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Uvodni informace

A.  Systematicka navstéva a jeji cil

Na zakladé ustanoveni § 1 odst. 3 a4 zdkona ¢. 349/1999 Sb., o vefejném ochranci prav,
ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,zdkon o verejném ochranci prav”), vykonavam
¢innost ndrodniho preventivhiho mechanismu, vjehoz ramci provadim systematické
navstévy mist (zafizeni), v nichZ se nachdzeji nebo mohou nachazet osoby omezené
na svobodé. Dlivodem omezeni nasvobodé je rozhodnuti orgdnu verejné moci, nebo
zavislost osoby na poskytované péci. Cilem systematickych navstév je posilit ochranu osob
omezenych na svobodé pfed viemi formami $patného zachazeni.! Lé¢ebny pro dlouhodobé
nemocné predstavuji zafizeni ve smyslu § 1 odst. 4 pism. a) a c) zakona o verejném ochranci

prav.

Navstévy probihaji zdsadné neohldsené a jejich provedenim zpravidla povéfuji pracovniky
Kancelafe vefejného ochrance prav.2 Pracovniky jsou pravnici, sestry a lékafi. Setfeni spociva
v prohlidce zafizeni, pozorovani, rozhovorech s vedoucim, zaméstnanci a pacienty, studiu
vnitfnich predpist zafizeni a dokumentace véetné zdravotnické.®> Charakter navstév je
preventivni, s cilem plsobit do budoucna a zvySovat standard poskytovani zdravotni péce
v Ceské republice.

B.  Zprdava z navstévy a vyjadreni zarizeni*

Z kazdé systematické navstévy pofizuji zpravu, jejiz soucasti mohou byt navrhy opatreni
k napravé. Zprava slouzi k dialogu se zafizenim a jako voditko k prevenci nebo odstranéni
$patného zachazeni. Zprava nepopisuje praxi zafizeni, kterd odpovida dobrym standardiim
zachazeni. Proto miiZe pUsobit negativnim dojmem. Prosim Ctenare, aby zpravu Cetli s timto
védomim a nepovazovali mé zavéry za nedocenéni ndrocné prace zafrizeni.

Zpravu zaslu zafizeni a vyzvu je, aby se k mym zjisténim a navrzenym opatfenim oteviené
a s odivodnénim vyjadrilo. Jsem pfipravena zabyvat se predlozenymi argumenty.
Shledam-li vyjadreni zatizeni nebo dalSich oslovenych organ(i dostate¢nym, vyrozumim je
o tom. Mohu si rovnéz vyzadat dopliujici vyjadreni. Rozhoduijici je pak vysvétleni zjisténych
pochybeni, doloZeni navrzenych opatfeni k ndpravé ¢i hodnovérny pfislib jejich realizace.
Neshledam-li vyjadreni zafizeni nebo dalSich oslovenych organ(i dostate¢nym, vyrozumim

1 Spatnym zachdzenim se rozumi jednani, které nerespektuje lidskou ddstojnost a dosahuje uréitého stupné
zavaznosti (samo o sobé, nebo pfi kumulativnim Gc¢inku jednotlivych zasaha). Ve zdravotnickych zatizenich mdze mit
Spatné zachazeni napfiklad podobu nezajisténi bezpeci, nerespektovani lidské dlstojnosti, prava na soukromi,
posilovani zavislosti na poskytované péci, nerespektovani socidlni autonomie, prava na spoluticast pfi rozhodovani
o lééebném postupu, anebo podobu neodlivodnéného pouzivani omezovacich prostredk.

2 Vsouladu s § 25 odst. 6 zdkona o verejném ochranci prav.
3  Vsouladu s § 21a ve spojeni s § 15 zakona o vefejném ochranci prav.

4 Vysvétluji postup, ktery plyne z § 21a odst. 3 a 4 zakona o vefejném ochranci prav.
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o tom nadfizeny urad (pfipadné vladu, neni-li nadfizeného uradu), pfipadné informuiji
vefejnost.’ RovnéZ mohu pfijet na kontrolni navstévu.

Po ukonceni vzdjemné komunikace zprdvu z ndvstévy zafizeni, véetné obdrieného
vyjadreni, anonymizuji (vyjma jmen osob povérenych vedenim zafizeni) azverejnim
nasvych internetovych strankdch vsekci http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-
omezenych-na-svobode/.®

Po provedeni série souvisejicich ndvstév vyddvam tzv. souhrnnou zpravu. Tu také zverejiuji
a dorucuji prislusnym organiim verejné moci. V souhrnné zpravé bez vazby na konkrétni
navstivené zafizeni shrnuji sva zjisténi a doporucena opatieni k napravé, navrhuji systémova
doporuceni, pfipadné formuluji standard dobrého zachdazeni. Cilem také je, aby zprava byla
k dispozici nenavstivenym zafizenim jako voditko k odstranéni nebo prevenci Spatného
zachdazeni.” Zatim posledni souhrnnou zpravu z navstév lé¢eben dlouhodobé nemocnych
jsem vydala v listopadu 2017.

C. Navrzend opatreni k ndpravée

NavrZiena opatreni k ndpravé jsou zpravidla rlizna svou naléhavosti, naro¢nosti a dobou
potfebnou k provedeni. Pfijejich formulaci navrhuji také termin realizace, pficemz
ocCekavam, Ze zafizeni jej bud respektuje, anebo odivodnéné navrhne jiny termin. Pro snazsi
orientaci poskytuji v zavéru zpravy jejich prehled.

e Bezodkladna opatreni je tfeba provést zpravidla do 7 dnl od obdrzeni zpravy. Je-li
jejich realizace naroc¢n3, je tieba je provést v nejkratsi mozné dobé. Za bezodkladna
pokladam opatreni, kterd povazuji za naléhava a prikladam jim velkou duleZitost,
anebo ktera povazuji za objektivné snadno realizovatelna.

e Opatieni s delsi lhiitou je tfeba provést ve stanovené |h(té, zpravidla do jednoho,
tfi, Sesti mésicl, jednoho roku.

e Opatieni s pribéinym plnénim formuluji tam, kde je tfeba zavést do praxe urcity
pracovni postup nebo styl prace, nebo naopak néceho se napftisté zdrziet. Ocekavam,
Ze se tak stane bezodkladné a bude se dbat na uplatiovani do budoucna.

Ocekdvam, Ze zafizeni ve vyjadieni ke zpravé (1) sdéli, Ze opatfeni bylo realizovdno a jak,
nebo (2) kdy a jak se tak stane, nebo (3) navrhne jeho alternativu.

5 Tzv. sankéni opatreni, u kterych se postupuje obdobné podle § 20 odst. 2 zékona o vefejném ochranci prav.
6 Vsouladus § 23 odst. 2 zakona o vefejném ochranci prav.

7 Dosud zverejnéné souhrnné zpravy a dalsi dokumenty souvisejici s ochranou osob omezenych na svobodé jsou
dostupné na http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-omezenych-na-svobode/.
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D.  Prdbéh navstévy

N4vitéva probéhla bez pfedchoziho ohladeni ve dnech 3. a7 4. srpna 2017. Reditel nebyl
v dobé ndvstévy pfitomen, o jejim zahdjeni byl informovan telefonicky. Povéreni
k provedeni navstévy prevzala pracovnice zastupujici vrchni sestru, taktéZ neptitomnou.

Navstévu provedly pravnicky Kanceldre vefejného ochrance prdv Mgr. et Bc. Tereza
Gajduskovd, Mgr. Katarina Haukvitzovd a Mgr. et Mgr. Romana JakeSovd, spolecné
s expertkami z oblasti zdravotni péée — ¢lenkou vyboru Ceské gerontologické a geriatrické
spole¢nosti, Iékarkou MUDr. BoZenou Juraskovou Ph.D. a ¢lenkou prezidia Ceské asociace
sester, vSeobecnou sestrou Mgr. Veronikou DiCara (dale jen ,pracovnice Kancelare“).

Pracovnice Kancelare hovofily b&éhem ndvstévy s lékarkou, oSetfovatelskym persondlem,
pacienty a jejich navstévami. Personal zafizeni poskytl pracovnicim Kanceldfe veskerou
soucinnost, za coz dékuiji.

E. Informace o zarizeni

Zatizeni je soucasti sité zafizeni pro seniory provozované spolecnosti Ambeat Health Care, a.
s. Reditelem je Ing. Luka$ Knapp, ktery véak svou funkci nevykondva pfimo v zafizeni. Chod
zatizeni ma dle zjisténi pracovnic Kanceldre na starosti vrchni sestra.

Zatizeni ma celkovou kapacitu 35 l{zek, na dvou z nich poskytuje pacientlim socialni sluzby
dle § 52 zdkona €. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen
»zakon o socialnich sluzbach”). Vétsina doporuceni se tyka také téchto pacientd.

Budova zafizeni slouzila dfive jako porodnice. Dnes je rozdélena do tfech pater. V ptizemi se
nachdazeji pouze provozni prostory, v prvnim a druhém patfe jsou umistény pokoje pacient(
(v poctu 17 a 18).

Péci béhem dne zajistuji na kazdém patfe dva pracovnici, z toho vidy alespon jedna
véeobecnd sestra oprdvnéna pracovat bez dozoru. V noci slouZzi na kazdém patie pouze
jeden pracovnik, tehdy postacuje, pokud je alespon jeden z nich vseobecnou sestrou
opravnénou pracovat bez dozoru. Lékarskou péci zajistuji dva Iékafi s ¢asteCnym Uvazkem,
ktefi do zafizeni dochdzeji v odpolednich hodinach, Udaje o Cetnosti navstév se lisi,
pravdépodobné se jednd o dvou az tfidenni intervaly. Zafizeni spolupracuje s nutri¢nim
terapeutem, se kterym konzultuje skladbu jidelnicku.
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Shrnuti

Zafizeni pUsobi velmi rozporuplné.

Na jedné strané v ném pracuje velmi ochotny a privétivy personal, ktery se snazi co nejvice
Casu travit u lGZek pacientll. Vztahy mezi pacienty a personalem byly pracovnicemi
Kanceldfe hodnoceny jako velmi dobré. Pacienti jednotlivé ¢leny persondlu znali a tésili se z
jejich pritomnosti.

V zafizeni jsem presto shledala znaény pocet pochybeni.

Cast znich je dlsledkem nevhodného stavebné-technického Fedeni budovy. U takto
vzniklych pochybeni bude naprava obtizna, nakladna, ale presto nutna.

Problémem zafizeni je dale nesystémovost poskytované péce. Persondl postupuje
ve vétSiné oblasti oSetfovatelské péce intuitivné a mnohdy bohuZel také vrozporu
s aktudlnimi trendy. Udaje o pacientech jsou uvad&ny na nékolika mistech najednou,
nékteré informace nejsou zaznamenany nikde, chybi bezpecny systém identifikace pacientd,
uschovy lékd, léky nejsou podavany dle obecné pfijimané praxe apod. Kombinaci téchto
postupl dochazi, a¢ neumyslné, k nepretrzitému ohrozovani zdravi pacientd. Tuto ¢dast
pochybeni Ize zhojit systematickym vedenim pracovnik(, nastavenim internich postupt a
naslednou kontrolou jejich dodrzovani. Ke zlepseni dosavadni praxe by mohlo vést také
sestaveni vzdéldvaciho planu pro jednotlivé pracovniky a jejich obecnd podpora
v pribéiném vzdélavani.

Kvalita péce v zatizeni je zfetelné poznamenana také absenci nékterych odbornych profesi.
S nutriénim terapeutem spolupracuje zafizeni jen velmi omezené, zdravotné-socidlni
pracovnik a ergoterapeut v zafizeni chybi zcela. Bez pfizvani téchto odbornik(i nelze
poskytovat kvalitni a komplexni dlouhodobou péci.

Velmi rozpacita jsem z finan¢ni stranky poskytovani péce. Zafizeni ma nastaven systém
Uhrad, ktery je nejasny a v nékterych bodech zavadéjici (za nadstandard jsou povazovany
ukony, které by mély byt béZznou soucasti dlouhodobé péce). Zvlastni je také zplsob
vykazovani péce zdravotnim pojistovnam. O ten se béiné béhem ndvstév zafizeni
dlouhodobé péce nezajimam, vtomto pripadé je vsak spojen s nepravdivé vedenou
dokumentaci pacientd, a proto na néj ve zpravé upozornuiji.

Vzhledem k tomu, Ze zpravu zasildm fediteli, ktery je za situaci v zatizeni odpovédny, avsak
béZné neni v zafizeni pfitomen, Zddam jej, aby s mou zpravou seznamil také vrchni sestru
a dalsi ¢leny personalu.
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Prostredi a vybaveni

1. Pokoje pacientl

1.1 Velikost pokoju

Pokoj pro pacienty musi mit minimalni plochu na 1 1GZko 5 m?, celkovou minimalni plochu 8
m? amezi lGZky musi byt dostateény prostor pro ¢innost persondlu, pohyb pacienta
a manipulaci s pfistroji, materialem a lGzky.?

Nékteré pokoje v zafizeni byly natolik stisnény, Ze bylo stéZi mozné umistit mezi IGzka
toaletni kieslo. V ptipadé, Zze by persondl potifeboval nékterého z pacientl vyvézt na llzku
napfiklad do koupelny, musel by pfi tom manipulovat také s IGzky ostatnich pacientl. To
neni komfortni jak pro pacienty, tak pro personal. Zvysuje se také riziko padu pacient(
v pfipadé, Ze by jejich l0zka zlstala delSi dobu odbrzdéna. S timto problémem se pracovnice
Kancelare setkaly zejména v tfilGzkovych pokoijich, jejichZ kapacitu by proto bylo dobré sniZit
na dvé l0zka.

Opatieni:

1) Kapacitu pokoju prizptisobit jejich velikosti; sniZit kapacitu nékterych pokoju
tak, aby byl mezi lizky dostatecny prostor (do 6 mésicti).

1.2 Signalizacni zafizeni

Signaliza¢ni zafizeni je zakladnim komunikacnim zafizenim mezi pacientem a sestrou. Je
povinnym vybavenim pokoje® a slouZi pacientovi k pfivolani pomoci. Je proto nutné, aby
bylo funkéni a kazdy pacient v pokoji na né mohl v pripadé potfeby dosdhnout.

V zafizeni méli signalizac¢ni zafizeni k dispozici (v dosahu) pouze néktefi pacienti. Vétsinou se
jednalo o jednoho pacienta na pokoji. Ostatni byli v pfipadé potieby odkazani na néj.
Personal uvedl, zZe drive méli signalizacni zafizeni k dispozici vSichni pacienti, postupné se
vSak pfistroje pokazily.

