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Uvodni informace

Systematicka navstéva a jeji cil

Na zakladé ustanoveni § 1 odst. 3 a4 zdkona ¢. 349/1999 Sb., o vefejném ochranci prav,
ve znéni pozdéjSich predpisl, vykondavdm cinnost ndrodniho preventivniho mechanismu,
v jehoZ ramci provadim systematické navstévy mist (zafizeni), v nichZ se nachazeji nebo
mohou nachazet osoby omezené na svobodé. Divodem omezeni na svobodé je rozhodnuti
orgdnu verejné moci, nebo zdavislost osoby na poskytované péci. Cilem systematickych
navstév je posilit ochranu osob omezenych na svobodé pred vsemi formami Spatného
zachdazeni.® Psychiatrickd oddéleni fakultnich nemocnic pfedstavuji zafizeni ve smyslu § 1

odst. 4 pism. a) a c) zdkona o vefejném ochranci prav.

Navstévy probihaji zdsadné neohlasené a jejich provedenim zpravidla povétuji pracovniky
Kancelafe vefejného ochrance prav.? Pracovniky jsou pravnici, lékafi a dal$i zdravotnici.
Setieni spoéiva v prohlidce zafizeni, pozorovéni, rozhovorech s vedoucim, zaméstnanci
a pacienty, studiu vnitfnich predpist zafizeni a dokumentace vletné zdravotnické.?
Charakter navstév je preventivni, scilem puasobit do budoucna azvySovat standard
poskytovani psychiatrické péce v Ceské republice.

Zprava z navstévy a vyjadreni zarizeni

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

Zpravu zaslu zafizeni a vyzvu je, aby se k mym zjisténim a navrZenym opatienim vyjadfilo.*
Jsem pfipravena zabyvat se predlozenymi argumenty. Navrzend opatieni k napravé jsou
zpravidla rzna svou naléhavosti, narocnosti a dobou potfebnou k provedeni. Pfi jejich
formulaci navrhuji také termin realizace, pticemz ocekdvam, Ze zafizeni jej bud respektuje,
anebo odlivodnéné navrhne jiny termin. Pro snazsi orientaci poskytuji v zavéru zpravy jejich
prehled.

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

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

4 Ustanoveni § 21a odst. 3 a 4 zdkona o verejném ochranci prav.



ombudsman Sp. zn.: 48/2019/NZ/MSR

Uz 20 let pomahame bez rozdilu C'vj': K,VOP'3681./ 2.020
Détska psych. klinika FN Motol

e Bezodkladna opatreni je tfeba provést zpravidla do 7 dnl od obdrZeni zpravy. Je-li
jejich realizace naroc¢n3, je tfeba je provést v nejkratsi mozné dobé. Za bezodkladna
pokladam opatfeni, kterd povazuji za naléhavd a prikldaddm jim velkou dllezitost,
anebo ktera povaZuji za objektivné snadno realizovatelna.

e Opatreni s delsi Ihltou je tfeba provést ve stanovené |hité, zpravidla do jednoho,
tFi, Sesti mésicl, jednoho roku.
e Opatieni s pribéznym plnénim formuluji tam, kde je tfeba zavést do praxe urcity

pracovni postup nebo styl prace, nebo naopak néceho se napfisté zdrzet. Ocekavam,
Ze se tak stane bezodkladné a bude se dbat na uplatiovani do budoucna.

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

Shledam-li vyjadfeni zafizeni nebo dalSich oslovenych organt dostatecnym, vyrozumim je
o tom. Mohu si rovnéz vyzadat dopliujici vyjadieni. Rozhodujici je pak vysvétleni zjisténych
pochybeni, doloZeni navrienych opatfeni k ndpravé ¢i hodnovérny pfislib jejich realizace.
Neshledam-li vyjadieni zafizeni nebo dalSich oslovenych organi dostatecnym, vyrozumim
o tom nadfizeny urad (pfipadné vladu, neni-li nadfizeného uradu), pfipadné informuiji
vefejnost.® RovnéZ mohu pfijet na kontrolni navstévu.

Po ukonceni vzajemné komunikace zvefejnim anonymizovanou zpravu z navstévy zafizeni
(s vyjimkou jmen osob povérenych vedenim zafizeni), véetné obdrieného vyjadreni,
na svych internetovych strankach® a v databazi Evidence stanovisek ochréance ESO.’

Po provedeni série souvisejicich navstév vyddvam tzv. souhrnnou zpravu. Tu také zverejnuji
a dorucuji prislusnym orgdniim vefejné moci. V souhrnné zpravé bez vazby na konkrétni
navstivené zatizeni shrnuji sva zjisténi a doporucena opatieni k ndpravé, navrhuji systémova
doporuceni, pfipadné formuluji standard dobrého zachazeni. Cilem také je, aby zprava byla
k dispozici nenavstivenym zatizenim jako voditko k odstranéni nebo prevenci Spatného
zachazeni.

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

6 Verejny ochrance prav - ombudsman [online]. Brno: © Kanceldt verejného ochrance prav [cit. 2018-02-05].
Dostupné z: http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-omezenych-na-svobode/.

7 Evidence stanovisek ochrance (ESO) je dostupna z: http://eso.ochrance.cz/Vyhledavani/Search.
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Charakteristika zarizeni

Détska psychiatrickd klinika 2. LF UK a FN Motol (ddle také jako ,zafizeni” nebo ,klinika“)
se nachazi v samostatné budové v arealu Fakultni nemocnice v Motole (dale jen ,FN
Motol“). Zabyva se diagnostikou a terapii dusevnich poruch u déti a dospivajicich. Zafizeni
poskytuje komplexni ambulantni i IGZzkovou pedopsychiatrickou péci v celém diagnostickém
spektru.

Zafizeni je ¢lenéno na 3 oddéleni a ma celkovou kapacitu 51 lGzek. Na vSech oddélenich
probiha Iécba divek i chlapcl z celého vékového spektra dohromady. Chlapci a divky jsou
na pokojich ubytovani zvlast.

Oddéleni oznacované dale v textu jako DPK se nachdazi v pfizemi a ma kapacitu 20 lGzZek.
Na oddéleni DPK probiha ve vétsi mire l1éCba pacientl s poruchami pfijm( potravy, je zde
vsak poskytovana péce i pacientidm s jinymi diagndzami. V dobé navstévy v ¢ervnu bylo
na oddéleni hospitalizovano 20 a v zafi 8 pacient(. V zafi zafizeni nebylo plné obsazeno
po letnich prazdninach.

Oddéleni oznacované dale v textu jako DPK-D se nachazi také v pfizemi a ma kapacitu
11 1GZek. Oddéleni se zaméruje na pacienty v zavainéjSim zdravotnim stavu. V dobé
navstévy v ¢ervnu bylo na oddéleni hospitalizovano 10 a v zafi 7 pacientd.

Oddéleni oznacované dale v textu jako DPK-1 se nachazi v 1. patfe budovy a md kapacitu
20 lGZek. Na oddéleni DPK-1 probiha ve vétsi mire 1éCba pacientll s poruchami autistického
spektra. Oddéleni DPK-1 se vSak stejné jako oddéleni DPK vénuje i pacientim s jinymi
diagnézami. V dobé ndvstévy v cervnu bylo na oddéleni hospitalizovano 18 a v zafi
13 pacientd.

V zafizeni probiha skolni vyuka. V prvnim patfe jsou 4 tridy. Jedna tfida je uréena pro
1. stuperi ZS, v dal3i t¥idé probiha vyuka uciva Sesté a sedmé tiidy dohromady, v dalsi t¥idé
probihd vyuka uciva osmé tridy a v posledni tfidé probihd vyuka uciva 9. tidy
a stfedoskolskych studentd.

Na kazdém oddéleni je herna. Pro celé zafizeni je spolecnad télocvi¢na, dilna pro
arteterapeutické aktivity a oplocena zahrada.

Pribéh navstévy

Navstéva probéhla ve dvou terminech, ato 10. 6. az 11. 6. 2019 a nasledné 9. 9. 2019. Prvni
¢ast navitévy probdhla bez predchoziho ohldgeni. Reditel byl o navitévé informovan
prostfednictvim nemocni¢ni ombudsmanky JUDr. Vladimiry Dvorakové. Zaméstnanci

Kancelare verejného ochrance prav (dale jen ,Kancelar”) ji predali povéreni k provedeni
navstévy, vyzadali si potfebnou soucinnost a dokumentaci.

