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Uvodni informace

Systematicka navstéva a jeji cil
Od roku 2006 verejny ochrance prav plni ukoly narodniho preventivniho mechanismu
podle Opéniho protokolu k Umluvé proti muéeni ajinému krutému, nelidskému ¢&i

ponizujicimu zachazeni nebo trestani.' Soucasny ochrance JUDr. Stanislav Kfeéek tuto ¢ast
své plsobnosti pfenesl na svou zastupkyni, tedy na mé.?

Proto systematicky navstévuji mista (zafizeni), kde se nachdazeji nebo mohou nachazet
osoby omezené na svobodé, a to jak z moci Uredni, tak v disledku zavislosti na poskytované
pédi. Zafizeni psychiatrické péce jsou jednim ze zafizeni, jez mohu navstivit.?

Cilem navstév je posilit ochranu pred Spatnym zachazenim (blize viz ¢ast Zaméreni
ndvstévy). Navstévy probihaji zasadné® neohlasené a jejich provedenim zpravidla povéruji
pracovniky Kancelafe vefejného ochrénce prav (dale jen ,KanceldF”),” konkrétné pravniky,
psychiatrické sestry a lékaFe. Setfeni spociva v prohlidce zafizeni, pozorovani, rozhovorech
s vedoucim, zaméstnanci a pacienty, studiu vnitfnich predpisi zafizeni a dokumentace
véetné zdravotnické.® Navstévy jsou preventivni, s cilem pusobit do budoucna a zvy3ovat
standard poskytovani psychiatrické péée v Ceské republice.

Zprava z navstévy a vyjadreni zarizeni

Po kazdé navstévé sepisi zpravu. VétSinou obsahuje navrhy opatfeni k ndpravé. Zprava
slouzi k dialogu se zafizenim a jako voditko k ptredchazeni Spatnému zachazeni nebo jeho
odstranéni. Zprava se podrobné nevénuje oblastem, v nichZ nebylo zjiSténo riziko
Spatného zachazeni. Soustfedi se pouze na moiné nedostatky. Proto mulzZe pusobit
nepriznivé a nevyvazené. Prosim ¢tenare zpravy, aby na to pamatovali. Bez ohledu na zavéry
zpravy si vazim naroc¢né prace vSech zaméstnancui zafizeni.

Zpravu poslu zafizeni se Zadosti o vyjadfeni k popsanym zjisténim a navrienym opatfenim.’
Peclivé se zabyvam sdélenim (vysvétlenim), které mi zafizeni zasle.

1 Nazédkladé § 1 odst. 3 a 4 zdkona €. 349/1999 Sb., o vefejném ochrénci prav, ve znéni pozdéjsich predpisu.

2 Podle § 2 odst. 4 zdkona o verejném ochrdnci prav. Vice na www.ochrance.cz v ¢asti O nds - Mgr. Monika
SimUnkova, zastupkyné vefejného ochrance prév.

3 Podle § 1 odst. 4 pism. c) zakona o vefejném ochranci prav.

4 Tato konkrétni ndvstéva byla ohlasena s jednodennim predstihem z divodu epidemické situace.
5 Podle § 25 odst. 6 zakona o vefejném ochranci prav.

6 Podle § 21a ve spojeni s § 15 zakona o verejném ochranci prav.

7 Ustanoveni § 21a odst. 3 a 4 zdkona o verejném ochranci prav.
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NavrZena opatfeni k ndpravé se liSi svou naléhavosti, narocnosti a dobou potiebnou
k provedeni. Pro snazsi orientaci obsahuje zprdva na konci prehled opatreni k ndpravé.
Navrhuji také termin provedeni.

] Bezodkladna opatreni je tfeba provést zpravidla do 7 dnl od obdrZeni zpravy. Neni-li
to mozZné, provedou se v nejkratSi mozné dobé. Za bezodkladnd oznaduji opatteni,
ktera povazuji za naléhava avelmi duleZitd, anebo opatfeni béiné snadno
proveditelna.

] Opatreni s delsi Ihdtou je tfeba provést ve stanovené |hité, zpravidla do jednoho
mésice, tfi mésicl, Sesti mésicl nebo jednoho roku.

] Opatreni s pribéznym plnénim navrhuji tam, kde je tfeba zavést urcity pracovni
postup nebo styl prace, nebo naopak néceho se napfisté zdrzet. O¢ekdvam, Ze zafizeni
opatreni zavede co nejdfive a bude dbat na dodrZovani doporucené praxe.

Rada bych, aby zafizeni ve vyjadreni ke zpravé sdélilo, Ze (1) opatieni provedlo a jak, nebo
(2) kdy a jak opatreni provede, nebo (3) navrhne jiné vhodné opatieni a termin.

Pokud budu vyjadfeni zatizeni nebo dalSich oslovenych orgdn(i povaZovat za dostatecn3,
vyrozumim je o tom. Mohu si rovnéz vyzadat dopliujici vyjadieni. Rozhoduijici je vysvétleni
zjisténych pochybeni, doloZeni opatieni k ndpravé ¢i vérohodny pfislib jejich provedeni.

Pokud nebudu vyjadreni zafizeni nebo dalSich oslovenych orgadni povazovat za dostatecn3,
vyrozumim o tom nadfizeny ufad (vladu, neni-li nadfizeného Uradu), pfipadné informuiji
verejnost.® RovnéZ mohu pfijet na kontrolni navstévu.

Po ukonéeni vzajemné komunikace zvefejnim anonymizovanou zpravu z navstévy zafizeni
(s vyjimkou jmen osob povérenych vedenim zafizeni) a obdrzend vyjadieni na svych
internetovych strankach® a v databéazi Evidence stanovisek ochrance (ESO).*°

Po dokonéeni fady navstév zafizeni téhoz druhu vydavam tzv. souhrnnou zpravu. Tu také
zverejnuji a posilam ji pfislusSnym orgdnim verejné moci. V souhrnné zpravé bez vazby
na konkrétni zafizeni shrnuji sva zjisténi a doporucend opatreni k napravé, navrhuji
systémova doporuceni, ptipadné vytvatim standard dobrého zachazeni. Souhrnna zprava
mUZe slouzit nenavstivenym zafizenim jako voditko k odstranéni Spatného zachazeni a jeho
predchazeni.

8 Tzv. sankéni opatteni, u kterych se postupuje obdobné podle § 20 odst. 2 zakona o vefejném ochranci prav.

9 Vice na www.ochrance.cz v ¢asti Potfebuji pomoct > Spatné zachazeji s lidmi omezenymi na svobodé - Jak
monitorujeme omezovani osobni svobody - Dohled nad omezovéni osobni svobody.

10 Evidence stanovisek ochrance (ESO) je dostupna z https://eso.ochrance.cz.
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Charakteristika zarizeni

Psychiatrickd nemocnice Brno (ddle jen ,nemocnice”) ma 6 oddéleni, pficemz kazdé
z oddéleni je dale rozdéleno na nékolik stanic. Celkem je v nemocnici 22 stanic, z toho jedna
se nachazi nadetaSovaném pracovisti ve Slavkové. Kapacita nemocnice byla v dobé
navstévy 741 lazek.

V nemocnici mi predchddci v letech 2011 a 2012 provedli 3 UZeji zamérené systematické
navstévy.!

V dobé navstévy nemocnice de iure poskytovala pouze naslednou péci dospélym muzim
a zenam s celym spektrem psychiatrickych diagndz. Od listopadu 2021 nemocnice zacala
poskytovat i péci akutni, jedna se vSak pouze o uzndni faktického stavu, protoze obdobnou
péci poskytuje nemocnice dlouhodobé.

Z 22 stanic jsem jich spolu s povéfenymi zaméstnanci Kancelare navstivila 10. Stanice jsem
vybirala podle toho, zda se na nich nachazeji pacienti, které Ize povazovat za zvysené zavislé
na péci, ato napriklad zdlvodu zavainosti zdravotniho stavu, vyssiho véku nebo
dlouhodobosti pobytu.

V ramci ndvstévy jsem se podrobnéji zaméfila na tyto stanice:

Stanice 10 — stanice pro muZe, zaméfend na gerontopsychiatrickou problematiku, tedy
na lécbu a diagnostiku psychickych poruch pozdniho véku. Kapacita stanice je 32 lGzek
a v dobé navstévy byla naplnéna.

Stanice 12 — pfijmova stanice proZeny se zamérenim naakutni avomezené mife
na intenzivni psychiatrickou péci o pacienty s nutnosti zvySeného a nepfretrzitého dohledu.
Kapacita stanice je 23 lGZek a v dobé navstévy zde bylo hospitalizovano 15 pacientek.

Stanice 13 —stanice pro Zeny byla nedavno zmodernizovana a rozdélena do dvou ¢asti. Prvni
Cast byla vyclenéna pro planovany karanténni prijem pacientl k dobrovolné hospitalizaci
a byli zde hospitalizovani 2 pacienti. Druha ¢ast byla uréena pro Zeny s dlouhodobéjsim
pribéhem dusevniho onemocnéni, vdobé navstévy bylo natéto Ccasti stanice
hospitalizovano 8 pacientek.

Stanice 16 — stanice pro Zeny se zamérenim na komplexni 1é¢bu pacientl s chronickym
prabéhem tézkych psychickych poruch, resocializaci a psychiatrickou rehabilitaci. Stanice
se rovnéz zabyva vykonem ochrannych |éceb psychiatrickych v Ustavni formé. Kapacita
stanice je 34 lGZek avdobé navstévy zde bylo hospitalizovano 25 pacientek, ztoho
3 vykonavaly ochranné léceni.

Stanice 17 — stanice pro muZe, zaméfend na gerontopsychiatrickou problematiku, tedy
na lécbu a diagnostiku psychickych poruch pozdniho véku. Kapacita stanice je 35 lGzek
a v dobé navstévy byla naplnéna.

11 Jednd se o navstévy vedené pod sp. zn. 26/2011/NZ, 38/2011/NZ, 17/2012/NZ.
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Stanice 18 — stanice pro muZe se zamérenim na komplexni [é€bu dusevné nemocnych
s chronickym pribéhem tézkych psychickych poruch a resocializaci. Stanice se rovnéz
zabyva vykonem ochrannych lé¢eb psychiatrickych v Ustavni formé. Kapacita stanice je
38 lGzek a v dobé navstévy zde bylo hospitalizovano 34 pacient(.

Stanice 22 — pfijmovd stanice pro muie se zaméfenim naakutni avomezené mife
i intenzivni psychiatrickou péci o pacienty s nutnosti zvySeného a nepretrzitého dohledu.
Zabyva se diagnostikou alécbou komplexniho spektra dusevnich poruch, z ¢asového
hlediska je urceno ke kratkodobym hospitalizacim. Kapacita stanice je 25 l0Zek a v dobé
navstévy zde bylo hospitalizovano 6 pacient(.

Stanice 24 — |lzkova stanice pro muZe iZeny se zamérenim na dlouhodobé;jsi dolécovani
chronickych forem komplexniho spektra dusevnich poruch, resocializaci a psychosocidlni
rehabilitaci. Stanice se nachazi ve mésté Slavkov u Brna, které je od arealu nemocnice
vzdaleno vice nez 15 kilometr( vzdusnou carou. Kapacita stanice je 48 lGzek av dobé
navstévy zde bylo hospitalizovano 34 pacient(.

Zaméstnanci Kanceldre navstivilii stanici 14 a 5. Ve srovnani s vySe uvedenymi stanicemi zde
povéreni zaméstnanci Kanceldre vyhodnotili nizsi riziko Spatného zachdazeni, a proto se jim
blize nevénovali.

Pribéh navstévy

Systematickou navstévu nemocnice jsem provedla bez predchoziho ozndmeni ve dnech
15.az 17. 9. 2021. Prvni pokus o ndvstévu nemocnice probéhl dne 11. 2. 2021. Nemocnice
vSak tehdy zpochybriovala moZnost vefejného ochrance prav nahlizet do zdravotnické
dokumentace pacientl, ktefi nevykondvaji ochranné |éceni, aproto byla navstéva
predcasné ukoncéena. O odepreni soucinnosti jsem informovala Ministerstvo zdravotnictvi,
které v cervnu potvrdilo muj pravni vyklad, Ze verejny ochrance prav a jim povérené osoby
mohou nahlizet do zdravotnické dokumentace pacientl, ktefi jsou omezeni na osobni
svobodé, ato jak vdUsledku rozhodnuti vefejné moci, tak vdUsledku zavislosti
na poskytované péci. Navstéva v zafi jiz probéhla bez komplikaci a ptistup ze strany
nemocnice naopak hodnotim jako vstficny.

Navstévu provedli pravnici Kanceldfe vefejného ochrance prav Mgr. Tereza Ciupkova,
Mgr. Adéla Frédy a Mgr. Matéj Stfitesky spolu s externimi experty z oboru psychiatrie
Bc. Jitkou Fialovou, DiS., MUDr. Markem Pavem, Ph.D., MBA, Mgr. Tomasem Petrem, Ph.D.
Prvniho dne navstévy jsem se Ucastnila ija — zastupkyné vefejného ochrance prav —
Mgr. Monika Simdnkova.

Zameéstnanclm Kancelare byl umoznén pfistup do vSech prostor a mohli hovofit se visemi
zaméstnanci i pacienty. Zaméstnanci Kanceldfe studovali zejména zdravotnickou
dokumentaci pacientll, dokumentaci tykajici se stiznosti, dokumentaci nezadoucich udalosti
a vnitfni predpisy zafizeni. V praibéhu navstévy probéhlo Setfeni v nocnich i brzkych rannich
hodinach. Za poskytnuti soucinnosti zaméstnanclim nemocnice déku;ji.
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Zameéreni navstévy

S ohledem na zdkonny cil systematickych navstév nejsou predmétem Setfeni veskeré
dalezité aspekty poskytovani péce, nybrz jen ty, které souvisi s pravnim pojmem ,Spatné
zachazeni” a jeho prevenci.'? Takové zdvainosti mohou pfihospitalizaci dosahnout
(i) Spatné podminky a rezim, pokud by byla pfekro¢ena nevyhnutelna mira stradani vzdy
spojend se zbavenim svobody, (ii) nezajisténi péce nebo nékteré nedobrovolné
podstoupené lé¢ebné postupy Ci pouziti fyzické sily, jez by nebylo nezbytné nutné
v disledku jednani osoby, (iii) neprofesiondlni jednani, nebo dokonce nasili ze strany
pecujicich a (iv) nezajisténi ochrany pred ublizenim nebo zneuZitim ze strany ttetich osob.

Pro naplnéni tohoto cile jsem zkoumala nastaveni preventivnich a naslednych opatfeni
pro zamezeni Spatného zachazeni s pacienty, ato jak ze strany personalu, tak jinych
pacientl. Dale byly zkoumany vytipované kazuistiky, zjistovany personalni, materialni
a organizacni podminky i fungovani stiznostniho mechanismu.

12 Nemocnici zfizovanou Ministerstvem zdravotnictvi a povérfenou zdkonem krealizaci opatfeni, jako je
i nedobrovolna hospitalizace a lécba, je tfeba ve svétle judikatury Evropského soudu pro lidskd prava povazovat
za verejnou instituci, jejiz postup muZe byt pricitatelny statu [viz napf. rozsudek Evropského soudu pro lidskd prava
ve véci M. S. proti Chorvatsku (€. 2) ze dne 19. 2. 2015, ¢. 75450/12, bod 99. Pfimérené viz také rozsudek ve véci Bures
proti Ceské republice ze dne 18. 10. 2012, & 37679/08, bod 77. Oboji dohledatelné pomoci eslp.justice.cz]. Ukony &i
necinnost zaméstnanc mohou zaklddat odpovédnost statu za poruseni zakazu Spatného zachazeni. Svij pfistup
tedy opiram o vyklad zavazk( plynoucich statu z ¢lanku 3 Umluvy o ochrané lidskych prav a zakladnich svobod
(¢.209/1992 Sb., dale jen ,Umluva“).
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Shrnuti

Za pozitivni zjisténi ndvstévy povazuji pomérné nizkou cetnost pouZivani omezovacich
prostfedkl v nemocnici ve srovnani s obdobnymi zafizenimi. Zariziko pro bezpecnost
pacient( i personalu povaZuji konfliktni souZiti mezi pacienty s rlznymi potfebami, ato
zejména na stanicich 16 a 18. Doufam, Zese vbudoucnu toto riziko podafi snizit
zamyslenym zfizenim stanic pro pacienty vyZadujici vysoce akutni péci.

Co se tyce pfistupu persondlu, tak jsem byla, stejné jako dalsi Gcastnici ndvstévy, svédkem
pouze slusného jedndani personalu s pacienty.

V oblasti soukromi a dlstojnosti pobytu za hlavni nedostatek povaZuji to, Ze na nékolika
stanicich méla drtiva vétsina pacientl erarni obleceni. Navic pacientim nebylo po kazdém
prani vydavano stejné obleceni, které by po dobu hospitalizace pouzivali pouze oni.
Na stanici 10 a 17 méli vSichni pacienti stejné obleceni, coz znac¢né stiralo jejich jedinec¢nost.

Nemocnice nesprdvné smésuje podminky pro hospitalizaci pacienta bez souhlasu
s podminkami pro IéCbu bez souhlasu. Je nutné, aby nemocnice bez souhlasu pacienta (nebo
jeho zastupce, nebo nahrazeni souhlasu soudem) poskytovala pouze neodkladnou péci.

V oblasti pouZivani omezovacich prostfedkd, povazuji za kliCové zjisténi tykajici se pouzivani
farmakologického omezeni. Ve zdravotnické dokumentaci vice pacientl jsem zjistila podani
|éCiva silou za ucelem zvladnuti jejich chovani. Nemocnice k takovému podani medikace
pfistupovala jako k fakultativni medikaci bez souhlasu pacienta, a nikoliv jako k pouziti
omezovaciho prostifedku, coZz povaZzuji zazavaznou chybu. Doufam, Ze novd zakonnd
definice farmakologického omezovaciho prostfedku Ucinnd od 1. 1. 2022 zajisti vyjasnéni
jeho pouzivani.

Vysoké riziko Spatného zachazeni shleddvam v nejasném pfistupu k uzamykani pacientd
na pokojich. A¢koliv nemocnice nepouzivd uzamdéeni v mistnosti jako omezovaci prostfedek,
dochazi k uzamykani pacientll z protiepidemickych d(ivodd, a to bez toho, aby nemocnice
méla jasny pravni podklad pro takové uzamceni. Zjistila jsem také ojedinélou situaci, kdy
doslo kuzamceni pacientli na pokoji z dlivodu zajisténi bezpecnosti jednoho z nich,
k tomuto uzamdeni nebylo pristupovano jako k omezovacimu prostifedku, coZz hodnotim
jako hrubé pochybeni. Uzamceni clovéka na pokoji, tedy omezeni jeho osobni svobody, jen
proto, Ze ho sdili s pacientem, kterého je nutné uzamknout, povazuji za Spatné zachazeni.

Prostor pro dalsi zkvalitnéni péce shleddvam v urovni vedeni zdravotnické dokumentace.
U nékolika pacientll jsem ve zdravotnické dokumentaci nezjistila podstatné zaznamy, které
podle mé mély byt v dokumentaci obsazZeny.