Personadl v zafizeni se snaZil tento nedostatek nahradit svou ¢astou pfitomnosti na chodbé
a v pokojich pacientd, coZ ocenuji, nejedna se vsak o dlouhodobé reseni. Zafizeni je povinno
za kazdych okolnosti zajistit moZnost pfivolani pomoci. Ponechani pacienta bez dostupného
signalizacniho zafizeni je rizikové a mlZe vést k ohroZeni zdravi a Zivota pacienta. Pokud
tedy dojde k jeho poskozeni, mélo by zafizeni neprodlené fesit jeho opravu a pouze do doby,
nez bude zafizeni opraveno, zajistit castéjsi kontroly pacienta personalem.

8 Cast I, bod 3 piilohy ¢. 4 kvyhlasce € 92/2012 Sh., o poZadavcich na minimalni technické avécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni a kontaktnich pracovist domaci péce, ve znéni vyhlasky €. 284/2017 Sb. (déle jen ,vyhlaska
o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni zdravotnickych zafizeni“).

9 Cast I, bod 3 prilohy €. 4 kvyhlaéce o pozadavcich na minimélni technické a vécné vybaveni zdravotnickych
zafizeni.
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Opatieni:

2) Zajistit vSem pacienttim dostupné a funkcni signalizacni zafizeni (bezodkladné).

1.3 Uzamykatelny Ulozny prostor

Mezi zakladni provozni prostory lizkového oddéleni patfi Satna pro pacienty, kterd (pokud
neni zfizena) maze byt nahrazena uzamykatelnymi sk¥inémi.*°

Pacienti v zafizeni méli k dispozici uzamykatelnou skfinku, avsak bez klice. Nékteri pacienti
zde presto méli uloZzeny své cennosti (pfivések, hodinky).

Pti hospitalizaci v I1é¢ebné dlouhodobé nemocnych povaZuji za standard, Ze ma pacient
u sebe své osobni véci a Ze je mliZe mit uloZzeny na pokoiji pfi zachovani zakladni ochrany
pred ztratou nebo kradezi.

Pokud schopnosti pacienta nedostacuji na pouzivani klice od sktiriky, mél by starost o kli¢
prevzit persondl. Tato skutecnost by méla byt zaznamenana v dokumentaci pacienta.
Pacientovi musi byt pro néj srozumitelnym zplsobem a tfeba i opakované vysvétlovano,
kde jeho véci jsou, a musi byt dbano na to, aby je mohl pouZivat.

Opatieni:

3) Zajistit pacientovi na pokoji uzamykatelny prostor pro uloZeni osobnich véci
a zajistit, je-li to s ohledem na individudlni moZnosti a schopnosti pacienta
mozné, aby od néj mél pacient kli¢ (do 3 mésicti).

1.4 Vzhled pokojl

Pokoj je prostor, ve kterém by se mél pacient citit bezpe¢né a dlstojné. Je to soucasné
misto, kde travi vétsSinu dne v pribéhu casto delSiho pobytu v zafizeni. Je proto nutné
se zamyslet inadtim, jak docilit stimulace pacienta prostfednictvim terapeutického
pUsobeni prostfedi jeho pokoje, protoZze ito je nedélitelnd soucast celkové lécby. Zcela
zasadni pro stimulaci pacienta je, aby mél k dispozici osobni pfedméty jako napftiklad
fotografie svych blizkych. Neméné dllezité je, aby prostiedi bylo Cisté a bez zapachu.

10 Cast |, body 1 a 12 ptilohy €. 4 k vyhlace o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni zdravotnickych
zafizeni.
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Na sténach nékterych pokojl
v zafizeni a také na oknech
pozorovaly pracovnice
Kancelare vyzdobu s détskou
tématikou. Na dotaz, zda se
jedna o individudlni krok
smérem k potfebam, pranim
a prioritdm  konkrétnich
pacientl, se dozvédély, Ze
ne. Mohu se jen domnivat, Ze
se jednd o pozlstatek z doby,
kdy zafizeni poskytovalo péci
détem.

Vzhledem k tomu, Ze zafizeni aktualné poskytuje péci dospélym lidem, méla by tomu
odpovidat také jeho esteticka stranka. S ohledem na cilovou skupinu bych ocenila, kdyby
bylo prostredi pokoji podnétnéjsi. Dlraz na podnétné prostredi by mél byt kladen zejména
u téch pacientd, ktefi jsou trvale upoutani na lGzko, a v jejich zorném poli neni mnohdy
téméfr nic.

Opatfeni:

4) Prizpasobit vzhled pokoju cilové skupiné pacientd, vyvarovat se infantilni
vyzdoby (do 3 mésicti).

vv v

5) Zameéfit se na zorné pole pacientt trvale upoutanych na lGzko (priibéiné).

2. Koupelny a toalety

Pacienti v lécebnach dlouhodobé nemocnych se vyznacduji zvySenou oSetrfovatelskou
narocnosti. Koupelny a toalety by proto mély byt standardné bezbariérové. Bezbariérovost
vede ke zvysSeni sobéstacnosti pacientl, sniZeni rizika jejich Urazu, ale také k zefektivnéni
prace oSetrujiciho personalu. Imobilni (lezici) pacienty by mél personal sprchovat na lGzku,
cemuz by mély byt uzplsobeny prostory koupelny.

2.1 Centralni koupelna

V zafizeni je centralni koupelna, ve které se pacienti sprchuji jednou tydné. S ohledem na jeji
umisténi vak technicky neni mozné do ni lezZici pacienty privést na lizku a vzhledem k jejimu
vhitfnimu usporadani neni mozné pouZit ani koupaci |0zko. LezZici pacienti jsou proto
prevazZeni a poté také sprchovani vsedé v kieslech.

Tento zpUsob povazuji za rizikovy a nepohodlny jak pro pacienty, tak pro personal, pro ktery
musi byt koupani leZicich pacientd v kieslech fyzicky velmi naro¢né, zvlast pokud vezmeme
v Uvahu, Ze personal byl v dobé ndvstévy Cisté Zensky.

Opatfeni:

6) Zajistit, aby mohli byt leZici pacienti pfevazeni do centralni koupelny a nasledné
sprchovani na lizku (do 6 mésici)

10



Veiejny ochrance prav Sp. zn.: 30/2017/NZ/TG
OMBUDSMAN €. j.: KVOP-38391/2017

Sanatorium Trutnov

2.2 Koupelny na pokojich

Soucasti nékterych pokoji jsou mensi, samostatné koupelny
s toaletou. Ty jsou pro vétSinu pacientd nepouZitelné, nebot
nejsou bezbariérové. Sprchovy kout je oproti zbytku koupelny
vyvysen, stejné tak toaletni misa je umisténa pfilis vysoko, néktefi
pacienti nedosahnou v pfipadé jejiho pouziti nohama na zem. Ve
sprchovém koutu nejsou madla. Koupelny jsou nevhodné
vybaveny zahradnim ndbytkem, ktery je ¢astecné upraven, ale
stale je pfilis lehky, nestabilni, a pro pacienty tedy nebezpecny. V
koupelnach chybi signaliza¢ni zafizeni, prostfednictvim kterého by
mohl pacient v ptipadé potieby privolat pomoc.

Opatfeni:
7) Zajistit pacientlim pfistup k bezbariérovym koupelnam a toaletam (do 1 roku)

8) Vybavit koupelny a toalety signalizacnim zafizenim (do 3 mésict)
3. Budova

3.1 Denni mistnost pro pacienty

Denni mistnost pro pacienty patti, je-li zfizena, mezi zdkladni provozni mistnosti
zdravotnického zafizeni.'!

V zafizeni denni mistnost zfizena nebyla. Pacienti travili den na pokojich, pfipadné
na chodbé. Pokud bylo dobré pocasi, bylo mozné jit také ven.

Denni mistnost vnimam jako prostor, ktery mize slouZit k terapeutickym i soukromym
aktivitam, k navstévam pribuznych nebo ke spoleCenskému kontaktu mezi pacienty
(napf. spoleénému stravovani). MUzZe zmirfiovat nepohodli pacienta zplsobené vétsim
poctem lGzZek na pokoji, ale mlzZe byt vyuzZit i k rehabilitacnim ¢innostem.

Opatfieni:

9) Zridit denni mistnost pro pacienty (do 1 roku).

3.2 Orientace v zafizeni

Lééebna je pro nové prichoziho pacienta nezndamym prostfedim. Casto moie byt
dezorientovan. Tim spiSe, pokud pacient trpi demenci, mezi jejiz projevy patfi pravé ztrata
nebo naruseni schopnosti orientace v prostoru. Pacient se zhorSenou schopnosti orientace
mUzZe mit potize s vyhledanim nejenom svého pokoje, ale i socialniho zafizeni nebo sesterny.
To mize vést bud k permanentni Uzkosti a celodennimu setrvavani v pokoji, nebo naopak k
bloudéni po zafizeni a zmatenosti.

11 Cast I, bod 1, pism. h) pfilohy €& 4 kvyhldce o pozadavcich na minimalni technické avécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni.
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V zatizeni by mély byt pouZity prvky usnadnujici orientaci pacientll. Prostredi bezpecné
a predvidatelné pro pacienta Ize vytvorit pouzivanim vhodnych pomcek, smérovek, tprav,
barevného znaceni ¢i piktogramd.

Pracovnice Kancelare béhem navstévy zadné orientacni prvky nezaznamenaly. Na chodbach
nebyly smérovky, pokoje pacientl nebyly oznaceny jmény. To mlzZe stéZovat orientaci
pacientim nejen s kognitivnim deficitem, ale i tém bez néj, napfiklad pokud chtéji navstivit
nékoho ve vzdalenéjsim pokoji ¢i na jiném patfe. Neoznacené pokoje stéZuji praci také
personalu.

Opatieni:

10) Vhodnymi ndastroji podpofit schopnost pacienta orientovat se v prostoru
(do 3 mésica).

3.3 Mftize na oddéleni

Pacient ma prdvo na poskytovani zdravotnich sluzeb v bezpeéném, avSak co nejméné
omezujicim prostredi.*?

vrv

V zafizeni byly instalovdny mfize. Pacientka A byla dle persondlu vecer a v noci neklidn3,
nékdy se prochazela po chodbé a hrozilo dokonce, Ze opusti zatizeni. Personal na to reagoval
zvySenym dohledem a v noci, pokud na oddéleni nebyl pfitomen nikdo z personalu (sestra
podavala léky pacientim v jiném patfe), se uzamykaly mfize umisténé pfi vchodu na
oddéleni.

Umisténi mtiZi v 1é¢ebné pro dlouhodobé nemocné nepovazuji za vhodné. MUze se stat, Ze
jsou v zafizeni hospitalizovani pacienti, jejichz zdravotni stav spolu se Spatnou orientaci
v realité zplsobuje, Ze mohou neumysIné opustit zatizeni a ohrozit tak svij Zivot nebo
zdravi. V pfijmové zpravé vysSe zminéné pacientky lékaf uvedl, Ze je dezorientovana. Pro
takové pripady doporucuji opatfit vychod z oddéleni dvermi, které bude sam schopen
otevrit a oddéleni opustit pouze orientovany pacient (napfiklad po vytukani vyznaceného
¢iselného kodu). Pokud si preje zafizeni opustit orientovany pacient, vyvstava otazka, zda je
jeho pobyt v zafizeni dobrovolny a pokud ne, zda je jeho nedobrovolny pobyt v zafizeni
pravné osetfen'.

Opatieni:

wvrv

11) Odstranit mfize a zavést takovy systém uzavieni oddéleni, ktery ve volném
pohybu neomezi pacienty a dalSi osoby, u nichZ to neni Zadouci (do 6 mésicti).

12 Ustanoveni § 28 odst. 3 pism. k) zdkona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani,
ve znéni pozdéjsich predpisu (dale jen ,zakon o zdravotnich sluzbach”).

13 Ustanoveni § 40 odst. 1 pism. b) zdkona o zdravotnich sluzbach.
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3.4  Vytah

Zafizeni je povinno poskytovat sluzby v bezpeéném prostiedi.'* Zafizeni dlouhodobé péce
by rovnéz mélo byt v co nejvyssi mife bezbariérové.

Soucasti zafizeni je vytah. V ném vSak neni dostatek prostoru pro prevoz pacienta na l{zku.
To je jeden z dlivodU, pro¢ musi personal prevazet leZici pacienty ke sprchovani do centralni
koupelny v kfeslech (viz kapitola 2.1). Mohu se domnivat, Ze podobné probiha preprava
leZicich pacientll mimo zafizeni (napfiklad na vysetfeni do jiného zdravotnického zafizeni).

Problematickymi vnimam také pravidla, dle kterych je vytah vyuZivan. Personal jej prabézné
zamyka a klice si nechava u sebe. Pokud si pacienti preji vytah vyuzit, museji pozadat nékoho
z personalu, aby vytah odemkl. Podobné navstévy pacient(i. Pracovnice Kancelare byly
svédkynémi toho, kdy pani s vyraznymi pohybovymi problémy, ktera pfisla na navstévu,
musela pomalu a s prestdvkami zdoldvat schody do patra, jez vedly za jejim blizkym.
Nevylucuji, Ze pokud by se tato pani zeptala nékoho z personalu, vytah by ji odemkl.
Personal se vSak v pfizemi v podstaté neobjevuje (nejsou zde pokoje pacientl), navstéva by
tedy musela mit velké Stésti. Pokud se zafizeni obdva, Ze budou timto zpUsobem
dezorientovani pacienti neimysiné opoustét zatizeni, doporucuji opatfit vstup do vytahu
podobnym mechanismem jako vychod z oddéleni (viz kapitola 3.3).

Zatizeni by mélo vénovat pozornost také pozarni bezpecnosti stavby.

Vytah dle pozarniho evakuacniho planu budovy ze dne 14. ledna 2006 nelze pouzit jako
evakuacni, nebot neni zajisténa nahradni dodavka elektrického proudu pro jeho pohon
v pripadé vypadku proudu. Pokud by tedy doslo k pozaru, muselo by byt vSech 35 pacient(,
mezi kterymi byli také pacienti imobilni ¢i dokonce pacienti v bezvédomi, evakuovano po
schodisti.

Opatieni:

12) Zpfistupnit vytah bez dalSiho vSem pacientim a jejich navstévam; zajistit
takovy zplsob jeho uzamceni, ktery ve volném pohybu neomezi pacienty
a dalsi osoby, u nichz to neni Zadouci (bezodkladné).

13) Vysvétlit, jakym zplGsobem jsou leZici pacienti pFepravovani mimo zafizeni
ajakym zplGsobem by probihala evakuace pacientd v pfipadé pozaru
(do 1 mésice).

14 Ustanoveni § 28 odst. 3 pism. k) zakona o zdravotnich sluzbach.
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Udélovani souhlasu s hospitalizaci
a poskytovanim zdravotnich sluzeb

Zdravotni sluzby lze pacientovi poskytnout pouze s jeho svobodnym ainformovanym
souhlasem.