Navstévu provedli pravnici Kanceldie Mgr. Stépén Jilka, Mgr. Martin Klumpar, Mgr. Marie
Lukasova, Ph.D., Mgr. et Mgr. Matéj Stfitesky. Na prvni Casti navstévy se téz podileli
povéreni experti z oboru, a to MUDTr. Josef Blazek a PhDr. Bozena Lanyova. Setieni provedli
na vSech oddélenich. Hovofili s lékafi, psychologem, oSetfovatelskym personalem
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a s pacienty, pozorovali poskytovani zdravotnich sluzeb a studovali relevantni dokumentaci
véetné zdravotnické.

Prvni ¢ast navstévy byla predcasné ukoncéena dne 11. 6. 2019 poté, co vedeni nemocnice
rozhodlo, Ze nebude umozZnéno provadéni rozhovor( s nezletilymi pacienty bez predchoziho
souhlasu jejich zdkonnych zastupcl. Bez moZnosti hovofit bezprostiedné s osobami
umisténymi v zafizeni nelze efektivné provadét systematické navstévy. Proto byla
navstéva prerusena.

Informovala jsem neprodlené Ministerstvo zdravotnictvi a Zadala zjednani napravy, nebot
je zavazkem Ceské republiky umoZnit vykon mandatu narodniho preventivniho
mechanismu. Ministerstvo zdravotnictvi se pfiklonilo k mému nazoru, Ze povéreni
zaméstnanci Kanceldre jsou opravnéni v rdmci systematické navstévy provadét Setreni
spocivajici v rozmluvé s osobami umisténymi v zafizenich, a to bez pfitomnosti jinych osob,
i kdyZ se jednd o nezletilé osoby nebo osoby s omezenou svépravnosti, a to bez potreby
predchoziho souhlasu zdkonného zastupce nebo opatrovnika.

Nasledné zafizeni souhlasilo s dokoncenim navstévy vcetné rozhovor( s nezletilymi
pacienty. Druha ¢ast navstévy jiz byla pfedem ohlasena, a to z dlivodu zajisténi pfitomnosti
pracovnikd, s nimiz nebyly vedeny rozhovory v rdmci prvni ¢asti ndvstévy, zejména primare
kliniky.

Na misté zastiZzeny personal poskytl veskerou soucinnost, za coz dékuiji.

Zameéreni navstévy

S ohledem na zdkonny cil systematickych navstév nejsou predmétem Setfeni vesSkeré
dllezité aspekty poskytovani péce, nybrz jen ty, které souviseji s pravnim pojmem ,Spatné
zachazeni” a jeho prevenci.? Takové zadvaZnosti mohou pfi hospitalizaci dosdhnout (i) $patné
podminky a rezim, pokud by byla prekroena nevyhnutelnd mira strddani vidy spojena
se zbavenim svobody, (ii) nezajiSténi péce nebo podrobeni nékterym lééebnym postuplm
bez souhlasu ¢i pouiZiti fyzické sily, které by nebylo nezbytné nutné v disledku jednani
osoby, (iii) neprofesionalni jednani nebo dokonce nasili ze strany pecujicich a (iv) nezajisténi
ochrany pred ublizenim nebo zneuzitim ze strany tretich osob.

Kde ve zpravé uvadim ,,zakon o zdravotnich sluzbach”, mam na mysli zakon ¢. 372/2011 Sb.,
o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani, ve znéni pozdéjsich predpist.

8 Psychiatrické zafizeni zfizované Ministerstvem zdravotnictvi a opravnéné ze zakona k realizaci opatreni, jako je
i nedobrovolna hospitalizace a lécba, je tfeba ve svétle judikatury Evropského soudu pro lidskd prava povazovat
za verejnou instituci, jejiz postup je pficitatelny statu. [Viz napf. rozsudek Evropského soudu pro lidska prava ve véci
M. S. proti Chorvatsku (€. 2) ze dne 19. nora 2015, ¢. 75450/12, bod 99. Pfiméfené viz rozsudek Evropského soudu
pro lidskd préva ve véci Bure$ proti Ceské republice ze dne 18. fijna 2012, & 37679/08, bod 77.] Ukony ¢&i nedinnost
zaméstnancl mohou zakladat odpovédnost statu za poruseni zakazu Spatného zachdazeni. Svij pfistup tedy opiram
o vyklad zavazkd plynoucich statu z ¢lanku 3 Umluvy o ochrané lidskych prav a zakladnich svobod (¢. 209/1992 Sb.,
dale jen ,Umluva“).
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Ve zpraveé pracuji i s podzakonnou Upravou, a to zejména s:

. vyhlaskou Ministerstva zdravotnictvi ¢. 99/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni
personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb, ve znéni pozdéjsich predpisti (dale jen
,vyhlaska o minimalnim personalnim standardu®),

Ll vyhlaskou Ministerstva zdravotnictvi ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci,
ve znéni pozdéjsich predpist (déle jen ,vyhlaska o zdravotnické dokumentaci®).

Cast formulovanych opatfeni se tykd pouZivani omezovacich prostfedkd. Zakon
o zdravotnich sluzbach omezovaci prostfedky nedefinuje, ale v § 39 vyjmenovava
prostfedky (odst. 1), které lze pouzit k omezeni volného pohybu pacienta k odvraceni
bezprostredniho ohroZeni Zivota, zdravi nebo bezpecnosti [odst. 2 pism. a)].

Kromé dalSich ustanoveni zakona lze pravidla pouZiti omezovacich prostfedkd nalézt
v metodice Ministerstva zdravotnictvi — od 20. dubna 2018 plati Metodické doporuceni
pro poskytovatele IGzkové péce komezeni volného pohybu pacienta a pouZivani
omezovacich prostfedkid u pacienta (déle jen ,,metodické doporuéeni ministerstva“®).’

Misty se také odkazuji na standardy Evropského vyboru pro zabranéni muceni a nelidskému
¢i ponizujicimu zachazeni nebo trestani, kdy pak pouzivdm zkratku ,,CPT“. Nejcastéji odkazuiji
na tyto dokumenty:

. EVROPSKY VYBOR PRO ZABRANENI MUCENI A NELIDSKEMU Cl PONIZUJICIMU
ZACHAZENI NEBO TRESTANI (CPT). Omezovaci prostredky v psychiatrickych
zarizenich pro dospélé (revidované standardy CPT), CPT/Inf(2017)6 [online].
Strasburk: CPT, 2017 [cit. 20. 11. 2019]. Dostupné z: https://rm.coe.int/16808ef5dd,

. EVROPSKY VYBOR PRO ZABRANENI MUCENI A NELIDSKEMU CI PONIZUJiCIMU
ZACHAZENI NEBO TRESTANI (CPT). Omezovaci prostfedky v psychiatrickych
zafizenich pro dospélé. Vynatek z 16. obecné zpravy CPT, CPT/Inf(2006)35-part
[online].  Strasburk:  CPT, 2006 [cit. 20. 11. 2019]. Dostupny
z: https://rm.coe.int/16806ccea3.

9 Metodické doporuceni bylo zverejnéno v roce 2018 ve 4. Cisle véstniku Ministerstva zdravotnictvi a je dostupné
zde: http://www.mzcr.cz/Legislativa/dokumenty/vestnik-c4/2018 15323 3810 11.html.
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Shrnuti

Systematickou navstévu Détské psychiatrické kliniky Fakultni nemocnice v Motole jsem
zamérila na témata prevence Spatného zachazeni a pojistek proti nému. Zprava z navstévy
tedy nepredstavuje celkovy obraz poskytované péce, ale pojedndva o vybranych bodech,
které v praxi predstavuji nebo mohou predstavovat problém.

Diléi komplikaci pti realizaci navstévy predstavoval pravni nazor FN Motol, Ze zaméstnanci
Kanceldfe nemohou provadét rozhovory s détmi bez predchoziho souhlasu zakonnych
zastupcl. Akceptace tohoto nazoru by znamenala znemozZnéni realizace systematickych
navstév. Vitam proto, Ze se tento ndzor podafilo prekonat a ndvstéva mohla byt dokoncena.

Na vSech oddélenich panovala klidna atmosféra s respektem dospélych k détem a také
naopak. Zaznamenala jsem pouze vstficné jednani personalu s pacienty pfi respektu
k jejich dlstojnosti. Nezjistila jsem nic, co bych povaZovala za Spatné zachazeni. Vnimam
vsak prostor pro rozvoj opatreni k jeho prevenci.

V oblasti bezpecénosti prostiedi vnimam jako riziko zejména havarijni stav oken v zafizeni,
¢ehoZ si je zafizeni podle evidence nezadoucich uddlosti védomo. Ocekdavam proto,
Ze se v dohledné dobé podafi zajistit jejich vyménu.