Mrzi mé, Ze musim konstatovat, Ze ve dvou oblastech jsem zjistila stejné nedostatky jako
moji predchldci v roce 2011. Nemocnice stale pfijima jako platny souhlas s hospitalizaci
od pacientd, ktefi nevédi kde azjakého dlvodu se nachazi, anastanici 17, ktera
nedisponuje zvedakem s vahou, neni u pacientd upoutanych na lGzku zjistovdana hmotnost
alternativnimi zpUsoby.
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\%4

Zjisténi a doporuceni

1. Bezpecnost pro pacienty a personal

1.1 Standard

Zdravotnické zatizeni by mélo predstavovat terapeutické prostredi, bezpecné pro pacienty
i persondl, ato se zohlednénim toho, Ze ze zbaveni svobody a akutni fadze dusevniho
onemocnéni vyplyvaji specificka rizika.

Z prava na Zivot a ze zdkazu Spatného zachazeni plyne povinnost pfijimat adekvatni opatreni
k ochrané Zivota aosobni integrity (pacientl ipersonalu) pred predvidatelnymi zdroji
nebezpedi. Do této obecné prevence spadaji preventivni programy proti Sikané, nasili,
nehoddm a Urazlim a Gc¢inné stiznostni cesty. Persondl musi byt odpovidajicim zplsobem
proskolen, aby byl schopen vcas rizika detekovat a eticky pfimérenym zplsobem zvladnout
i neklidného ¢i agresivniho pacienta. Ve vztahu personalu vici pacientidm ani ve vztazich
mezi pacienty navzajem nesmi panovat nasili a zneuZivani.

Pokud se konkrétni ¢lovék ocitne v konkrétnim ohrozeni, je povinnosti nemocnice za pomoci
prfimérenych opatfeni ucinit vSe, co je mozné od ni rozumné ocekavat, aby zabranila
naplnéni uréitého bezpeénostniho rizika.'®* Povinnost statu ochranit pacienty pfed Utoky
ze strany tietich osob vznika v pfipadé, Zze statni organy védély nebo mély védét o existenci
skute¢ného a bezprostfedniho nebezpedi. V pfipadé pacienta v detenci'* je postup
nemocnice pricitatelny statu, protoZe zadriovanim osob proti jejich vili nemocnice
vykonava statni moc.

1.2 Nezadouci udalosti

Kazdd mimoradna udalost, kterd ma za néasledek ohroZeni zdravi a Zivota pacientl nebo
personalu, by méla vést k internimu Setfeni za Ucelem zhodnoceni moznosti zmirnéni rizika
opakovani takové udalosti.

Za Ucelem zjisténi Urovné bezpedi v nemocnici jsem si vyzadala evidenci nezadoucich
uddlosti od roku 2019. Vroce 2019 v nemocnici doslo k524 neZadoucim udalostem,
vroce 2020 k473 nezadoucim uddlostem avroce 2021 dodoby navstévy ke 277
nezddoucim udalostem. Vtomto poctu udalosti jsou vSak obsazeny iuddalosti, které
nesouvisi se Spatnym zachdzenim, jedna se naptiklad o pozdni pfichod personalu nebo
poskozeni majetku nemocnice mimo oddéleni.

13 Tyto pozZadavky vyvozuji z rozhodnuti Evropského soudu pro lidskd prava ve véci Fernandes de Oliveira proti
Portugalsku ze dne 31. 1. 2019, stiznost ¢. 78103/14.

14 Detenci rozumim zadrZovani osob proti jejich vili. Ve vztahu k lidem s dusevnim onemocnénim se tak nejedna jen
o zabezpecovaci detenci, ale i o pacienty v ochranném lééeni v Ustavni formé a pacienty hospitalizované bez souhlasu
nebo pacienty drzené v izolaci z protiepidemickych divodd.
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Zavainé nezadouci udalosti jsou v nemocnici feSeny komisi pro nezadouci uddlosti. Ne vidy
vsak jsou v protokolu o nezadoucich uddlostech obsazeny informace o provedenych krocich
k prevenci jejich opakovani.

Mam na mysli zejména udalost ze dne 26. 12. 2020, kdy se pacientka A. obésila na pasku
od bundy, a udalost ze dne 24. 1. 2020, kdy pacientka B. vyskocila z okna pfi pfesunu mezi
stanicemi. U druhé udalosti je sice konstatovano pochybeni zaméstnancl nemocnice, ale
nejsou popsany kroky k predejiti obdobné udalosti v budoucnu. Povazuji za nutné, aby
u takovych uddlosti nemocnice provérovala, zda bylo spravné vyhodnoceno riziko
sebevraidy a zda neni namisté pfijmout reZimova c¢i technickd opatfeni k prevenci
opakovani obdobnych udalosti.

Podobny nedostatek shledavam i u udalosti ze dne 10. 8. 2021, kdy pacient C. zranil jiného
pacienta tuzkou azplsobil mu drobné ranky na predlokti. Chybi jakékoliv opatfeni
k prevenci opakovani udalosti, pfipadné konstatovani, pro¢ Zadné opatfeni nelze provést.

U dvou nezadoucich udalosti nebylo uvedeno, kterého pacienta se uddlost tykala. Jednd
se o udalost ze dne 1. 6. 2020 na stanici 1 a udalost ze dne 16. 10. 2020 na stanici 16.
PFi obou udalostech doslo k napadeni zaméstnance nemocnice, neni vSak uvedeno jméno
pacienta. U dalSich nezddoucich udalosti jména pacientli byla uvedena, jednd se tak
o ojedinélou nepresnost. V naprosté vétSiné situaci nemocnice mohla vyhodnotit, zda
se nezadouci udalosti opakované tykaji stejného pacienta a mohla tak efektivné hledat jejich
spoustéce.

Opatieni:

1) P¥i vyhodnocovani nezadoucich udalosti hledat opatieni, kterymi by bylo mozné
predejit jejich opakovani (prubéziné).

Pfikladem nezddouci udalosti, v reakci na niz nemocnice pfijala vhodné preventivni kroky, je
udalost ze dne 21. 3. 2019, kdy pacient D. vypil Cistici prostredky ze skfinky na stanici, kterou
vypacil. V reakci na udalost byly Cistici prostfedky uloZzeny mimo stanici.

1.3 Nemocnice nedisponuje vhodnou stanici pro poskytovani akutni psychiatrické
lGZkové péce

Ackoliv nemocnice do listopadu roku 2021 méla opravnéni pouze k poskytovani nasledné
péce, tak fakticky poskytovala i akutni péci, a to pfes to, Ze nedisponuje stanici, ktera by byla
zbudovana za ucelem poskytovani akutni [Gzkové psychiatrické péce modernim zplsobem.
Takova stanice by méla disponovat napfiklad jednoldzkovymi loznicemi, kde neklidny
pacient neni rozrusovan dalsimi pacienty a bezpeénymi Ustupovymi cestami pro personal,
aby se mohl vyhnout napadeni. Absence takovéto stanice predstavuje ohrozeni jak
pro pacienty, tak personal.

Nemocnice si je védoma vhodnosti zfizeni stanice pro poskytovani akutni psychiatrické
l0zkové péce a planuje vytvoreni nové stanice, kam by byli pfijimani pacienti v akutnim
stavu, ktefi jsou aktualné hospitalizovani na stanicich 12 a 22. Nemocnici vyjadfuji podporu
v Usili o zfizeni takové stanice. Pfi jednani s Ministerstvem zdravotnictvi jako zfizovatelem
nemocnice ho na potifebnost jejiho zfizeni upozornim.
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Opatieni:

2) Zahdjit jednani se zfizovatelem smérujici ke zfizeni stanice pro pacienty v akutnim
stavu (do 1 roku).

1.4 Nasili mezi pacienty

Napadeni v prostredi, kam se pacient uchylil pro pomoc nebo je v ném drZen proti své vili,
muZe snadno vyvolat intenzivni pocit ohroZeni. Zafizeni proto musi aktivné predchazet
konfliktllm mezi pacienty a poskytovat podporu pfipadnym obétem.

Mé zjisténi o nasili mezi pacienty se tykd zejména stanice 18, kde jeden z oslovenych
pacientd zminil, Ze je na stanici jednou za ¢as hospitalizovan pacient, ze kterého maji ostatni
pacienti a Udajné i persondl strach. Jiny dotdzany pacient uved|, Ze ho obc¢as néktefi pacienti
biji.

Stejné tak na stanicich 12 a 16 bylo souzZiti mezi pacientkami komplikované a dle zaznamu
o nezadoucich udalostech zde k napadani mezi pacientkami dochdzi, napf. dne 9. 6. 2020
pacientka E. skrtila jinou pacientku na kurarné.

V zdznamech nezadoucich uddlosti o napadeni pacienta jinym pacientem nachazim pouze
informaci o tom, Ze napadenému pacientovi bylo oSetfeno zranéni. V zaznamech vsak neni
informace otom, zda pacientovi byla nabidnuta terapeutickd podpora, napf. v podobé
krizové intervence. Napadeného pacienta je také vhodné poucit, Ze napadeni mizZe resit
s policii, tak jak by je mohl fesit, pokud by nebyl hospitalizovan.

Opatieni:

3) V pripadé nasilnych konfliktd mezi pacienty nabizet podporu napadenému
pacientovi (prubéiné).

Ve zdravotnické dokumentaci pacienta F. jsem zjistila udalost ze dne 28. 3. 2020, kdy pacient
na stanici 4 napadl persondl. Tato udalost vSak nebyla zaznamendna do protokolu
o nezadoucich udalostech. Ke zvladnuti situace byla nutnd dopomoc spolupacientd.

Neni pfipustné, aby museli spolupacienti fyzicky usmériiovat chovani jiného pacienta.
Takovato situace by méla byt zaznamendna jako nezadouci udalost a musi byt zajiSténo, aby
nedochdzelo k jejimu opakovani. V poskytnutych protokolech o nezddoucich udalostech
ze dne 28. 3. 2020 jsem nezjistila Zadnou udalost, v niz by se resil vyse uvedeny konflikt.

Opatieni:

4) KaZdou udalost, pfiniZ je nutnd dopomoc spolupacientli ke zvladnuti chovani
jiného pacienta, vyhodnotit jako nezadouci udalost a Cinit vhodné kroky, aby
se zabranilo jejimu opakovani (pribézné).

1.4.1 Konflikty se opakované tykaji stejnych pacientd

Zjistila jsem, Ze konflikty se opakované tykaji stejnych pacientd. Mam zde na mysli
pacientku E., ktera typicky vystupuje v pozici agresora. Jedna z pacientek uvedla, Ze si z ni
pacientka E. déla sluzku, Ze ji mizi penize a persondlu to nenahlasuje, protoze by s tim nic
neudélali, a taky se boji.
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Naopak pacient G. obvykle vystupuje v pozici obéti nasili, nebot tak spolupacienti typicky
reaguji na jeho problémové jednani (kradeze).

Oba zminéni pacienti jsou hospitalizovani v fadu let, v jejich zdravotnické dokumentaci jsem
vsak nenasla zZadny plan, ktery by sméroval ke sniZeni ¢etnosti konflikt(.

S tzv. plany rizik se typicky setkavam v socialnich sluzbach, kde je v nich popsano, co jsou
spoustéce konfliktniho jedndni, co pacienta uklidfiuje a co naopak rozrusuje. V krizovych
planech lze také formulovat kroky pro to, aby se konfliktim pfedchazelo. Mize se jednat
napfiklad o umisténi pacienta naloZnici se spolupacienty, ktefi ho nerozrusuji, hledani
feseni finanéni situace pacienta (napf. ziskani davek socidlni podpory) za ucelem predejiti
kradeZzim (pokud jsou motivovany zistné), pofizeni uzamykatelnych prostor a pouceni
pacientl o tom, Ze si své véci maji zamykat atd.

Plan rizika mazZe byt pro nemocnice dileZzitym dokumentem iv ptipadé, Ze v nemocnici
dojde ke konfliktu se zavainymi ndsledky. Nebude-li totiz nemocnice schopna dolozit,
Ze udinila vse, co od ni lze spravedlivé poZzadovat'® pro pfedejiti nasili mezi pacienty, maze
byt shleddna odpovédnou za pfipadnou Ujmu na zdravi ¢i dokonce Zivoté.

Opatieni:

5) V pfipadé, Ze se konfliktni jednani opakované tyka stejnych pacientd, vytvofit plan
rizik za ucelem predejiti jeho opakovani (do 6 mésicti).

1.5 Nebezpecné prvky v prostredi

Zatizeni musi pfijimat kroky k tvorbé takového prostredi, které je pro pacienta pfi respektu
k jeho autonomii co nejméné ohrozujici. Prostiedi, vnémzZ je osoba drzena, musi byt
pfimérené jejimu zdravotnimu stavu. Pokud tomu tak neni, mlZe to byt vnimano jako
absence respektu k potfebam clovéka. V praxi to znamenda, Ze nepovazuji napfiklad
za spravné umistovani pacientl s akutnim rizikem sebevrazedného chovani v prostredi, kde
si mohou snadno ubliZit.®

V jinych psychiatrickych zatizenich jsou popisovany udalosti, kdy se pacient obésil
na sprchové hadici nebo na klice, zpUsobil si vainé popaleniny nebo podpalil vybaveni
pokoje. VSechna psychiatricka zafizeni by natyto situace méla reagovat a prostredi
vhodnym zplsobem upravovat. Moje zprdva nema byt vnimana jako vyzva k vytvoreni
sterilniho prostredi, odstranény by viak mély byt zejména ty prvky, které pacientim kromé
ohroZeni nic nepfindseji.

Na stanici 12 a 22 se v umyvarné nachazi nezabezpecené sprchové hadice a hacky, které
mohou slouZit k obéSeni. Na dotaz, jakou nosnost ma sprchovy ram na stanici 22, osloveny

15 Viz § 8 odst. 5 zdkona ¢&. 418/2011 Sh., o trestni odpovédnosti pravnickych osob a Fizeni proti nim, ve znéni
pozdéjsich predpist.

16 Uvedeny projev nezohlednéni potieb ¢lovéka mize predstavovat aZz poruseni povinnosti ochranit Zivot pacienta,
co? je zavazek plynouci statu z Umluvy o ochrané lidskych prav a zékladnich svobod.

Viz rozhodnuti Evropského soudu pro lidska prava ve véci Fernandes de Oliveira proti Portugalsku ze dne 31. 1. 2019,
stiznost ¢. 78103/14, bod 124.
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zaméstnanec nemocnice sdélil, Ze nevi, ale Ze se zde pacienti sprchuji pod dohledem
personalu, takze nehrozi, Zeby si zde mohli ublizit. Osloveni pacienti vsak
sdélili, Ze se v mistnosti mohou sprchovat sami a nikdo na né nedohlizi.

Vzhledem ke skladbé pacientli a povaze stanice zjisténé povaZuji za bezpecnostni riziko,
aje proto namisté zvazit odstranéni rizikovych prvkil. Za spravné teseni bych naopak
nepovazovala plosny dohled nad pacienty ve sprchach, ten musi probihat, pouze pokud
u konkrétniho pacienta existuje konkrétni riziko, které je zachyceno v jeho zdravotnické
dokumentaci.

Zjistila jsem 4 nezddouci uddlosti, pfi nichz hrozilo riziko pozaru. Zapalovace také vystupuji
v nezadoucich udalostech tykajicich se sebeposkozujiciho jednani. Za nejvyznamnéjsi
z téchto udalosti povaZzuji nezadouci uddlost ze dne 17. 2. 2021, kdy pacient na stanici 22
podpalil matraci, a udalost ze dne 6. 6. 2019, kdy pacientka na stanici 12 podpalila obleceni,
které vsak nastésti neméla obleceno. Obé udalosti se mohly rozvinout v rozsahly pozar. Je
tak namisté zvazit vybaveni kuraren vybranych stanic nepfenosnymi zapalovaci.

Vyzyvam zafizeni, aby priibéZiné vyhodnocovalo, zda se na stanicich nenachazeji prvky,
které pro pacienty predstavuji riziko a nijak nezvysuji komfort jejich pobytu, a takové
prvky odstranovalo.

1.6 Bezpedi pro personal

Mezi nezadoucimi udalostmi bylo nejcetnéjsi napadeni personalu nemocnice pacientem.

Zjistila jsem, Ze personal ma k dispozici tlacitka k pfivolani pomoci. Nicméné na stanici 18
zaméstnanci nemocnice sdélili, Ze pomoc si i pfes dostupnost signalizace volaji telefonem.
Na stanici 10 sdélili, Ze ackoliv signaliza¢ni tla¢itko maji k dispozici, tak ho nepouzivaji.

6) Provérit, zda je systém signalizacnich tlaitek dostatecné efektivni a pro€ se
néktefi zaméstnanci v pfipadé nutnosti pfivolani pomoci uchyluji k ¢asové

wvevs

Za priklad spravné praxe povaZuji to, Ze nemocnice proskolila 8 sanitara v pristupu
k agresivnimu pacientovi a tito sanitdfi jsou schopni z centrdlniho pfijmu dorazit na stanice
rychle. Nemocnice tak nemusi vyuZivat bezpecnostni agenturu nebo spoléhat na zdsahy
policie, které se déji naprosto minimalné. V zddném protokolu o nezadouci udalosti jsem
také negzjistila informaci otom, Ze by zaméstnanci nemocnice v krizové situaci volali
podporu a ta byla nedostupna.

1.7 Signalizace od pacienta

Pacient by mél mit moZnost pfivolat si personal distojnym zplisobem. Za vhodné povazuiji,
kdyz jsou signalizacnimi tlacitky vybaveny koupelny a toalety, a to zejména na stanicich, kde
jsou hospitalizovani pacienti se zvySenym rizikem padu. Tlacitka by méli mit k dispozici
i pacienti, ktefi maji zdravotnim stavem omezenou hybnost, typicky pacienti
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gerontopsychiatrickych stanic a pacienti v mechanickém omezeni ¢i uzaméeni v mistnosti.*’
Tlagitka mohou byt jak pevna, tak pfenosna.

V nemocnici jsem Zadna tlacitka pro ptivolani pomoci pacienty nezjistila, a to ani na stanicich
10 a 17, kde je vice pacientu se zhorSenou pohyblivosti.

Opatieni:

7) Na vhodnych mistech vybavit stanice tlacitky pro pacienty pro ptivolani pomoci
(do 6 mésicui).

1.8 Dohled

V nemocnici jsem nezaznamenala standardizované stupné dohledu, které by stanovily,
v jakych intervalech ma byt pacient v uréitém stupni dohledu kontrolovan a jak ¢asto ma byt
napfiklad provadén zdznam o stavu pacienta.

Na navstivenych stanicich byl dohled nastaven nejednotné. Na stanici 17 nebyly stupné
dohledu stanoveny vibec, zvySené se vsak sledovali pacienti s rizikem padu. Na stanici 18
dohled zajistuji zejména umistovanim noveé ptijatych pacientl blize sesterné. Na stanicich
12 a 22 personal popsal specifické stupné dohledu, které mimo jiné upravuji ¢etnost vizit.