4. Souhlas s hospitalizaci

4.1 Pacienti, ktefi jsou schopni souhlas vyjadrit

Zakon stanovi, ze souhlas s hospitalizaci musi byt vzdy pisemny. ¢

V zafizeni pacient pfi nastupu k hospitalizaci neudéluje pisemny souhlas s hospitalizaci, ale
pouze s , 0Setfovatelskymi ikony spojenymi s hospitalizaci”.

Tento postup je nespravny. Ackoliv se mlze zdat, Ze se jednd o pouhy formalismus a Ze je
samoziejmé, Ze pokud pacient souhlasi s Ukony spojenymi s hospitalizaci, souhlasi také se
samotnou hospitalizaci, neni tomu tak. Pacient by mél byt pfi nastupu k hospitalizaci
informovan ve smyslu § 31 zdkona o zdravotnich sluzbach o svém zdravotnim stavu,
predpokladaném priabéhu hospitalizace, jeji predpokladané délce apod. Teprve poté mize
udélit svobodny a informovany souhlas s hospitalizaci.'” Vechny ostatni postupy je nutno
odmitnout.

Opatfieni:

14) Vyziadovat od pacientli pfi jejich pfijeti pisemny souhlas s hospitalizaci
(prabéiné).

Praxe v zafizeni je dale takovd, Ze pokud pacient neni schopen pisemny souhlas
(s oSettovatelskymi Ukony spojenymi s hospitalizaci) udélit, pozada personal zafizeni
o udéleni souhlasu nékterého ze ¢len( pacientovy rodiny.

Tento postup taktéz neni spravny.

Pokud se jednd o pacienta, ktery ma jisty kognitivni deficit, avSak rozumi tomu, Ze je
v nemocnici, miZe souhlas udélit on sam. V takovém pripadé Iékar pfizplsobi podavané
informace schopnosti pacienta porozumét a ve formulari okolnosti poskytnuti souhlasu
zaznamena. Pacient je fadné informovdn pouze tehdy, pokud podané informaci rozumi.
Pokud pacient s ohledem na svij zdravotni stav neni schopen souhlas s hospitalizaci vyjadfit
pisemné, mizZe jej podle zakona vyjadFit jinak.'® Tehdy IékaF zaznamend nepochybny projev

15 Ustanoveni § 28 odst. 1 zakona o zdravotnich sluzbach.
16 Ustanoveni § 34 odst. 2 zakona o zdravotnich sluzbach.
17 Ustanoveni § 31 odst. 1 zakona o zdravotnich sluzbach.

18 Ustanoveni § 34 odst. 6 zakona o zdravotnich sluzbach.
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vlle pacienta do zdravotnické dokumentace o ném vedené, uvede zpUsob, jakym pacient
svou vUli projevil, azdravotni dlvody brénici pacientovi ve vyjadieni pozadovanym
zpUsobem; zdznam podepiSe zdravotnicky pracovnik a svédek.

Opatieni:

15) V pfipadé, Ze ma pacient kognitivni deficit, avsak rozumi tomu, Ze je
v nemocnhici, poZadovat souhlas s hospitalizaci od ného samotného; pokud
s ohledem na svtij zdravotni stav neni schopen souhlas vyjadfit pisemné, pouzit
alternativni moznosti jeho vyjadieni (pribézné).

4.2 Pacienti, ktefi nejsou schopni souhlas vyjadrit

Pokud pacient nemUze s ohledem na sv{j zdravotni stav vyslovit souhlas s poskytovanim
zdravotnich sluzeb Zadnym zplsobem, avsak jeho stav vyZaduje poskytnuti neodkladné
péce, lze jej hospitalizovat bez souhlasu.’® V takovém ptipadé je poskytovatel povinen
informovat o hospitalizaci soud, v jehoZ obvodu se zdravotnické zafizeni nachazi, ato
ve lh(té 24 hodin.?® Soud poté uréi, zda je hospitalizace pacienta opravnéna. Poskytovatel
je o hospitalizaci povinen informovat rovnéz osoby uréené pacientem v souladu s § 33
zakona o zdravotnich sluzbach, a neni-li takovych osob, nékterou z osob blizkych, poptipadé
osobu ze spole¢né domécnosti, nebo zdkonného zastupce pacienta, pokud jsou mu zndmy.?*

Ve zdravotnické dokumentaci nékterych pacientl pracovnice Kanceldfe nalezly misto
souhlasu s hospitalizaci (resp. ,souhlasu s oSetfovatelskymi Ukony spojenymi
s hospitalizaci“) rozhodnuti soudu o opravnénosti drzeni pacienta ve zdravotnickém zafizeni
bez jeho souhlasu. Jedna se o rozhodnuti, kterd soud vydal ve chvili, kdy byli dani pacienti
hospitalizovani v nékterém zatizeni akutni péce (nez byli prelozeni do lécebny).

Upozornuji, Ze souhlas s pfijetim a prevzetim pacienta bez souhlasu udéluje soud vidy pro
konkrétni zatizeni. Pokud je pacient pozdéji pfeloZen do jiného zafizeni a stdle plati, Ze neni
schopen vyjadfit souhlas s hospitalizaci, je toto nové zatizeni povinno znovu pozadat soud o
vysloveni pfipustnosti prevzeti a drzeni pacienta bez jeho souhlasu.

Opatieni:

16) V pfipadé, Ze pacient neni schopen vyjadfit souhlas s hospitalizaci, ale jeho
zdravotni stav vyzaduje bezodkladné poskytnuti péce, informovat o tom
ve lhité 24 hodin mistné prislusny soud a dale osoby blizké pacientovi;
obdobné postupovat v pripadé, kdy soud vydal rozhodnuti soudu o pfipustnosti
pfevzeti a drZeni pacienta, avsak pro jiné zafizeni (priibézné).

19 Ustanoveni § 38 odst. 1 pism. c) zakona o zdravotnich sluzbach.

20 Ustanoveni § 40 odst. 1 pism. a) zdkona o zdravotnich sluzbach a 75 odst. 1 zakona ¢. 292/2013 Sb., o zvlastnich
fizenich soudnich, ve znéni pozdéjsich predpist.

21 Ustanoveni § 38 odst. 6 zdkona o zdravotnich sluzbach.
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17) Upravit vnitfnim predpisem postup pfioznamovani prevzeti pacienta
do lé¢ebny soudu a dalSim subjektim.

5. Souhlas s jednotlivymi zakroky (Ukony)

Za zdravotni sluzby, k nimZ je vyZzadovan souhlas pacienta, je tfeba povaZovat jakoukoliv
zdravotni péci a dalsi ukony definované v § 2 odst. 2 zakona o zdravotnich sluzbach. Pisemna
forma se vyZaduje, pokud tak stanovi néktery z pravnich pfedpist,?? nebo pokud tak
s ohledem na charakter poskytovanych zdravotnich sluzeb urci poskytovatel. V této
souvislosti upozorfuji na povinnost poskytovatele zpracovat seznam zdravotnich sluzeb,
k jejichz poskytnuti vyZzaduje pisemny souhlas.?® | zde plati, Ze souhlas musi byt svobodny
a informovany.?*

Praxe, kterd funguje v zafizeni, kdy pacient hned v uvodu hospitalizace souhlasi
s ,oSetfovatelskymi ukony, které sni budou spojeny”, neni vsouladu se zakonem.
Predevsim neni znamo, které konkrétni Ukony pojem ,oSetfovatelské ukony spojené
s hospitalizaci” zahrnuje, a pacient tedy nevi, s ¢im souhlasi. Problém je také s nacasovanim.
Souhlas ziskany pri nastupu k hospitalizaci je lehce zpochybnitelny, nebot neni informovany.
Pacient by mél mit v dobé udélovani souhlasu s poskytnutim konkrétnich sluzeb informace
o jejich Ucelu, povaze, predpokladaném prinosu, a moznych dlsledcich a rizicich. Mél by byt
informovan také o jinych moznostech poskytnuti zdravotnich sluzeb a jejich pfinosech a
rizicich.?®

Opatieni:

18) Mit zpracovany seznam zdravotnich sluZeb, k jejichz poskytnuti se v zafizeni
vyZaduje pisemny souhlas (do 3 mésicu).

19) Zadat souhlas pacienta [pfipadné jiné opravnéné osoby] s poskytnutim
zdravotnich sluzeb, az kdyZz mu zdravotnik navrhuje provedeni konkrétniho
ukonu, ke kterému ma byt souhlas poskytnut (prabéiné).

6. Predbézna prohlaseni a drive vyslovena prani

Pri poskytovani zdravotnich sluzeb je tfeba umoznit pacientim vyslovit predbéziné
prohlaseni ¢i dfive vyslovené prani a ta poté respektovat.

Predbéiné prohlaseni Clovék cini tehdy, ocekava-li v budoucnosti vlastni nezplsobilost
pravné jednat (napf. vlivem postupujici nemoci), a to nejen v oblasti zdravotnich sluzeb.
Jedna se o projev vle, aby byly zaleZitosti, tykajici se toho, kdo jej ini, spravovany urcitym

22 Viz napt. zakon €. 285/2002 Sb., ¢i zakon ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach.
23 Ustanoveni § 45 odst. 2 pism. h) zdkona o zdravotnich sluzbach.
24 Ustanoveni § 34 zakona o zdravotnich sluzbach.

25 Ustanoveni § 31 zakona o zdravotnich sluzbach.
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zplUsobem, nebo aby je spravovala urcitd osoba, nebo aby se urcitd osoba stala jeho
opatrovnikem.?®

Drive vyslovené prani je institut zdravotnického prava. Pacient jej mGzZe vyslovit pro ptipad,
kdy by se dostal do takového zdravotniho stavu, ve kterém nebude schopen vyslovit souhlas
nebo nesouhlas s poskytnutim zdravotnich sluZzeb a zpUsobem jejich poskytnuti, tento
souhlas nebo nesouhlas pfedem vyslovit.?’

Oba instituty povaZuji za dobry nastroj v pfipadech, kdy se pacient obava, Ze v budoucnu
nebude pro svij zdravotni stav schopen spolurozhodovat o podobé IéCby, prestoZe by si to
pral.

Béhem navstévy pracovnice Kancelare zjistily, Ze persondl neni dostate¢né obeznamen
s instituty drive vysloveného prani a predbéiného prohlaseni a Zadnym zplsobem s nimi
nepracuje.

Jedna se o relativné nové instituty, které byly do ceské pravni Upravy zaclenény na zakladé
mezinarodnich zavazk( Ceské republiky. O¢ekdvam viak, Ze je pacienti budou vyuZivat stale
Castéji, a proto vedeni zatizeni doporucuji, aby personalu v této oblasti zajistil proskoleni.

Opatieni:

20) Seznamit personal sinstituty dfive vysloveného pFani a predbéiného
prohlaseni a zajistit, aby o moznosti jejich vysloveni byli pacienti informovani
(do 1 mésice).

26 Ustanoveni § 38 az 44 zakona €. 89/2012 Sb., obéanského zakoniku, ve znéni zakona ¢. 460/2016 Sb.

27 Ustanoveni § 36 zakona o zdravotnich sluzbach.
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Lékarské tajemstvi, zachovani
mlcenlivosti

7. \Vizity

Vyména informaci o pacientovi mezi personalem stejné jako informovani pacienta
o pribéhu hospitalizace ajeho zdravotnim stavu jsou velmi dlleZité. Stejné tak je ale
dllezitd ochrana jeho soukromi.

Vizity v zafizeni probihaji na pokojich za pfitomnosti vSech pacientl. Osobni a citlivé
informace o pacientovi tak bézné slysi i ostatni pacienti.

Domnivam se, Ze Ize ke sdélovani informaci pfistupovat Setrnéji. Zdravotnici, ktefi se vizity
Ucastni, si citlivé informace o pacientovi mohou sdélit predem v soukromi pracovny
a na navstéveé na pokoji se o nich jiz zbytecné nezminovat. Chodicim pacientl by taktéZ méla
byt nabidnuta moZnost probrat osobni a citlivé informace jinde nezZ na pokaoji.

Opatieni:

21) Chranit soukromi pacienta, a pokud to okolnosti dovoli, nesdélovat pied
ostatnimi pacienty citlivé osobni udaje tykajici se jeho zdravotniho stavu
(prabézné).

22) Nabizet chodicim pacientim moZnost soukromého rozhovoru pacienta
s lékafem (prtibézné).

8. Informovani blizkych pacienta o jeho zdravotnim stavu

Pacient muZe pfipfijeti do péce urcit osoby, které mohou byt informovany o jeho
zdravotnim stavu, nahlizet do jeho zdravotnické dokumentace a sou¢asné muze urcit, zda
mohou vyslovit namisto ného souhlas nebo nesouhlas s poskytnutim zdravotnich sluzeb.
Pacient mUzZe urcit osoby nebo vyslovit zakaz poskytovat informace o zdravotnim stavu
kterékoliv osobé kdykoliv po pfijeti do péce, rovnéz mulze urceni osoby nebo vysloveni
zékazu poskytovat informace o zdravotnim stavu kdykoliv odvolat.?®

U pacientl, za které udélovali souhlas s,oSetfovatelskymi Ukony spojenymi
s hospitalizaci“ jejich pfibuzni (viz kapitola 4.1), rozhodovaly stejné osoby o tom, komu maji
byt poskytovany informace o zdravotnim stavu pacienta. Dochdzelo tak k situacim, kdy si
tyto osoby samy urcily, Ze jim maji byt poskytovany informace, aniz o tom pacient musel
védét. Tato praxe je Spatna. Pro pfipad, Ze pacient s ohledem na svij zdravotni stav neni
schopen urcit osoby, které maji byt informovany o jeho zdravotnim stavu, coz se mize stat,
zdkon stanovi, Ze jsou témito osobami automaticky osoby blizké. Pokud pacient je schopen

28 Ustanoveni § 33 odst. 1 zékona o zdravotnich sluzbach.
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tyto osoby urcit, mGzZe tak ucinit pouze on sam. Dokument, ktery za ného podepise rodinny
prislusnik ¢i jind osoba blizka, nema v tomto pfipadé Zadnou relevanci.

Opatieni:

23) Vybér osob, které mohou byt informovany o zdravotnim stavu pacienta,
ponechavat na pacientovi, nikoliv na jeho pribuznych (priibézné).
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Pravidla pobytu v zarizeni

9. Maximalni délka pobytu

Pravni rad délku pobytu v [éCebné nijak neomezuje. Jedinou podminkou pro Uhradu péce
z vefejného zdravotniho pojisténi je jeji indikace |ékafem.?®

B&hem navstévy personal zminil, Ze hospitalizace pacientl v zafizeni m(Ze trvat maximalné
tfi mésice a poté, je-li potfeba, mlzZe byt vyjimecné prodlouZena. Obdobna informace je
uvedena také na webovych strankach zafizeni. Pacient, ktery byl v dobé navstévy v zatizeni
hospitalizovan nejdéle, zde byl 11 mésicu.

