Zákon o zdravotnické záchranné službě
Zákon neřeší postavení současných soukromých poskytovatelů provozujících ZZS. Je skutečně úmyslem ministerstva těmto poskytovatelům další výkon činnosti znemožnit?
Z  nejasných důvodů návrh neřeší přeshraniční spolupráci, která se jistě po zahrnutí ČR do tzv. Schengenského prostoru bude nadále  rozšiřovat, a měla by tedy být zákonem upravena.

Zákon  ukládá zcela nesmyslně všem poskytovatelům lůžkových zdravotních služeb povinnost zřídit urgentní příjem nebo kontaktní místo pro spolupráci se ZZS. Tato povinnost je u některých poskytovatelů lůžkových zdravotních služeb nesmyslná ( LDN, specializovaná sanatoria…).

( § 17 )

Zákon stanoví povinnost zajistit dojezdový čas výjezdové skupiny do 20 minut, což je v  porovnání se stávající vyhláškou č. 434/1992 Sb. ( § 3 odst. 2 ), která požaduje dojezd do 15 minut, krokem zpět. Jde o neodůvodněné snížení dostupnosti ZZS pro občany.

( § 15 odst. 3 )
Za sporné považujeme to, aby v  rámci tzv. vedlejších služeb zajišťovala ZZS lékařské pohotovostní ambulance ( tedy LSPP ), protože provoz takových ambulancí při výjezdových základnách není personálně zajištěn patřičně kvalifikovanými praktickými lékaři a praktickými lékaři pro děti a dorost. 
( § 5 )

Je nepochopitelné, že zákon neřeší nároky na kvalifikaci lékařů ZZS ani záchranářů.

Personální složení posádek výjezdových skupin by mělo stanovit prováděcím právním předpisem Ministerstvo zdravotnictví ve spolupráci s Českou lékařskou komorou.

ZZS je součástí integrovaného záchranného systému. Na rozdíl pracovníků jeho dalších složek ( policie, hasiči ) nemají být lékaři nijak zvýhodněni. S  tím ČLK nemůže souhlasit.