Pro bezpedi pacientl ipersondlu povazuji za vhodné, aby nemocnice stupné dohledu
standardizovala pro vSechny stanice, ato vcetné urceni, jaké povinnosti ztoho kterého
stupné oSetfovatelskému personalu vyplyvaiji.

Opatieni:
8) Vnitfnim predpisem standardizovat stupné dohledu nad pacienty (do 6 mésica).
2. Personal

Zameéfila jsem se ina pocet persondlu na navstivenych stanicich, jeho vzdélani v oblasti
pouzivani omezovacich prostiedk( a na dostupnost supervize.

2.1 Zajisténi poskytované péce

Na zadné z navstivenych stanic nikdo nezminoval pocit intenzivniho nedostatku personalu
a nedochazim ani k zavéru, Ze by na stanici nebyl naplnén minimalni standard stanoveny
vyhlaskou ¢. 99/2012 Sb., o poZadavcich na minimalni personalni zabezpeceni zdravotnich
sluzeb, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen , persondlni vyhlaska“). Tento standard vsak
predstavuje naprosté minimum.

Nedostatecnost standardu pozadovaného persondini vyhlaskou shleddavdm zejména
ve vztahu ke stanici 18, kde jsou ve vSedni den v denni sméné 3 sestry a 3 sanitafi (zde vzdy
muZi) a na no¢ni sméné 2 sestry a 2 sanitari, ato aZ na 38 pacientl. Navic je na stanici
ve vsedni den stanic¢ni sestra. V dobé navstévy péci na této stanici zajistovalo na pozicich

17 Tito pacienti by vSak méli byt pod nepretrzitym dohledem, a o pomoc tak mohou pozadat pfimo personal
vykonavajici dohled.
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stfedniho zdravotnického personalu 9 sester a 9 sanitarl, coZ (po prepoctu na vyssi pocet
I0Zek) tésné odpovida poZadavku persondlni vyhlasky. Pokud je vSak nastanici 18
hospitalizovan pacient vyZadujici individualni ptistup, je obtizné mu ho poskytnout.

Uvedené se projevuje naptiklad tim, Ze pokud dojde k uzamceni konfliktniho pacienta
na loZnici (tuto praxi persondl stanice 18 potvrdil), persondl ktomu nepfistupuje jako
k pouziti omezovaciho prostfedku (tomuto problému se vénuji dale, viz oddil 6.2.3 zpravy),
protoZe neni schopen dodriet pozadavek na nepretrzZity dohled nad pacientem a cetnost
zdznamU o jeho stavu. Dochazi tak ke konfliktim mezi pacienty, jejichZ feseni pak klade dalsi
naroky na uzZ tak vytizeny persondl, ktery potom voli prdvné problematické kroky.

Opatieni:

9) Usilovat o posileni personalniho zajisténi péce nad minimdini standard
pozadovany persondlni vyhlaskou, a to zejména na stanicich, kde se vykonava
ochranné léceni (prabéiné).

Rozumim tomu, Ze poZadavek nanavySeni poctu persondlu je ndrocné naplnit.
Na nedostatecnost standardu poZadovaného persondlni vyhlaskou upozorniuji Ministerstvo
zdravotnictvi a poZaduji, aby stanovilo optimalni persondlni standard, od néhoz ocekavam,
Ze poskytovatellim zdravotnich sluZzeb pomuze pfijednanich se zdravotnimi pojistovnami.
Minimalni standard vyjadfuje prah, pfijehoZz nenaplnéni dochazi k ohrozeni pacient(.
Pacientlim vSak ma byt dostupna péce, ktera nejenze neni ohrozujici, ale zaroven dosahuje
naleZité odborné Urovné a je poskytovana co nejméné omezujicim zplisobem a personalem,
ktery neni na hranici vyCerpani.

2.2 Podpora personadlu
Jsem presvédcena, Ze prace na psychiatrickém IGzkovém oddéleni je natolik narocna,

Ze potieba supervize panuje na viech stanicich.

Osloveny personal (oSetfovatelsky personal i [ékafi) na vSech stanicich sdélil, Ze nevi o tom,
Ze by v nemocnici byla poskytovana supervize. V pripadé potreby resi rizné situace v rdmci
pracovniho tymu na oddéleni.

10) Zavést supervizi, ato zejména na stanicich, kde castéji dochazi k napadeni
personalu (do 6 mésica).

V pripadé napadeni by méla byt individudIni podpora napfiklad v podobé krizové intervence
dostupnd také napadenému pracovnikovi, ato nejlépe externim dodavatelem, aby
nevznikaly paralelni vztahy (kolega — kolega a klient — terapeut).

2.3 Skoleni persondlu, a to nejen o pouZivani omezovacich prostiedk

Na navstivenych stanicich osloveny personal uvadél, Ze kaidorocné absolvuje skoleni
na pouzivani omezovacich prostfedk( a pouzivani deeskalacnich technik. Zjisténé rada
konstatuji a nemocnici v této oblasti nemohu nic vytknout.
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2.4 PFistup k pacientim

Je Ukolem vedeni usilovat o dobrou Uroven organizacni kultury. Do tohoto Usili je zapotrebi
zapojovat vedouci pracovniky vSech urovni, protoZe urcitd organizaéni kultura vznikne
v kazdém zafizeni a aktivni pfistup vedoucich pracovnikll mlze zajistit jeji pozitivni raz. Je
povinnosti vedeni zajistit, aby v kontextu naroéné péce a permanentniho tlaku na pecujici
personal nesklouzl pFistup k pacientdm k dehumanizaci ¢i atmosféfe moci.*®

V pribéhu navstévy jsem zaznamenala pouze slusny adlstojny pFistup personalu
nemocnice k pacientlim, coZ s potéSenim konstatuji.

Nékteti osloveni pacienti vSak uvedli, Ze byli ojedinéle svédky neslusného jednani persondlu
s vice naro¢nymi pacienty. Takovato sdéleni pacientl je beze svédkl velmi tézké ovéfit,
nehodnotim tak, zda jsou sdéleni pravdiva, nemocnici vSak doporucuji zvazit, zda maji
pacienti dostupnou cestu, jak na ptripadné nevhodné jednani personalu bezpecné
upozornit.

Vedle dostupného stiznostniho mechanismu, kterému se vénuji nize (viz podkapitola 8.3),
povazuji za dulezité viditelné oznaleni personalu jmenovkami, tak aby byla jmenovka
viditelna pfi komunikaci tvari v tvar, a dale pfipomindni persondlu, Ze se ocekava korektni
vystupovani i v narocnych situacich.

Oznaceni jmenovkami nebylo v nemocnici dostatec¢né, ¢ast zaméstnancl méla jmenovky
nazehleny na odévu a ¢astym pranim jiz byly na béznou vzdalenost necitelné.

Opatieni:

11) Zajistit, aby persondl nemocnice pouzival viditelné a Citelné jmenovky
(bezodkladné).

3. Soukromi a dlistojnost pobytu

Nedostatecny pocit soukromi nebo nedUstojnost podminek pobytu se snadno stane
zdrojem frustrace. Zaméruji se proto ina urovern soukromi adlstojnost podminek
v zafizeni.

3.1 Pacienti na nékterych stanicich nemaji vlastni obleéeni

Pacient ma mit osobni obleceni, a to nejlépe vlastni. Vlastni odév je dilezitym projevem nasi
individuality a jeho odejmuti mlzZe vést k uniformité ¢i az dehumanizaci. Pokud pacient
vhodné obleceni nema, ma mu byt poskytnuto obleceni, které po dobu hospitalizace nosi
pouze on. Pokud pacient po kazdém prani obdrZi jiné obleceni, mlzZe to snadno vést k pocitu

18 ,Nezdravd organizacni kultura predstavuje pro zdravotnické zarizeni jedno z nejvétsich rizik dlouhodobého,
vdZného selhdni.” SKRLA, Petr a Magda SKRLOVA. Rizeni rizik ve zdravotnickych zafizenich. Praha: Grada, 2008, 199 s.,
ISBN 978-80-247-2616-8, s. 81.
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ménécennosti.’® Vlastni obleéeni hraje duleZitou roli u pacienti s demenci, kterym pomaha
déle si uchovat vlastni identitu a jedineé¢nost.?°

Ackoliv respektuji, Ze ne vSichni pacienti ptichazi do nemocnice vybaveni dostate¢nym
mnoiZstvim vlastniho obleceni, nepovazuji zaspravné, aby jim bylo po kazdém prani
vydavano obleceni jiné. Za zcela nepfrijatelné povazuji to, kdyZ je pacientim znemoZnéno
nosit vlastni obleceni s poukazem na to, Ze by mohlo byt poskozeno. Pacient (pfipadné
ve spolupraci s osobou pomahajici mu s rozhodovanim) ma sam hodnotit riziko poskozeni
obleceni a nemocnice ho na né mize pfipadné upozornit a nabidnout mu obleceni ze zasob
nemocnice.

Pacienti na stanici 17 a 10 pouZivaji vyhradné erarni obleceni, a to véetné spodniho pradla.
Na stanici 17 méli vSichni pacienti stejné jednobarevné mikiny, na stanici 10 stejné
kostkované kosile. Na stanici 22 méli erarni obleceni vsichni pacienti, sdélili vsak, Ze by jim
nemocnice umoznila mit vlastni, pokud by si to prali. Na stanici 16 méla erarni obleceni
vétsina pacientek.

Dle personalu neni moZné nechat pacientim jejich vlastni obleceni ikvali tomu, Ze ho
nékolikrat denné zaspini a je tfeba ho ¢asto prat. Pokud by méli viastni, tak by pak bylo
narocné rozpoznat, co je ¢i. U pacientl navic dle persondlu byva problém v tom, Ze obledeni
nemaji a rodinni pfislusnici ¢asto nejsou ochotni nové obleceni obstarat.

Vlastni obleceni pacient(, kterym bylo poskytnuto erarni, je pak uschovano v jejich osobnich
skfinich, kde je uzamceno po celou dobu hospitalizace. Erarni obleceni se v nemocnici pere
centralné v pradelné. Personal nemocnice sdélil, Zze v pradelné nelze prat obleceni zvlast
pro jednotlivé pacienty. Za poskytnuti a udrzbu erarniho obleceni plati pacienti 360 K¢
mésicné.

Je namisté pacienty a jejich okoli co nejvice podporovat v tom, aby po dobu hospitalizace
méli dostatek vlastniho obleceni. Pokud nelze zajistit jeho prani v nemocnici, zajistit pro ty
pacienty, u nichZz prani neni mozné v domacim prostredi, podporu pfti sjednavani prani
obleceni s externi sluzbou. U pacientl, ktefi nemaji vlastni obleceni, je namisté oznadit jim
pridélené obleceni na vnitrni strané nazehlovacim paskem s jejich jménem, aby mohli stejny
odév pouzivat po celou dobu hospitalizace. Nazehleni pasku muiZe nemocnice nabizet
i pacientim vybavenym vlastnim oblecenim, pokud hrozi jeho ztrata ¢i zaména.

Opatieni:

12) UmozZnit pacientiim nosit osobni obleceni, a to vlastni nebo pridélené stejnému
pacientovi po celou dobu jeho hospitalizace (bezodkladné).

19 Viz rozsudek Evropského soudu pro lidska prava ve véci Stanev proti Bulharsku ze dne 17. ledna 2012, stiznost
¢. 36760/06. Bod 209.

20 TWIGG, Julia. Clothing and dementia: A neglected dimension?. Journal of Aging Studies. 2010, 24(4), 223-230.
ISSN: 0890-4065.
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3.2 LoZnice pacientl ¢asto plsobi stisnénym a sterilnim dojmem

LoZnice maji byt maximalné étyFlizkové?* nebo tfilGzkové?? a minimalnim standardem je
plocha 5 m? na 1 lGzko, pfi¢emZ minimalni plocha loZnice je 8 m2. Pacient ma mit moZznost si
prostiedi okolo svého lGzka individualizovat.

Nejvétsi pocet lGZek na loZnici jsem zjistila na stanici 18, a to 6 lGZek. Vétsina loZnic byla dvou
Ci trilhzkovych, avsak pocet llzZek byl ¢asto nejvétsim prostorové moznym, dalsi 1Gzko uz by
se na loZnici neveslo. Na nékterych loznicich (zejména na stanici 17) nejsou na jedno lGzko
dostupné ani 3 az 4 m2,2® jiné loZnice jsou viak prostorné. S ohledem na to, 7e pacientim
jsou volné dostupné pomérné velké spolecné prostory, neoznacuji zjiSténou praxi za Spatné
zachazeni. Nejednd se vsak o situaci, ktera by odpovidala moderni lizkové psychiatrické

péci.

Ackoliv minimalni standard poZadovany ministerstvem?* dopadd na oddéleni akutni péce
a jeho naplnéni je pozadovano v horizontu 10 let, jsem pfesvédéena, Ze by mél byt co
nejdfive uplatnén i pro oddéleni péce nasledné. Mensi prostory jsou nedUstojné.

Obrdzek 1 - loZnice s malym prostorem na jedno liZko Obrdzek 2 - dalsi loZnice s malym prostorem na jedno
na stanici 17 lGZko na stanici 17

Nékteré loZnice vypadaly nezabydlené jako mista pro pouhé pfespani. LoZnice jsou navic
takrka bez osobnich véci pacientl. Fakticky ¢asto nelze poznat, zda je na loZnici vibec nékdo
ubytovan a pacienti nemaji individualizovan prostor, kde bydli.

21 Cislo, které pouzivd CPT (Evropsky vybor pro zabran&ni muéeni a nelidskému & poniZujicimu zachazeni nebo
trestani).

22 Priloha standardu akutni lGzkové psychiatrické péce [online]. Praha: Reforma péce o dusevni zdravi. Dostupné
z: https://www.reformapsychiatrie.cz/sites/default/files/2021-
02/Ptiloha%20standardu%20akutni%20Itzkové%20psychiatrické%20péce 0.pdf, [cit. 7. 1. 2022].

23 Nezabydlené piisobici loznice s mensi plochou nez 3 m? dostupnou pro 1 lizko kritizovalo CPT pfi navétévé v CR
v roce 2002. Viz Evropsky vybor pro zabranéni muceni a nelidskému ¢i poniZujicimu zachazeni nebo trestani (CPT).
Zpréva pro ¢eskou vladu o navitévé Ceské republiky provedené v roce 2002. CPT/Inf (2004) [online]. Strasburk: CPT,
2012 [cit. 30. 12. 2021]. Dostupna z: https://www.coe.int/en/web/cpt/czech-republic. Bod 109.

24 Ptiloha standardu akutni l10Zkové psychiatrické péce [online]. Praha: Reforma péce o duSevni zdravi. Dostupné
z: https://www.reformapsychiatrie.cz/sites/default/files/2021-
02/Priloha%20standardu%20akutni%20lazkové%20psychiatrické%20péce 0.pdf; [cit. 30. 12. 2021].
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V jinych nemocnicich se lze setkat s tim, Ze pacienti si mohou u lGzka vylepit vytisknuté
fotografie, dovézt si zdomova mensi polstar ¢i mit na poliéce vlastni knihy nebo drobné
predméty. Individualizace prostoru, v némz ¢lovék pobyva, usnadnuje rozeznani svého lizka
a zvySuje pocit bezpeci. O pfipadném riziku znieni Ci ztraty predmétl ma nemocnice
pacienty poucit, nema ale Cinit rozhodnuti za né.

Opatfeni:

13) Vytvaret podminky umozZnujici pacienttiim individualizovat si svij prostor a lGzko

(prubéiné).

3.3 V nemocnici se intenzivné pouzivaji prthledy ve dvefich

PrGzory ve dvefich do pokojl sice umozZnuji mit snadno prehled o déni na pokoji, ale
predstavuji vyrazny zdsah od soukromi pacientl. Za vysoce problematické povazuji ty
prahledy, u nichZ je prlihledna velka ¢ast dvefi a do pokoje mlze nahlédnout kazdy, kdo jde
po chodbé. To povazuji za nepfiméreny zasah do soukromi, a to tim spiSe, pokud jde
o pokoj, kde napfiklad dochazi k pouZiti omezovacich prostfedk( a pacienta v naroc¢né
situaci mohou sledovat a pfipadné rozrusovat dalsi pacienti.

Na vSech stanicich jsem zjistila, Ze dvere do loZnic pacientd byly vybaveny prizorem. Prlizory
se mezi stanicemi liSily, napf. na stanici 24 si je mohli pacienti zaclonit. Na stanici 16
pacientky upozorriovali na to, Ze jim prlzory vadi.

Obrdzek 3 - prizory ve dverich na toalety na stanici 22~ Obrdzek 4 - Cdstecné zaclonéné prizory, se kterymi
jsem se setkala v jiné nemocnici

Na stanici 22 byly prizorem vybaveny idverfe natoaletu, coZ povaZuji za nepfijatelné
a pozaduiji jejich neprodlené odstranéni. Prlizory ve dveftich jsou dle mého obhajitelné pouze
u pokojl zvySeného dohledu.

Opatfeni:

14) Tam, kde nejsou prtihledy zcela nutné, je odstranit (nebo umoznit jejich zaclonéni
pacientem) azbylé prahledy zmensit tak, aby neumoinovaly nahlédnuti
kolemjdouciho (do 6 mésic).

15) Odstranit priizory na toalety (bezodkladné).
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3.4 Kamery

Kamery jsou vyraznym zasahem do soukromi pacientl. PouzZivani kamer v prostorech, kde
pacienti bydli a |é¢i se, mlzZe vést k eliminaci veskeré intimity a nahrazovanim osobni péce
distan¢nim neosobnim sledovanim. Nejde navic o Usporu €asu personalu, nebot sledovani
obrazu blokuje pracovnika, a protoZe je Unavné, vyzaduje pravidelné stfidani, aby bylo
zabezpeleno fadné.?® Ze zdravotnické dokumentace pacientd by mélo byt ziejmé, kdo
a z jakého dlvodu ucinil rozhodnuti o omezeni jejich soukromi snimanim kamerami. Takovy
zdznam slouZi ijako zaddni pro oSetfujici personal, ktery diky nému vi, naco se ma
pfi sledovani vystup( z kamer zamérovat.

Vyuzivani kamer v nemocnicich neni jasné vymezeno v zakoné av psychiatrickych
nemocnicich je pouzivani kamerového systému nastaveno rizné.?® Rozdilné nemocnice
pfistupuji i k pofizovani a uchovavani zdznamu z kamer.

Ackoliv jsem zjistila, Ze se kamery pouZivaji i na nékterych loZnicich pacientl, ve studované
zdravotnické dokumentaci jsem nenalezla zdznam o rozhodnuti o umisténi konkrétniho
pacienta na pokoj snimany kamerami. V nemocnici se kamery pouZivaji, rozsah pouzivani
kamer se pak na jednotlivych stanicich liSi. Naptiklad na stanici 12 jsou kamerami snimany
4 loZnice (coZ je priblizné 1/3 pokojl), kufarna, navstévni mistnost a denni mistnost,
na stanici 17 se kamery nepoufZivaji viibec, na stanici 18 jsou kamerami snimany 4 loZnice
(coZ je opét priblizné 1/3 pokojd), na stanici 22 je kamerami snimano vsech 11 loZnic,
na stanici 24 se kamery nepouzivaji viibec.