PovaZuji za nevhodné, aby byl na pacienta a jeho blizké vyvijen tlak v podobé pfedem
avizovaného omezeni délky hospitalizace na tfi mésice. Lékar by mél stav pacienta a jeho
vyvoj sledovat prabézné. Stejné tak by s nim a jeho blizkymi mél pribézné konzultovat
predpokladanou délku hospitalizace a moznosti dalsi péce at jiz vdomacim prostredi,
Ci v zafizeni poskytujici socidlni sluzby. Vtéto véci by mu mél byt ndpomocen
zdravotné-socidlni pracovnik (viz kapitola vénovana socialni praci).

Opatieni:

24) Neposkytovat pacienttim a jejich blizkym mylnou informaci o maximalni délce
hospitalizace v zafizeni (prubézné).

10. Vnitrni rad

Pacient ma pfi poskytovani zdravotnich sluzeb pravo byt sezndmen s vnitfnim radem
zdravotnického zafizeni.*® Vnitfni Fad upravuje zakladni prdva a povinnosti pacienta
ve vztahu k zafizeni.

Pacienti maji moznost nahlédnout do vnitiniho (domovniho) fadu pfi ndastupu
k hospitalizaci, kdy také svym podpisem stvrzuji, Ze s nim byli sezndmeni. Rad se poté zaloZi
do jejich zdravotni dokumentace, jinde jej pacienti nenajdou.

Povazuji za vhodné, aby byl domaci rad pacientlim zpfistupnén po celou dobu hospitalizace.
Je vhodné umistit jej na pokoje pacientll na takové misto, aby byl v dosahu pacientd, a ti do
néj tak mohli kdykoliv nahlizet.

Opatieni:

v s vz

25) Zpfistupnit pacientdm vnitini fad po celou dobu hospitalizace (bezodkladné).

29 Ustanoveni § 13 zadkona ¢.48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi a o zméné a doplnéni nékterych
souvisejicich zakonu, ve znéni pozdéjsich predpisd.

30 Ustanoveni § 28 odst. 3 pism. d) zakona o zdravotnich sluzbach.
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11. Pravidla pro vyrizovani stiznosti

Poskytovatel zdravotnich sluzeb ma povinnost vypracovat postup pro vyfizovani stiznosti
a uverejnit jej na verejné pristupném misté v zafizeni a na svych internetovych strankach.
Stiznostni mechanismus by mél byt jasny a pfezkoumatelny. Dalsi povinnosti poskytovatele
spojené s postupem pfi vyFizovani stiznosti upravuje zdkon o zdravotnich sluzbach.3*

V zafizeni neexistuji psand stiznostni pravidla. Pokud si pacienti nebo jeho blizci stézuji
na poskytovanou péci, vyridi se to na misté. Pokud se nékdo obraci na feditele zafizeni, ktery
sidli v Praze, v zafizeni o tom nevédi. Projektovy manaZer zatizeni uvedl, Ze feditel neobdrzel
za posledni tfi roky zadnou oficidlni pisemnou stiznost.

Obdobné jako u vnitiniho fadu povazuji i zde za vhodné, aby byli pacienti pti nastupu
k hospitalizaci sezndmeni se stiznostnim postupem a poté, aby jim byl v pisemné podobé
dostupny. Vsouladu se zdkonnym poZadavkem by jej mél poskytovatel zverejnit také
na internetovych strankach zafizeni.

Opatieni:

26) Zpristupnit pacientim pravidla pro vyfizovani stiznosti, a to po celou dobu
hospitalizace (bezodkladné).

27) Zverejnit pravidla pro vyfizovani stiZznosti na internetovych strankach zatizeni
(do 1 mésice).

12. Uhrady za pobyt

Hospitalizace ve zdravotnickém zatizeni je pacientovi zpravidla pIné hrazena ze zdravotniho
pojisténi. V zafizenich pfesto muZe existovat omezeny pocet pokojl, které budou
nadstandardné vybaveny.

V zafizeni existuji nadstandardni pokoje, za které pacienti plati 200 K¢ denné. Dle personalu
se jedna o vSechny jednollGzkové a dvoulUzkové pokoje, pficemz v nicem jiném, neZ je pocet
lGzek, dle jejich nazoru nadstandard nespociva. Dle informaci uvedenych v domacim radu
pacienti plati nejen za nizsi pocet lUZek na pokoji, ale také za ,nadstandardni sluzby a
doplrikové sluzby pro klienty (televize na pokoji, elektrickd polohovatelnd IizZka
s antidekubitnimi matracemi, vihké hojeni ran)“. Treti vyklad pojmu nadstandard Ize najit
na webovych stranek zafizeni, kde jsou jako priklady nadstandardnich sluzeb uvedeny:

e Hospitalizace na dvoullizkovych pokojich s nadstandardnim vybavenim -
polohovaci postele s aktivnimi i pasivnimi antidekubitnimi matracemi, nabytek
hotelového typu, TV na pokoji.

e Moznost vybéru jidla v ramci denni nabidky, véetné dopliikové nutriéni stravy.

e Nakupni sluzba k ltzku.

e Vedeni individualnich uctl pacientt.

31 Ustanoveni § 93 zakona o zdravotnich sluzbach.
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e Resocializace, psychologické poradenstvi a socialni podpora.

e Rehabilitace nad miru nezbytnou jako soucast komplexni Iécby
(napf¥. fyzioterapie).

e Pajcovani rehabilitacnich a zdravotnich pomicek v majetku Sanatoria Trutnov
rodinnym pfislusnikim, pokud je potfebuji pro péci o pacienta mimo LDN
v dobé docasného propusténi.

e Nadstandardni nezdravotnické persondlni vybaveni.

e Dalsi sluzby dle pfani pacienta, napt. zajisténi navstévy kadernika, pedikury,
zapujceni knih, zprostfedkovani telefonického ipisemného kontaktu

s pribuznymi aj.

Prvnim problémem je tedy nejednoznacnost toho, za co si pacienti pfiplaceji. Ze tfech
raznych zdroju se pacient dozvi tfi rlzné definice pojmu nadstandard. Webové stranky
i doméaci Fad pritom prokazatelnd obsahuji nepravdivé informace. Zadni pacienti si dle
informaci ziskanych béhem navstévy nemohou vybirat jidlo z denni nabidky, neexistuje ani
nadstandardni personalni vybaveni pro pacienty, nikdo nerehabilituje ,nad miru
nezbytnou” a televizor na pokoji maji také pacienti na tfilizkovém pokoiji.

Za zcela neprijatelné pak povaZzuji, Ze zatizeni oznacCuje za nadstandard ty aspekty péce,
které by v zafizeni tohoto typu mély byt samoziejmosti. Jednd se o polohovaci Iizka
s antidekubitnimi matracemi, socidlni a psychologickou podporu pacientd, zprostfedkovani
telefonického a pisemného kontaktu s rodinnymi pfislusniky apod.

Zvlastnim tématem je lécba dekubitl pomoci tzv. vihkého hojeni (viz kapitola 29).
Opatieni:
28) Sjednotit vyklad pojmu nadstandard (bezodkladné).

29) Neoznacovat za nadstandard a nezpoplatriovat ty aspekty péce, které jsou
bézZnou soucasti péce poskytované v Iécebnach (bezodkladné).
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Pacient jako partner

13. Oslovovani pacient(

Pacient ma pfi poskytovéni zdravotnich sluZzeb pravo na Gctu a ddstojné zachazeni.®?
K tomuto pravu patfi také pravo na dlstojnou komunikaci a dlstojné oslovovani.

V zafizeni persondl s pacienty komunikoval velmi lidsky. Pfesto pracovnice Kancelare
zaznamenaly obcasné nevhodné pouZivani zdrobnélin ¢i familiarni (,babi“, ,prdelky”).
Personal by o pacientech taktéz nemél mluvit jako o ¢islech 1Gzek (napf¥. ,,9/2 v noci nespal”).

Opatieni:

30) Dbat o korektni oslovovani pacienta a vhodnou komunikaci, nestavét jej

do role ditéte, nepouzivat k jeho oslovovani zdrobnéliny (priibézné).

14. Erarni odév
S dlstojnym zachdzenim souvisi také podoba odévu pacientd.

Pacienti v zafizeni maji vlastni obleceni. Pokud
nékdo nema, je vyuzito erarni obleceni, které
zarizeni ziskava od soukromych darc( (¢asto z fad
personalu). Mezi erarnimi kusy obleceni
pracovnice Kancelafe nalezly také spodni pradlo.
Jeden z pacientd dostal béhem navstévy
od persondlu mikinu s motivem ,,Pat a Mat"“.

Sohledem na poZadavek distojnosti Zadam
zatizeni, aby volilo takovy odév, ktery nenese
infantilni prvky a nemad potencidl v pacientovi vzbuzovat pocit poniZeni, bezcennosti.

Opatieni:

vv v

31) Nepouzivat pro pacienty erarni odév s infantilnimi motivy (priibézné).

vv v

32) Nepoutzivat erarni spodni pradlo (pribézné).

15. Odebirani priikazl totoZnosti

Pri nastupu k hospitalizaci uzaviraji pacienti s poskytovatelem smlouvu o Uschové
obcanského prikazu, pfipadné pridkazu pojiSténce u personalu zafizeni. Smlouva je
automaticky predkladana vsem pacientim, vsichni ji také v dobé navstévy méli uzavienou.

Pracovnice Kancelare nebyly pfitomny prijmu pacienta. Nemam tedy informace o tom, zda
je pacientlim mozZnost uloZit si u personalu po dobu hospitalizace prikaz totoznosti pouze

32 Ustanoveni § 28 odst. 3 pism. a) zakona o zdravotnich sluzbach.
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nabizena, nebo zda jim je smlouva predkldddna jako standardni soucast vstupnich
dokumentdl. Proto pouze upozornuji na to, Ze prlikazy totoZnosti by nemély byt pacientim
odebirany plosné a automaticky. Pacient, ktery ma zachovany kognitivni funkce, mdze tento
krok vnimat jako znak ménécennosti, omezeni svépravnosti apod. V odlvodnénych
pripadech, kdy odebrani prikazli vede k ochrané pacienta proti jejich zneuZiti (napf. pacient
s demenci), je odebrani priikazd mozné. Ostatnim pacientdim je vhodné tuto moznost pouze
nabidnout, nebot ti k jejich uskladnéni mohou vyuzit uzamykatelného prostoru, ktery by
méli mit k dispozici.*®

Pokud se pacient rozhodne uzavfit smlouvu o Uschové, méla by byt uzaviena dle platnych
pravnich predpisl (nikoliv podle zdkona ¢. 40/1964 Sb., ob¢anského zakoniku, jako je tomu
nyni). Méla by byt uzavirdna mezi pacientem a zafizenim (nikoliv mezi pacientem
a Sanatoriem MUDr. Jaroslava Bilka) a méla by byt obéma stranami podepsana.

V ptipadé odebrani prikazu pacienta je nutné jej ulozit tak, aby k nému nemély pfistup treti
osoby.

Opatieni:

33) Neodebirat plosné obcanské priukazy, moZnost Uschovy pouze nabizet
(prtibézné).

34) Upravit smlouvu o uschové tak, aby odpovidala platné pravni UGpravé;
dodrZovat nalezitosti smlouvy (prabéiné).

16. Soukromi na pokoji, na toaleté, pri hygiené

Pokoj musi byt pro pacienta distojnym prostiedim, musi mu poskytovat alespon zakladni
miru soukromi.®* Dlstojnost pacienta musi chranit také praxe persondlu. Naroky kladené
na lé¢ebny jsou v tomto ohledu znaéné, ale zcela opodstatnéné.

Pti hygiené pacientd, kterd probihala na pokoji, nebyly pouzivany zastény. Néktefi ¢lenové
oSetfovatelského persondlu navic nechdvali oteviené dvefe na chodbu. Odhaleného
pacienta tak mohli spatfit jak ostatni pacienti na pokoji, tak také napfiklad navstéva
prochazejici po chodbé. Naopak pfi pfevozu pacienta ke sprchovani do centralni koupelny
personal chranil jeho soukromi — pacient byl sice odén pouze ve spodnim pradle, ale byl
vhodné zakryt.

Pracovnice Kancelare byly také svédkynémi toho, kdy pacient pfi otevienych dvefich
pouzival toaletu. Personal jej tam dovedl a pacient poté Cekal, aZ bude mit persondl ¢as
a bude jej moci doprovodit zpatky k 10zku. Dalsi moZnosti bylo na personal zakficet a privolat
jej. Vykonavéni toalety pfi otevienych dvefich povazuji za poniiujici. Redeni tohoto
problému vidim v instalaci signalizacniho zafizeni v koupelnach pacientd (viz kapitola 2.2).

33 Cast |, bod 1 a 12 pfilohy ¢. 4 k vyhlasce o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni zdravotnickych
zafizeni.

34 Ustanoveni § 28 odst. 3 pism. a) zakona o zdravotnich sluzbach.
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Opatieni:
35) Zavirat dvere a pouzivat zastény pfi provadéni hygieny na pokojich (priibézné).

36) Zavirat dvefe na toaletu, pouziva-li ji néktery z pacientt (pribézné).
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Volnost pohybu, zajisteni bezpeci

17. Omezovaci prostredky

Pacient ma pravo na poskytovani zdravotnich sluZeb v co nejméné omezujicim prostfedi.?®
Kazdé pouziti omezovaciho prostfedku predstavuje zdsah do zakladniho prdva pacienta
na zachovani télesné a dusevni integrity, a proto je mozné aZ poté, co byly za ucelem
zklidnéni pacienta bezUspésné poutzity jiné mirnéjsi postupy (s vyjimkou ptipadu, kdy pouziti
mirnéjiho postupu by zjevné nevedlo k odvraceni bezprostfedniho nebezpedi).*®

Zakon stanovi, Ze kazdé pouziti omezovaciho prostredku, véetné dlvodu jeho uziti, musi byt
zaznamendano do zdravotnické dokumentace vedené o pacientovi.?’” Podrobnosti zapisu
stanovi vyhlaska o zdravotnické dokumentaci.?®

Poskytovatel je dale povinen vést centrdlni evidenci pouziti omezovacich prostredkd, ktera
obsahuje souhrnné Udaje o poctech pfipadl pouZiti omezovacich prostiedk( za kalendarni
rok, a to pro kazdy omezovaci prostiedek zvlast; identifika¢ni idaje pacientd, u nichz byly
omezovaci prostifedky pouZity, se v centralni evidenci neuvadéji. PouzZiti omezovaciho
prostfedku se zaznamend do centralni evidence nejpozdéji do 60 dnli ode dne jeho
pouziti.®?