Za dUlezité povazuji, aby zafizeni kladlo vétsi ddraz na vili nezletilého pacienta a obecné pak
jeho participaci na rozhodovani o zaleZitostech, jez se ho tykaji. V dobé navstévy byl
v zatizeni napf. souhlas nezletilého s hospitalizaci vzdy nahrazen souhlasem jeho zakonnych
zastupcl, ackoliv pravni uUprava predpoklddad postupny rozvoj schopnosti nezletilého
rozhodovat sdm o sobé.

Ve zpravé dale upozormnuji na nizkou Uroven soukromi. Za problematické povazuji intenzivni
pouzivani kamer a dale to, Ze kamery pofizuji zaznam. Stavajici praxi povazuji za rozpornou
s pravni Upravou.

Pozitivné hodnotim relativné nizkou ¢etnost pouzivani omezovacich prostfedkd, ale i zde
vsak shleddvam prostor pro rozvoj. Nemohu akceptovat, Ze FN Motol se rozhodla
nenapliovat svou zdkonem stanovenou povinnost vést centralni evidenci omezeni,
a zavelmi dulezité také povazuji zavedeni pravidelného Skoleni persondlu v pouzivani
omezovacich prostredka.
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Zjisténi a doporuceni ochrankyneée

1. Bezpedi pro pacienty i personal

1.1 Standard

Zdravotnické zafizeni by mélo predstavovat terapeutické prostredi, bezpecné pro pacienty
i persondl, a to se zohlednénim toho, Ze ze zbaveni svobody a dusevni poruchy vyplyvaji
specificka rizika.

Z prava na Zivot a ze zakazu Spatného zachazeni plyne povinnost pfijimat adekvatni opatieni
k ochrané Zivota a osobni integrity (pacientl i personalu) pred predvidatelnymi zdroji
nebezpedi. Do této obecné prevence spadaji preventivni programy proti Sikané, nasili,
nehoddm a Urazdm a Ucinné stiznostni cesty. Persondl musi byt odpovidajicim zplsobem
proskolen, aby byl schopen vcas rizika detekovat a eticky pfiméfenym zplsobem zvladnout
i neklidného Ci agresivniho pacienta. Ve vztahu personalu vici pacientim 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 udinit vSe, co je mozné od ni rozumné ocekavat, aby zabranila
naplnéni urcitého bezpecnostniho rizika. Povinnost statu ochranit pacienty pred utoky
ze strany tietich osob vznika v pfipadé, Zze statni organy védély nebo mély védét o existenci
skute¢ného a bezprostiedniho nebezpedi. V pripadé pacienta v detenci je postup nemocnice
pricitatelny statu.

1.2 Uroven bezpei v zafizeni zjisténa na zakladé evidence neadoucich udalosti

Za Ucelem zjisténi Urovné bezpedi v zafizeni jsem si vyzadala evidenci nezadoucich udalosti
za roky 2017 az (zafi) 2019. Za tuto dobu bylo na klinice evidovano 27 nezadoucich udalosti:

] 4 se tykaly sebeposkozujiciho jednani pacientt ¢i pokusu o né,

] 2 se tykaly jedné situace, kdy doslo k intimnimu styku mezi pacienty,

] 1 se tykala utéku pacientky,

] 6 se tykalo konfliktu personalu s jinymi osobami nez pacienty (rodic¢e, znami atd.),
] 2 se tykaly zranéni pacienta pacientem,

] 3 se tykaly administrativnich problémU napf¥. s e-receptem,

] 4 se tykaly agrese pacientl vici personalu nebo vybaveni zafizeni,

L] 2 se tykaly intoxikace pacient(l v prabéhu vychazky,

] 2 se tykaly proneseni nebezpeéného predmétu,

] 1 se tykala poSkozeni okna.

Z po¢tu nezadoucich udalosti vyplyva, Ze ke konfliktnim uddlostem v zafizeni dochazi,
nejedna se vsak zdaleka o uddlosti ¢asté a nezjistila jsem Zadnou udalost, kterd by vedla
k vaznému poskozeni zdravi pacienta nebo k pracovni neschopnosti personalu. Evidence
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nezddoucich udalosti tak nevede k zadvéru o tom, Ze by prostredi v zafizeni bylo pro pacienty
nebo persondl ohroZujici, coZz je konzistentni s pozorovdnim zaméstnancli Kancelare
i se zjisténimi z rozhovord s pacienty a persondlem.

1.2.1 Postup zafizeni pfi feSeni nezddoucich udalosti

Zaméfila jsem se i na postup zafizeni pfi feseni nezddoucich uddlosti, ten je v zafizeni
upraven organizacni smérnici ¢. 10S_24/2007-5 Hldseni neZddoucich uddlosti ve fakultni
nemocnici v Motole.

Neziskala jsem poznatek o tom, Ze by ve studované zdravotnické dokumentaci byly
obsaZzeny zaznamy o uddlostech, které nebyly feseny jako neZadouci udalost, ackoliv
naplfuji jeji definici.

V reakci na nezadouci udalosti jsou v protokolech o nich navriena opatreni k prevenci jejich
opakovani. Nékterda z navrhovanych opatfeni jiz byla realizovana, zde se jednd napf.
o navyseni poctu sester navrhované v protokolu o nezadouci udalosti ze dne 23. 9. 2018,
jind opatfeni doposud na realizaci ¢ekaji, zde se jednd napf. o vyménu oken v zatizeni
zminovanou v protokolu o nezadouci uddlosti ze dne 28. 5. 2019.

Na zakladé ziskanych informaci se pristup zarizeni k feSeni nezadoucich udalosti jevi jako
dostateéné peélivy.*°

1.3 Bezpecnostni opatreni

Zameéfila jsem se i na to, jakd opatfeni zafizeni vyuZiva za ucelem zvyseni bezpecénosti.

1.3.1 Dohled nad pacienty
V zafizeni nejsou pouzivany standardizované stupné dohledu, které by stanovily, v jakych
intervalech ma byt pacient v uréitém stupni dohledu kontrolovan a jak ¢asto ma byt
napf. provadén zdznam o stavu pacienta. U kazdého pacienta stanovuje |ékaf pfipadna
rizika, na kterd se ma osetrovatelsky personal zaméfit, a dohled je pak provadén podle
tohoto individudlniho zadani.

V jinych zatizenich jsem se setkala se standardizovanymi stupni dohledu. Nezjistila jsem
vsak, ze by systém zvoleny zafizenim pusobil komplikace, individualizaci pfistupu naopak
hodnotim kladné. Domnivam se vsak, Ze stavajici zptisob zajisténi dohledu je umoinén
masivnim pouzivanim kamer, kdy jsou vsichni pacienti podrobeni téméf absolutnimu
a nepretrzitému dohledu. Jestlize se zafizeni rozhodne postupovat podle mnou nize
predkladaného opatfeni ¢. 12 a omezit pouzivdni kamer, tak doporucuji revidovat
zavedenou praxi (a pfipadné i zvazit vhodnost zavedeni standardizovanych stupriti dohledu).

10 Za mozZny problém povazuji zpracovani stejné nezadouci udalosti na dvou protokolech. Jedna se o udalost ze dne
22. 1. 2018 tykajici se agresivniho jednani ze strany pacientky. Tato udalost je evidovana paralelné na protokolu
o nezadouci udalosti ¢. HMUD_023327/2018 a protokolu ¢. HMUD_023330/2018. Protokoly byly zaloZeny rliznymi
zaméstnanci. Zafizeni tak navrhuji zhodnotit, zda je zaméstnancim vidy ziejmé, kdo je zodpovédny za oznameni
nezadouci udalosti. Dvoji vykazani zkresluje statistiku. Problémem by nicméné bylo, pokud by udalost pro nejasnost
kompetenci nevykazal nikdo.

10
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Kontrola pacientl je provadéna i v pribéhu noci, zdravotnicky personal prochazi pokoje
s baterkami. V rdmci rozhovor( néktefi pacienti no¢ni kontroly s baterkou hodnotili jako
velmi rusivé a zminovali také, Ze se obtiZné spi pfi rozsviceném nocnim svétle, kterym jsou
vybaveny vsechny pokoje.

Kvalitni spanek vnimam jako dulezZity pro dusevni pohodu. Za situace, kdy jsou pokoje
vybaveny noénim svétlem a kamerou s no¢nim vidénim, se kontrola vSech pacientd
s baterkou bez ohledu na stupen ohroZeni jevi jako nadbytecna. V pfipadé, Ze stdvajici
podoba nocnich kontrol je nezbytna pro zajisténi bezpeci nékterych pacientl, je namisté
nabizet pacientlim spaci masky za ucelem zkvalitnéni spanku.