Na vSech navstivenych stanicich jsou kamery bez zdznamu a neprendseji zvuk. Podle
personalu jsou kamery pouze na pokojich, kde je tfeba trvaly dohled nad pacienty, a je jim
tak zajiSténo vétsi bezpedi.

Na stanici 22 se mi jevi pouzivani kamer nadmérnym, mam za to, Ze kazda stanice, ita
pro poskytovani akutni péce, by méla byt vybavena nékolika loZnicemi bez kamer. Pokud
jsou kamery naoddéleni navSech lozZnicich, nelze kjejich pouZivani pfistupovat
individualné, protoze kamerami je sniman kazdy pacient. Za spravné povazuji, ze kamerami
nejsou napf. vybaveny vSechny loZnice na stanici 12, kam jsou pfijimany Zeny v akutnim
stavu.

Opatieni:

16) Zanést do zdravotnické dokumentace informace o snimani kamerovym systémem
u pacientti, ktefi jsou ubytovani naloZnicich, kde jsou kamery, a pravidelné
pfehodnocovat, zda je nepretrzity dohled stale nutny (priibézné).

17) Na stanici 22 zfidit nejméné 1 loZnici (idedlné vsak vice), kterd neni snimana
kamerami (do 6 mésict).

25 Souhrnna zprava o Setfeni verejného ochrance prav ze systematickych ndvstév psychiatrickych nemocnic se
zamérenim na ochranné |éCeni, omezovaci prostiredky adalsi  témata (2019), dostupné
z: https://www.ochrance.cz/uploads-import/ESO/21-2016-NZ-MLU SZ-ochranne leceni.pdf. s. 45-47.

26 Tamtéz.
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35 Uzamykatelné prostory pro pacienty

Uzamykatelné skfiriky (nebo jiny uzamykatelny prostor) povazuji tam, kde neni ohroZujici
sama pritomnost skfinky, za standard. Klicek od skfinék ma byt vydan vSem pacientlim,
u nichZ to neni v rozporu se zdravotnim stavem.

Na stanicich 17 a 10 neméli pacienti moZnost uzamknout si skfifiky na loZnicich. Neplati
pritom, Ze by zdravotni stav vSech pacientli na téchto stanicich znemoznoval mit u sebe
klicek od své skrinky. Nékteri pacienti na téchto stanicich u sebe méli mobilni telefon, ktery
dokazali bez potiZi pouzivat.

Na jinych stanicich jsem vétSinou uzamykatelné prostory zjistila, nicméné nékteré loznice
byly tak malé, Ze nebylo moZné umistit skrinky pfimo na loZnici a musely byt na chodbach.

Opatieni:

18) Pofidit do vSech loZnic pacienti nabytek zajistujici kaidému pacientovi
uzamykatelny prostor atém pacientim, jejichz zdravotni stav to nevylucuje,
poskytnout kli¢ (do 6 mésicti).

3.6 Soukromi na toaletach

Standardem musi byt, Ze pacient provadi osobni hygienu atélesnou potiebu v klidu,
nevystavovan nahlym vpaddm do své intimity. Zaroven jsem si ale védoma toho, Ze mohou
nastat situace, kdy bude personal potfebovat bezodkladné vstoupit do kabiny toalety.

Na vSech stanicich, kde se na to zaméstnanci Kancelare zaméfili, se mohli pacienti na toaleté
uzamknout, pficemZ personal nemocnice mohl v pfipadé nutnosti odemknout toaletu
zvendi. Uvedené povazuji za priklad spravné praxe.

Na nékterych stanicich nebyl pacientim volné dostupny toaletni papir ¢i jednorazové
utérky, na jinych vsak papir i utérky byly.

V obdobnych zafizenich byvala omezend volnost dostupnosti hygienickych pomucek
zdlvodniovana napfiklad obavami z ucpani toalety. Upozorniuji, Ze kvili obavam z jednani
jednotlived musi vSichni ostatni snaset nedUstojnou situaci, kdy nemaji jistotu, Zze na toaleté
naleznou toaletni papir. Uvedenému by se nemocnice méla vyhnout naptiklad pofizenim
zasobnikl na kusovy toaletni papir.

Opatieni:

19) Zajistit, aby pacienti méli k dispozici na toaletach toaletni papir ajednorazové
utérky (prabézné).
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3.7 K dlstojnosti pobytu v zafizeni

Prostredi psychiatrické nemocnice by mélo byt pfivétivé, nabizet pohodli a vést pacienty
k aktivité.?”

Tomu, Ze loZnice pacientll plsobi nezabydlené, jsem se vénovala vySe, zde se zaméfim
zejména na podminky ve spoleénych prostorech stanic. Prostfedi jednotlivych stanic
se od sebe liSilo v zavislosti natom, zda se stanice nachazi v novych prostorech, nebo
v plvodnich. Ani v plvodnich prostorech vsak podminky nehodnotim jako celkové
nedUstojné. Shleddvam vsak prostor pro Upravy, které by mohly dlstojnost podminek
v nemochnici dale zvysit.

LGzka na stanici 24 byla velmi zastarald, s prolezenymi draténymi rosty, které byly doplnény
vloZenou drfevénou deskou. Tento stav povaZzuji za neodpovidajici moderni zdravotni péci,
nebot 1Gzko musi byt nepohodIné. Lizka na této stanici by méla byt obménéna.

Na stanici 16 jsem zjistila, Ze néktery ndbytek uz byl vyrazné opotfebovany a u vstupu
do spolecenské mistnosti bylo poskozeno oblozeni.

Obrdzek 5 - lZko vyztuZené Obrdzek 6 - poskozené obklady Obrdzek 7 - opotfebovany ndbytek
deskou na stanici 24 na stanici 16 na stanici 16

Na nékterych stanicich byly v oknech mtize, pficemz na zmodernizovanych stanicich byly

zvoleny mtize, které puUsobily esteticky (napf. stanice 22), anebo mtize nebyly pouzivany
vlbec (napf. stanice 10 a 24).

MFiZe asociuji spiSe vézeriské prostfedi nez misto, kde ma dochazet ke zklidnéni a zotaveni.
Do zdravotnického zafizeni mfiZze nepatii, protoZze moderni okna umoZiuji zajistit
bezpecnost bez nutnosti pouZiti mrizi. Na druhou stranu si uvédomuji, Ze vyména vsech
oken v zafizeni neni snadnym uUkolem. Navrhuji tedy vedeni hledat alternativy a ustoupit
od pouzivani mfizi na vSech oknech.

Navstévni mistnost na stanici 10 plsobila velice sterilné a byla bez jakékoliv vyzdoby.
Personal této stanice sterilnost odUvodrioval nutnosti zabranéni Sifeni nakazy COVID-19.

27 WHO QualityRights Tool Kit [online], Svétova zdravotnickd organizace. s. 77. [cit. 11. 12. 2021]. Dostupné
z: https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/70927/9789241548410 eng.pdf?sequence=3.
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Proti tomuto argumentu vsak stoji to, Ze na zbyvajicich stanicich byly navstévni mistnosti
privétivejsi.

Obrazek 8 - mriZe na stanici 22, které nenavozuji Obrdzek 9 - strohd ndvstévni mistnost na stanici 10
veézenskou atmosféru

Opatieni:

20) Prijimat kroky k dalSimu zvySovani dlstojnosti pobytu v nemocnici ve smyslu vyse
uvedeného (prubéiné).

4. Rezim

Soucasti hospitalizace na psychiatrickém oddéleni jsou opatreni, kterd se bézné nazyvaji
,rezimova“. Jedna se o pravidla a zvyklosti, které vyznamnym zplsobem reguluji pobyt
na oddéleni. Uréuji, co je komu a za jakych podminek dovoleno a co zakdzano.?® Pokud by
tato pravidla byla omezujici nad miru nezbytné nutnou, zejména pro zajisténi fddného
chodu zafizeni a respektovani prav ostatnich pacient(,?° mohla by, byt kumulativné,? vést
ke Spatnému zachazeni.

4.1 Seznameni pacientl s rezimem stanic

Pouze na nékterych z navstivenych stanic (stanicel0, 17, 18) zjistili zaméstnanci Kancelare
vyvésené informace o pravech pacientd, a to v dokumentu nazvaném Eticky kodex , Prdva
pacient(”. Nemocnice ma na svych webovych strankach dokumenty nazvané Prdva pacientu
a Informace o prdvech pacienta. Tyto dokumenty vsSak na zadné z navstivenych stanic
zaméstnanci Kancelafe na misté volné dostupném pacientdim nezjistili. Pacienti napfic¢

28 LUKASOVA, Marie. PETR, Tomas. RICAN, Pavel. Analyza rezimovych opatteni. Praha: Centrum pro rozvoj péce
o dusevni zdravi, 2020. [cit. 28. 12. 2021]. Dostupné
z: https://www.cmhcd.cz/CMHCD/media/Media/Ke%20stazeni/Centrum/Analyza-rezimovych-opatreni-2020.pdf.

29 Viz § 46 odst. 1 pism. a) zakona ¢. 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovéni, ve znéni
pozdéjsich predpisa.

30 Viz rozhodnuti Evropského soudu pro lidska prava ve véci Stanev proti Bulharsku ze dne 17. 1. 2012, stiznost
¢. 36760/06. Bod 205.
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stanicemi sdélovali, Ze si nejsou védomi toho, Ze by o svych prdvech a povinnostech byli
pouceni.

Opatieni:

21) Zpristupnit pacientim na vsech stanicich srozumitelné formulované informace
o jejich pravech a povinnostech a dbat na to, aby o nich byli pacienti srozumitelné
a opakované informovani (bezodkladné).

4.2 Pacientky na stanici 16 se podileji na jejim chodu

Na stanici 16 byl na chodbé vyvésen rozpis sluzeb pacientek. Byly zde uvedeny rlizné ¢innosti
a k nim byla pfifrazena jména pacientek. Ve vnitfnim fadu jsem nenasla Zadnou pasaz
vénovanou podileni se pacientli na chodu nemocnice.

Pokud jsou uvedené cinnosti naptiklad soucdsti ergoterapie, mély by byt zachyceny
ve zdravotnické dokumentaci pacientl. Zdznam o provadéni uvedenych ¢innosti jsem vsak
nenasla ani ve zdravotnické dokumentaci pacientek uvedenych v rozpisu.

Nezjistila jsem vsak ani, Ze by pacientky byly do ¢innosti nuceny a Zadna na tento aspekt
pobytu na stanici neupozornovala v rozhovorech.

Dokazu si predstavit, ze s ohledem na mnoizstvi nestrukturovaného c¢asu, ktery pacienti
v nemocnici maji (dostupnosti smysluplnych aktivit se vénuji dale vtextu), mohou
vyhledavat jakoukoliv mozZnost trdvit sv(lij ¢as smysluplnou cinnosti. Je vSak nutné, aby tyto
¢innosti probihaly ze strany pacientll zcela dobrovolné, pricemzZ pacienti o tom musi byt
ze strany nemocnice informovani, ato kromé vnitfniho fadu nejlépe ipfimo u rozpisu
sluzeb. Lze zvazit napfiklad i uzavieni formalizované dohody o dobrovolnické ¢innosti (jako
tzv. inominatni smlouvy podle obcanského zakoniku) pacienta, takovato dohoda muze
posilit pocit pacientovych kompetenci.
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Obrdzek 10 - rozpis sluZeb na stanici 16 s anonymizovanymi jmény pacientt

Nemocnice nemUze spoléhat na pomoc pacientli s aktivitami tykajicimi se chodu celé
stanice, protoze pacient si kdykoliv svou dobrovolnou pomoc muze rozmyslet. Za ¢innosti
uvedené vrozpisu musi primdrné odpovidat zaméstnanec nemocnice a pacient mu
v pfipadé zajmu muzZe asistovat.

Opatieni:

22) Pokud nemocnice bude pacientiim nabizet moZnost pomahat s chodem stanic,
upravit tuto ¢innost vnitinim fddem nemocnice a dbat na to, aby bylo vidy ziejmé,
Ze pacient tuto cinnost provadi dobrovolné (prtibézné).

Ze strany vedeni nemocnice je namisté pacientlim, ktefi se takto rozhodnou pomoci,
vyjadifovat ocenéni, protoZze se jednd o Cinnosti, které jinak zcela béiné zajisStuje
zdravotnické zatizeni v ramci vefejného zdravotniho pojisténi. V této souvislosti podotykam,
Ze pokud by objem prdce vykonavany pacienty redlné nahrazoval praci zaméstnance
nemocnice, méli by za to byt pacienti finanéné odménovani.

5. Pece
Ackoliv ucelem mé navstévy neni hodnoceni kvality poskytované péce, zaméfila jsem
se na nékolik oblasti, u nichz vnimdm souvislost s rizikem Spatného zachazeni. Pouzivani

omezovacich prostredkd, které by systémové bylo mozné také zaradit do této kapitoly,
fesim z davodu rozsahlosti tématu samostatné dale v kapitole 6.
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5.1 Lécba pacientl bez souhlasu
5.1.1 Standard

Lécit pacienta bez souhlasu lze pouze v situaci, kdy to umoziuje zakon. Samotny pobyt
v nemocnici bez souhlasu neopraviuje nemocnici k |[écbé bez souhlasu. Pokud pacient
neudéli informovany souhlas s farmakologickou lé¢bou a Iécba je presto provadéna, jedna
se 0 vyznamny zasah do integrity ¢lovéka.?!

Zakon ¢.372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani, ve znéni
pozdéjsich predpis (dale jen ,zakon o zdravotnich sluzbach”), umoziiuje v § 38 odst. 3 az 5
IéCbu bez souhlasu [pfi naplnéni dalSich podminek podle § 38 odst. 3 a) nebo b) zakona
o zdravotnich sluzbach] pouze v situacich, kdy zdravotni stav pacienta vyZzaduje poskytnuti
neodkladné péce. Ta je pritom pravné definovanym pojmem (viz § 5 odst. 1 zakona
o zdravotnich sluzbach), za neodkladnou péci nelze povazovat napfiklad Iécbu neakutnich
stavl u chronifikujicich se dusevnich onemocnéni.

Problematiky |é¢by bez souhlasu se tykd i§ 110 obcanského zdkoniku, ktery stanovi:
,Rozhodl-li soud o pfipustnosti ucinéného opatreni, schvaluje se tim nuceny pobyt v zafizeni
poskytujicim zdravotni péci, tim vsak neodnimd prdavo odmitnout urcity zdkrok nebo lécebny
vykon.“

Za stavajici pravni Gpravy tak nelze pacientovi bez jeho svobodného ainformovaného
souhlasu (nebo zastupného souhlasu) poskytovat lIécbu, ktera neni neodkladnou péci, a to
ani pacientim s nafizenym ochrannym lééenim nebo v psychiatrické detenci.

5.1.2 Praxe zjisténa v nemocnici

Vnitfni pfedpis nemocnice Metodicky pokyn ndméstkyné reditele pro LPP & /2019 PouZiti
omezovacich prostredku v Psychiatrické nemocnici Brno (dale jen ,vnitini pfedpis nemocnice
k OP“) k lécbé pacienta bez souhlasu pacienta vbodé IV uvadi: ,Poddvat pravidelnou
medikaci proti vili pacienta je mozné u pacientd, kteri splnili podminky pro nedobrovolnou
hospitalizaci. U ostatnich pacient(i je mozné poddvat medikaci proti jejich vili v situacich
vyZadujicich neodkladnou péci ..., tedy pokud pacient bezprostifedné ohroZuje Zivot, zdravi
nebo bezpecnost svoji nebo jinych osob.“

Smésovani podminek pro I1é¢bu pacientd bez souhlasu s podminkami pro hospitalizaci bez
souhlasu neni spravné. V konkrétni situaci to muiZe vést k neopravnénému zasahu
do integrity Clovéka, za ktery mize byt nemocnice shleddana odpovédnou. Je tak v zajmu
pacientl i nemocnice, aby jeji vnitini predpisy odpovidaly pravnim predpisim, tedy aby bez
souhlasu byla poskytovana neodkladnd péce. V jinych situacich musi nemocnice ziskat
souhlas, a to bud’ pfimo od pacienta, nebo zastupny souhlas od povérené osoby, pfipadné
mUzZe byt souhlas pacienta nahrazen rozhodnutim soudu.

31 Rozhodnuti Evropského soudu pro lidska prava Z. F. proti Turecku ze dne 22. ¢ervence 2003, stiznost ¢. 24209/94.
Bod 33.
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Opatieni:

23) Pacientovi bez jeho souhlasu poskytnout pouze neodkladnou péci a nutnost
poskytnuti neodkladné péce Fadné evidovat ve zdravotnické dokumentaci
(prabézné).

Za zdroj moznych konfliktl povaZuji nejasné ziskavani souhlast s |écbou antiandrogeny
u pacientl v ochranném léceni. Ackoliv zakon o zdravotnich sluzbach nevyZaduje pro tuto
lé¢bu pisemnou formu souhlasu, Evropsky soud pro lidskd prava ji doporuéuje.®? PFedchozi
ochrankyné navic vroce 2019 konstatovala,®® Ze ve vét$iné navstivenych nemocnic
se vyslovny souhlas pacienta s touto Ié¢bou vyZaduje. V nemocnici jsem takovy formular
nezjistila a ve zdravotnické dokumentaci pacienta H., kterému byla |é¢ba antiandrogeny
podavana, jsem nenalezla zZadny zaznam o jeho postoji k Iécbé (Ci alespon souhlas jeho
opatrovnika, pripadné soudu, pokud by pacient projevoval slécbou nesouhlas), ato ani
v situaci, kdy mu dne 3. 3. 2021 byla ménéna forma léc¢by na depotni.

Opatieni:

24) PFi lécbé pacientli v ochranném léceni antiandrogeny ziskavat souhlas pacienta
v pisemné formé (priibézné).

5.2 Aktivity pro pacienty

Pacienti v prbéhu hospitalizace maji mit mimo cisté 1é¢ebnych aktivit pristup k aktivitam,
které vedle Iééby umoZni odreagovani a smysluplné traveni ¢asu.**

V nemocnici jsem nanavstivenych stanicich zaznamenala jen minimum aktivit
pro smysluplné traveni ¢asu. Osloveny pacient na stanici 17 uvedl|, Ze ,Zivot na stanici je
neustdly stereotyp, na ktery je potfeba si zvyknout, aby se ¢lovék nezbldznil”.

Osloveny personal nemocnice na stanici 16 k dostupnosti aktivit pro pacientky sdélil,
Ze program a aktivity probihaly v dobé pred epidemii COVID-19, Ze neni dostatek personalu
pro aktivizaci, Ze pacientky nemaji o aktivity zajem a Ze je nemohou do ni¢eho nutit. Aktivity
pacientek natéto stanici tak byly omezeny na vyseddvani v kurdarné nebo nazahradé
a na vychazky po arealu nemocnice.

Zejména na stanicich poskytujicich péci gerontopsychatrickym pacientim vnimam potiebu
dostupnosti strukturovaného programu jako vyraznou, protoZe tito pacienti ¢asto maji
snizenou schopnost vytvaret si aktivity samostatné. Zejména pro tyto pacienty by proto bylo
pfinosné zavést napfiklad pravidelnou zooterapii, kognitivni trénink, povidani si o déni

32 Rozhodnuti Evropského soudu pro lidska prava ze dne 6. listopadu 2014, Dvoracek proti Ceské republice,
¢.12927/13, § 104.