Béhem navstévy vyslo najevo, Ze v zafizeni povazuji za omezovaci prostfedek pouze pouZiti
kurt(. K tomu za posledni rok nedoslo u zadného pacienta. Pouziti omezovaciho prostredku
se dle personalu zaznamendava do knihy hlaseni, kterd je ulozena na sesterné, nikoliv do
dokumentace pacienta. Zafizeni nevede centralni evidenci pouziti omezovacich prostredk.

Opatieni:

37) Poucit personal o zakonné definici pojmu omezovaci prostiedek a touto definici
se pfi poskytovani zdravotnich sluzeb Fidit (pribéiné).

38) Zaznamenavat kazdé jednotlivé pouziti omezovaciho prostifedku do zdravotni
dokumentace pacienta (pribézné).

39) Vést centralni evidenci omezovacich prostredki (prabézné).

35 Ustanoveni § 28 odst. 3 pism. k) zakona o zdravotnich sluzbach.
36 Ustanoveni § 39 odst. 2 pism. c) zdkona o zdravotnich sluzbach, uc¢inny od 31. kvétna 2017.
37 Ustanoveni § 39 odst. 3 pism. e) zakona o zdravotnich sluzbach, G¢inny od 31. kvétna 2017.

38 Ustanoveni § 1 odst. 2 pism. k) vyhlasky ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdéjsich predpist
(dale jen ,,vyhlaska o zdravotnické dokumentaci®).

39 Ustanoveni § 39 odst. 4 zdkona o zdravotnich sluzbach.
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18. Prevence pad

Pad muZe vést ke snizeni kvality Zivota pacienta, prodlouZit jeho hospitalizaci a starsi
pacienty mUZe dokonce trvale upoutat na liZko. Proto povaZzuji za velmi dlleZité vénovat
pozornost jeho prevenci. Pokud k padu i pfes naleZitou prevenci dojde, zohlednit tento fakt
v dalSi péci o pacienta.

V zafizeni neprobihd systematické hodnoceni rizika padu. Pokud k padu dojde, jako tomu
bylo u pacienta B v noci ze dne 22. na 23. ¢ervence 2017, zaznamend se tato udalost
do knihy hlaseni. V dokumentaci pacienta se pad ani naslednda opatfeni pro minimalizaci
rizika jeho opakovani neobijevily.

Na chodbach jsou pacientim k dispozici madla, kterych se pfi chiizi mohou pfidrZovat. Jsou
vSak umisténa pouze podél jedné strany chodby. | zde tedy vidim prostor pro zlepseni.

K minimalizaci pad( by v neposledni fadé prispélo zptistupnéni vytahu pacientim bez toho,
aby o to museli zadat (viz kapitola 3.4).

Opatieni:

40) Dbat o prevenci padu; pripadné pady zaznamenavat do zdravotni
dokumentace, vyhodnocovat jejich pfiCiny a zohledriovat je v dalsSi péci
o pacienta (prtibézné).

41) Umistit madla po obou stranach chodby (do 3 mésicu).

19. Postranice

Postranice (nebo zabrany) jsou bézné uZivanym oSetfovatelskym nastrojem, jehoz ucelem
je zabranit pacientovi v padu zlGzka. Jejich pouziti vS8ak mlze ohroZovat pacientovu
dlstojnost i zdravi (imobilizace, inkontinence).

V zafizeni k pripadnému zvednuti postranic postacuje rozhodnuti osSetfujiciho personadlu.
O to intenzivnéji vnimam dlleZitost dodrZzovani nasledujicich pravidel:

1) Ucelem poufZiti postranic musi byt zamezeni padu pacienta, tedy zajisténi jeho
bezpecnosti, nikoliv napfiklad ulehéeni prace personalu. Predpokladem je
individualni hodnoceni rizika padu.

2) Pouziti postranic musi byt pfimérené riziku. Jako pravidlo plati, Ze je nutné vidy
pouzivat co nejméné restriktivni opatfreni. Je tedy tfeba nejdfive zvazit, zda nelze
k ochrané pred padem, respektive pred ndsledkem pdadu, pouZit méné restriktivni
opatreni, naptiklad sniZit IGzko ¢i poloZit matrace vedle l(zka, nebo pouzit postranice
Castecné, anebo spustitelné pacientem na lGzku. U pacientll s demenci mlZe byt
vhodné rovnéz pouziti piktogram( vysvétlujicich nutnost zvednuti postranic. Zvlasté
je tfeba zvaZovat pouZiti postranic u pacient(, u kterych vyvolava postranice uzkost
a mohou se snaZit ji sundavat nebo prelézat.
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3) PFi pouziti postranic u pohyblivych pacientll (prevence padu ve spanku) je nutné
zajistit, aby pacient mohl opustit 10zko. Napfiklad Ize pouZzit postranice Castecné,
nebo spustitelné pacientem na lGzku.

4) Zakon vyslovné neuklada zdravotnickému zafizeni povinnost zaznamendvat rezim
pouZiti postranic do zdravotnické dokumentace. Je-li vSak rezim nasazovani
postranic uveden v pacientové dokumentaci, ma persondl jasné instrukce, jak ma
postranice nasazovat. Za vhodné zde povaZiuji, aby mél personal pfisluzbé
k dispozici jako pomucku vedoucim pracovnikem autorizovany seznam pacientd,
kterym ma byt postranice nasazovana, v némz bude upfesnén rezim nasazovani.

Opatieni:

42) Pouzivat postranice v souladu s uvedenymi pravidly.

20. ldentifikace pacient(

Pfi naplfiovani prava pacientl na bezpedi poskytovanych sluzeb®’ je nutné zaméfit se také
na zpusob identifikace pacientl. Ten zaradilo Ministerstvo zdravotnictvi mezi resortni
bezpecénostni cile v oblasti kvality a bezpecnost zdravotnich sluzeb jiz v roce 2010. Kazdé
zafizeni by mélo:

° vypracovat postup pro jednoznacnou nezaménitelnou identifikaci pacientd,
° mit jednotnou identifikaci pacient(, ktera je zavedena pro celé zafizeni,
° stanovit zplsob ovéreni identifikace pacienta, ktery neni schopen potvrdit viastni

identifikacni udaje,
° stanovit zpUsob ovéreni realizace a ucinnosti/efektivity standardu v pfimé pédi

o pacienta (napft. interni audit, systém, sledovani nezadoucich udalosti nebo systém
sledovani neshod na pfijmu biologického materidlu v klinickych laboratofich).**

Pokoje ani ltzka pacient(l v zafizeni nebyly v dobé navstévy oznaceny jejich jmény. Pacienti
neméli ndramek, ktery by umoznil jejich bezpecnou identifikaci. Seznam pacient( obsahujici
jejich jméno, rodné Cislo, ¢islo pojistovny a druh diety byl dostupny na sesterné.

Ackoliv jsou pacienti v zafizeni hospitalizovani zpravidla delSi dobu, nelze se spoléhat na to,
Ze je personal zna a poznd. Néktefi pracovnici maji dle predloZzeného rozpisu smén za rok
2017 sluzbu pouze napfriklad tfikrat ¢i pétkrat mésicné, pricemz nelze vyloucit, Ze maji
Uvazek i v jiném zafizeni. Situaci navic ztéZuje fakt, Ze (jak zjistily pracovnice Kancelare
béhem navstévy) persondl o pacientech ¢asto mluvi ne pomoci jejich jmen, ale pomoci Cisel
jejich pokoje a ltzka (napf. pan 9/2). Mezi faktor, ktery taktéz ztéZuje identifikaci pacient(,
patfi fakt, Ze mnozi z pacientl nejsou v dlsledku zdravotniho stavu schopni sami sdélit
personalu své jméno. V dobé navstévy byly v zafizeni dokonce hospitalizovany dvé

40 Ustanoveni § 28 odst. 3 pism. k) zakona o zdravotnich sluzbach.

41 Véstnik Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky, ¢astka 16, roénik 2015, ze dne 26. fijna 2015.
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pacientky stejného prijmeni. Nelze tedy neZ konstatovat, Ze nebezpeci zamény pacientl je
za soucasné situace velmi vysoké.

Naopak za nevhodné stran identifikace pacientl povazuji zverejnéni jejich rodnych Ccisel
na nasténce v sesterné, kterd neni bézné zamykana, a je tak verejné pfistupna pacientiim
a jinym lidem pohybujicim se po zafizeni.

Opatieni:
43) Zavést systém bezpecné identifikace pacientl (do 1 mésice).

7 wvrs

44) Rodna cisla pacientti nezvefejiiovat na volné pfistupnych mistech (priibézné).
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Osetrovatelska a |ékarska pece

Osettujici personal byl casto pritomen u lGzek pacientl a v komunikaci s nimi byl velmi
lidsky. OSetfovatelskou péci vSak zucastnéné expertky zfad zaméstnankyn Kancelare
(vSeobecnd sestra a lékarka) oznacily jako intuitivni a odborné zastaralou. Pracovnice
Kancelare mély béhem hovoru s personalem ¢asto pocit, Ze pokud by persondl védél, jak se
véci délaji spravné, rad by je tak délal. Doporucuji proto poskytnout personalu zatizeni
nalezité odborné vedeni, nastavit jednotné postupy a pravidla a (v neposledni fadé)
podporovat persondl v Ucasti na vzdélavacich akcich tykajicich se oSetfovatelské péce.

Opatieni:

45) Poskytnout persondlu nalezité odborné vedeni, nastavit jednotné postupy
a pravidla (prtibézné).

46) Predlozit plan vzdélavani pracovniki pro rok 2018 (do 3 mésicti).

21. Prevence malnutrice a dehydratace

PovaZuji za standard, aby péce v zafizeni vhledem k cilové skupiné pacienti zahrnovala
nutri¢ni péci a v rdmci ni prevenci malnutrice (3patné vyZivy).*? Riziko malnutrice musi byt
u pacienta priibézné sledovano a vyhodnocovano. V pfipadé jeho zjisténi musi nasledovat
adekvatni reakce a dalsi hodnoceni zdravotniho stavu pacienta. To stejné se tykd prevence
dehydratace pacient(.

K prevenci malnutrice patfi sledovani stavu vyZivy pacienta. Jedna se o standardni ukol
vieobecné sestry provadény bez dohledu aindikace l|ékafe.** Sledovani stavu vyZivy
pacienta umoziuje individudini pfistup k pécéi o vyZzivu pacienta avcéasné zachyceni
problému pacienta v této oblasti.

Za prinosnou povazuji rovnéz spolupraci zatizeni s nutricnim terapeutem, ktery je dalezity
pro zajisténi komplexni nutri¢ni péce a zajisténi Zadouciho standardu.

Zatizeni dle sdéleni personalu spolupracuje s nutri¢nim terapeutem, ten vSak pouze pomaha
sestavovat jednotny jidelnicek. Pracovnice Kancelafe nezaznamenaly Zadnou jeho
individualni intervenci u konkrétniho pacienta.

Riziko malnutrice ¢i dehydratace se v zafizeni systematicky nesleduje. Persondl nikam
nezaznamenava, kolik toho pacienti snédi ¢i vypiji. Porce nejsou jednotné, personal
mnozstvi jidla pro jednotlivé pacienty odhaduje, jakékoliv zdznamy o mnoZstvi snézeného
jidla jsou proto velmi obtizné proveditelné. Pracovnice Kancelare béhem navstévy zjistily, ze

42 Informacni letdk verejného ochrance prav tykajici rizika vzniku malnutrice a moZnosti obrany v zafizenich
socialnich a zdravotnich sluzeb je dostupny na webovych strankdch www.ochrance.cz.

43 Ustanoveni § 4 odst. 1 pism. a) vyhlasky ¢. 55/2011 Sh., o ¢innostech zdravotnich pracovnikd a jinych odbornych
pracovnikd, ve znéni vyhlasky ¢. 2/2016 Sb.
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v zafizeni méa byt jeden pacient, u kterého se riziko malnutrice sleduje. Udaje o totoznosti
tohoto pacienta se vsak z st jednotlivych ¢lenl personalu lisily (kazdy myslel jiného).

Pacienty v zafizeni pravidelné nevazi (nemaji vahy) a nepouzivaji ani jiné alternativni metody
zjistovani hmotnosti (napf. méfeni paZe). V dokumentaci pacientky C bylo v kolonce
»vaha“ uvedeno ,nelze”. Pacient D, ktery byl hospitalizovdn po padu z okna a po celou dobu
hospitalizace byl v kdmatu, byl o€ividné velmi hubeny, nikdo jej viak nevazil a nezdalo se, Ze
by se v zafizeni zabyvali jeho nizkou vahou.

Problematickou je také oblast sledovani pfijmu tekutin. U pacientky A, kterd byla prijata
k hospitalizaci pro zavraté a ndsledné u ni byla zjisténa porucha pfijmu tekutin, se nevedly
zaznamy o prijmu tekutin. U pacientky E, ktera naopak jiz jevila zndmky dehydratace, nebyly
v rozporu s nazorem lékarky z fad pracovnic Kanceldre tekutiny podany parenteralné.

Obdavam se, Ze pti vySe popsaném systému péce nelze zajistit, Ze bude pripadna malnutrice
¢i dehydratace pacient( v¢as odhalena a Ze na ni bude adekvatné reagovano.

Opatieni:

47) Zacit dusledné provadét tkony predstavujici prevenci malnutrice, zejména
sledovat riziko malnutrice [po celou dobu hospitalizace], adekvatné reagovat
v pfipadé jeho zjisténi a nadale hodnotit zdravotni stav pacienta [upravit
souvisejici ¢innosti pracovnim postupem] (bezodkladné).

48) Nastavit systém provadéni zaznamui o stravé a tekutinach a pfedavani téchto
informaci lékafi (bezodkladné).

49) V individualnich pFipadech [napf. u pacientd s poruchami pfijmu tekutin]
disledné sledovat bilanci tekutin (prabézné).

22. Poddvani stravy a napoijt

Pacienti se stravuji na pokojich. Ti, ktefi s ohledem na svij zdravotni stav mohou, sedavaji
pfi jidle u stolu. Tuto praxi ocenuji. Néktefi z nich bohuzel sedéli na toaletnich kreslech, coz
naopak povazuji za nevhodné. Pracovnice Kancelare taktéz nevidély, Ze by néktefi z pacientl
pouzivali nGz s vidlickou, vsichni jedli IZici.