Opatieni:

1) Omeazit miru vyrusovani pacientt v pribéhu noci (do 1 mésice).

Osloveny personal uvedl, Ze noc¢ni kontroly probihaji pfiblizné v hodinovych intervalech.
Stanoveni intervalu nocnich kontrol ani zplsobu této kontroly jsem nenasla v Zadném
vnitinim predpisu. Navrhuji zafizeni zvazit doplnéni, napfiklad do dokumentu Provozni
pokyny, ktery predstavuje prilohu €. 4 Provozni fad pracovisté Détska psychiatricka klinika.

1.3.2 Kontroly véci

Domdci rad Détské psychiatrické kliniky 2 LF a Fakultni nemocnice Motol (dale jen ,,Domdci
fdd”) stanovuje povinnost zdravotni sestry kontrolovat osobni véci pacientl pfi pfijmu
a ndvratu z propustek a po navstévé. Domdci fdd také opraviuje zdravotni sestru provadét
kontrolu osobnich véci pacientd kdykoliv v pribéhu hospitalizace. S ohledem na to, Ze podle
evidence nezadoucich udalosti do zafizeni pronikaji nebezpecné predméty a od pacient(
jsem nezjistila, ze by tyto kontroly probihaly nedistojnym zplsobem, nekritizuji Siroce
nastavenou uroven kontroly osobnich véci pacient(.

V zafizeni je zaveden zakaz holitek, a to z dlivodu prevence sebeposkozeni pacienta britem.
Pfi navstévé si divky na zdkaz stéZzovaly a jedna z pacientek se svéfila, Ze holitko v zatizeni
tajné ma a ukryva ho na misté, které nesdélila. Doporucuji zafizeni zvazit, zda je naprosty
zakaz holitek vhodnym preventivnim opatfenim. Mam za to, Ze zejména divky pod vlivem
socialniho tlaku budou o holeni usilovat i pres zakaz a holitka budou do zafizeni tajné
pronaset. Za vhodnéjsi opatreni, které povede k minimalizaci vyskytu rdzné ukrytych holitek,
povazuji jejich uloZeni na sesterné a vydavani jen na dobu nezbytné nutnou a pfipadné
pouziti pouze pod dohledem, a to pouze pacientim, u nichZ neni zvysené riziko
sebeposkozujiciho jednani.

Opatieni:

2) Zhodnotit, zda zakaz holitek paradoxné nevede k jejich skrytému pronikani
na oddéleni, a tim i k mensi mife kontroly nad jejich vyskytem (do 1 mésice).

1.3.3 Kamery na oddéleni

Cely prostor oddéleni je intenzivné monitorovan kamerovym systémem. Napf. na oddéleni
DPK je 12 kamer, a to 1 na jidelné, 2 na chodbé, 1 v herné, 2 na C¢tyflizkovém pokoji
a 1 na kazdém dalSim pokoji. Kamery neprenaseji zvuk. Na toaletach a sprchach nejsou
kamery, ale pohybova cidla a ¢idla koufe. Obraz z kamer je pfendsen na monitory
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na sesterndch. Ackoliv kamery umozZnuji zafizeni mit dokonaly prfehled o déni na vSech
pokojich, tak intenzivni pouzivani kamer vnimam jako nepfiméreny zasah do prdva pacientu
na soukromi, ¢emuz se blize vénuji v kapitole €. 4 této zprdvy.

1.3.4 Moznost pfivolat podporu z jinych oddéleni

Persondl je vybaven naramkem stlacitkem, které umoZnuje pfivolat pomoc z jinych
oddéleni. Pfi aktivaci se na sesternach na viech oddélenich rozsviti napis ,,napadeni”. Diky
nedavnému navyseni poctu persondlu jsou vidy na kazdém oddéleni pfitomni alespon dva
pracovnici, a jeden z nich tak mlze oddéleni opustit a pomoci koleglm. Tato opatreni
povazuji za adekvatni zohlednéni standardu bezpecnosti.

1.3.5 Moznost pfivolat ostrahu

V zafizeni plsobi jednak ostraha ptfimo na klinice (dale jen ,ostraha kliniky“), a jednak také
ostraha, ktera pusobi pro celou fakultni nemocnici (dale jen ,,celonemocnicni ostraha“).
Podle zaznamU o nezddoucich uddlostech dochazi k situacim, kdy je nutné pfivolat pomoc
ostrahy, pouze ojedinéle. Zasah ostrahy je popsan v protokolu nezadouci udalosti napfiklad
ze dne 25. 5. 2018 a dne 6. 8. 2018. V obou ptipadech zasahovala jak ostraha kliniky, tak
celonemocnicni ostraha.

Ostraha kliniky je napojena na alarm na oddélenich. Celonemocnic¢ni ostrahu lze pfivolat
telefonicky a o jejim pfivolani rozhoduji zdravotnici.

Jako ostraha kliniky pracuje vidy jeden muz, ktery je zaméstnancem externiho subjektu.
Jeho pracovni ndplni je Cinnost vratného, vedeni knihy navstév (nefiltruje ale, kdo muze
vstoupit), v noci pochlzky mimo oddéleni. Na pozadani zdravotnického personalu pracovnik
ostrahy pfidrzi pacienta; zdravotnicky personal vSak podporu ostrahy zafizeni potiebuje jen
zfidka. Ostraha zafizeni nema Zadné specidlni vybaveni pro zvladani agresivniho chovani
pacientd.

Celonemocnicni ostraha zasahuje v zafizeni pouze zfidka, na zavolani dorazi vidy dva
pracovnici, dle oslovenych zdravotnikd pracovnici ostrahy vzdy postupuji podle jejich
instrukci. To je jedinad spravna varianta. Mam za to, Ze primarné ma byt chovani pacient(
zvladano silami zdravotnikd. Proto Ize praxi v zatizeni akceptovat jen s tim, Ze zasah ostrahy
je zjevné vyjimecny.

Dle rozhovoru se zdravotniky se jako nezadouci uddlost vyhodnocuji pouze situace, kdy je
privolana pomoc celonemocnicéni ostrahy. Jsem piresvédcena, Ze jako nezadouci udalost by
méla byt evidovdna kaida udalost, kdy je ke zvladnuti pacienta nutnd podpora
nezdravotnického persondlu, a to zejména pokud dojde k fyzickému kontaktu mezi
pacientem a pracovnikem ostrahy napt. ve formé tchopu.

Opatieni:

3) Zaznamendvat jako neZadouci udalost kazdou udalost, kdy dojde k fyzickému
kontaktu mezi pacientem a pracovnikem ostrahy [jak kliniky, tak celonemocnicni]
za Ucelem zvladnuti chovani pacienta (pribézné).

Zaméfila jsem se i na to, zda jsou pracovnici ostrahy Skoleni pro jedndni s pacientem
s dusevnim onemocnénim.
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PoZadavek na to, aby personal v psychiatrickych zafizenich byl vyskolen v pouZivani
verbalnich i manualnich technik zvladani neklidnych nebo nasilnych pacientl, vyplyva
ze standard( CPT,*! pfi¢emZ z pohledu zaruk pro bezpedi pacienta neni rozhodné, zda je ¢len
personalu pfimym zaméstnancem zafizeni, ale je rozhodné to, Ze zafizeni pracovnikovi
umozZnuje pacienta omezovat. Zafizeni se tak nemlzZe zprostit své odpovédnosti vici
pacientlm tim, Ze ¢ast svych aktivit deleguje na externi subjekt.

Zjistila jsem, Ze pracovnici ostrahy zafizeni jsou jednou ro¢né Skoleni o svych pravomocich.
Toto Skoleni vSak neobsahuje nacvik spolupridce se zdravotniky a nejevi se jako pfilis
podrobné, co se tykd bezpecnosti fyzické interakce s pacientem (potazmo ditétem).
Pozadavek na Skoleni pracovnikli ostrahy zafizeni pro jedndni s agresivnim pacientem
vyplyvad i z protokolu o nezadouci uddlosti ze dne 6. 8. 2018.

Opatieni:

4) Zajistit, aby pracovnici ostrahy potencialné zasahujici na klinice byli proskoleni
v komunikaci s osobou s dusevnim onemocnénim a v pouzivani verbalnich
i manualnich technik zvladani neklidnych nebo nasilnych pacienti a aby
pravidelné probihal nacvik pouzZiti omezeni spolu se zdravotniky (do 6 mésica).

Nezjistila jsem situace, kdy by vici pacientdim na oddéleni musela zasahovat policie, natoz
aby ji zdravotnici pfilis ¢asto pfivolavali. Pfi neZzadouci udalosti ze dne 6. 8. 2018 policie
asistovala pfi pfemisténi pacienta do Psychiatrické nemocnice v Bohnicich.