33 Souhrnnad zprava o Setfeni verejného ochrance prav ze systematickych navstév psychiatrickych nemocnic
se zamérenim na ochranné  léCeni, omezovaci prostredky adalsi témata  (2019), dostupné
z: https://www.ochrance.cz/uploads-import/ESO/21-2016-NZ-MLU_SZ-ochranne_leceni.pdf. s. 51.

34 WHO QualityRights Tool Kit [online], Svétova zdravotnicka organizace. s. 77. [cit 11. 12. 2021]. Dostupné
z: https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/70927/9789241548410 eng.pdf?sequence=3.
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ve svété, sportovnich utkanich ¢i kulturnich udalostech, a to nejlépe tak, aby nejméné jedna
aktivita probihala kazdy den.

Opatieni:

25) Rozsifit pristup k aktivitam, které vedle 1écby umozni odreagovani a smysluplné
traveni casu, a to zejména na stanicich poskytujicich péci gerontopsychatrickym
pacientim (prlibézné).

Za krok spravnym smérem povaZzuji, Ze nemocnice spolupracuje se studentskym projektem
SPOLU, ana nékterych stanicich tak aktivity zajistuji dobrovolnici. Tuto dobrou praxi
doporucuji rozsitit i na dalsi stanice.

5.3 Hygiena pacient(l vyzadujicich zvysenou podporu pfi jejim provadéni

Potfeba Cistoty a hygieny je zakladni lidskou biologickou potfebou. Pravidelna osobni
hygiena udrzuje kdzi v dobrém stavu a brani vzniku moznych komplikaci (infekci, dekubitt).
Pocit Cistoty zdroven navozuje pozitivni emoce a pocit spokojenosti.

vvvvvv

hygieny, by tedy méla byt zajisténa kazdé rano, vecerni hygiena zase kazdy vecer. Taktéz
intimni hygienu je zasadni provadét kazdy den. Je rovnéz dulezZité, aby personal nemocnice
zajistil u pacientt i tzv. celkovou koupel (ddle jen , koupel”), a to dle mého ndzoru minimalné
dvakrat tydné.

Koupel zahrnuje umyti celého téla, véetné vlas(l, pod tekouci vodou a pfipadné i oholeni.
Probiha vidy v koupelné (ve vané, sprse, na koupacim voziku nebo vodnim lGzku). Celkovou
koupel nelze nahradit tzv. hygienou na llzku, tedy omytim téla pacienta Zinkou a vodou
nebo jinymi hygienickymi prostfedky na jeho posteli v pokoji. U&inek tekouci vody totiz
pfi hygiené na l0Zku nelze nijak nahradit.

Tato vyse uvedena pravidla jsou viak pouze minimalnim standardem. Pfedevsim totiz plati,
Ze pacienti, a to samoziejmé vcetné pacientl s potfebou podpory v oblasti hygieny, by si dle
svych potfeb méli svobodné rozhodnout, jak ¢asto by u nich hygiena méla probihat (jak je
bézné v populaci standardem). Personal by jim tudiz mél v této oblasti vychazet maximalné
vstfic a vedeni nemocnice by mélo pfijimat takovd opatieni, ktera provadéni hygieny
usnadnuiji.

Z navstivenych stanic jsou pacienti vyzadujici zvySenou podporu pti provadéni hygieny
hospitalizovani zejména na stanici 10 a 17. Na stanici 10 bylo bez potizi moino zajistit
hygienu dle prani pacientl, a to véetné pacientl se zhorSenou mobilitou, protoze je diky
zavésnému zvedacimu sytému bylo mozno snadno premistit z IGzka do koupelny. Naopak
na stanici 17 bylo pouZivani koupelny komplikovano tim, Ze byla zastavéna rlznymi voziky,
které dle persondlu neni kam jinam umistit. Celkova koupel se zde provadéla jednou tydné.
Pfed kazdym koupdnim je tak nutno provést preskladani véci z koupelny, coz ztéiuje
provadéni hygieny dle prani pacient(. Prostor pro uloZeni téchto véci by pritom Slo snadno
ziskat napriklad odstranénim staré nevyuzivané vany.
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Obrdzek 11 - zavésny zvedaci systém na stanici 10 Obrdzek 12 - zaskladand koupelna na stanici 17

Na stanici 17 nebyl zveddak se zavésem,*® ktery by umoZfioval snadno pfemistovat pacienty
se zhorSenou mobilitou do koupelny.

Opatieni:

26) Usnadnit provadéni hygieny nastanici 17 v koupelné dle prani pacientd,
minimalné dvakrat tydné; zejména véci, které blokuji koupelnu, ukladat na jiném
misté na stanici (prlibézné).

27) Vybavit stanici 17 zvedakem se zavésem (a moZnosti zvaiit pacienta)
pro pfemistovani pacientd se zhor$enou mobilitou (do 3 mésicu).

5.4 Pobyt na ¢erstvém vzduchu

Evropsky vybor pro zabranéni muceni a nelidskému ¢i ponizujicimu zachdzeni nebo trestani
(dale jen ,,CPT“) doporucuje pobyt na ¢erstvém vzduchu bez ¢asového limitu, jen s odkazem
na podfizeni se ordinovanym proceduram a aktivitdm,*® zaroven je poZadovano zajisténi
dohledu a zabezpedeni, pokud jsou nezbytné.

Pobyt na cerstvém vzduchu lze omezit, pfipadné lze stanovit nutnost doprovodu, ato
na zakladé individudlniho posouzeni. Tato skutec¢nost by méla byt zaznamenana
ve zdravotnické dokumentaci. Pobyt na ¢erstvém vzduchu mimo oddéleni Ize také omezit
vnitfnim radem za Ucelem zajisténi radného chodu oddéleni. Takové omezeni vsak nesmi
byt nepfimérené. Nemocnice by také méla mit k dispozici ndhradni obleceni a obuv, pokud
pacient nema vlastni pro pobyt venku.

Na stanici 10 a 17 se imobilni pacienti na ¢erstvy vzduch dostanou jen zfidka, a to i presto,
Ze obé stanice disponuji zahradou, kam je mozno pacienta na llzku vyvést. Nemocnice by
méla zjistovat, zda si pacienti se zhorSenou mobilitou preji pobyvat na ¢erstvém vzduchu.
Pokud nejsou pacienti schopni své prani vyjadrit, tak alespon zjistovat, zda jim pobyt
na cerstvém vzduchu cCini radost, a pobyt na ¢erstvém vzduchu jim pravidelné umoznovat.

35 Respektuji, Ze stanici 17 nelze jednoduse vybavit stejnym modernim systém jako stanici 10; lze vsak pofidit
pojizdny hydraulicky zvedak, ktery zérover muze slouzit k vaZzeni nemobilnich pacientd.

36 Evropsky vybor pro zabranéni muceni a nelidskému ¢i poniZujicimu zachazeni nebo trestani (CPT). Zprdva
pro &eskou vladu o navitévé Ceské republiky provedené v roce 2018. CPT/Inf(2019)23 [online]. Strasburk: CPT, 2019
[cit. 22. 3. 2021]. Dostupné z https://www.coe.int/en/web/cpt/czech-republic, bod 94.
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Opatieni:

28) Pobyt na Eerstvém vzduchu zajistovat i pacienttim se zhorsenou mobilitou, a to dle

.....

V nemocnici jsou hospitalizovani i pacienti, u nichZ je pobyt na ¢erstvém vzduchu nutno
omezovat z dlivodu bezpecénosti. Nemocnice vsak disponuje uzavienymi zahradami, kde je
mozZno zajistit pobyt na Cerstvém vzduchu ipacientim, kterym nelze z bezpecnostnich
dlvodd umoznit vychazky ani v doprovodu personalu. Jednim z takovych pacient( byl
v dobé navstévy i pacient G., ktery mél vychazky mimo stanici zakazany kvali kradezim
a konfliktdm s jinymi pacienty.?” Ze zdravotnické dokumentace pacienta G. viak nebylo
zfejmé, zda mu byl umoZnén pobyt nauzaviené zahradé v dobé, kdy mél zakdzany
samostatné vychdzky a odmital vychdazky s personalem.

Opatieni:

29) Pobyt naéerstvém vzduchu formou pobytu nauzaviené zahradé zajistovat
i pacientlim se zakazanymi vychazkami, pokud to nevylucuje zdravotni stav
pacienta, a provadét o tom zaznam ve zdravotnické dokumentaci (pribéiné).

5.5 Prevence padu

U nékterych pacientli mize zanedbani rizika pddu znamenat bezprostfedni vazné ohrozeni
zdravi, aje proto nutné cCinit pfimérené kroky k prevenci padd. Je na lékafi, aby spolu
s oSetfovatelskym persondlem tyto pacienty identifikoval a stanovil preventivni kroky, a to
tak, aby z nich plynouci omezeni pro pacienta bylo minimalni a nevedlo k rozvoji dalsich
hrozicich probléma.

Hodnoceni rizika padd se v nemocnici provadi jednou mési¢né. Na stanici 17 méli pacienti
s rizikem padu jinou barvu identifikaéniho naramku. Zjisténé predstavuje dobry prostredek,
jak si mGze zdravotnicky persondl zajistit pfehled o rizikovych pacientech, tento postup
doporucuji doplnit o zdznam rizika padu na kazdém listé oSetfovatelské dokumentace.

U pacientll srizikem padu se v nemocnici také pouzivaji postranice. Ve zdravotnické
dokumentaci pacienta C, ktery dne 9. 10. 2020 prepadl pres postranici, jsem nenasla
pisemny zdznam o rozhodnuti Iékare o tom, Ze budou postranice u pacienta pouZzity.

S ohledem na to, Ze rozhodnuti o pouZiti postranic, souvisi s mnoha aspekty lé¢ebné péce
(u neklidnych pacient( riziko padu pres postranici, vynucena inkontinence, imobilizace), mél
by ho ucinit Iékaf. Ze zdravotnické dokumentace musi byt ziejmé, jak dlouho byl pacient
v pribéhu dne postranicemi zajistén a zda nelze vyuzit ijiné alternativy, napf. moderni
snizitelné lGzko s pfiloZenou matraci.

37 Pacient G. vykonaval ochranné lécCeni a doCasné omezeni vychazek kvali konfliktnimu jednani, které vsak
nepredstavovalo bezprostfedni ohroZeni Zivota ¢i zdravi, Ize podradit pod opravnéni nemocnice podle § 85 odst. 1
pism. b) zdkona o specifickych zdravotnich sluzbach.

31



ombudsman Sp. zn.: 39/2021/Nz/MSR

vefejm’/ ochrance prév _C' J_': K,VOP_139(,)9/2022
Psychiatrickd nemocnice Brno

Opatieni:

30) Zajistit, aby o pouziti postranic rozhodl lékaF ave zdravotnické dokumentaci
zaznamenavat, jak dlouho pacient pobyval v lGZku s postranicemi (prabézné).

Prostor pro zlepsSeni praxe shleddvam v reakcich na pady jako nezddouci udalosti. Pady jsou
poctivé zaznamendny, ale evidentné nejsou vyuZivdny k ndsledné analyze azméndm
vedoucim k prevenci dalSich neZzddoucich uddlosti. Nabizi se napfiklad zhodnoceni
vhodnosti obuvi pacienta, nabidnuti kompenzacéni pomucky nebo zhodnoceni, zda k padu
nedochazi v Useku chodby, kde nejsou madla. Opakuji zde tak opatfeni, aby nemocnice
pfi vyhodnocovani nezadoucich udalosti hledala opatfeni, kterymi by Slo predejit jejich
opakovani.

Pro inspiraci uvadim zkusenost z navstivenych domovi pro osoby se zdravotnim postizenim,
kde méli k dispozici choditko, které pacientovi zarovert umozfiovalo se posadit. Bezpecna
moznost samostatného pohybu tak byla dostupna i pacientlim, pro néz bézné choditko bylo
nedostatecné.

5.6 Specifika péce o pacienta s dekubity

Dekubity se z navstivenych stanic vyskytuji u pacientl ze stanic 17 a 10. Ve zdravotnické
dokumentaci byla dikladné zaznamendvdna péce o dekubity na stanici 10. NepouZziva
se vsak fotodokumentace dekubiti, ackoliv by to osloveny oSetfovatelsky personal
povaZzoval za vhodné. V ptipadé, ze dekubit do dokumentace popisuje pokazdé jind osoba
(na stanici 10 se o dekubity stard urcend sestra se specializaci, a problém se tak tyka
ostatnich stanic) bez pofizeni fotografie, jsou popisy ¢asto velmi rozdilné a jen obtizné pak
Ize sledovat vyvoj dekubitu.

Ve stiznostni dokumentaci jsem zjistila pfipad pacienta CH. (hospitalizovaného v roce 2020
na stanicich 12 a 17), ktery byl pfijat s dekubitem o velikosti 2 cm v oblasti kfiZové kosti
a béhem hospitalizace mu byl |éfen ikoini defekt na predlokti. Ve zdravotnické
dokumentaci je pravidelné odskrtnuto osetfeni koznich defektll, ale nebyl nalezen zadny
pravidelny zaznam o jejich stavu a velikosti.

Po propusténi podala manzelka pacienta stiznost a upozornovala nato, ze viadu dnQ
po propusténi z nemocnice bylo u pacienta pfi oSetfeni v jiné nemocnici zjisténo 5 dalsich
koznich defektd, které nebyly nijak zaznamenany v jeho zdravotnické dokumentaci. O stavu
pokozky pacienta pfitom musel mit personal nemocnice dobry prehled, protoze pacient byl
zcela zavisly na pomoci pii provadéni hygieny.

Shoduji se zde s hodnocenim Krajského Uradu Jihomoravského kraje, ktery se ke stiznosti
manzelky pacienta CH. vyjadioval poté, co nebyla spokojena s reakci nemocnice na stiznost.
Dekubity musely vzniknout v pribéhu hospitalizace pacienta CH. v nemochnici, a to bez toho,
aby byly ve zdravotnické dokumentaci pacienta fadné zaznamendany. Dochazim tak k zavéru,
Ze doslo k hrubému poruseni lékarskych iosetfovatelskych standardd. V dobé navstévy
jsem nezjistila, Ze by k obdobnym pochybenim dochazelo opakované. Pokud by se tak délo,
jednalo by se o jasny pfipad Spatného zachazeni.
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Opatieni:

31) Dusledné dokumentovat stav dekubiti apéci oné, ato vcéetné fotografické
dokumentace (prabéiné).

5.7 Specifika péce o pacienta s rizikem malnutrice

U pacient(, ktefi maji potiZe s pfijmem stravy, je nutno dokumentovat, jaké mnozstvi stravy
prijali, jak probihd vymésovani a jak se méni hmotnost pacientd.

Na stanici 10 je uvsSech pacientd jednou za mésic provadén nutri¢ni screening a leZici
pacienty vazi pomoci zvedakd. Na stanici 17 jsem takovou praxi nezjistila, osloveny personal
uvedl, Ze zde leZici pacienty nelze zvazit.

Ve zdravotnické dokumentaci pacienta CH. zjistuji, Ze v nemocnici nikdy nebyl zvazen,
a nebyly zvoleny ani alternativni metody pro zhodnoceni rizika podvyZivy, napf. zméreni
kozni Fasy.*® Ve zdravotnické dokumentaci jsem také nezjistila tabulku pro pfijem potravy.
Ta je zaznamenavana zapisy v oSetiovatelské dokumentaci, coZ je vyrazné méné prehledné.

Opatieni:

32) Zjistovat u pacientd riziko malnutrice au téch, u nichz se takové riziko zjisti,
disledné dokumentovat pfijem stravy, télesnou hmotnost a vylucovani
(prabézné).

5.8 Specifika pécée o pacienta s demenci

Prostory, v nichZ je poskytovana péce pacientim s demenci, by mély byt uzplsobeny jejich
potifebam a persondl zafizeni by na tyto potifeby mél reagovat.

Celd stanice 10 je nova a pUsobi Cistym a prijemnym dojmem. Vzhledem ke sloZeni pacientd,
kdy Cast z nich ma onemocnéni demence, nebyla stanice uzplsobena zhorsené orientaci
v prostoru, napt. tim, Ze by dvere byly oznaceny barvami nebo piktogramy. Déle se jako ne
zcela vhodné jevi pojeti podlahy s rozdilnymi barvami pro okraje, coz mlze u pacient(
s demenci vyvoldvat pocit hloubky,?® respektuji viak, Ze na oddéleni 10 nebyl kontrast
vyrazny.

Nemocnici doporucuji, aby prostory stanic, nanichz pobyvaji pacienti s demenci,
prizpusobila jejich potfebam. Uvedené se tyka zejména stanice 17, ktera prozatim nebyla
rekonstruovana.

38 Bohuzel musim konstatovat, Ze na tento nedostatek upozoriioval tehdejsi vefejny ochrance prav uz v roce 2011.
Ve zpravé z navstévy nemocnice (sp. zn. 38/2011/Nz) formuloval opatfeni ,V rdmci prevence malnutrice vyuZivat
alternativnich moZnosti sledovdni vahy — u leZicich pacient namisto télesné vahy zaznamendvat obvod paZe.”

39 UTTON, Damian. The design of housing for people with dementia. Journal of Care Services Management. 2009,
3 (4), 380-390.

33



ombudsman Sp. zn.: 39/2021/NZ/MSR
vefejny ochrance prav C.J.: KVOP-13905/2022
Psychiatrickd nemocnice Brno
U pacientld s demenci je také nutné zvySené dbat na pitny rezim. ,,Nemocni nemaji pocit
Zizné, tekutiny se musi stdle nabizet. Sami se nenapiji, ani kdy? maji hrneéek na stole. “*°

Na stanici 17 nebyly volné dostupné Zadné hrnky. Béhem ranniho Setfeni byla v chodbé
pred sesternou umisténa konvice a par hrnk(, ale v dobé ranni hygieny zmizela. Pacienti
dostavali ¢aj v dobé jidla a k Iékim. Misto, kde by si kdykoliv mohli nalit ¢aj a napit se,
pracovnici Kancelare nenasli a ani nebyli svédky toho, Ze by personal pacientlm aktivné piti
nabizel.

Opatieni:

33) Zajistit pacientim volné dostupné piti.*’ U pacientd s demenci zvy$ené dbat
na dodrZovani pitného reZimu a piti jim aktivné nabizet (pribézné).

6. PouZivani omezovacich prostredk

6.1 Standard

Vedle naplnéni zdkladniho ucelu, kterym je odvraceni vainého nebezpeci, maji omezovaci
prostfedky casto nezadouci Ucinky (zplUsobeni bolesti, zranéni, ponizeni, naruseni
terapeutického vztahu, dokonce hrozi i ndhla imrti). Proto je jejich pouZivani podrobeno

pfipadu s pacientem).

Aby v realité poskytovani péce skutecné platilo, Zze omezeni je az krajnim opatfenim,
a personadlni, materialni a organizacni podminky na daném pracovisti je naopak nevynucuiji,
mél by poskytovatel pouZzivani omezovacich prostfedkid centralné sledovat a usilovat o jeho
minimalizaci. Nesmi se pfipustit jejich pouzZiti jako vychovného opatfeni nebo jako
kompenzace nedostatku oSetfujiciho personalu a nevhodnosti prostiedi poskytovani péce.