Pacientlim, ktefi se nejsou schopni najist sami, pomaha pfi jidle personal. Pracovnice
Kancelare se v tomhle ohledu setkaly s rlznymi pfistupy. Zatimco néktefi ¢lenové personall
podavali pacientim stravu pomalu a béhem jidla s nimi komunikovali, jini pouze tise stali u
pacient( a stravu podavali bez zajmu o né. Pracovnice Kancelare byly také svédkynémi toho,
kdy podavani stravy pomoci injekéni stfikacky probihalo velmi rychle, az prekotné, coz dana
pacientka viditelné nenesla dobre. Povazuji za dulezité, aby personal pti pomahani pfi jidle
vénoval pacientovi pozornost, byl na stejné urovni jako pacient (tj. nestdl nad nim), udrZzoval
ocni kontakt, vnimal jeho projevy a pfiléhavé na né reagoval.

Opatieni:

50) Dbat na kulturu stolovani; zajistit, aby pacienti pfi jidle nesedéli na toaletnich

vv v

kireslech a aby mohli pouzivat cely pfibor (priibézné).
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51) P¥i dopomoci pacientovi pfi jidle dbat na klidny pfistup, ocni kontakt, fec téla,
a snatiit se v co nejvétsi mife podporovat pacientovu sobéstacnost (prabéiné).

23. Mikéni rezim

Jednim z cilG pobytu v |écebnach dlouhodobé nemocnych je i nacvik sobéstacnosti pacienta
a v ramci néj také ndcvik normalniho vyprazdriovani. Cilem spravné osetiovatelské péce je
udrZet pacienta co nejdéle kontinentnim. Mikéni rezim je integrdlni soucasti Iécebného
rezimu.

V dobé navstévy v zafizeni méli témér vsichni pacienti pleny. Nékolik méné sobéstaénych
pacientl mélo zaveden katetr, podle personalu jim je zavadéji v nemocnici a oni jim je pouze
ponechavaji. Z dokumentace jednoho pacienta vyplynulo, Ze mu byl katetr (pravdépodobné)
odstranén 46. den pobytu v zatizeni, nebylo vSak zfejmé, na ¢i ordinaci ani ve které sluzbé
se tak stalo. Personal dale uvedl, Ze nékdy katetr pacientim zavadéji, kdyzZ je venku horko a
hrozi, Ze pti ponechani plen dojde k zapareni.

Katetr je potencidlnim zdrojem infekce, jeho delSim uzivanim se sniZuje schopnost obnoveni
normalniho vylucovani modi. Z tohoto dlivodu doporuduji v zafizeni dlouhodobé péce jeho
vyuziti omezit pouze na indikované pripady (napt. obstrukce mocovych cest) a u ostatnich
pacientl se soustredit na nacvik normalniho vylu¢ovani moci. Podobny nacvik neprobihal
v dobé navstévy u Zadného z pacientd.

Opatieni:

52) Pfijmout za jeden z cilii poskytované péce udrieni Ci zlepSeni samostatnosti
pacienta v oblasti vymésovani (pribéiné).

53) Mik¢ni reZzim nastavovat individualné (prabézné).

54) Pfisné zvazovat indikaci mocového katetru a oSetfovatelské ukony s nim
spojené fadné dokumentovat (priibézné).

24. Zdravotnickd dokumentace

Zdravotnickda dokumentace je dilezitym prvkem péce. Je to misto sdileni poznatki
o pacientovi a jeho zdravotnim stavu, nastroj pro planovani a individualizaci péée. Proto
musi byt vedena prlikazné, pravdivé, Citelné a musi byt pribézné doplhovana — zapisy
se museji provadét bez zbyteéného odkladu.** V opaéném pfipadé hrozi, ze bude ohroZeno
zdravi a v krajnich pfipadech také Zivot pacienta. Dokumentace musi byt dale vedena tak,
aby mély udaje v ni obsaZzené dostate¢nou vypovidaci hodnotu o zdravotnim stavu pacienta,
a to pro vsechny ¢leny tymu, ktefi do ni nahlizeji.

V zafizeni zaznamendvaji nékteré vyznamné okolnosti souvisejici se zdravotnim stavem
pacientd (napf. zaznam o padu pacienta) nikoliv do zdravotni dokumentace pacienta, jak

44 Ustanoveni § 54 odst. 2 zdkona o zdravotnich sluzbach.
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stanovi zakon,* ale pouze do tzv. knihy hlaseni, kterd je uloZena na sesterné. Jiné okolnosti
tykajici se zdravotniho stavu pacienta (napft. riziko padu ¢i riziko vniku dekubitd) nejsou
zaznamenany nikde. U nékterych zaznam( chybi informace o tom, kdo a kdy je ucinil.

Dulezité je také to, zda dokumentace odpovida redlnému zdravotnimu stavu pacienta.
Pacientka F, ktera béhem navstévy sedéla u stolu a lustila kiizovky, pribézné komunikovala
s pracovnicemi Kanceldfe, méla v dokumentaci zaloZen vyplnény nedatovany Barthell(v
test, dle kterého se jedna o vysoce zavislou pacientku (kat. ¢. IV). Dokumentace by méla byt
prabézné aktualizovana, v opacném pripadé se stane nicnefikajici a zbytecnou.

vevs

jsou nepravdivé informace uvadény casto zdmérné. Pracovnice Kancelate nalezly béhem
navstévy (3. srpna 2017) v dokumentaci pacienta G vyplnénou a podepsanou propoustéci
zpravu, kterd byla datovana k7. srpnu 2017 a podepsana lékarem, ktery dle udajl
na nasténce potvrzenych persondlem cerpal od 29. cervence do 6. srpna 2017 dovolenou.
Je tedy ziejmé, Ze zprdva, ktera obsahovala, mimo jiné, Udaje o krevnim tlaku, télesné
teploté apod., byla vyhotovena vice neZ tyden pfed redlnym ukoncenim hospitalizace
pacienta. Z oSetfovatelského planu vytvoreného pro stejného pacienta (muze)
se pracovnice Kanceldre dozvédély, Ze tento pacient ,je po prochdzce klidna a spokojena“ a
ze ,,ukony ji nejdou lehce”. Osetrovatelské plany stejného znéni byly soucasti dokumentace
mnoha pacient(, aniZ by respektovaly pohlavi pacienta a jeho zdravotni stav [po prochazce
byla klidna také pacientka, ktera byla po celou dobu hospitalizace ve vegetativnim stavu (s
tzv. apalickym syndromem)].

Zvlastnim byl vtomhle ohledu také interni pokyn,*® ktery byl vyvé$en v mistnosti
pro personal a ktery vysvétloval, jak nejlépe vykazovat urcité vykony zdravotnim
pojistovnam, aniz by byly nutné u konkrétniho pacienta nutné ¢i potrebné. Personal v ném
byl napfiklad nabadan, aby v dokumentaci vidy na konci mésice ,vyhojoval” opruzeniny
a zavadél pro né jinou lokaci, nezacinal osSetfovatelskou dokumentaci maceraci a bolesti,
nebot v takovém pripadé mlze hrozit zanedbani péce, ¢i aby stfidal mista vyskytu dekubit(.
V navaznosti na tento pokyn vzniklo podezieni, Ze nékteré ukony jsou vykazovany
pojistovné, aniz by byly provadény. Pracovnice Kanceldre zjistily, Ze pacientka H (klientka
socidlni sluzby poskytované podle § 52 zakona o socidlnich sluzbach) méla v poukazu na
vySetfeni/osetfeni pro pojistovnu uvedeno provadéni ,napravy hybnosti” trikrat denné
(rdno 20 minut, odpoledne 20 minut a vecer 10 minut) a pouZiti biolampy vidy 10 minut
kazdé odpoledne. Dle personalu probihalo poufZiti biolampy u této pacientky kazdy druhy
den, nebo kdyz se jeji stav zhorsil. BEhem dvoudenni navstévy pracovnice Kancelare
nezaznamenaly ani ndpravu hybnosti pacientky, ani pouziti biolampy.

Mym ukolem neni kontrola zplsobu vykazovani péce zdravotnim pojistovnam, jakkoliv
nemoralni se mizZe zdat. Dokumentace, ktera obsahuje nepravdivé informace o zdravotnim
stavu pacientll, vSak nejen oddaluje jeho uzdraveni a pfipadny navrat do domaciho

45 Ustanoveni § 53 odst. 2 pism. d) zakona o zdravotnich sluzbach.

46 ,Pomdicka pro stfedni zdravotnicky personal pro osetfovatelskou dokumentaci”
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prostfedi, ale pfimo také ohroZuje jeho zdravi a Zivot. Nezbyvd mné tedy neZ tuto praxi
popsat a dirazné odmitnout.

Opatieni:

55) Vést zdravotnickou dokumentaci pravdivé a tak, aby byla relevantnim
podkladem pro dalsi péci (prabézné).

56) Piestat pozadovat od zdravotnich pojistoven thradu zdravotni péce, ktera neni
poskytovana (bezodkladné).

25. Ordinace, priprava a podani lék{

Zakon stanovi, ze zdznamy o predepsani lécivych pfipravkd (véetné ddvkovani a poctu
predepsanych baleni) ajejich nasledném podani (opét véetné mnoistvi) jsou soucasti
podani |ék{ vSak zakon nestanovi, a je proto na zafizeni, aby si vytvofilo systém, ktery bude
bezpecny.

Peroralni léky chystd v zatizeni vikendova sluzba na cely tyden do krabicek, coZ je v soucasné
dobé oficidlné opusténd praxe. Podané léky v dokumentaci nejsou nijak oznacovany, coz
také neni povaZovano za postup lege artis. Léky nejsou vidy uchovavany v plvodnim obalu.
U nékterych Iék{ neni zcela jasné, kdo a kdy je ordinoval. V zafizeni se ¢asto aplikuji infuze,
lahvicky s ,,proplachem” jsou poloZeny na nocnich stolcich, coZ je nevhodné z davod rizika
zamény a nespravného podani, jakozZ i moznosti vzniku infekce. Léky jsou volné pfistupné na
sesterné, ktera se nezamyka.

Systém, ktery funguje v zatizeni a ktery je popsan vyse, nelze povazovat za bezpecny.

Léky ordinuje vyhradné |ékar po prohlédnuti pacienta, a to i v ptipadé, Ze se jednd o béziné
prodejné léky. Doporucuji upravit systém ordinaci tak, aby bylo patrno kdo, jaky lék a kdy
ordinoval. VSeobecna zdravotni sestra roznasi pacientlim léky, které bezprostredné predtim
pfipravila z origindlniho baleni, a to v dobé, kdy maiji byt dle ordinace |ékare uzity. Léky by
mély byt uloZeny v prostoru, kam ma pfistup pouze k tomu opravnény personal.

Opatieni:

57) Léky pacientovi podavat pouze na zakladé presné a uplné ordinace lékaie
(prabéiné).
58) Postup pro podavani lékl nastavit tak, aby minimalizoval riziko chyb

(do 1 mésice).

59) Zajistit, aby pFistup klékim mél pouze ktomu opravnény personal
(bezodkladné).

47 Ustanoveni § 1 odst. 2 pism. e) vyhlasky o zdravotnické dokumentaci.
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26. Dodrzovani zasad bariérové oSetfovatelské péce

Dodriovani zdsad bariérové oSetfovatelské péce patii vsoucasné dobé k zakladnim
predpokladiim prevence prenosu nozokomialnich infekci.

Béhem navstévy pracovnice Kancelare pozorovaly, Ze v zafizeni neprobiha desinfekce rukou
personalu mezi Ukony u jednotlivych pacientl. Jedna sestra se béhem navstévy pokousela
myt si ruce v umyvadle, ale vymacknout mydlo bylo obtizné. V jiném pokoji si zkousely umyt
ruce pracovnice Kancelare, voda vsak netekla a mydlo nebylo moZzno vymacknout vibec.

Opatieni:

60) Dodrzovat zasady bariérové osSetrovatelské péce (pribéiné).

27. Hodnoceni bolesti

Castym doprovodnym jevem nemoci je bolest, kterd vyznamnym zplsobem ovliviiuje kvalitu
Zivota pacienta ajako takova by méla byt prlibéziné sledovana, vyhodnocovana avco
nejvyssi mife také minimalizovana.

V zafizeni systematické sledovdani ani vyhodnocovani bolesti neprobihalo.

Povazuji za dllezité prlibézné sledovat, zda a jak (charakterem a intenzitou) pacient vnima
bolest ajak ji ovliviiuje zvoleny l|ééebny postup. Zplsob zjistovani, dokumentace
a hodnoceni bolesti by mél byt upraven vnitinim predpisem a méla by mu byt v praxi
vénovdana ndleZita pozornost.

Opatieni:

61) Zavést standardni hodnoceni bolesti a zaznamenavat jeji charakter a intenzitu
(do 3 mésica).

28. Deprese

Se seniorskym vékem byva spojen pocit osamélosti, ztrdta zajmu déti, ztrata partnera,
domova, zdravi, spolec¢enského postaveni, coz mlize u pacienta vyvolat depresi. Deprese je
také ¢astym prlvodnim jevem demence. Personal v Ié¢ebnach dlouhodobé nemocnych by
se proto mél vénovat také priznakim a léCbé deprese. Deprese pacienta mulZe vyrazné
ovlivnit naplfiovani individualniho planu pacienta a celkovou délku jeho pobytu v zafizeni.
Je proto dulezité, aby ji l1ékaf odhalil véas, v pfipadé potieby prizval odborného lékare
a nemoc nasledné zohlednoval pfi nasledném napliovani individudlniho planu.

V zafizeni systematické sledovani vyskytu deprese u pacientld neprobihalo. Personal
postupoval intuitivné.
Opatieni:

vv v

62) Zaméfit se na v€asnou detekci pfiznakd deprese (prubéiné).

vv v

63) Zohledniovat depresi pfi napliovani planu péce o pacienta (pribézné).
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29. Koini defekty, dekubity

Cast pacientd |é¢eben je omezena v pohyblivosti a travi vétsinu ¢asu na IGzku. Nedilnou
soucasti péce o pacienta v lé¢ebnach dlouhodobé nemocnych tak je nejen oSetfovani
koZnich defektl a dekubitl, ale zejména predchazeni jejich vzniku. Jednim ze zakladnich
preventivnich postup( je polohovani pacienta.

Zatizeni mda vypracovan standard pro péci o dekubity (provadéni testu Nortonové pfi pfijeti
a poté kazdé pondéli), personal podle néj vsak nepostupuje. Pfitomnost i vznik dekubitu se
zaznamendva do dokumentace pacienta. Pacienty persondl dle svych slov polohuje
pfi pravidelnych ¢innostech (podavani stravy, provadéni hygieny apod.) cca kazdé 3 hodiny.
Pracovnice Kancelare byly tomuto polohovani v nékterych ptipadech pritomny. Jednalo se
o vysazovani pacientl (napft. k jidlu) ¢i manipulaci s pacienty pro potifeby provedeni hygieny.
Tyhle ¢innosti nelze povazovat za systematické polohovéani. Udaje o polohovani nejsou
soucasti zdravotnické dokumentace pacienta.

