
  

ZMĚNY V AGENDĚ NEMOCENSKÉHO POJIŠTĚNÍ OD 1. 1. 2025 (pro lékaře) 

 

Vážení lékaři, 

rádi bychom Vás informovali o digitalizaci dalších dávek nemocenského pojištění. 

V roce 2020 jsme úspěšně spustili eNeschopenku a digitalizovali tak „nemocenskou“.  

Od 1. 1. 2025 digitalizujeme ostatní dávky nemocenského pojištění: ošetřovné, dlouhodobé 

ošetřovné, peněžitou pomoc v mateřství a otcovskou.  

Nově digitalizované dávky budou fungovat podobně jako eNeschopenka, čímž se zrychlí celý proces 

mezi Vámi, zaměstnavateli i klienty a zefektivní se také veškerá komunikace s námi. 

Celý proces bude velmi jednoduchý. Jakmile elektronicky založíte nový případ, systém automaticky 

vygeneruje identifikátor (tj. číslo rozhodnutí/potvrzení), které klient nahlásí svému zaměstnavateli.  

 

 

 

 

 

 

 

Návrh právní úpravy (zákona měnícího zákon č. 187/2006 Sb., o nemocenském pojištění, ve znění 

pozdějších předpisů, a další související zákony), byl schválen Parlamentem ČR a dne 25. 11. 2025 

odeslán k podpisu prezidentovi ČR, s ohledem na předpokládanou účinnost nyní dokončujeme jeho 

implementační fázi. 

 

Jaké změny a nové povinnosti se dotknou lékařů a poskytovatelů zdravotních služeb? 

 Budete i nadále pracovat tak, jak jste zvyklí, a to v rozšířeném systému eNeschopenky (v rámci 
svého lékařského SW) nebo na ePortálu ČSSZ. Obě možnosti budete moct také kombinovat. 

Využití webové aplikace na ePortálu ČSSZ je bezplatné.  

 Rozhodnutí/potvrzení budete vydávat a zasílat elektronicky.  

 Po zadání rodného (nebo evidenčního) čísla pojištěnce vám systém automaticky vyplní údaje 

z registru ČSSZ tak, jak to znáte u eNeschopenky. Doplníte vlastní informace z vyšetření  
a předepsaný formulář elektronicky odešlete. Vystavené rozhodnutí/potvrzení bude 

uloženo na ePortálu ČSSZ a bude kdykoliv v případě potřeby přístupné. 

 Digitalizací se mění způsob předání rozhodnutí/potvrzení nebo oznámení pojištěnci. 
Pojištěnec vám sdělí kontaktní údaje (telefon nebo e-mail) a systém automaticky odešle 

pojištěnci zprávu s identifikátorem (tj. číslo elektronického rozhodnutí/potvrzení). Pokud vám 
pojištěnec neposkytne kontaktní údaje nebo pokud o to sám požádá, budete mu předávat 

doklad v listinné podobě. 

 Pojištěnec předá identifikátor svému zaměstnavateli – to nahrazuje proces podání žádosti  

o dávku. Po sdělení identifikátoru má zaměstnavatel veškeré údaje o této sociální události 

k dispozici a rovnou elektronicky odesílá ČSSZ podklady pro zpracování dávky.   
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 Upraveny budou také papírové verze formulářů, které budete používat v případech 
technického výpadku. Důvod v papírovém tiskopise uvedete. Formuláře v papírové podobě 

získáte na OSSZ. 

 Na ePortálu ČSSZ bude zavedena nová služba, ve které bude mít fyzická osoba (po 
přihlášení) všechna podání ošetřujících lékařů (rozhodnutí, potvrzení), která byla vystavena na 

její osobu. 

 Budete postupovat shodně u pojištěnců ČSSZ i u služebních orgánů a nebudete se 

muset zabývat pojistným vztahem (jako je tomu u eNeschopenky) nebo tím, kdo bude 

ošetřovat. 

 

Dochází ke změnám u eNeschopenky?  

Jedinou změnou je změna v předávání rozhodnutí. Pokud vám pojištěnec sdělí své kontaktní údaje 

(telefon nebo e-mail pro zaslání informace o vystavené eNeschopence), nebudete již tisknout „Průkaz 

dočasně práce neschopného pojištěnce“. 

 

Jaké vybavení budete od 1. 1. 2025 potřebovat?  

Rozhodnutí/potvrzení budete vystavovat na počítači (stejně jako u eNeschopenky) podle vlastní volby: 

 přes specializovaný software (který již běžně používáte) s doplňujícím modulem, 

 přes ePortál ČSSZ (https://eportal.cssz.cz), a to bezplatně. 