Soucasti tématu tak jsou také mirnéjsi alternativy k odvraceni hroziciho nebezpeci, opatieni
ke sniZzeni nezbytnosti pouZivat omezeni asystematické usili nemocnice o napliiovani
z4sady co nejmensiho omezeni.*?

6.2 K pouzivani omezovacich prostredk(l v nemocnici

V obdobi od 1. 1. 2019 do 15. 9. 2021 doslo k pouziti celkem 698 omezovacich prostredkd,
a to celkem u 325 pacientll. Nej¢astéjsim typem omezeni je omezeni pacienta v lizku pasy,
pricemzZ toto omezeni bylo za vySe uvedeny Casovy Usek pouzito u 308 pacient(l. Pouziti
psychofarmak jako omezovaciho prostfedku bylo evidovdno spiSe sporadicky, coz je

40 VANKOVA, Hana. VyZiva uosob sAlzheimerovou nemoci. Syndrom pokrocilé demence a paliativni péce.
Online dostupna prednaska. [cit. 28. 12. 2021] Dostupna zde:
https://www.alzheimer.cz/res/archive/002/000304.pdf?seek=1445511614.

41 Pokud by se na stanici nachazel pacient s rizikem pfepijeni, je samoziejmé nutné dbat na jeho bezpecnost.

42 Jde ojednu z obecnych zasad péce o osoby s dusevni poruchou, viz ¢lanek 8 Doporuceni Vyboru ministr
Rec(2004)10, na ochranu lidskych prav a distojnosti osob s dusevni poruchou.
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v rozporu s vypovédmi personalu, ktery podavani IéCiv proti viali pacienta velmi casto
popisoval.

Vnitfni predpis nemocnice k OP uvadi, Ze v nemocnici se zomezovacich prostiedkd
predpoklddanych zakonem o zdravotnich sluzbach pouZiva pouze Uchop, omezeni pacienta
pasy vllUzku afarmakologické omezeni. Co se tyle omezeni pacienta umisténim
do mistnosti uréené k bezpe¢nému pohybu, nemocnice sdélila, Ze tento typ omezovaciho
prostfedku se v nemocnici nepouziva. NepouZivaji se ani sitova lGzka. Zjistila jsem vsak,
Ze v nékterych situacich dochazi k uzamceni pacientd na pokojich.

Ve srovnani s doposud navstivenymi psychiatrickymi nemocnicemi byly v nemocnici
mechanické omezovaci prostfedky pouZivany s mensi ¢etnosti. Nezvykld je pak absence
mistnosti uréenych k bezpeénému pohybu. Ze studované zdravotnické dokumentace
pacientl nevyplyva, Ze by tohoto stavu bylo dosahovano intenzivnim tlumenim pacient(
léky. Uvedené rada konstatuji, presto vSak v oblasti pouzivdni omezovacich prostredk
shledavam prostor pro dalsi zlepseni praxe.

6.2.1 Omezeni pacienta Uchopem

Podle vnitfniho predpisu nemocnice k OP se omezeni Uchopem provadi v dostatecném
poctu zdravotnikd, a to zpravidla 3 aZ 5.

Z rozhovor( s pacienty i persondlem jsem nezjistila, Ze by pfi pouzivani Uchopl dochazelo
v nemochnici ke komplikacim. Nicméné v centralni evidenci omezovacich prostfedkd nejsou
zaznamy o samostatném omezeni pacienta Uchopem. Nemohla jsem tedy vychazet
ze zdravotnické dokumentace pacienta, vici kterému byl dchop pouZit.

6.2.2 Omezeni pacienta pasy v lGzku

Doba omezeni pacienta v lizku se v nemocnici pohybuje vadu hodin, nejcastéji vsak
nepresahne 2 hodiny. Nejdelsi omezeni pasy v 1Gzku, které jsem zjistila, se tykalo pacienta I.
a trvalo 25 hodin. Tento pacient byl v Izku omezen pasem, protoze byl dezorientovany
a chtél ldzko opoustét, ackoliv mu byla podavana infuze. Pfed pouZitim pasu byla pouZita
postranice, kterou se pokusil prelézt. Ze studované zdravotnické dokumentace nezjistuji,
Ze by byl pacient pasy omezen déle, nez je nezbytné nutné. Jako spravny postup hodnotim
to, Ze omezeni pasem bylo preruseno v dobé, kdy pacient spal.

Z ¢l. 2 odst. 13 metodického doporuéeni ministerstva k omezovacim prostiedkdm?® vyplyva,
Ze pacient je v pribéhu omezeni vizualné oddélen od ostatnich pacient( a musi byt chranén
pred nezadoucimi kontakty ze strany ostatnich pacientll. Podminky v nemocnici realizaci
tohoto pozadavku komplikuiji.

43 Metodické doporuceni pro poskytovatele IGzkové péce komezeni volného pohybu pacienta
a pouzivani omezovacich prostfedkl u pacienta. Ministerstvo zdravotnictvi. [online] Ministerstvo zdravotnictvi.
[cit. 6. 1. 2022]. Dostupné z: https://www.mzcr.cz/wp-
content/uploads/wepub/15323/36080/V%C4%9Bstn%C3%ADk%20MZ%20%C4%8CR%204-2018.pdf. (dale jen jako
»Metodické doporuéeni ministerstva“).
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V nemocnici nejsou pro omezeni pacienta pasy v lGzku uréeny specidlni pokoje. K omezovani
pacientl tak dochdazi na béZnych loZnicich. To vSak predstavuje riziko, Ze k pacientovi
v pribéhu omezeni budou mit pristup jini pacienti, a komplikuje to rovnéz provedeni
omezeni, protoZe v krizové situaci je nejdrive potreba pfipravit lGZko.

S ohledem nato, Zejsem nezjistila situaci, kdy by dochdzelo komezeni pacienta
za pritomnosti jinych pacientd, neformuluji zde opatifeni. Nemocnici vsak doporucuji, aby
do budoucna na stanicich, na nichz k omezeni dochazi pravidelné, vyclenila pro pouziti
omezovani pacienta v lGzku pasy zvlastni pokoj.

6.2.3 Uzamceni pacienta v mistnosti

Vnitfni predpis nemocnice k OP neuvaddi mezi omezovacimi prostfedky pouZivanymi
v nemocnici uzamceni pacienta v mistnosti uréené k bezpeénému pohybu.

V nemocnici jsem vsak zjistila mistnosti, které nejsou z vnitini strany vybaveny klikou. Dle
vyjadreni nemocnice se tyto pokoje vyuzivaji jako pokoje kuzamceni pacienta
z epidemickych d0vodud, a nikoliv jako omezovaci prostfedek. Uzamykani pacient(
na pokojich z epidemickych dlivodi se vénuji v samostatné kapitole 7 zpravy.

Na stanici 18 jsem ve zdravotnické dokumentaci zjistila zaznam o uzamdceni pacienta
na loZznici. Toto uzamdceni bylo zjisténo aZ po realizaci systematické navstévy v ramci
mistniho Setfeni,** povaZuji vsak za vhodné zminit zjisténi i v této zpravé. Pacient G. byl
na loZnici uzamcen na svou Zadost zac¢atkem prosince 2021, protoze kvili jeho konfliktlim
s jinymi pacienty (bral a rozbijel jim véci) hrozilo, Ze bude napaden. Z loZnice vSak pacient
nemohl samostatné odejit, navic zde byl uzamcen i se 2 dalSimi pacienty.

p
23.;1.21321 09:31 - Zaznam sestry

Facient stf'u'l-.* problémového chovdni - {zalovin na
pokoji, obdvd se napadeni ze Strany spalupacient(

'.“_.. 1 - i) 3 i
.....I1L.a..i ufivd bez vyhrad, napadny svym chavaninm na
0ad., hife usmérnitelny.

T med e feiraadrea
Obrdzek 13 - zdznam ze zdravotnické dokumentace pacienta G.

Ackoliv rozumim obavam personalu, Ze dojde k napadeni pacienta, nelze uzamceni pacienta
na loznici dohromady s dalsimi (nekonfliktnimi) pacienty povaZovat za spravné feseni.
Pokud si nemohou pacienti pokoj sami zevnitf odemknout, nemohou pak sv(ij souhlas
s uzamcenim kdykoliv odvolat. Aby se tedy nejednalo o pouziti omezovaciho prostiedku,
musel by mit pacient moznost sam si zevnitf kdykoliv odemknout. Vi¢i dvéma pacientiim,
ktefi se konfliktu nijak nelc¢astnili a byli uzaméeni proto, Ze s konfliktnim pacientem sdili
loznici, se jednalo o zcela nezdkonné omezeni osobni svobody, které hodnotim jako
Spatné zachazeni.

44 Toto Setfeni zamérené nandsili mezi pacienty nastanici 18 vedu samostatné, ato podsp. zn.:
7458/2021/VOP/TC.
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Osloveny persondl uvedl, Ze k uzamceni pacienta nemohl pfistupovat jako k poufZiti
omezovaciho prosttedku, protoze by nebyl schopen pofizovat zaznamy o jeho stavu kazdych
20 minut, jak poZaduje vnitfni predpis nemocnice k OP u omezeni pasy v lizku. Mam za to,

Vs v

Ze v obdobné situaci nic nebranilo tomu, aby |ékaf rozhodl o mensi ¢etnosti zaznamu.

Opatieni:

34) Pokud je pacient v mistnosti uzaméen, byt na svou Zadost, a nemdize ji sim opustit,
pristupovat k takovému uzamceni jako k pouziti omezovaciho prostredku, pokud
se nejedna o uzamceni z epidemickych dlvoda (prabéziné).

U jinych pacient(, ktefi byli na mistnosti uzamceni z epidemickych divodd v akutnim stavu

po pfijeti do nemocnice, neni zfejmé, jak by nemocnice postupovala, pokud by nemohla

pacienty uzamknout z protiepidemickych divodl. Pokud by u téchto pacient(, ktefi chtéli
izolaCni mistnost opustit a napf. kopali do dvefi, bylo nutné pfristoupit k pouzZiti pasd,
nepovazovala bych to za spravné reSeni, protoze omezeni pasy v lGzku mize byt spojeno

s vétsSimi komplikacemi nez uzavieni v mistnosti.

Stanice poskytujici akutni IGZzkovou péci by podle pfilohy standardu akutni lGzkové
psychiatrické péce* (déle jen jako ,pfiloha standardu) mély byt vybaveny jednolGzkovym
pokojem zvySené psychiatrické péce, pficemz se nutné nejednd o mistnost k bezpe¢nému
pohybu ve smyslu omezovaciho prostfedku. Jsem presvédcena, Ze znacna ¢ast navstivenych
stanic takovy pokoj postrada a z jeho zfizeni by profitovala.

Ptiloha standardu akutni l0Gzkové psychiatrické péce nabude ucinnosti az vroce 2031.
Obdobi 10 let neni ve vztahu k Upravdm materialnich podminek tak dlouha doba, a proto
nemocnici uz ted upozornuji na nové podminky, které bude muset v budoucnu splnovat.
Z pohledu prevence Spatného zachazeni povazuji za nutné zfidit takovy pokoj co nejdfive.

Opatieni:

35) Zridit bezpecny pokoj zvysené psychiatrické péce odpovidajici standardtim akutni
lazkové psychiatrické péce, a to na stanicich, kam jsou pfijimani pacienti v akutnim
stavu (do 3 let).

6.2.4 Farmakologické omezeni

Hranice mezi podanim léciva jako fakultativni medikace nebo jako omezovaciho prostredku
se mUZe jevit jako nejasnd. Pokud pacient medikaci ke zvladnuti neklidu odmita aje mu
poddna pres jeho odpor, musi k takové situaci byt pfistupovano jako k pouziti omezovaciho
prostfedku. Jsem si védoma toho, Ze definice farmakologického omezovaciho prostfedku
byla pfedmétem debat, pficemZ znéni zdkona“*® bylo matouci a nepoméhalo ani metodické

45 Priloha standardu akutni I0Zkové psychiatrické péce [online]. Praha: Reforma péce o dusevni zdravi. Dostupné
z: https://www.reformapsychiatrie.cz/sites/default/files/2021-
02/Priloha%20standardu%20akutni%20Iizkové%20psychiatrické%20péce 0.pdf, [cit. 30. 12. 2021].

46 Pavodni znéni zakona bylo nasledujici , psychofarmaka, popfipadé jiné lécivé pripravky poddvané parenterdiné,
které jsou vhodné k omezeni volného pohybu pacienta pri poskytovdni zdravotnich sluZeb, pokud se nejednd o lécbu
na Zdadost pacienta nebo soustavnou lécbu psychiatrické poruchy”.
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doporuceni ministerstva. Novelizaci zakona o zdravotnich sluzbach ucéinnou od 1. 1. 2022
dal vsak zdkonodarce jasné najevo, Ze podani psychofarmak silou za ucelem zvladnuti
chovani pacienta je omezovacim prostfredkem bez ohledu na to, zda je lé¢ivo podano
v ramci lé¢by dusevniho onemocnéni, ¢&i nikoliv.*’

Vnitfni pfedpis nemocnice k OP smé3uje pouziti farmakologického omezovaciho prostiedku
a lécbu pacienta bez souhlasu. Voli tedy rozdilné pravidlo pro pouziti farmakologického
omezovaciho prostifedku nez zakon o zdravotnich sluzbach, a to i pfed jeho novelou.

Na vSech navstivenych stanicich méli néktefi pacienti ve zdravotnické dokumentaci [ékafem
ordinovanou fakultativni neklidovou medikaci, kterou muzZe stfedni zdravotni personal
aplikovat sdm, musi o tom v3ak informovat |ékare a zapsat podani medikace. Pokud pacient
fakultativni medikaci nemd ordinovanou, musi byt k podani jakékoliv medikace vidy
pfivolan Iékaf. Znacna &ast situaci, které by mély byt hodnoceny jako pouZiti omezovaciho
prostfedku, tak byla hodnocena jako podani fakultativni medikace.

Zjistény pristup k omezovacim prostfedkim odpovidd tomu, Zevcentralni evidenci
omezovacich prostfedkl se farmakologické omezeni objevuje zcela ojedinéle, ato
v jednotkach pripadd ro¢né. V dokumentaci pacientd jsem vSak narazila na situace, které by,
podle mého nazoru, mély byt hodnoceny jako poufziti omezovaciho prostiedku, ale byly
hodnoceny jako |é¢ba bez souhlasu pacienta na zédkladé fakultativni ordinace lékare.

Nahodné jsem zjistila tyto pripady:

] Pacientovi J. byla dne 1. 5. 2021 na stanici 10 poddna injekce, protoZe byl agresivni
a napadl sanitarku. Podani lé¢iva nebylo hodnoceno jako pouziti omezovaciho
prostiedku.

] Pacientovi K. byla dne 4. 9. 2021 na stanici 17 poddana injekce, protoze ve 23:30 hod.

rusil ostatni pacienty, bral jim lGzkoviny a ke zvladnuti chovani nefungovaly
deeskalacni techniky. Podani Iéciva nebylo hodnoceno jako pouziti omezovaciho
prostredku.

] Pacientce L. byla dne 14.9. 2021 na stanici 12 podana injekce za asistence veskerého
oSetrovatelského personalu. Najiném misté zdravotnické dokumentace je
zachyceno, které léky ji byly v pribéhu dne podany, ale bylo by vhodné to uvést
i vtomto misté v zapisu. Bylo by také vhodné uvést, zda toto konkrétni podani
schvalil Iékat. Podani Ié¢iva nebylo hodnoceno jako pouZiti omezovaciho prostfedku.

] Pacientovi M. byla dne 14.9. 2021 na stanici 17 podana injekce, protoze byl verbalné
agresivni vaci persondlu a jinym pacientim a ke zvladnuti chovani nefungovaly
deeskalacni techniky. Podani léciva nebylo hodnoceno jako pouZiti omezovaciho
prostredku.

Podle nové zakonné definice farmakologického omezeni by 4 vyse uvedené pfipady mély
byt vyhodnoceny jako pouZiti omezovaciho prostredku.

47 Ustanoveni § 39 odst. 1 pism. e) zdkona o zdravotnich sluzbach.
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Opatieni:

36) Upravit vnitini predpis nemocnice k OP tak, aby odpovidal novele zdkona
o zdravotnich sluzbach. Uvedené znamena pristupovat k podani psychofarmaka,
popripadé jiného lécivého pripravku pacientovi silou za tucelem zvladnuti jeho
chovani jako k pouzivani omezovaciho prostiedku (bezodkladné).

37) Dbat nato, aby kaidé farmakologické omezeni bylo prokazatelné indikovano,
pfip. schvaleno Iékafem (priibézné).

6.3 Rozhodovani o pouZiti a trvani omezeni

Zakon stanovi, Zze pouziti omezovaciho prostfedku ma zasadné indikovat |ékaf, ato jen
vyjimecné. Pfi nebezpedi z prodleni je mlze indikovat i jiny zdravotnicky pracovnik. Lékar
vSak musi byt o takovém pouziti omezovaciho prostfedku neprodlené informovan a musi
potvrdit odivodnénost omezeni.*® Uvedenému odpovida vnitfni pfedpis nemocnice k OP.

Ve zdravotnické dokumentaci vice pacientl jsem nalezla formuldf nazvany Souhlas
opatrovnika s pouZitim omezovacich prostredkd, tento formulaf postrada smysl. Pro pouziti
omezovaciho prostfedku neni rozhodny souhlas kohokoliv, nebot se jedna o postup
v krizové situaci, v niZ je mozny vyjimecny zasah do integrity ¢lovéka bez jeho souhlasu. Bez
ohledu nato, zda opatrovnik souhlas podepsal, ¢i nikoliv, musi byt o kazdém pouziti
omezovaciho prostfedku (mimo uchop*’) bez zbyteéného odkladu informovéan podle § 39
odst. 3 pism. b) zakona o zdravotnich sluzbach.

6.4 Nezbytnost omezeni a jeho trvani

Zakon pouziti omezovacich prostfedkd ptipousti pouze tehdy, je-li ucelem jejich pouziti
odvraceni bezprostfedniho ohroZeni Zivota, zdravi nebo bezpecnosti pacienta nebo jinych
osob.?? Dale zdkon predepisuje princip subsidiarity. Omezovaci prostfedek Ize pouZit poté,
co byl neldspésné pouZit mirnéjsi postup, nez je pouziti omezovacich prostredkd, s vyjimkou
pripadu, kdy pouziti mirnéjsiho postupu by zjevné nevedlo k dosazeni daného uUcelu; toto
musi byt dokumentovéno.®?

Rozhodnuti Iékafe o pouziti omezovaciho prostfedku bylo u vSech pacientd, kterych se to
tykalo, radné zaznamendno ve zdravotnické dokumentaci vcéetné jeho patficného
odlvodnéni.

48 Ustanoveni § 39 odst. 3 pism. d) zakona o zdravotnich sluzbach.

49 Ackoliv zakon o zdravotnich sluzbach vyslovné nepozaduje, aby byl opatrovnik informovan o pouziti uchopu
(do 1.1 2022 i psychofarmak), povazuji za icelem predejiti pripadnych sporli za vhodné, aby nemocnice opatrovnika
vyrozuméla i o pouZiti téchto prostredkd.