Vedle prevence je zasadni l1éCba jiz vzniklych dekubitd.

Bé&hem navstévy se objevily nejasnosti ohledné indikace a nasledné realizace |éCby dekubitl
pomoci tzv. vlhkého hojeni. Persondl uvedl, Ze tento zpUsob lécby provadéji tehdy,
indikoval-li jej IékaF ze zafizeni, ve kterém byl pacient hospitalizovan predtim, nez nastoupil
do Iécebny, tedy ze zafizeni akutni péce. V domacim radu se zaroven objevuje informace, ze
vlhké hojeni ran je soucasti nadstandardu.

Ani jedna z uvedenych moznosti neni spravna. Zpusob a druh l1é¢by by mél vidy vychazet
z potfeb pacienta. Pokud lékaf zhodnoti, Ze stav rany vyZzaduje |é¢bu v podobé vihkého
hojeni, mélo by ji zafizeni pacientovi poskytnout. Pracovnice Kanceldre zoblasti
zdravotnictvi nemaji informace o tom, ze by tento druh |é¢by zdravotni pojistovny nehradily.
Zaroven plati, Ze o zplUsobu nastavené |écby vidy rozhoduje (a je za néj nasledné
odpovédny) lékar zafizeni, ve kterém se pacient aktualné nachazi.

Opatieni:

64) Zacit se vénovat systematické prevenci dekubitd, pacienty zacit polohovat
(bezodkladné).

65) Ukony spojené s péci o dekubity [Udaje o frekvenci prevazli a rozsahu stavu
dekubitli véetné fotodokumentace] zaznamenavat do dokumentace pacienta.

66) Lécbu pomoci tzv. vlhkého hojeni ran provadét na zakladé indikace lékare
v zafizeni a nevyZadovat za ni od pacientti Uhradu (bezodkladné).

30. Rehabilitace, ergoterapie, aktivizace

U dlouhodobé nemocnych pacientl by rehabilitace (véetné ergoterapie) a aktivizace mély

v vev

stavu, rozvoji, pfipadné zachovani stavajicich schopnosti, podpore sobéstacnosti pacienta,
a zachovani tak maximalni mozné miru Ucasti pacienta na béznych ¢innostech.
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S ohledem na propojenost psychické pohody a télesného zdravi musi zafizeni poskytovat
péci se zamérenim na pacienta. Aby péce plnila svij Ucel, je vidy nutné ji individualizovat
a zohlednit zdravotni stav a potfeby pacienta. Zafizeni by nemélo opomijet rdzné typy
terapii a mélo by vénovat naleZitou pozornost aktivizaci pacienta (véetné vypracovavani
komplexnich aktivizacnich plant), jinak poskytovana péce nebude komplexni.

Rehabilitaci v zafizeni zajistuje sestra —fyzioterapeutka. Aktiviza¢ni plany nejsou
vypracovavany, rehabilitace probihd na pokojich ¢ na chodbé, kde s pacienty
fyzioterapeutka chodi a poskytuje jim oporu. Néktefi pacienti uvadéli, Ze takto chodi kazdy
den, jini kazdé tfi dny. Na kazdém patre byl pacientlim k dispozici také jeden rotoped, ktery
byl pacienty v dobé navstévy hojné vyuzivan. Zda se, Ze vyuziti rotopedu neni soucasti fizené
rehabilitace, ale Ze je na pacientovi, kdy a na jak dlouho jej vyuZzije. Néktefi osloveni pacienti,
vcetné dotazovanych pfibuznych, ktefi byli v zatizeni navstivit své blizké, vyjadfili prani, aby
byla rehabilitace intenzivnéjsi. Rodina jedné pacientky se z tohoto dlvodu snazila spojit
s |ékatem, avSak nelspésné.

Pfi nastupu k hospitalizaci se zjistuje stav hybnosti pacienta (formuldfové), zaznam se
zakladd v dokumentaci pacienta. U pacientky F byl zdznam stary tfi mésice, aniz by byl
prehodnocen (neodpovidal redlnému stavu). Ze zaznam( o pribéhu rehabilitacni péce
pacientky neni zfejmé, jak ¢asto rehabilitace probih3, jestli kazdy vSedni den, jak naznacuji
carky v tabulce, nebo jednou za cca deset dnQ, jak naznacuje slovni popis. V dobé navstévy
pacientka s fyzioterapeutkou nerehabilitovala. Zde opét opakuji, Ze dokumentace, aby jeji
vedeni mélo smysl, musi mit dostate¢nou vypovidajici hodnotu, musi odpovidat aktualnimu
stavu pacienta a musi byt srozumitelna kazdému, kdo s ni pracuje.

Ergoterapie v zafizeni neprobihd, v soucasném uspofadani zatizeni by ani neméla kde
probihat.

Nékterym pacientim (napf. pacientu D., ¢i pacientkdm H. a I. — klientkdm socialni sluzby
poskytované podle § 52 zdkona o socidlnich sluzbach) je poskytovana terapie v podobé
poslechu hudby. Pacientlim se v takovém pripadé v pokoji pusti radio (rozhlasové stanice se
prabéiné méni). Radio hralo v pokoji pacientek H. a I. béhem navstévy témér cely den
avypnuto bylo pouze vecer a vnoci. Vdokumentaci zminénych pacientll pracovnice
Kancelare nenalezly Zadnou informaci o tom, Ze by zrovna z této formy aktivity v minulosti
profitovali a stavajici praxe tedy byla odrazem znalosti pacientd (klient(), jejich potfeb
a zajmu.

Jind terapie v zatizeni neprobiha.

Pacienti mohou pres den pobyvat venku pred zafizenim, coz také v dobé navstévy néktefi
vyuzili. Nakolik se tak bézné déje, ¢i zda z pobytu na cerstvém vzduchu mohou profitovat
také pacienti, ktefi k tomu potiebuji dopomoc persondlu, se nepodafilo zjistit, nebot, jak
jsem jiz psala, dokumentace vSech pacientl byla vtomto ohledu identickd a psana
v Zzenském rodé. Je zfejmé, Ze na Cerstvy vzduch se nedostanou pacienti, ktefi jsou upoutani
na l0zZko, nebot 1Gzko se nevejde do vytahu.

Opatieni:

67) Vice s pacienty rehabilitovat a podporovat nacvik sobésta¢nosti (prtibézné).
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v rve

68) Rozsirit okruh nabizenych a provadénych terapii (do 3 mésica).

69) Reflektovat individualni potieby pacientli, terapie prizplisobovat jejich
potiebam a schopnostem (prtibézné).

70) Vypracovavat aktivizacni plany tak, aby z nich bylo zfejmé, jak konkrétné
av jakém casovém horizontu ma aktivizace pacienta probihat a kdo ji ma
zajistovat (pribézné).

71) Zajistit pobyt na Cerstvém vzduchu i pacientiim, ktefi ktomu potiebuji
dopomoc personalu (priibéiné).

31. Péce o umirajici, paliativni péce
Jednim z faktor( ohroZujicich zdkladni prava umirajicich osob je Spatnd dostupnost paliativni

péce.”® Vzhledem k tomu, Ze v Ié¢ebnach dlouhodobé nemocnych umird v Ceské republice
témér 10 % vSech lidi, vénuji béhem ndvstév pozornost také tomuto tématu.

Zafizeni neposkytuje paliativni péci. Na dotaz, zda je v zafizeni hospitalizovan nékdo s timto
typem péce, odpovédél persondl, Ze moind jeden pacient. Ten byl do zafizeni preloZen
z onkologického oddéleni jiného zdravotnického zafizeni na dobu pfiblizné dvou tydn(
z dlvodu Cerpani dovolenych na plvodnim oddéleni. V plvodnim zafizeni mu dle sdéleni
personalu paliativni péce byla poskytovana, po dobu hospitalizace v lééebné je vsak
»pozastavena”. Z dokumentace bylo zjisténo, Ze podobné méla byt v zafizeni v cervenci
kratkodobé hospitalizovana jind pacientka, ta zde vsak béhem svého kratkého pobytu
zemfrela.

Je-li praxe v kraji takova, Ze do zafizeni jsou v pripadé potreby posilani pacienti v pokrocilém
stadiu onkologického onemocnéni z jinych zdravotnickych zatizeni, o to vyznamnéji vnimam
potiebu, aby zafizeni umélo témto pacientim poskytnout paliativni péci v souladu se
Standardy paliativni péce.*

48 Doporuceni Rady Evropy ze dne 25. ¢ervna 1999 o ochrané lidskych prav a distojnosti nevylécitelné nemocnych
a umirajicich.

49 Standardy paliativni péée vydané Ceskou spoleénosti paliativni mediciny v roce 2013.
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Doporuduji zejména:

a)

c)

Vytvaret plany paliativni péce

Paliativni péce musi byt aktivni; musi se snazit predvidat nové problémy, jez by se
mohly s postupem nemoci objevit, a pokud mozno jim predchdzet, nebo je alespon
brat v udvahu. Systematickym a kontinudlnim planovanim paliativni péce se lze
vyhnout zbytec¢nym krizim a prekladiim pacienta.

Dostate¢né komunikovat s pacientem a jeho blizkymi

Za stanoveni planu paliativni péce je zodpovédny lékaf. | zde vSak plati, Ze pacient je
subjektem nikoliv objektem péce, a pokud je to jenom trochu mozné, méla by mu
byt ddana mozZnost se na pfipravé planu podilet. Co vice miZzeme pro umirajiciho
pacienta udélat neZ snazit se prizpUsobit zavér Zivota co nejvice jeho predstavam.
Vhodné zvolena forma komunikace o bliZicim se konci patfi obecné mezi dulezité
prvky paliativni péce.

Vzdélavat persondl v paliativni péci

Vsichni ¢lenové tymu pecujiciho o umirajiciho pacienta by méli byt podporovani
v kontinualnim vzdélavani.

Za dulezZity predpoklad naplnéni prav pacienta a jeho blizkych povaZzuji to, Ze zafizeni aktivné
informuje o zdravotnim stavu pacienta osoby uvedené v jeho zdravotnické dokumentaci
nebo jeho blizké. Pokud tyto osoby nejsou informovany o zhorseni zdravotniho stavu
pacienta, nemohou se podilet®® na spolurozhodovani o dalsi péci, a pokud pacient umira,
nemohou se s nim rozloudit.

Opatieni:

72) Poskytovat standardizovanou paliativni péci (prabézné).

73) Informovat blizké pacienta o zhorseni zdravotniho stavu a umoznit jim setrvat
u lGzka i v dobé mimo navstévni hodiny (priibézné).

50 Ustanoveni § 34 odst. 7 zdkona o zdravotnich sluzbach.
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Socialni prace

Dlouhodobé Spatny zdravotni stav a s tim spojena hospitalizace zpravidla dopadaji také
na socialni postaveni pacienta. Pacient muZe v dUsledku nemoci ztratit sobéstacnost,
schopnost finanéné zabezpecit sebe a svou rodinu, miZe mu hrozit socialni vylouceni. Pravni
Uprava proto predpokladd, Ze soucdsti zdravotnického tymu v zafizenich nasledné
a dlouhodobé |GZkové péce je také zdravotné-socidlni pracovnik nebo jiny odborny
pracovnik — sociadlni pracovnik (ddle jen ,zdravotné-socidlni pracovnik”). V zafizenich
s kapacitou nad 30 luZek by tento pracovnik mél byt zaméstnan na minimalni Gvazek 0,5. °*

Persondl nejprve pracovnicim Kancelare sdélil, Ze v zafizeni pracuje na ¢astecny Uvazek
socidlni pracovnik z jiného zafizeni stejného poskytovatele. Pozdéji informaci upravil tak, ze
v zafizeni nepracuje zadny zdravotné-socidlni pracovnik a Ze jej nahrazuje vrchni sestra, je-
li pfitomna. Manazer zafizeni poté na vyzvani dolozil pracovni smlouvu zdravotné-socidlniho
pracovnika. Jednd se o smlouvu na pracovni pozici socidlni pracovnik s pravidelnym
pracovistém Centrum X. Ve smlouvé neni uvedeno nic, co by nasvédcovalo tomu, Ze
pracovnik zaroven vykonava funkci zdravotné-socidlniho pracovnika v navstiveném zafizeni.

Vyse zminéné informace mé vedou k ndzoru, Ze soucasti pecujiciho tymu v zafizeni neni
zdravotné-socialni pracovnik a Ze tedy zafizeni nesplfiuje povinnost stanovenou vyhlaskou.

Opatieni:

74) Zaijistit odborné zptisobilého pracovnika pro vykon socialni prace (do 3 mésica).

51 Bod 18 ptilohy €. 3 vyhlasky €.99/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni personéini zabezpeceni zdravotnich
sluzeb, ve znéni pozdéjsich predpisti (dale jen ,vyhlaska o poZadavcich na minimélni personalni zabezpeceni
zdravotnich sluzeb”).

40



Veiejny ochrance prav Sp. zn.: 30/2017/N2/TG
OMBUDSMAN €. j.: KVOP-38391/2017

Sanatorium Trutnov

Personalni zajisténi péce

32. Pocet personalu na sménach

Vyhlaska®? stanovi minimalni polet personélu pro zabezpeéeni liZkové péce, ale i povinnost
zafizeni tento pocet navysit tak, aby byla pacientiim zajisténa kvalitni a bezpec¢na zdravotni
péce. Dostatek odborného persondlu na sménach povaZuji za zakladni predpoklad
poskytovani kvalitni dlouhodobé péce.

V zafizeni pracuje oSetfujici persondl na dvandctihodinové smény, pfi¢emz na denni sméné
jsou vZdy pfitomni Ctyfi pracovnici (dva na kazdém patfe) a na nocni dva (jeden na kazdém
patfe). Alespon jeden z pfitomnych je vidy vzdélanim vseobecnd sestra, ten podava
pacientdm léky. Ostatni jsou bud' sanitari, nebo zdravotnicti asistenti.

Vim, Ze sehnat dostateCny pocet persondlu neni v dnesni dobé lehké. Presto zafizeni
doporucuji, aby navysilo pocet persondlu na sménach, a to nejen béhem dne, ale také v noci.
Pokud jsou béhem dne na oddéleni pro 17 (resp. 18) pacientli pfitomni pouze dva
pracovnici, neni mozné zajistit pacientim péci na pozadované urovni. Personal musi Ukony
provadét plosné, ve stanoveném rezimu vychazejicim z provozni prakti¢nosti, ne z potreb
pacientU. SlouZici personal prijde na pokoj, ve spéchu vSsem pacientdm zkontroluje infuze,
dd jim napit, zkontroluje inkontinenéni pomlcky, Cistotu lGZek, polohovani a odejde.
Z poskytované péce se zcela vytraci jakakoliv individualizace.