1.4 Atmosféra na oddélenich

Zadné z déti, s nimiz byly vedeny rozhovory, neprojevovalo k pobytu na oddéleni odpor.
Atmosféra byla klidna s respektem dospélych k détem, coz velmi vitam.

Vsechny provedené rozhovory byly, mimo jiné, zaméreny na riziko Sikany; jde o nebezpecny
fenomén kolektivl, kterému musi byt predchazeno, a v pfipadé vyskytu musi byt obéti
poskytnuta ochrana pred dalSimi Utoky a zajiSténa pomoc a podpora. Dalsim bodem Setfeni
bylo mezipacientské nasili a zneuzivani, tedy jeho vyskyt a proaktivni pristup personalu
k jeho zabranéni. Specidlni preventivni opatfeni napfiklad vyZaduji pfipady déti se zvlastni
zranitelnosti (typicky s postizenim). Pokud uz k néjaké udalosti dojde, je povinnosti zafizeni
rychle zamezit pokracovani a pokusit se o zmirnéni nasledkll. Konecné, predmétem
systematické navstévy musi byt také profesionalni pfistup personalu k pacientiim
a (ne)zneuzivani moci plynouci z terapeutické role.

Nebyly zaznamenany Zadné tendence Sikanovani a déti nemély Spatnou zkuSenost ani
z minula. Nezjistila jsem vsak, Ze by v ramci Skoleni persondlu byla vénovana pozornost
moznosti vyskytu Sikany mezi détmi. Navrhuji zafadit do pribéiného vzdélavani
osetfovatelského personalu téma rizika Sikany a postupd jeji primarni a sekundarni
prevence.

11 EVROPSKY VYBOR PRO ZABRANENI MUCENI A NELIDSKEMU €I PONIZUJICIMU ZACHAZENI NEBO TRESTANI (CPT).
Nedobrovolné umisténi v psychiatrickych zafizenich Vynatek z 8. obecné zpravy CPT, publikované vroce 1998.
CPT/Inf(98)12-part [online]. Strasburk: CPT, 1998 [cit. 10. 11. 2019]. Dostupny z: https://rm.coe.int/16806cd3aa.
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1.5 Rizikové prvky v prostredi

1.5.1 Standard

Zatizeni musi prijimat kroky k tvorbé takového prostiedi, které je pro pacienta, pfi respektu
k jeho autonomii, co nejméné ohroZujici. Prostfedi, vnémzi je osoba drzena, musi byt
pfimérené jejimu zdravotnimu stavu, pokud tomu tak neni, mdzZe to byt vnimano jako
absence respektu k potfebam ¢lovéka.

1.5.2 Okna v zafizeni jsou v havarijnim stavu

Ramy oken na vSech oddélenich jsou ve velmi Spatném stavu. Na pokojich Ize otevirat vidy
jen jedno kfidlo okna, to je v této ¢asti kryto mfizi. O Spatném stavu oken svédéi kromé
pozorovani pracovnikd Kancelare i nezadouci udélost ze dne 28. 5. 2019, ktera se tykala
samovolného poskozeni okna, jez ndsledné viselo na jediném pantu, pfiéemz hrozil pad okna
na pacienty. Okno nasledné bylo napevno pfivrtdno, takZe je nebylo moiné otevrit

a mistnost dostatecné vyvétrat.

Obrdzek 1: Okno na pokoji oddéleni DPK Obrazek 2: Okno na pokoji oddéleni DPK-D

vrve

Zastaralost oken povaZuji i za pFi¢inu umisténi mrizi v téch ¢astech oken pokojt, které Ize
otevrit. Moderni okna umoziuji otevieni na ventilaci, pficemz mam za to, Ze pokud takto
budou oteviena vsechna kfidla okna na pokoji, bude jej moZné dostatecné vétrat a nebude
nutné, byt na casti oken, pouzivat mrize. Jsem presvédéena, Ze mfize do zdravotnickych
zafizeni, a to zejména do modernich zdravotnickych zafizeni pro détské pacienty, nepatfi.

Reflektuji, Ze vyména oken je finanéné i provozné narocna. Stdvajici situaci vSak povaiuiji jiz
za tolik zavaznou, Ze dochazi k ohrozeni pacientd.

Opatfeni:

5) Zajistit vyménu oken v zafizeni a odstranit z nich mfize (do 1 roku).
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2. Pojistky v pribéhu hospitalizace

Setfeni jsem zaméfila i na to, do jaké miry je respektovana vile pacienta, dale na to, jak se
nezletily pacient miZe domahat prezkumu postupu zafizeni vici nému a jaké kroky cini
zafizeni k prevenci Spatného zachazeni.

2.1 Nazor nezletilého pacienta na hospitalizaci a souhlas s ni

2.1.1 Standard

Podle § 35 zakona o zdravotnich sluzbach je ,pfi poskytovdni zdravotnich sluZeb nezletilému
pacientovi treba zjistit jeho ndzor na poskytnuti zamyslenych zdravotnich sluZeb, jestlize je
to primérené rozumové a volni vyspélosti jeho véku. Tento ndzor musi byt zohlednén jako
faktor, jehoZ zdvaZnost nartstd umérné s vékem a stupném rozumové a volni vyspélosti
nezletilého pacienta s tim, Ze nezletilému pacientovi Ize zamyslené zdravotni sluzby
poskytnout na zdkladé jeho souhlasu, jestliZe je provedeni takového tukonu primérené jeho
rozumové a volni vyspélosti odpovidajici jeho véku. Tim neni dotéena mozZnost poskytovdni
zdravotnich sluZeb bez souhlasu.”

Z § 95 zakona €. 89/2012 Sb., obcanského zakoniku, ve znéni pozdéjsich predpist, vyplyva,
Ze ,nezletily, ktery neni plné svéprdvny, miZe v obvyklych zdleZitostech udélit souhlas
k zdkroku na svém téle také sam, je-li to primérené rozumové a volni vyspélosti nezletilych
jeho véku a jednd-Ili se o zakrok nezanechdvajici trvalé nebo zdvazné ndsledky”.

Na zdkladé uvedenych ustanoveni jsem presvédcena, Ze pacient, ktery se blizi ke zletilosti,
mze byt hospitalizovan i na zakladé svého souhlasu, a to zejména pokud se jedna o jiz déle
probihajici [écbu a zakonni zastupci jsou nedostupni.

Celkové na zakladé zakonnych ustanoveni dochazim k tomuto standardu:

] Poskytovatel individualné posuzuje, zda je dité zplsobilé poskytnout souhlas
s hospitalizaci. Pokud se jevi, Ze ano, vychazi z jeho pravniho jednani. To nevylucuje,
aby zaznamenal také postoj zakonnych zastupcd nebo jinych zastupcd nebo osob
odpovédnych za vychovu ditéte.

] | pokud v daném pripadé dité zpUsobilé k poskytnuti (ne)souhlasu neni, poskytovatel
zajisti, aby — nakolik je to moZné — bylo vhodnym zplisobem do poskytovani souhlasu
s hospitalizaci zapojeno; mimo jiné ptitom také realizuje povinnost zjistit jeho nazor.
BéZnym zplsobem je pripojeni podpisu na formulaf, pfipadné se zaznamenanim
podrobnosti jeho stanoviska. Podoba formulare souhlasu s hospitalizaci nezletilych
by pro tuto situaci méla byt uzplsobena.

] Poskytovatel zplisobem provadéni prijmu ditéte do nemocnice usiluje o ziskani jeho
divéry a souhlasu.

2.1.2 Zjisténa praxe

V zafizeni se pro dokumentovdani souhlasu pouZiva formulaf Souhlas zdkonného zdstupce
s hospitalizaci. Ten neobsahuje kolonku pro zachyceni nazoru ditéte. Napf. formular tykajici
se hospitalizace 17leté pacientky €. 1, kterd byla hospitalizovdna od 27. 5. 2019, podepsal
pouze reditel détského domova, z néjz byla pacientka pfijimana. Nezachyceni nazoru
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nezletilého pacienta na jeho hospitalizaci na formuldfi o souhlasu zakonného zastupce
s jeho hospitalizaci predstavuje v zafizeni béZnou praxi.

Z toho nedovozuji, Ze by nazor ditéte nebyl vibec zjistovan (v nékterych pfijmovych
zpravach byl zjistén). Nicméné za nevhodné povaZuji pouzivani formulare, ktery vibec
nepocitd s moznosti udéleni souhlasu nezletilym svépravnym pro tento ukon. A ddle
i u nezletilych nesvépravnych v této oblasti by mélo byt moznosti ,, pfipodepsani“ vstupnich
formulard jako nastroj umoznéni jejich participace na rozhodovani o tak zavazném zasahu
do jejich integrity.