50 Viz § 39 odst. 2 pism. a) zdkona o zdravotnich sluzbach.

51 Viz § 39 odst. 2 pism. c) zdkona o zdravotnich sluzbdch a § 1 odst. 2 pism. d) bod 1 vyhlasky o zdravotnické
dokumentaci.
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Za priklad sprdvné praxe povazuji to, Zze v zaznamu je ¢ast pravidelné vénovana blizSimu
popisu situace, a rozhodnuti o omezeni se tak neomezuje na obecné konstatovani typu
»agrese” ¢i ,neklid”.

6.5 Dokumentace omezeni a dohled nad jeho pribéhem

Cetnost zdznamd o priibéhu omezeni ve zdravotnické dokumentaci pacienta md byt takova,
aby umoznila presné rekonstruovat pribéh omezeni.

Zaznamy o prlbéhu omezeni pacienta pasy v Iizku jsem ve zdravotnické dokumentaci
pacientl zjistila v Cetnosti odpovidajici vnitfnimu predpisu nemocnice k OP. Kazdych
20 minut je obsaZen zdznam stfedniho zdravotnického personalu a minimdlné kazdé
3 hodiny zdznam lékare. Cetnost zaznam{ o priibé&hu omezeni povazuji za dostate¢nou.

Podle vnitfniho predpisu zafizeni nemocnice k OP musi byt pacient omezeny pasy sledovan
a pravidelné musi byt kontrolovano jeho védomi. Z vnitiniho predpisu by mélo vyslovné
vyplyvat, Ze dohled nad pacientem omezenym pdsy musi byt nepretrzity, coz pozaduje ¢l. 1
odst. 11 metodického doporuceni ministerstva.

Opatieni:

38) Ve vnitinim predpisu nemocnice k OP zakotvit poZzadavek na nepretrzity dohled
nad pacientem omezenym pasy (do 3 mésicu).

6.5.1 Dokumentace soubézného pouziti vice omezovacich prostiedkd

Od osloveného persondlu nemocnice jsem neziskala jasnou informaci otom, jak je
zaznamenavano, kdyZ je vici jednomu pacientovi pouZita kombinace vice omezovacich
prostredkll. Persondl sdéloval, Ze program, ktery nemocnice pouziva k vedeni zdravotnické
dokumentace, neumoznuje zaznamenat do centralni evidence pouZiti vice omezovacich
prostfedkll najednou, coZz neni pravda. PoZadavek na dokumentovani kombinace
omezovacich prostfedkd vyplyva i z vnitiniho predpisu nemocnice k OP. Doporucuji proto
informovat persondl o spravném postupu zaznamendvani kombinace omezovacich
prostredkd.

6.6 Evidence a vnitini kontrola

Z § 39 odst. 4 zakona o zdravotnich sluzbach vyplyva povinnost poskytovatele zdravotnich
sluzeb vést centralni evidenci pouziti omezovacich prostredkl, kterd obsahuje souhrnné
Udaje o poctech pripadd pouziti omezovacich prostredki za kalendarni rok, a to pro kazdy
omezovaci prostiedek zvlast. Zakon dale stanovi, Zze identifikacni Udaje pacientd, u kterych
byly omezovaci prostiedky pouzity, se v centrdlni evidenci neuvadéji.

Ve svych doporucenich dlouhodobé poukazuji na nutnost vedeni evidence také v podobé,
kterd by prehledné podchycovala ptipady pouZiti omezovacich prostfedk(l a umoznovala
zafizeni mit prehled o Cetnosti vyuZivani restrikci, sledovat trend a provadét efektivné
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vnitini kontrolu.>?> Praxi pouZivdni omezovacich prostfedk( by mélo zafizeni pravidelné
vyhodnocovat za Uéelem cileného sniZzovani potfeby jejich pouZivani.>

Informacni systém, ktery nemocnice pouziva, umozniuje vytvorit i seznam pacientd, u nichz
bylo omezeni pouZito, takZe nemocnice mlze naptiklad vramci interniho hodnoceni
na zédkladé kontroly dekurzu zjistovat, zda jsou dodrZovana pravidla spojena s pouZivanim
omezovacich prostfedkl. Nemocnice ale uvedla, Ze s centradlni evidenci omezovacich
prostfedk(l nepracuje. Sohledem navyse uvedené proto apeluji na nemocnici, aby
s evidenci zacala pracovat.

Opatieni:

39) Pravidelné a systematicky pracovat s evidenci omezeni za Gcelem sniZzovani poctu
pouziti omezovacich prostiedki (pribézné).

V centrdlni evidenci se ojedinéle vyskytuji pojmy ,jiné omezeni“ a ,omezeni z IéCebnych
divodu“. Tyto pojmy nejsou obsaZeny ve vnitfnim predpisu nemocnice k OP, coz
predstavuje problém. Ze studované dokumentace dochazim k zédvéru, Ze se jednd napfriklad
o situace, kdy je pacient omezen za ucelem podani infuze.

Zastavam nazor, Ze fixace koncetiny za Ucelem podaniinfuze se stdva pouZitim omezovaciho
prostfedku, pokud neni pacient schopen sdm si fixovanou koncetinu bez obtizi uvolnit,
protozZe pak dochazi k omezeni volného pohybu pacienta. Pokud je tedy pacient fixovan, byt
za jednu koncetinu, ale sdm s omezenim v konkrétni situaci nevyslovil souhlas, nebo
v pribéhu omezeni napftiklad vlivem svého zdravotniho stavu neni schopen omezeni sém
bez vyraznych obtizi ukoncit (uvolnéni fixované koncetiny), jedna se o pouziti omezovaciho
prostfedku a musi byt dodrZzovan standard, ktery je s jeho pouzitim spojen.

Opatieni:
40) V evidenci omezovacich prostiedkli pouZivat pouze typy omezeni definované
vnitfnim pfedpisem zafizeni nebo zakonem (prabéiné).

41) Ve vnitfnim predpisu nemocnice k OP definovat, kdy se fixace konéetiny pacienta
za Ucelem podani infuze ma vyhodnotit jako pouiiti omezovaciho prostiedku
(do 3 mésicti).

52 Vramci agendy kvality a bezpeli poskytovani zdravotnich sluzeb, podle § 47 odst. 3 zdkona o zdravotnich
sluzbach.

53 Bez tohoto Usili nebude splnéna zdsada, Ze omezeni je aZ krajnim opatfenim. Ohledné vyznamu evidence se
opiram o standard CPT, viz bod 11.1 standardu CPT z roku 2017: ,Zkusenosti ukazuji, Ze podrobné a presné zaznamy
o pripadech pouziti omezovacich prostfedk mohou vedeni nemocnice poskytnout prehled o rozsahu jejich pouzivani
a pfipadné umoznit, aby byla pfijata opatfeni ke snizeni miry jejich pouzivani. Za timto ucelem by méla byt zfizena
zvlastni evidence (angl. specific register) na zaznamendvani vSech pfipad( pouZiti omezovacich prostiedkl (véetné
chemickych), a to vedle zaznam( obsazenych ve zdravotnické dokumentaci pacienta.”.
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6.7 Zpétny rozbor omezeni s pacientem

Zakon a metodické doporuéeni ministerstva®* zdUraziiuje informovani pacienta o divodech
pouZiti omezovaciho prostfedku. Je zndmo, Ze pacienti nékdy vnimaji pouziti omezeni jako
kfivdu, nebo jim v paméti vystupuje jako Spatny zazZitek z 1é¢by. Proto je z pohledu prevence
Spatného zachazeni dlleZité, aby rozhovor s pacientem o omezeni nemél povahu spinéni
informacni povinnosti, ale terapeutického rozhovoru, pfi kterém se cini krok k obnoveni
davéry mezi pacientem a zdravotniky a hledaji se preventivni opattfeni do budoucna.

CPT k rozhovoru s pacientem po skonceni omezeni uvadi: ,,Jakmile je omezeni ukonceno, je
nezbytné provést s pacientem pohovor (angl. debriefing). Pro Iékare je pohovor prileZitosti,
kdy mizZe vysvétlit divody tohoto opatreni, zmirnit tak psychické trauma z tohoto zdZitku
a obnovit vztah mezilékafem a pacientem. Pro pacienta je pfileZitosti k vysvétleni, co zaZival
pred omezenim, coZ muiZe pomoci jemu i persondlu lépe pochopit jeho chovdni. Pacient
a persondl se mohou spolecné pokusit dojit k tomu, jak by se pacient mohl Iépe ovlddat, a tak
se snad vyhnout dal$im atakdm agresivity a ndslednému pouZiti omezovacich prostfedkd. >

Nezjistila jsem, Ze by v nemocnici probihal pohovor |ékafe s pacientem zaméreny na pribéh
omezeni a takovy pohovor nepredpokladd ani vnitini pfedpis nemocnice k OP.

Opatfeni:

42) Provadét s pacienty rozhovor po ukonceni omezeni ve smyslu a s cilem popsaného
debriefingu ave vnitfnim predpisu zakotvit, kdo ma rozhovor provadét
(do 3 mésicu).

7. K pravni povaze uzamceni pacienta na pokoji
zprotiepidemickych dtvodu

S ohledem na aktualni situaci povazuji za nutné se vyjadrit k pfipadnému uzamdceni pacienta
na pokoji z dlivodu protiepidemické izolace. Z dlivodu, Ze se nejednd o pouziti omezovaciho
prostiedku, vyclenuji téma do samostatné kapitoly.

Ackoliv nezpochybruji, Ze proniknuti nakazy do zdravotnického zafizeni predstavuje
zavazny problém, a rozumim snaze nemocnic predejit této situaci, ktera mlze ohrozit Zivot
a zdravi, tak i v krizové situaci musi dochazet k omezovani osobni svobody pouze v souladu
se zdkonem a pouze tehdy, pokud pacient neni ochoten se na pokoji zdrzovat dobrovolné.

K uzamceni pacienta mizZe dojit jen pfi naplnéni v zakoné stanovenych dlvodd, jinak se
jedna o neopravnény zdsah do prdva na osobni svobodu. Nemocnice takovy zakonny ddvod
nebyla schopna uvést.

54 Viz § 39 odst. 3 pism. a) zdkona o zdravotnich sluzbach a ¢l. 1 odst. 8 metodického doporuéeni ministerstva.

55 Viz bod 46 v EVROPSKY VYBOR PRO ZABRANENI MUCENI A NELIDSKEMU Cl PONIZUJICIMU ZACHAZENI NEBO
TRESTANI (CPT). Omezovaci prostfedky v psychiatrickych zafizenich pro dospélé. Vyriatek z 16. obecné zpravy CPT,
CPT/Inf(2006)35-part [online]. Strasburk: CPT, 2006 [cit. 7. 1. 2022]. Dostupny z https://rm.coe.int/16806ccea3.
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Zdaleka ne vsichni pacienti s uzamcenim souhlasi (typicky pacienti hospitalizovani bez
souhlasu). Souhlas je zdsadnim faktorem pfi uréeni, zda se jednd o omezeni pacientova
prava na osobni svobodu, nelze vsSak predpokladat, Ze jednou vysloveny souhlas plati
neomezené dlouhou dobu. Podle Podvyboru pro prevenci muéeni®® se souhlas pacienta
se zbavenim osobni svobody da povaZovat zasouhlas jen po dobu, kdy muiZe pacient
z vlastni vlle odejit.*’ Za zdkonny divod k uzaméeni tak v situaci zjisténé v nemocnici nelze
povaZovat souhlas pacienta.

Uzamdeni pacienta bez prokazané nakazy z protiepidemickych divodl nelze povaZovat
za pouziti omezovaciho prostfedku, protoze nejsou naplnény zakonné pozadavky pro jeho
pouZiti.

M3am za to, Ze pacienta Ize v odivodnénych pripadech uzamknout podle § 67 odst. 2 zdkona
¢.258/2000 Sb., oochrané verejného zdravi, ve znéni pozdéjsich predpisli, vramci
karanténnich opatreni. UloZeni takového opatfeni vSak musi byt prezkoumatelné, a to jak
poskytovatelem (nemocnici), tak orgdnem ochrany verejného zdravi (krajskou hygienickou
stanici), pfipadné i soudem, prezkum vsak nema odkladny Ucinek. Rozhodnuti poskytovatele
musi byt pisemné a pacient v ném musi byt poucen o moznosti prezkumu.

Uzamceni pacienta na pokoji bez jistého pravniho podkladu predstavuje riziko postihu
i pro nemocnici, a to napfiklad v situaci, pokud by doslo k nahlému zhorseni zdravotniho
stavu uzamceného pacienta nebo vzajemnému napadeni pacient(.

Opatieni:

43) Uzamykat z protiepidemickych dlivodtli na pokojich pouze pacienty, u nichz existuji
opodstatnéné obavy, Ze by na pokoji nesetrvali dobrovolné (pribéiné).

44) Uzamykat z protiepidemickych diivodd na pokojich pouze pacienty, u nichZ pro to
existuje pravni diivod a ten pacienttim prokazatelné sdélovat (priibéiné).

V dobé ndvstévy byl najednom z pokojli na stanici 22, které byly pouzivany jako izolace
k uzamceni pacienta z epidemickych ddvodu, uzaméen pacient, ktery byl pfeloZzen zjiné
stanice. Pacient se klepanim na sklenény prizor opakované doZadoval |ékafe. Mistnosti
nejsou vybaveny signalizaci a z vySetfovny do nich neni vidét, pacient tak mél omezenou
moznost, jak si dlistojné privolat pomoc.

Opatieni:

45) Zajistit pacientim uzamcenym z jakéhokoliv dGvodu na pokoji moznost pfivolat si
pomoc distojnym zpUsobem (do 3 mésicu).

56 Podvybor pro prevenci muceni a jiného krutého, nelidského ¢i ponizujiciho zachazeni nebo trestani Vyboru proti
muceni (SPT) byl zfizen za G¢elem monitorovani plnéni zavazké z Umluvy OSN proti muceni (UNCAT) a liéi se od CPT,
ktery je zfizovan Radou Evropy. Zavéry SPT maji stejné jako v ptipadé CPT charakter tzv. soft-law.

57 Podvybor pro prevenci muceni. Approach of the Subcommittee on Prevention of Torture and Other Cruel, Inhuman
or Degrading Treatment or Punishment regarding the rights of persons institutionalized and treated medically without
informed consent*. CAT/OP/27/2 [online]. Strasburk: SPT, 2019 [cit. 30. 12. 2021]. Dostupné
z https://www.un.org/ga/search/viewm doc.asp?symbol=CAT/OP/27/2, bod 6.
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8. Pojistky v prubéhu hospitalizace

8.1 Pacient hospitalizovany bez souhlasu

V nemocnici jsou hospitalizovani i pacienti, ktefi byli pfijati bez svého souhlasu.
Z obdanského zakoniku®® vyplyvd, Ze pacient hospitalizovany bez souhlasu musi bez
zbyte¢ného odkladu obdrzet naleZité vysvétleni svého pravniho postaveni, zakonného
dlivodu ucinéného opatfeni a moznosti pravni ochrany.

V nemocnici vdobé navstévy nebyl dostupny zadny material, ktery by shrnoval prava
a postaveni nedobrovolné hospitalizovaného pacienta ajenZ by si pacient v klidu mohl
prostudovat po nedobrovolném prevzeti do zdravotnického zafizeni, az bude situace méné
vypjatd nei pfijeho prijmu. Navrhuji proto zafizeni, aby takovy material vytvofilo nebo
vyuZilo jiz existujici volné dostupné materidly. Mohu nabidnout letdk Psychiatrickd
nemocnice vytvoreny Kancelafi.>®

Souhlas pacienta s hospitalizaci musi byt svobodny a informovany. Pokud pacient z dlivodu
svého kognitivniho deficitu nerozumi situaci, v niz se nachazi, nelze jeho souhlas
s hospitalizaci povaZovat za pravné platné pravni jednani. Pokud za néj nem(Ze souhlas
s hospitalizaci udélit jeho zakonny zastupce, musi se k jeho hospitalizaci vyjadfrit soud.

Ve zdravotnické dokumentaci pacienta CH. jsem zjistila, Ze pacient podepsal souhlas
s hospitalizaci dne 6. 10. 2020, a to ackoliv zcela nerozumél tomu, Ze a z jakého dlvodu
se nachdzi v nemocnici. Pacient byl hospitalizovan jiZz od 15. 9. a po 3 tydnech hospitalizace
nemocnice dospéla kzavéru, Ze pacient jiz neohrozuje sebe nebo své okoli aze jeho
hospitalizaci nelze povaZovat za hospitalizaci podle §38 odst. 1 pism. b) zakona
o zdravotnich sluzbach, o éemzZ dne 6. 10. nemocnice informovala soud.

, Spatny my3lenky nemé...ztuhlej
i...vola si s manzZelkou...souhlas
sito

1lni, lucidni, orientovany pouze osobou,

’, situaci zcela nepostihuje, spolupridce v ramci
ti, hypacusis, PMT inhib., wverbalni kontakt na
ochotnejsi, klidnéjsi, ladéni lehce morézni,
mysSleni obsahové chudé, bez flor. psychot. sympt., v
popfedi kogn. a mnest. deficit pri sy demence,
nasedajici poruchy chovani, na odd. postupné
kompenzovany, L.¢. bez zn. auto/heterocagresivity,
asuicidalni, EPS 0, anosognosie

Th. idem

Pac. jiZ nespliiuje kritéria k nedobrovolné
hospitalizaci, podepsal souhlas.

Obrdzek 14 - zdpis ze zdravotnické dokumentace pacienta CH. ze dne 6. 10. 2020

58 Ustanoveni § 106 zakona ¢. 89/2012 Sb., ob¢anského zédkoniku, ve znéni pozdéjsich predpisa.

59 Je dalkové dostupny na https://www.ochrance.cz/fileadmin/user upload/Letaky/Psychiatricka-nemocnice.pdf.
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Nemocnice v uvedené situaci nepostupovala spravné,®® protoZe neméla k dispozici pravné
platny podklad pro hospitalizaci pacienta. Ackoliv pacient jiz neohroZoval sebe nebo své
okoli, méla byt hospitalizace povazovana za hospitalizaci pacienta bez jeho souhlasu podle
§ 38 odst. 1 pism. c) zdkona o zdravotnich sluzbach, ato pokud pacient potreboval
neodkladnou péci. Pfipadné nemocnice méla soud informovat o svych pochybach
o schopnosti pacienta pravné jednat a navrhnout, aby soud ucinil vhodna podplrna
opatreni, kterd by pacientovi pomohla prdvné jednat. Pokud soud dospéje k zavéru, ze
pacient neni schopny souhlas s hospitalizaci vyslovit ani za vyuZiti podpory nebo podptrna
opatreni nejsou dostatecna k ochrané jeho prav a zajml, mUZe zahdjit fizeni o omezeni
svépravnosti pacienta a v jeho ramci ucinil opatfeni podle § 58 ob¢anského zdkoniku.