Pti nedostatku personadlu je rovnéz obtizné pacienty aktivizovat, pfipravit je na Zivot mimo
zdravotnické zafizeni. Pozorovat to lze napfiklad v oblasti hygieny. Personal nema ¢as na to
zjistovat, nakolik je pacient schopen umyt se sam, pfipadné mu pomoci, poradit.

Specifickou otazkou je pocet osetfujiciho personalu na no¢ni sméné. Samoziejmé, pacienti
po vétsSinu ¢asu spi a nevyZaduji tolik pozornosti jako pres den. | v noci by vSak méla byt péce
pfizplsobena pacientlim a jejich potfebam. Prikladem je mikcni rezim. Personal by mél
v rdmci aktivizace doprovazet béhem noci chodici pacienty na toaletu, pfipadné na toaletni
kreslo. V situaci, kdy je na oddéleni v noci pfitomen pouze jeden pracovnik, ktery navic musi
na Cas oddéleni opustit, aby podal léky pacientdim ve druhém patre (je-li jedinou slouzici
sestrou), nelze tento pozadavek naplnit. Ve chvili, kdy na oddéleni neni nikdo z personalu,
vznika navic nebezpeci nenadalé (mimoradné) udalosti, kterda nebude véas zpozorovana, a
tedy ani uspokojivé resena.

Opatieni:

75) Navysit pocet personalu na sménach (do 3 mésica).

52 Vyhlaska €. 99/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb.
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33. Multidisciplinarita pecujiciho tymu

Pacient v dlouhodobé péci potfebuje komplexni péci. Vétsinu pacientll tvofi seniofi
vyZzadujici soubéznou péci nékolika odbornych Iékarl, plnohodnotnou soucasti tymu by mél
byt také oSetrfovatelsky personal, zdravotné-socidlni pracovnik, fyzioterapeut, nutricni
terapeut a maji-li pacienti zajem, pak také duchovni. Pfilezitostné by zafizeni mélo umét
zajistit také péci logopeda Ci psychologa. Jedna se tedy o profesné velmi rliznorody tym,
ktery by mél spolupracovat a spolecné se snazit o obnovu sobéstacnosti a Uspésné ukoncéeni
hospitalizace.

Soucasti pecujiciho tymu v zafizeni neni ergoterapeut, zdravotné-socidlni pracovnik
a zafizeni pouze omezené spolupracuje s nutricnim terapeutem (viz kapitola 21). Na péci se
zadnym zplsobem nepodili ani farmakolog. Zafizeni pacientim rovnéz nenabizi duchovni
péci, avsak pacientlim, ktefi o to maji zajem a domluvi se, navstévu duchovniho umozniuiji.

Aby byla péce komplexni, doporucuji pfizvat vyse zminéné odborniky do pecujiciho tymu.
Zaroven povazuji za dllezité, aby si zafizeni stanovilo zpUsob, jakym mezi sebou budou tito
odborni pracovnici komunikovat a sdilet poznatky o jednotlivych pacientech a sjednocovat
své pohledy na né tak, aby jim poté mohla byt poskytnuta komplexni péce na nalezité
odborné urovni.*

Opatieni:

76) Doplnit pecujici tym o ergoterapeuta, zdravotné-socialniho pracovnika
a zintenzivnit spolupraci s nutricnim terapeutem (do 6 mésici).

77) Nastavit pravidla pro sdileni informaci o pacientech v ramci tymu (do 3 mésica).

53 Ustanoveni § 28 odst. 2 zakona o zdravotnich sluzbach.
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Prehled opatreni k naprave

Bezodkladné

Zajistit vSem pacientlim dostupné a funkéni signalizacni zafizeni
(opatfeni 2)

Zpristupnit vytah bez dal$iho vSem pacientlim a jejich navstévam;
zajistit takovy zplsob jeho uzamceni, ktery ve volném pohybu
neomezi pacienty adalsi osoby, unichz to neni Zadouci
(opatfeni 12)

Zptistupnit pacientdm vnitfni ¥ad po celou dobu hospitalizace
(opatfeni 25)

Zptistupnit pacientim pravidla pro vyfizovani stiznosti, a to
po celou dobu hospitalizace (opatieni 26)

Sjednotit vyklad pojmu nadstandard (opatfeni 28)

Neoznacovat za nadstandard a nezpoplatiiovat ty aspekty péce,
které jsou béZnou soucdsti péce poskytované v lécebnach
(opatreni 29)

Zacit dasledné provadét ukony predstavujici prevenci
malnutrice, zejména sledovat riziko malnutrice [po celou dobu
hospitalizace], adekvatné reagovat v pfipadé jeho zjisténi
a nadale hodnotit zdravotni stav pacienta [upravit souvisejici
¢innosti pracovnim postupem] (opatieni 47)

Nastavit systém provadéni zaznaml o stravé a tekutinach
a predavani téchto informaci |ékafi (opatfeni 48)

Pfestat pozadovat od zdravotnich pojistoven Uhradu zdravotni
péce, ktera neni poskytovana (opatfeni 56)

Zajistit, aby pristup klékim mél pouze ktomu opravnény
personal (opatfeni 59)

Zacit se vénovat systematické prevenci dekubitl, pacienty zacit
polohovat (opatieni 64)

Lécbu pomoci tzv. vlhkého hojeni ran provadét na zakladé
indikace |ékare v zafizeni a nevyZzadovat za ni od pacient( thradu
(opatreni 66)

Do 1 meésice

Vysvétlit, jakym zpUsobem jsou leZici pacienti prepravovani
mimo zafizeni a jakym zplsobem by probihala evakuace pacientd
v pfipadé pozaru (opatreni 13)
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Sezndmit persondl sinstituty dfive vysloveného prani
a predbéiného prohldseni a zajistit, aby o moZnosti jejich
vysloveni byli pacienti informovani (opatfeni 20)

Zvetejnit pravidla pro vyfizovani stiZznosti na internetovych
strankach zafizeni (opatreni 27)

Zavést systém bezpecné identifikace pacient( (opatfeni 43)

lllll

chyb (opatfeni 58)

Do 3 mésicl

Zajistit pacientovi na pokoji uzamykatelny prostor pro uloZeni
osobnich véci a zajistit, je-li to sohledem naindividualni
moznosti a schopnosti pacienta mozné, aby od néj mél pacient
kli¢ (opatteni 3)

Prizplsobit vzhled pokoji cilové skupiné pacient(l, vyvarovat
se infantilni vyzdoby (opatfeni 4)

Vybavit koupelny a toalety signaliza¢nim zafizenim (opatieni 8)

Vhodnymi ndastroji podpofit schopnost pacienta orientovat
se v prostoru (opatreni 10)

Mit zpracovany seznam zdravotnich sluzeb, k jejichz poskytnuti
se v zatizeni vyzaduje pisemny souhlas (opatifeni 18)

Umistit madla po obou stranach chodby (opatfeni 41)
Predlozit plan vzdélavani pracovnikl pro rok 2018 (opatreni 46)

Zavést standardni hodnoceni bolesti azaznamenavat jeji
charakter a intenzitu (opatfeni 61)

Rozsitit okruh nabizenych a provadénych terapii (opatifeni 68)

Zajistit odborné zplsobilého pracovnika pro vykon socialni prace
(opatreni 74)

Navysit pocet personalu na sménach (opatieni 75)

Nastavit pravidla pro sdileni informaci o pacientech v ramci tymu
(opatieni 77)

Do 6 mésicl

Kapacitu pokoji prizpUsobit jejich velikosti; snizit kapacitu
nékterych pokojl tak, aby byl mezi lGzky dostatecny prostor
(opatfeni 1)

Zajistit, aby mohli byt leZici pacienti pfevaZeni do centralni
koupelny a nasledné sprchovani na lGzku (opatfeni 6)
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Odstranit mtiZe a zavést takovy systém uzavieni oddéleni, ktery
ve volném pohybu neomezi pacienty a dalsi osoby, u nichZ to
neni Zzadouci (opatreni 11)

Doplnit pecujici tym o ergoterapeuta, zdravotné-socidlniho

pracovnika a zintenzivnit spolupraci s nutricnim terapeutem
(opatreni 76)

Do 1 roku

Zajistit pacientim pfistup k bezbariérovym koupelnam a
toaletam (opatfeni 7)

Ztidit denni mistnost pro pacienty (opatfeni 9)

Zaméfrit se na zorné pole pacientl trvale upoutanych na lizko
(opatfeni 5)

Vyzadovat od pacientd pfi jejich prijeti pisemny souhlas
s hospitalizaci (opatfeni 14)

V pfipadé, Ze ma pacient kognitivni deficit, avSak rozumi tomu,
Ze je v nemocnici, pozadovat souhlas s hospitalizaci od ného
samotného; pokud sohledem nasvlj zdravotni stav neni
schopen souhlas vyjadfit pisemné, pouzit alternativni moznosti
jeho vyjadreni (opatfeni 15)

V pfipadé, Zze pacient neni schopen vyjadfit souhlas
s hospitalizaci, ale jeho zdravotni stav vyZaduje bezodkladné
poskytnuti péce, informovat o tom ve |hGté 24 hodin mistné
prislusny soud a ddle osoby blizké pacientovi; obdobné
postupovat v pripadé, kdy soud vydal rozhodnuti soudu
o pfipustnosti prevzeti a drzeni pacienta, avSak pro jiné zafizeni
(opatreni 16)

Zadat souhlas pacienta [pfipadné jiné opravnéné osoby]
s poskytnutim zdravotnich sluzeb, az kdyz mu zdravotnik
navrhuje provedeni konkrétniho ukonu, ke kterému ma byt
souhlas poskytnut (opatreni 19)

Chranit soukromi pacienta, apokud to okolnosti dovoli,
nesdélovat pred ostatnimi pacienty citlivé osobni Udaje tykajici
se jeho zdravotniho stavu (opatfeni 21)

Nabizet chodicim pacientim moZnost soukromého rozhovoru
pacienta s Iékafem (opatreni 22)

Vybér osob, které mohou byt informovany o zdravotnim stavu
pacienta, ponechdvat na pacientovi, nikoliv na jeho pribuznych
(opatreni 23)

Neposkytovat pacientim a jejich blizkym mylnou informaci
o maximalni délce hospitalizace v zafizeni (opatfeni 24)
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Dbat o korektni oslovovani pacienta avhodnou komunikaci,
nestavét jej dorole ditéte, nepouzivat kjeho oslovovani
zdrobnéliny (opatfeni 30)

Nepouzivat pro pacienty erdrni odév s infantilnimi motivy
(opatreni 31)

Nepouzivat erarni spodni pradlo (opatfeni 32)
Neodebirat plosné obcanské prlikazy, moZnost Uschovy pouze
nabizet (opatfeni 33)

Upravit smlouvu o Uschové tak, aby odpovidala platné pravni
Upravé; dodrZovat naleZitosti smlouvy (opatfeni 34)

Zavirat dvefe a pouzivat zastény pfi provadéni hygieny na
pokojich (opatieni 35)

Zavirat dvere na toaletu, pouZiva-li ji néktery z pacientl
(opatreni 36)

Poucit persondl o zakonné definici pojmu omezovaci prostiedek
a touto definici se pfi poskytovani zdravotnich sluzeb Fidit
(opatreni 37)

Zaznamendvat kazdé jednotlivé pouziti omezovaciho prostredku
do zdravotni dokumentace pacienta (opatfeni 38)

Vést centralni evidenci omezovacich prostfedk( (opatfeni 39)

Dbat o prevenci padu; pripadné pady zaznamendavat do zdravotni
dokumentace, vyhodnocovat jejich pfi¢iny a zohledriovat je
v dalsi péci o pacienta (opatfeni 40)

Rodna Cisla pacientl nezverejriovat na volné pristupnych mistech
(opatreni 44)
Poskytnout persondlu ndlezité odborné vedeni, nastavit

jednotné postupy a pravidla (opatieni 45)

V individualnich pfipadech [napf. u pacientl s poruchami pfijmu
tekutin] dlisledné sledovat bilanci tekutin (opatfeni 49)

Dbat na kulturu stolovani; zajistit, aby pacienti pfi jidle nesedéli
na toaletnich kfeslech a aby mohli pouZivat cely pfibor
(opatieni 50)

Pfi dopomoci pacientovi pfijidle dbat na klidny pfistup, ocni
kontakt, fe¢ téla, a snaZit se vco nejvétsi mife podporovat
pacientovu sobéstacnost (opatieni 51)

Prijmout za jeden zcild poskytované péce udrzeni Ci zlepSeni
samostatnosti pacienta v oblasti vymésovani (opatfeni 52)

Mikéni rezim nastavovat individualné (opatreni 53)

46



Veiejny ochrance prav Sp. zn.: 30/2017/N2/TG

OMBUDSMAN

C. j.: KVOP-38391/2017
Sanatorium Trutnov

Prisné zvazovat indikaci mocového katetru a oSetrovatelské
ukony s nim spojené fadné dokumentovat (opatreni 54)

Vést zdravotnickou dokumentaci pravdivé a tak, aby byla
relevantnim podkladem pro dalsi péci (opatteni 55)

Léky pacientovi podavat pouze na zdkladé presné a Uuplné
ordinace |ékare (opatfeni 57)

DodrZovat zasady bariérové oSetfovatelské péce (opatfeni 60)
Zaméfit se na v€asnou detekci ptiznakd deprese (opatfeni 62)

Zohledriovat depresi pfinapliovani planu péce o pacienta
(opatreni 63)

Vice s pacienty rehabilitovat a podporovat nacvik sobéstacnosti
(opatreni 67)

Reflektovat individualni potfeby pacientd, terapie prizplisobovat
jejich potfebam a schopnostem (opatreni 69)

Vypracovavat aktivizacni plany tak, aby z nich bylo zfejmé, jak
konkrétné a v jakém ¢asovém horizontu ma aktivizace pacienta
probihat a kdo ji ma zajistovat (opat¥eni 70)

Zajistit pobyt na Cerstvém vzduchu i pacientim, ktefi k tomu
potfebuji dopomoc persondlu (opatfeni 71)

Poskytovat standardizovanou paliativni péci (opatreni 72)
Informovat blizké pacienta o zhorSeni zdravotniho stavu

a umoznit jim setrvat ullzka i v dobé mimo navstévni hodiny
(opatreni 73)

Bez terminu

Upravit vnitfnim predpisem postup pfi oznamovani prevzeti
pacienta do lé¢ebny soudu a dalsim subjektim. (opatteni 17)

PouZivat postranice v souladu s uvedenymi pravidly. (opatfeni 42)

Ukony spojené s pé&i o dekubity [Gdaje o frekvenci prevazll
arozsahu stavu  dekubitd vcéetné  fotodokumentace]
zaznamenavat do dokumentace pacienta. (opatreni 65)
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