Opatieni:

6) Individualné posuzovat, zda je dité zptisobilé poskytnout souhlas s hospitalizaci
(prabézné).

7) Nakolik je to jen moiné, zapojovat déti do procesu poskytovani souhlasu
s hospitalizaci, a i kdyZ vindividualnim pfipadé dité neni zplsobilé souhlas
poskytnout, nabizet moZnost podepsani formulare (prtibézné).

8) Formular souhlasu s hospitalizaci pouZivany pfi pfijmu pacientli mladsich 18 let
upravit tak, aby pocital s vyjadfenim ditéte (do 3 mésicu).

9) Pripravit pro Iékare psychiatrické kliniky metodickou pomucku, jak dostat vSem
pravnim narokim pfi pfijmu ditéte na psychiatrické oddéleni (do 6 mésica).

Obavam se, Ze se zde jednd o SirSi problém nedostatecného zajisténi participace ditéte
na rozhodovani o zaleZitostech, je se ho tykaji (¢l. 12 odst. 1 Umluvy OSN o pravech ditéte).
| vjinych zaleZitostech, kde zafizeni Zzadd souhlas rodic, nepadla vrozhovorech,
atoisvedenim, zminka o tom, Ze by nékteré déti mohly byt k né¢emu svépravné.

Dale mohu jako pfiklad uvést souhlas s ditéte s dil¢im zdkrokem. | zde by ndzor nezletilého
pacienta mél byt v co nejsirsi mife zjistovan a nékteré déti budou rovnéz (podle povahy
zakroku) zpUsobilé samy rozhodnout. Nicméné v praxi zafizeni neni souhlas ¢i nesouhlas
nezletilého pacienta s poskytovanymi zdravotnimi sluzbami ze zdravotnické dokumentace
vzdy ziejmy. Napf. u pacientky ¢. 2 neni na formuldfi, zachycujicim souhlas zakonného
zastupce s podstoupenim elektrokonvulzivni terapie (dale jen ,,EKT“), uveden souhlas
pacientky, ackoliv v dobé poskytnuti dovrsila 15 let, a ani z jeji zdravotnické dokumentace

jsem nezjistila, jaky byl jeji ndzor a zda nebylo mozné s ni planovanou lé¢bu probrat.

2.1.3 Hospitalizace nezletilého pacienta, ktery s hospitalizaci nesouhlasi

Obcansky zakonik v § 100 uvadi, ze ,,md-Ili byt zasaZeno do integrity nezletilého, ktery dovrsil
Ctrndct let, nenabyl plné svéprdvnosti, a ktery zdkroku vazné odporuje, tfebaZe zdkonny
zdstupce se zakrokem souhlasi, nelze zékrok provést bez souhlasu soudu. To plati i v pripadé
provedeni zakroku na zletilé osobé, kterd neni plné svépravnd.” Omezeni osobni svobody
¢lovéka pobytem ve zdravotnickém zafizeni proti jeho vili pfitom predstavuje zavazny zasah
do jeho osobni integrity.

To znamenad, Ze pacientlim, kteri dovrsili 14 let, a nejsou sami svépravni k poskytnuti
(ne)souhlasu, Ize zdravotni sluzby (pfedstavujici zasahy do integrity) poskytnout v pfipadé
jejich vdzného nesouhlasu pouze v situaci, kdyz se ktomu (s pfedstihem) vyjadfi soud.
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Uvedenym neni dotéena moZnost poskytnout zdravotni sluzby bez souhlasu (pacienta
i zdkonného zastupce) podle § 38 odst. 1 zdkona o zdravotnich sluzbdch. Hospitalizaci
pacienta bez souhlasu pak musi zafizeni hlasit soudu do 24 hodin.

v

Podle § 76 zadkona ¢. 292/2013 Sb., o zvlastnich fizenich soudnich, ve znéni pozdéjsich
predpisli, mlzZe kazdy pacient (i nezletily, i konkrétné pacient mladsi 14 let), ktery byl
do zdravotnického zafizeni prevzat bez svého souhlasu, zddat o ochranu soud, v jehoz
obvodé se nachazi zdravotnické zafizeni. Soud poté provéfi pripustnost hospitalizace.
Zafizeni ma podle § 45 odst. 1 zadkona o zdravotnich sluzbach vytvofit podminky k zajisténi
uplatriovani prav pacient(. Je tak namisté pacienta byt nezletilého, a to i mlads$iho 14 let,
ktery se svou hospitalizaci nesouhlasi, poucit o moZnosti obratit se na soud a vysvétlit mu,
jak a kam muze zaslat pisemnost.

V dobé ndvstévy nebyl Zadny pacient v rezimu nedobrovolné hospitalizace. Dle zjisténi
z rozhovor(l se zdravotniky nedochazi k hlaseni hospitalizaci i u témér zletilych pacientd,
ktefi s hospitalizaci nesouhlasi, pokud souhlas vyslovil zdkonny zdastupce. K zahdjeni
detencniho fizeni se podle sdéleni zdravotnik( aktudlné pfistupuje nejcastéji v pripadé,
Ze rodi¢e nejsou dostupni pro podpis souhlasu s hospitalizaci. V zadnych informacnich
materidlech dostupnych détem neni informace o moZnosti obratit se na soud.

Zjisténa praxe tak neodpovida pravim ditéte a ani praxi zjiSténé v psychiatrickych
nemocnicich. Napfiklad v neddvno navstivené détské psychiatrické nemocnici bézné cini
oznameni soudu v pripadé téch déti, které nastupuji ze zafizeni Ustavni vychovy, a souhlas
s hospitalizaci by byl zdkonnym zastupcem poskytnut pouze formalné. Individudini Gvahu
pak cini |ékafi v pfipadé déti ve véku 14 az 18 let, pokud projevuji nesouhlas se svym
pobytem schvalenym zdkonnym zastupcem.

Ackoli vétSina vstupl je jisté dobrovolnych, zafizeni musi byt pfipraveno v pfipadé
nedobrovolného vstupu respektovat prava ditéte.

Opatieni:

10) U déti starsich 14 let, které nejsou zpusobilé o hospitalizaci rozhodovat, v pfipadé
jejich vainého odporovani nastupu na kliniku pfistoupit k hospitalizaci, pouze
pokud jsou naplnény podminky pro hospitalizaci bez souhlasu, nebo az poté, co
soud vyresil rozpor mezi vuli nezletilého a zakonného zastupce (pribéiné).

2.2 Stiznosti

2.2.1 Standard

Stiznostni mechanismus je jednou z pojistek proti Spatnému zachazeni s osobami zbavenymi
svobody. Pokud se bere vainé a jeho vyuzivani je pacientlim oteviené, pak kromé této
funkce také prispiva k dobrym vztahlim s personalem. MozZnost ditéte podat stiznost (anebo
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obecné vyjadfit pfipominky k ¢emukoli, co se ho pfi pobytu v zatizeni tyka) je také jednim
z prvk( jeho prava byt sly$eno.?

Zakon o zdravotnich sluzbach stanovi pravo pacienta podat proti postupu poskytovatele
pfi poskytovani zdravotnich sluzeb stiznost, pfi€emZ nejprve ma byt adresovdna
poskytovateli a ve druhém kroku pfislusnému spravnimu orgdnu.'® Jak ma poskytovatel
stiznostni mechanismus nastavit, uz zakon nestanovi.

Nemocnice tak ma volnost s tim, Ze musi dodrzet zdkladni zdsady. Kromé zakonem explicitné
uvedené zdsady, Ze poddani stiznosti nesmi byt na Ujmu osobé, kterd ji podala, nebo
pacientovi, jehoz se tykd, vyzdvihuji zasady prevence Spatného zachdzeni podle CPT:
dostupnost, pfistupnost, davérnost a bezpeénost, U¢innost a doloZitelnost.** Déle je tfeba
zohlednit specifika plynouci z dusevni poruchy u pacientl psychiatrickych nemocnic
a zvlastnich potreb déti.

Ze standardl CPT™ vyplyva, Ze poskytovatel zdravotnich sluieb musi pfijimat kroky
k tomu, aby stiznostni mechanismus byl dostupny, mimo jiné, i nezletilym pacientiim.
Nezletily pacient stejné jako pacient s omezenou svépravnosti mize podle § 93 zakona
o zdravotnich sluZzbach podat stiznost na postup pfi poskytovani zdravotnich sluzeb
i samostatné a mél by o tom byt zafizenim informovan.