Opatieni:

46) Pokud pacient neni schopen udélit pravné platny souhlas s hospitalizaci (napf. neni
orientovan mistem, ¢asem ¢i osobou) asouhlas neudélil ani jeho zakonny
zastupce, usilovat o vyjadieni soudu k takové hospitalizaci, a to i v situaci, kdy
pacient neohroZuje sebe nebo ostatni a neni dan jiny divod pro hospitalizaci bez
souhlasu (prtibézné).

8.2 Kontakt s vnéjSim svétem

Kontakt svnéjSim svétem predstavuje pojistku prfed Spatnym zachazenim, protoze
pacientovi umoznuje konzultovat svou situaci s osobou nezavislou na zafizeni.

Pozitivné hodnotim to, Ze jsem nezjistila, Ze by pacientim byly odebirany mobilni
telefony.

Za vyrazné pochybeni povazuji zjisténi o omezeni kontaktu pacienta CH. s vnéjsim svétem.
Pacient byl v nemocnici hospitalizovan bez svého souhlasu azdlvod( epidemie
COVID-2019 nebyly povoleny ndvstévy. Prvnich 14 dn( nebyly manZelce pacienta
poskytovany zadné informace o jeho zdravotnim stavu, a to z divodu, Ze pacient neudélil
souhlas s poskytovanim informaci jiné osobé. Pacient vsak byl podle zaznami
ve zdravotnické dokumentaci od pocatku hospitalizace dezorientovan.

Podle § 33 odst. 3 zdkona o zdravotnich sluzbach maji v pfipadé pacienta, ktery nemuze
s ohledem na sv(j zdravotni stav urcit osoby, které maji byt informovany o jeho zdravotnim
stavu, pravo nainformace o jeho aktudlnim zdravotnim stavu a na pofizeni vypisu a kopii
zdravotnické dokumentace vedené o pacientovi osoby blizké. Povazuji za jasné, Ze pokud
pacient vibec nepostihuje situaci hospitalizace a neni schopen se ani podepsat, je
vyzadovani jeho souhlasu s preddvanim informaci o jeho zdravotnim stavu manzelce
protipravnim a velmi necitlivym postupem.

60 BohuZel musim konstatovat, Ze natento nedostatek upozorrioval tehdejsi vefejny ochrance uz v roce 2011
ve zpravé z navstévy nemocnice (sp. zn. 38/2011/NZ) formuloval opatfeni: ,Doporucuje se nepfijimat souhlas
s hospitalizaci od pacientu, ktefi maji snizenou schopnost usudku a orientace. VZdy v ndvaznosti na zdravotni stav
pacienta posuzovat jeho kompetenci k tomuto prdvnimu ukonu a jeho postoj k hospitalizaci.”
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Opatieni:

47) V pfipadé pacientt, ktefi nejsou orientovani mistem, casem ¢i osobou poskytovat
informace o jejich zdravotnim stavu jejich osobam blizkym (prabézné).

Upozornuji také nato, Zezdkaz navstév zepidemickych ddvodd nelze uplatriovat
i na setkani nedobrovolné hospitalizovanych pacientll se svymi zastupci, davérniky di
podplrci. Toto setkani plni jinou roli nez béina navstéva a za dodrzeni protiepidemickych
opatfeni musi byt umoznéno, i pokud jsou navstévy zakazany. Uvedeny nazor potvrdilo
i Ministerstvo zdravotnictvi ve vyjadreni, které prikladam k této zpravé.

8.3 Stiznosti

Stiznostni mechanismus je jednou z pojistek proti Spatnému zachazeni s osobami zbavenymi
svobody. Pokud se bere vainé ajeho vyuZivani je pacientim otevieno, pak kromé této
funkce také prispiva k dobrym vztahlm s persondlem. Zakon o zdravotnich sluzbach
nestanovi, jak ma poskytovatel stiznostni mechanismus nastavit. V rdmci této volnosti je
nicméné nezbytné dodrzet zdkladni zdsady. Mimo zdkonem explicitné uvedené zdsady,
Ze podani stiznosti nesmi byt na Ujmu osobé, kterd ji podala, nebo pacientovi, jehoz se tyka,
vyzdvihuji zdsady prevence Spatného zachdzeni podle CPT: dostupnost, pfistupnost,
davérnost a bezpetnost, ucinnost a doloZitelnost.’’ Dale je tfeba zohlednit specifika
plynouci zfaktu duSevni poruchy. Zavhodny zplsob podavani stiznosti v souladu
s uvedenymi zdsadami povazuji naptiklad vybaveni uzavienych stanic schrankami
na stiznosti, které v pravidelnych intervalech vybira osoba, ktera se pfimo nepodili na chodu
stanice, nejlépe povéfeny zaméstnanec z feditelstvi nemocnice.

V roce 2020 bylo v nemocnici poddno 16 stiznosti, z nichz 1 byla shledana jako ddvodn3,
2 jako &asteéné divodné® a 13 jako nedivodnych. V roce 2021 do doby konani navstévy
bylo podano 11 stiZnosti, z nichZ Zadna nebyla shledana jako divodna.

Ke zplisobu, jakym nemocnice na stiznosti reaguje, nemam vyhrady, co se tyce formy reakce
(vstficnost komunikace, rychlost, podrobnost Setfeni). Za vhodnou povazuji i reakci
na jednu obtizné Citelnou stiznost, kdy nemocnice pacienta vyzvala, aby stiznost zaslal
v Citelnéjsi podobé, a uvedla, Ze ji mlze také doplnit telefonicky ¢i osobné.

Mdam nicméné vyhrady k nékterym zavérdm o spravnosti postupu nemocnice obsazenym
v reakcich nemocnice na stiznost (napr. péce o dekubity nebo omezovani kontaktu pacientd
s vnéjsim svétem), cemusz se jiz vénuji vySe v této zpraveé, viz podkapitola 5.6 a 8.2.

Na nékterych stanicich (napt. 17 a 18) nebyla schranka na stiznosti umisténa v prostorech,
které jsou pacientlim volné dostupné. U schranek nebyly uvedeny informace o tom, jak
si stéZovat, kdo schranku vybira a jak se stiznosti bude nalozeno.

61 Evropsky vybor pro zabranéni muceni a nelidskému ¢i ponizujicimu zachazeni nebo trestani (CPT). Complaints
mechanismus. Vyfatek z 27. obecné zpravy CPT, CPT/Inf(2018)4-part [online]. Strasburk: CPT, 2018 [cit. 7. 1. 2022].
Dostupné z https://www.coe.int/en/web/cpt/complaints-mechanisms.

62 Jedna z téchto stiznosti se tykala pacienta CH. a byla nasledné shleddna divodnou krajskym Gfadem i v bodech,
v nichz ji nemocnice za divodnou nepovazovala.
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Opatieni:

48) Vybavit stanice schrankami pro podavani stiznosti, a to na misté volné dostupném
pacientim. Dale zajistit vybirani schranek pracovnikem, ktery na stanici nepusobi,
a u schranky zpfistupnit informace o podavani stiznosti (do 3 mésicu).

8.4 Prikaznost vedeni zdravotnické dokumentace

Ve zdravotnické dokumentaci maji byt (mimo jiné) obsazeny vSechny vyznamné informace
o okolnostech souvisejicich se zdravotnim stavem pacienta a s postupem pfi poskytovani
zdravotnich sluzeb,®® pfiemz chybéjici zaznamy ve zdravotnické dokumentaci jdou
v pfipadném soudnim sporu k tiZi nemocnice a mohou snadno vést k obraceni didkazniho
bfemene.®*

Vyse (viz podkapitola 5.6 a 5.7) jsem upozornila na nedostatky zdravotnické dokumentace
nékterych pacient( v oblasti prevence malnutrice a péce o dekubity.

Ddle mam za to, Ze vyznamné informace nejsou obsaZzeny i v dokumentaci pacientky N.,
kterd ma potiZze s udrzenim stolice a podle uctl priloZzenych ke zdravotnické dokumentaci
jsou ji kupovany velké objemy ovoce azmrzliny (napf. 13. 7. 2021 meloun o vaze 9 kg,
1 kg nektarinek a 4rlzné zmrzliny). Ve zdravotnické dokumentaci pacientky vsak
nenachazim informaci o tom, kdy a v jakém mnozstvi ji byly pochutiny vydavany. Ocekavala
bych, Ze ve zdravotnické dokumentaci pacientky suvedenymi obtizemi budou tyto
informace uvedeny.

Vyznamny nedostatek shleddvam také ve zdravotnické dokumentaci pacientky O.
Na pocatku jeji hospitalizace dne 10. 10. 2019 je ve sdéleni pro soud o hospitalizaci bez
souhlasu obsazena informace o tom, Ze u pacientky byla tyden pred pfijetim do nemocnice
v jiném zdravotnickém zafizeni zjiSténa zlomenina paZni kosti. O¢ekdvala bych, Ze takto
dilezitd informace bude obsaZena nakaidém listu zdravotnické dokumentace, aby
oSetrovatelsky personal dbal zvysené opatrnosti pfi manipulaci s pacientkou, kterd méla
snizenu schopnost jasné komunikace. Informaci o zlomeniné pazni kosti pacientky jsem vsak
na dalSich mistech v jeji dokumentaci nezjistila.

Opatieni:

49) Provést interni kontrolu vedeni zdravotnické dokumentace (do 6 mésica).

63 Viz § 1 odst. 1 pism. g) vyhlasky €. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdéjsich predpisu.
64 Viz nalez Ustavniho soudu ze dne 28. dubna 2020, sp. zn. I. US 3937/18, bod 23.
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Prehled opatreni k naprave

Bezodkladné

Zajistit, aby personal nemocnice pouZzival viditelné a citelné
jmenovky (opatreni ¢. 11).

UmoZnit pacientdm nosit osobni obleceni, a to vlastni nebo
pridélené stejnému pacientovi pocelou dobu jeho
hospitalizace (opatreni ¢. 12).

Odstranit prGzory na toalety (opatfeni ¢. 15).

Zpristupnit pacientdm navSech stanicich srozumitelné
formulované informace o jejich pravech a povinnostech a dbat
nato, aby onich byli pacienti srozumitelné a opakované
informovani (opatreni ¢. 21).

Upravit vnitfni predpis nemocnice k OP tak, aby odpovidal
novele zakona o zdravotnich sluzbach. Uvedené znamena
pfistupovat k podani psychofarmaka, popfipadé jiného
|éCivého pfripravku pacientovi silou za Ucelem zvladnuti jeho
chovani  jako  kpouzivdni omezovaciho  prostiedku
(opatreni ¢. 36).

Pfi vyhodnocovani nezadoucich udalosti hledat opatfeni,
kterymi by bylo mozZné predejit jejich opakovani (opatienic. 1).
V pripadé nasilnych konfliktd mezi pacienty nabizet podporu
napadenému pacientovi (opatieni ¢. 3).

Kazdou udalost, pfiniz je nutnd dopomoc spolupacient(
ke zvladnuti chovani jiného pacienta, vyhodnotit jako
nezadouci udalost a ¢init vhodné kroky, aby se zabranilo jejimu
opakovani (opatreni €. 4).

Usilovat o posileni personalniho zajisténi péce nad minimalni
standard poZadovany personalni vyhlaskou, ato zejména
na stanicich, kde se vykondva ochranné léceni (opatreni ¢. 9).
Vytvaret podminky umozZiujici pacientdm individualizovat
si sv{j prostor a llzko (opatfeni €. 13).

Zanést do zdravotnické dokumentace informace o snimani
kamerovym systémem u pacientll, ktefi jsou ubytovani
na loZnicich, kde jsou kamery, a pravidelné prehodnocovat,
zda je nepretrzity dohled stale nutny (opatreni ¢. 16).

Zajistit, aby pacienti méli k dispozici na toaletach toaletni papir
a jednorazové utérky (opatreni ¢. 19).

Prijimat kroky kdalSimu zvySovani dlstojnosti pobytu
v nemocnici ve smyslu vySe uvedeného (opatfeni ¢. 20).
Pokud nemocnice bude pacientdim nabizet moZnost pomahat
s chodem stanic, upravit tuto cinnost vnitfnim fadem
nemocnice a dbat na to, aby bylo vidy zfejmé, Ze pacient tuto
¢innost provadi dobrovolné (opatieni ¢. 22).
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Pacientovi bez jeho souhlasu poskytnout pouze neodkladnou
péci a nutnost poskytnuti neodkladné péce fadné evidovat
ve zdravotnické dokumentaci (opatreni ¢. 23).

Pfi 1é¢bé pacientll v ochranném léceni antiandrogeny ziskavat
souhlas pacienta v pisemné formé (opatreni ¢. 24).

Rozsifit pFistup k aktivitdm, které vedle [éCby umoiZni
odreagovani asmysluplné trdveni casu, ato zejména
na stanicich  poskytujicich  pécéi  gerontopsychatrickym
pacientim (opatteni ¢. 25).

Usnadnit provadéni hygieny na stanici 17 v koupelné dle prani
pacientl, minimalné dvakrat tydné; zejména véci, které blokuji
koupelnu, ukladat na jiném misté na stanici (opatfeni ¢. 26).
Pobyt naderstvém vzduchu zajistovat ipacientim se
rozsahu (opatreni ¢. 28).

Pobyt na Cerstvém vzduchu formou pobytu na uzaviené
zahradé zajistovat ipacientim se zakdzanymi vychazkami,
pokud to nevyluc€uje zdravotni stav pacienta, a provadét o tom
zdznam ve zdravotnické dokumentaci (opatteni ¢. 29).

Zajistit, aby o poutZiti postranic rozhodl IékaF a ve zdravotnické
dokumentaci zaznamendvat, jak dlouho pacient pobyval
v 1GZku s postranicemi (opatreni ¢. 30).

Dlsledné dokumentovat stav dekubitll a péci o né, a to véetné
fotografické dokumentace (opatfeni ¢. 31).

Zjistovat u pacientl riziko malnutrice autéch, unichz
se takové riziko zjisti, disledné dokumentovat pfijem stravy,
télesnou hmotnost a vylucovani (opatreni ¢. 32).

Zajistit pacientim volné dostupné piti. U pacientl s demenci
zvysené dbat na dodrzovani pitného rezimu a piti jim aktivné
nabizet (opatfeni ¢. 33).

Pokud je pacient v mistnosti uzamdéen, byt na svou Zadost,
anemUzZe ji sam opustit, pfistupovat k takovému uzamdceni
jako k pouziti omezovaciho prostfedku, pokud se nejednd
o uzamceni z epidemickych dlvod( (opatreni ¢. 34).

Dbat nato, aby kazdé farmakologické omezeni bylo
prokazatelné indikovano, ptip. schvaleno |ékarem
(opatreni ¢. 37).

Pravidelné a systematicky pracovat sevidenci omezeni
za UCelem sniZovani pocCtu pouZiti omezovacich prostredkd
(opatreni ¢. 39).

V evidenci omezovacich prostfedkll pouZivat pouze typy
omezeni definované vnitfnim predpisem zafizeni nebo
zakonem (opatreni €. 40).
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Uzamykat z protiepidemickych dlvodd na pokojich pouze
pacienty, u nichZ existuji opodstatnéné obavy, Ze by na pokoji
nesetrvali dobrovolné (opatreni ¢. 43).

Uzamykat z protiepidemickych dlvodd na pokojich pouze
pacienty, u nichZ pro to existuje pravni dlivod a ten pacientim
prokazatelné sdélovat (opatfeni €. 44).

Pokud pacient neni schopen udélit pravné platny souhlas
s hospitalizaci (napf. neni orientovan mistem, c¢asem i
osobou) a souhlas neudélil ani jeho zakonny zastupce, usilovat
o vyjadreni soudu k takové hospitalizaci, ato iv situaci, kdy
pacient neohroZuje sebe nebo ostatni a neni dan jiny divod
pro hospitalizaci bez souhlasu (opatreni ¢. 46).

V pripadé pacientd, ktefi nejsou orientovani mistem, ¢asem ¢i
osobou poskytovat informace o jejich zdravotnim stavu jejich
0sobam blizkym (opatreni ¢. 47).

Do 3 mésicl

Provéfit, zda je systém signalizacnich tladitek dostatec¢né
efektivni a pro¢ se néktefi zaméstnanci v pfipadé nutno
pfivolani pomoci uchyluji k ¢asové ndrocnéjSimu wvyuZiti
telefonu (opatfeni ¢. 6).

Vybavit stanici 17 zveddkem se zdvésem (a moznosti zvazit
pacienta) pro premistovani pacientd se zhorsenou mobilitou
(opatreni ¢. 27).

Ve vnitfnim predpisu nemocnice k OP zakotvit poZadavek
na nepretrzity dohled nad pacientem omezenym pasy
(opatreni ¢. 38).

Ve vnitfnim predpisu nemocnice k OP definovat, kdy se fixace
koncetiny pacienta za Ucelem podani infuze ma vyhodnotit
jako pouZiti omezovaciho prostfedku (opatreni ¢. 41).
Provadét s pacienty rozhovor po ukonceni omezeni ve smyslu
ascilem popsaného debriefingu a ve vnitfnim predpisu
zakotvit, kdo ma rozhovor provadét (opatreni €. 42).

Zajistit pacientim uzamcenym z jakéhokoliv diivodu na pokoji
mozZnost  pfivolat si  pomoc dlstojnym  zplsobem
(opatreni ¢. 45).

Vybavit stanice schrankami pro poddvani stiznosti, ato
na misté volné dostupném pacientim. Dale zajistit vybirani
schranek pracovnikem, ktery na stanici neplsobi, a u schranky
zptistupnit informace o poddvani stiznosti (opatfeni ¢. 48).

Do 6 mésicl

V pfipadé, Ze se konfliktni jednani opakované tykd stejnych
pacientl, vytvofit plan rizik za Gcelem predejiti jeho opakovani
(opatreni €. 5).

Na vhodnych mistech vybavit stanice tlacitky pro pacienty
pro privolani pomoci (opatreni €. 7).
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Vnitfnim  predpisem  standardizovat stupné dohledu
nad pacienty (opatfeni €. 8).

Zavést supervizi, a to zejména na stanicich, kde ¢astéji dochazi
k napadeni personalu (opatreni ¢. 10).

Tam, kde nejsou prahledy zcela nutné, je odstranit
(nebo umoiznit jejich zaclonéni pacientem) a zbylé prihledy
zmensit tak, aby neumoznovaly nahlédnuti kolemjdouciho
(opatreni ¢. 14).

Na stanici 22 zfidit nejméné 1 loZnici (idealné vsak vice), ktera
neni snimana kamerami (opatfeni €. 17).

Poridit do vSech loZnic pacientl nabytek zajistujici kazdému
pacientovi uzamykatelny prostor atém pacientlim, jejichZ
zdravotni stav to nevylucuje, poskytnout kli¢ (opatfeni ¢. 18).
Provést interni kontrolu vedeni zdravotnické dokumentace
(opatreni ¢. 49).

Do 1 roku

Zahdjit jedndani se zfizovatelem smérfujici ke zfizeni stanice
pro pacienty v akutnim stavu (opatfeni €. 2).

Do 3 let

Zridit bezpecny pokoj zvysené psychiatrické péce odpovidajici
standarddm akutni |GZkové psychiatrické péce, ato
na stanicich, kam jsou pfijimani pacienti v akutnim stavu
(opatreni €. 35).
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