 

Přihlašování a certifikáty budou v rámci rozšířeného systému eNeschopenky stejné, přihlásíte se 

pomocí identifikačního čísla pracoviště pro e-podání (IČPE), které je navázáno na Vaše IČO. Postupy 

používání a správy IČPE se nemění.  Bližší informace najdete v dokumentaci na webu ČSSZ.  

 

U nově digitalizovaných dávek budete zadávat stejné údaje jako doposud. Jedná se o tato podání: 
 
• Ošetřovné 

• Rozhodnutí o potřebě ošetřování/péče – hlášení o vzniku potřeby ošetřování/péče 

• Rozhodnutí o potřebě ošetřování/péče – hlášení o ukončení potřeby ošetřování/péče 

• Potvrzení o trvání potřeby ošetřování/péče 

• Dlouhodobé ošetřovné 

• Rozhodnutí o potřebě dlouhodobé péče – hlášení o vzniku potřeby dlouhodobé péče 

• Rozhodnutí o potřebě dlouhodobé péče – hlášení o ukončení potřeby dlouhodobé péče 

• Potvrzení o trvání potřeby dlouhodobé péče 

• Změny u ošetřovného, dlouhodobého ošetřovného a dočasné pracovní neschopnosti 

• Hlášení ošetřujícího lékaře 

• „Průkaz“ (tj. výtisk v papírové podobě) pro ošetřovné a dlouhodobé ošetřovné je určen 

pro situace, kdy nebude zaslání čísla rozhodnutí na telefon nebo e-mail pojištěnci, osobě s potřebou 
ošetřování nebo průvodci postačovat. U papírového tiskopisu půjde o nový II. díl. 

• Peněžitá pomoc v mateřství 

• Potvrzení o datu porodu 

• Otcovská 

• Potvrzení o hospitalizaci dítěte ze zdravotních důvodů na straně dítěte nebo matky dítěte 

https://eportal.cssz.cz/
https://www.cssz.cz/documents/20143/402496/Postupy+PSZ+p%C5%99i+generov%C3%A1n%C3%AD+I%C4%8CPE.pdf/767dadef-488a-6604-642b-01ae3f14766b


 

Jak postupovat, pokud událost vznikne v roce 2024? 

Pokud vystavíte rozhodnutí před 1. 1. 2025, bude dokončeno podle stávající právní úpravy na „starých“ 

papírových formulářích. Pro rozhodnutí, která vystavíte na papírovém formuláři od 1. 1. 2025, již 

použijete nové formuláře. Nevyužité tiskopisy můžete odevzdat na OSSZ, kde zajistí jejich skartaci. 

 

 

Kdo je ošetřující lékař a jaké má povinnosti? 

Ošetřující lékaři posuzují podle zákona o nemocenském pojištění (zákon č. 187/2006 

Sb.) u svých pacientů dočasnou pracovní neschopnost a potřebu ošetřování, a 

poté vystavují rozhodnutí a hlášení. 

Ošetřujícím lékařem (podle § 54 zákona o nemocenském pojištění) je každý poskytovatel zdravotních 

služeb (tzn. praktický lékař, ale také ambulantní specialista nebo nemocnice), který poskytuje 

léčebnou péči svým pacientům. Ošetřujícím lékařem (pro účely vydání rozhodnutí o dočasné pracovní 

neschopnosti) tak nemusí být pouze praktický lékař, ale také lékař, který léčí pacienta pro určité 

relevantní onemocnění. Ošetřující lékař může provádět posuzování jen v rozsahu své odbornosti. 

Ošetřujícím lékařem není poskytovatel zdravotnické záchranné služby a lékařské pohotovostní služby.  

 

Další informace a pokyny jsou zveřejněny na webu ČSSZ: https://www.cssz.cz/web/edavky. 

Informace pro vývojáře lékařského software najdete na našem webu: Informace pro vývojáře 

lékařského SW.  

 

Věříme, že tyto změny zjednoduší administrativní činnosti spojené s agendou nemocenského pojištění.  

 

Děkujeme za Vaši spolupráci. 

 

S pozdravem 

Česká správa sociálního zabezpečení 

https://www.cssz.cz/web/edavky
https://www.cssz.cz/web/cz/informace-pro-vyvojare-lekarskeho-sw
https://www.cssz.cz/web/cz/informace-pro-vyvojare-lekarskeho-sw