2.2.2 Pristup zafizeni ke stiznostem détskych pacient(
Za roky 2017 aZ 2019 bylo ve FN Motol evidovadno 10 stiZznosti tykajicich se kliniky. Jedna
ze stiznostni byla hodnocena jako c¢aste¢né opodstatnéna (Spatnd domluva na terminu
vysetieni, kvili které pacient platil vétsi parkovné), zbytek jako neopodstatnény. Zadna
ze stiznosti nebyla poddna ptfimo nezletilym pacientem.

Na nasténkach oddéleni nebyly vyvéseny informace o moznosti nezletilého pacienta
stéZovat si. Na nasténce mimo oddéleni je vyvésen dokument prava a povinnosti pacienta,
kde je uvedeno, Ze si pacient miZze stézovat na postup FN Motol pfi poskytovani zdravotnich
sluzeb. V prostorech zafizeni jsem nenalezla zverejnény postup pro podavani stiznosti.
Mimo oddéleni se nachazi schranka oznacend jako ,Anketa”. Dotdzané dité ani sestra
nevédély, jaka plati pravidla pro podavani stiznosti pacientd kliniky.

Zatizeni by mélo stavajici cesty podani stiznosti doplnit o ty, které by byly dostupné détem
z oddéleni, aniz by je musel zprostfedkovavat tamni persondl. MozZnosti jsou schranky
na stiznosti (musela by je vybirat treti osoba, napfiklad administrativni pracovnik
nemocnice, schranka by méla byt zamc¢ena, umisténa na pacientim volné pristupném misté
a opatrena informaci, kdo a jak Casto jeji obsah vybird), nizkoprahové vyuziti e-mailu (dité

12 Obecné je pravo formulovano v €lanku 12 Umluvy o pravech ditéte &i jako zakladni princip uvedeno v Doporuéeni
Rec(2005)5 Vyboru ministr( Rady Evropy.

13 Ustanoveni § 93 a nasl. zakona o zdravotnich sluzbach.

14 Srov. Evropsky vybor pro zabranéni muceni a nelidskému ¢i poniZujicimu zachazeni nebo trestani (CPT).
Complaints mechanisms. Vyriatek z 27. obecné zprdvy CPT, CPT/Inf(2018)4-part [online]. Strasburk: CPT, 2018
[cit. 11. 5. 2019]. Dostupné z: https://rm.coe.int/16807bc668.

15 Ibid.
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nemusi doplfiovat elektronicky podpis, ale pracovnik povéreny agendou stiznosti sam
proaktivné ovéfi totoznost stéZovatele), nabidnuti telefonniho ¢isla s mozZnosti pozadat
0 navstévu pracovnikem povérenym feSenim stiznosti apod. Je na nemocnici, aby s ohledem
na mistni podminky zvolila nejlepsi feseni.

Pacientim by mély byt dostupné informace o postupu feSeni stiznosti (tedy musi probihat
vstupni Ustni informovani a pacientdm musi byt dostupné také pisemné informace,

pfipravené s ohledem na specifika cilové skupiny kliniky).

Opatieni:

11) Zpfistupnit na oddéleni stiznostni pravidla, formulovana zplisobem vstficnym
k détem, a zajistit nezletilému pacientovi moznost samostatné podat stiznost
feditelstvi, jeZ by nemusela prochazet rukama pracovniki oddéleni (do 3 mésicu).

2.3 Dokumentovani zndmek Spatného zachazeni

Z mezinarodniho zavazku chranit jednotlivce pred Spatnym zachdazenim a zajistit nalezitou
péci osobam zbavenym svobody plyne statu povinnost vérohodné vysvétlit priciny zranéni,
jez clovék v pribéhu zbaveni svobody utrpi. Pokud by si dotyény stéZoval, Ze zranéni je
disledkem Spatného zachazeni, a stat nemohl jeho plvod objasnit, nesl by za né
odpovédnost. Psychiatrické nemocnice se tato povinnost statu dotyka tim, Ze v pripadé
pacientd, nad nimiz vykonava kontrolu, je to pravé ona, kdo ma byt schopen vznik kazdého
zranéni uspokojivé vysvétlit. To vyZzaduje v€asnou detekci a dobré dokumentovani.

Poskytovatel zdravotnich sluzeb, potazmo lékaf, ma ddle dilezitou ulohu v rdmci prevence
$patného zachazeni ze strany jinych subjektl, napfiklad policie. Proto mezinarodni standard
prevence Spatného zachdzeni poZzaduje, aby se pfi vstupu do mist zbaveni svobody
provadély lékarské prohlidky a systematicky se zaznamenavala pfipadna zranéni a znamky
napadeni.

Pokud je zjiSténo zranéni, jehoz plvod mize byt v napadeni nebo poutziti sily, méla by mit
zprava o oSetreni kromé ndleZitosti danych medicinskymi standardy také dalSi obsahové
naleZitosti. Musi obsahovat (i) co nejpresnéjsi popis udalosti, zachazeni a naslednych
fyzickych i psychickych projev(, jak je udava vysetfovany; (ii) zdaznam o ndlezu vcéetné
barevnych fotografii zranéni; (iii) stanovisko lékafe, co se tykd pravdépodobné souvislosti
nélezu a mozného 3patného zachazeni.'®

Zatizeni tedy doporucuji provadét detailni zaznamy o zranénich zjiSténych pfi prijeti
pacientli nebo utrpénych v pribéhu hospitalizace; zaznamenavat vsechny aspekty:
vyjadieni pacienta k ptivodu zranéni, nalez lékafe ajeho nazor nasoulad nalezu
s vyjadienim pacienta.

16 Srov. Evropsky vybor pro zabranéni muceni a nelidskému ¢i poniZujicimu zachazeni nebo trestani. Pofizovani
zaznamU( a podavani zprav o lékarskych zjisténich o Spatném zachazeni. Vynatek z23. vSeobecné zprivy CPT,
publikované vroce 2013. [online]. Francie. © Council of Europe. [cit. 5. 11. 2019], bod 74. Dostupné
z https://rm.coe.int/CoERMPublicCommonSearchServices/DisplayDCTMContent?document|d=09000016806ccc36.
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3. Personalni otazky

3.1 Pocet pracovnik(

Podle Pfehledu pldnovaného poctu mist a obsazeni bylo v zafizeni k 10. 6. 2019 obsazeno:

14,35 uvazku lékare,

] 16,80 uvazku vSeobecné sestry specialistky,
] 13,20 uvazku vieobecné sestry,

. 9,00 Uvazku sanitare,

] 2,00 uvazky psychologa.

V zafizeni je tak pfi 51 l0zkach s rezervou naplnén poZzadavek na minimalni personaini
zabezpeceni stanoveny vyhlaskou o minimalnim personalnim standardu.

Pf¥i ndavstévach se vSak nezaméruji pouze na naplnéni minimdlniho persondiniho
standardu, ale i na to, zda je v zafizeni dostatek personalu pro poskytovani bezpeéné
a nerestriktivni péce.

Neziskala jsem poznatky o tom, Ze by personalni situace v zafizeni byla v nékteré oblasti
nedostatecna. Oceniuji, Ze zafizeni dokazalo prijmout kroky k tomu, aby zajistilo neustalou
pfitomnost alespon 2 pracovnik( oSetfovatelského personalu na kazdém oddéleni.

3.2 Kultura pristupu k pacientlim

Je Ukolem vedeni usilovat o urcitou Uroven organizac¢ni kultury, do tohoto Usili je zapotiebi
zapojovat vedouci pracovniky vSech Urovni, protoZe organizacéni kultura se rozviji vidy, a
aktivni pfistup vedoucich pracovnikl mulzZe zajistit jeji pozitivni raz. Je povinnosti vedeni
zajistit, Ze v kontextu narocné péce a permanentniho tlaku na pecujici personal nesklouzne
pfistup k pacientdm k dehumanizaci ¢i atmosféfe moci.'’

V rdmci pozorovani personalu pfi praci byl zaznamendn pouze slusny a vstficny ptistup,
zajem o pacienty a korektni vyjadfovani na jejich adresu.

Podle rozhovori s pacienty jsou sestry vnimany jako dlvéryhodné, spolehlivé a pomahajici.
Lékafi jsou vnimani jako vzdalenéjsi, pfilezitost k individualni a blizSi komunikaci s nimi je
vnimana jako spiSe mimoradna, i kdyz mozna.

