možnost objektivního zhodnocení dosaženého efektu:

• Priorita č. 1: pořízení neinvestičního vybavení (např. polohovací lůžka, 
ambulantní lehátka, zvedáky, rehabilitační pomůcky, invalidní vozíky)

• Priorita č. 2: vydávání edukačních materiálů zaměřených na paliativní 
hospicovou péči určených pro odbornou i širokou veřejnost

• Priorita č. 3: podpora edukačních aktivit zaměřených na paliativní hospicovou 
péči

• Priorita č. 4: vzdělávání zdravotnických pracovníků v oblastech poskytování 
zdravotní péče pacientům v terminálním stadiu onemocnění a zvyšování její 
kvality



Operační program Zaměstnanost plus 

Projekt Standardizace paliativní péče v ČR

Dotační titul: Operační program Zaměstnanost plus (OPZ+)

Realizátor projektu: Ministerstvo zdravotnictví ČR

Rozpočet projektu:

cca 30 mil. Kč 

Předpokládaná doba realizace projektu: 01/2024 – 12/2026

zlepšení dostupnosti a kvality paliativní péče ve všech regionech ČR prostřednictvím vytvoření
konsenzuální Strategie rozvoje paliativní péče pro dospělé a dětské pacienty do roku 2035 a
navazujících dokumentů v podobě dvou Implementačních plánů (zvlášť pro dospělé a dětské
pacienty) a Doporučeného postupu pro identifikaci pacientů s potřebami paliativní povahy v
primární péči

Cíl projektu:

Návaznost na projekty Operačního programu Zaměstnanost: 

• Podpora paliativní péče – zvýšení dostupnosti zdravotních služeb v oblasti paliativní péče v 
nemocnicích akutní a následné péče

• Mobilní specializovaná paliativní péče 



Integrovaný regionální operační program 2021-2027
Kde získat více informací

• Webové stránky IROP 

➢ IROP - Ministerstvo pro místní rozvoj ČR - Úvod (mmr.cz)

• Webové stránky Centra pro regionální rozvoj České republiky: 

➢ Všechny informace o IROP 2021-2027 na jednom místě | CRR

• 71. výzva (MRR)

➢ IROP - Ministerstvo pro místní rozvoj ČR - 71. výzva IROP - Podpora rozvoje a 
dostupnosti paliativní péče - SC 4.3 (MRR) (mmr.cz)

• 72. výzva (PR)

➢ IROP - Ministerstvo pro místní rozvoj ČR - 72. výzva IROP - Podpora rozvoje a 
dostupnosti paliativní péče - SC 4.3 (PR) (mmr.cz)

• Dokumentace k IROP 2021-2027

➢ IROP - Ministerstvo pro místní rozvoj ČR - Dokumenty k IROP 2021-2027 
(mmr.cz)

• Projektová kancelář MZ ČR

➢ Hlavní stránka | Projektová kancelář MZ (mzcr.cz)

https://irop.mmr.cz/cs/
https://www.crr.cz/irop/irop-2021-2027/
https://irop.mmr.cz/cs/vyzvy-2021-2027/vyzvy/71vyzvairop
https://irop.mmr.cz/cs/vyzvy-2021-2027/vyzvy/72vyzvairop
https://irop.mmr.cz/cs/irop-2021-2027/dokumenty
https://projektovakancelar.mzcr.cz/


DĚKUJI ZA POZORNOST. 

Mgr. KATEŘINA DIMITROVOVÁ

vedoucí oddělení projektového řízení

odbor evropských fondů a investičního rozvoje 

tel.: +420 224 972 756

e-mail: Katerina.Dimitrovova@mzcr.cz

mailto:Katerina.Dimitrovova@mzcr.cz