Vicero pacientl v rozhovorech zminovalo situaci, kdy sestra nedavno pfi uklidu lednice
pacientim vyhazela jidlo a kficela na né, Ze je maji Spatné oznaceno. Nic z rozhovorud vsak
nenaznacovalo tomu, Ze by k obdobnému vyboceni z jinak vysokého standardu pfistupu
k pacientim dochazelo opakované.

17 ,Nezdrava organizacni kultura predstavuje pro zdravotnické zafizeni jedno z nejvétsich rizik dlouhodobého,
vazného selhani.“ SKRLA, Petr a Magda SKRLOVA. Rizeni rizik ve zdravotnickych za¥izenich. Praha: Grada, 2008, 199 s.
ISBN 978-80-247-2616-8, s. 81.
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4. Soukromi

Nedostatecny pocit soukromi se snadno stane zdrojem frustrace. Zamértuji se proto
i na uroven soukromi v zafizeni. Z rozhovorl s pacienty vyplynulo, Ze droven soukromi
vhimaji jako velmi nizkou. Jeden z pacientd uvedl, Ze ackoliv ma byt podle dokumentu
»Prdva hospitalizovaného ditéte” vyvéSeného v zafizeni respektovdno jeho soukromi, tak
miru soukromi v zafizeni hodnoti jako minimalni.

4.1 Kamery a prlizory

Podle ¢lanku 7 odst. 1 Usneseni predsednictva Ceské nédrodni rady € 2/1993 Sb., Listiny
zakladnich prav a svobod, je mozné soukromi omezit jen v pfipadech stanovenych zdkonem.
Pro zdravotnickd zafizeni chybi zakonnd dprava pouZivani kamer pfi poskytovani
zdravotnich sluzeb.

4.1.1 V zafizeni jsou intenzivné pouzivany kamery

Obecné povazuji za nepripustné pouziti kamer v béznych loznicich (kde neprobiha omezeni),
toaletach, sprchach a spolecenskych prostorech. Dohled kamerami vidy predstavuje velky
zasah do soukromi clovéka, ktery je takto sledovan. Musi se tak zvaZovat, zda je tento
zasah do soukromi vyvazen zvySenim bezpecnosti, které kamerovy systém predstavuje.

Pouzivani kamer v prostorech, kde pacienti bydli a lé¢i se, mUzZe vést k eliminaci veskeré
intimity a nahrazovani osobni péce distanénim neosobnim sledovanim. Nejde navic
o Usporu ¢asu personalu, nebot sledovani obrazu blokuje pracovnika, a protoZe je Unavné,
vyzaduje pravidelné stfidani, aby bylo zabezpeceno fadné. Proto s intenzivnim pouzivanim
kamer nesouhlasim a navrhuji provadét dlikladnéji hodnoceni rizika a podle vysledk
umistovat pacienty na oddéleni dobre personalné pripravena pro zajisténi zvySeného
dohledu.

Zatizeni je intenzivné monitorovano kamerami. Napf. na oddéleni DPK je celkem 12 kamer,
z toho je 1 najidelné, 2 nachodbé, 1 v herné, 2 na ¢tyrllizkovém pokoji a 1 na kazdém dalsim
pokoji. Kamery nepfenaseji zvuk, umoznuji ale snimani i v noci.

Podotykam, Ze absenci zakonného zmocnéni nelze v pfipadé kliniky a tamniho velmi
Sirokého pouziti kamer fesit souhlasy pacientld (zakonnych zastupct), protoze pokud by
i zakonny zastupce jednoho pacienta nesouhlasil, bylo by komplikované zajistit jeho
soukromi a zaroven snimat ostatni pacienty. Nemluvé o tom, Ze podle § 35 zakona
o zdravotnich sluzbach by mél byt zohledfiovdn ndzor nezletilého pacienta na pouzivani
kamer.

Opatieni:

12) Odstranit kamery z béinych loznic [t]j. nikoli loZznic zvySeného dohledu] a dale ty
kamery, které nejsou bezpodminecné nutné k zajisténi bezpecnosti pacientl
(do 6 mésicti).

S obdobné intenzivnim pouzivanim kamer na loZnicich pacientd jsem se nesetkala v Zadném
z doposud navstivenych zdravotnickych zafizeni pro détské pacienty, a to véetné oddéleni
pro déti se zavaznymi poruchami chovani.
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4.1.2 Pofizovani kamerového zaznamu bez souhlasu snimanych je v rozporu se zdkonem
Podle § 84 obcanského zdkoniku Ize podobu ¢lovéka tak, aby podle zobrazeni bylo mozné
urcit jeho totoznost, zachytit pouze s jeho svolenim.

V zafizeni je pouZivdan kamerovy systém se zdznamem. Zaznamy se uchovavaji po dobu
7 dnd. Do zdznamG z kamer nemaji zdravotnici pfistup, musi byt pfivolan technicky
pracovnik, ktery zaznamy zpétné zpfistupni. Do zaznam( z kamerovych systém( neni
vstupovano casto. Byla zminéna situace z minulého roku, kdy se kamerovy zaznam poufZil
ke zjisténi toho, kdo koufil v herné.

Informace o pofizovani kamerového zdznamu vsak neni uvedena v zddném z dokument,
které zatizeni predklada pacientim nebo jejich zdkonnym zastupclm. Je tak zfejmé,
Ze vrozporu s § 84 obcanského zakoniku je pofizovan zaznam podoby osoby bez jejiho
souhlasu. Zde zdlraznuji, Ze kamerovy zdznam neslouZi k zajisténi dohledu, ale ke zpétnému
vySetfovdni udalosti na oddéleni, pficemZ pro takovy postup chybi jakykoliv zakonny
podklad.

Za vhodné teSeni nepovaZuji zarazeni souhlasu s pofizovanim zaznamu do materiald, jez
jsou poskytovany pacientlim nebo jejich zakonnym zastupclim, a to ze stejnych divodU jako
u intenzivniho pouZivani kamer vyse.

Opatieni:

13) Prestat s pofizovanim zaznamu z kamer na oddéleni, ponechané kamery pouzivat
pouze bez zaznamu (bezodkladné).

4.1.3 Pokoje maji ve dvefich velké prizory

Prizory umoznuji kontrolovat déni v pokoji bez nutnosti do pokoje vstoupit, predstavuji vsak
vyrazny zasah do soukromi pacienta. Za vhodné povazuji, aby prlizory byly vybaveny pouze
pokoje, kde jsou umisténi pacienti, u nichz je zvySené riziko nahlého zhorseni zdravotniho
stavu nebo sebeposkozeni. Tyto prlzory by navic do pokoje nemély smérovat ze spolec¢nych
prostor, ale ze zdzemi personalu.

V zafizeni jsou prlzory ze spolecné chodby vybaveny vsechny loZnice, znacna ¢ast plochy
dveti do loZnic je nahrazena nezaclonitelnym plexisklem.
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Obrdzek 3: Prahledy ve dverich do loZnic

Reflektuji, Ze ve stavajicich prostorach neni vyse uvedeny standard plné dosazitelny.
| za stavajiciho stavu vsak Ize na zakladé individualniho hodnoceni rizika zaclonit priizory do
téch pokojd, kde jsou umisténi pacienti, nad nimiz neni nutny nepfetrzity ¢i zvySeny dohled.
Zaclonéni nemusi byt trvalé, a pokud se zdravotni stav pacienta zméni, nebo zde bude
umistén jiny pacient, Ize clonu odstranit. To, Ze zaclonéni priizoru do pokoje je technicky
mozné, vyplyva ze zaclonéni prizoru do pokoje, kde v dobé navstévy pobyvala matka jako
doprovod ditéte.

Opatieni:

14) Na pokojich, kde jsou hospitalizovani pacienti, jejichz zdravotni stav nevyzaduje
nepretrzity Ci zvySeny dohled, zaclonit prazory z chodby (do 3 mésica).

4.2 Soukromi ve sprchdach a na toaletach

Na kazdém oddéleni jsou toalety a koupelna. Na DPK-D je koupelna spole¢na pro chlapce
a divky, na zbylych oddélenich jsou koupelny samostatné. Toalety maji vidy dvé kabinky,
vstupuje se do nich z predsiriky, z niz se vstupuje i do koupelny. V koupelné je sprchovy kout,
vana a umyvadla. Dvefe do kabinek od toalet nem(ze pacient uzamknout, stejné tak nelze
uzamknout dvere do koupelen.

Soukromi pacienta poutZivajiciho toaletu ¢i koupelnu tak muize narusit nékdo dalsi, kdo
si nevSimne, Ze je obsazena. Za vhodné fesSeni povazuji vybaveni toalet knoflikem, ktery
umozni uzaméeni zevnitf, pficemZ persondl mize dvefe zvenku klicem vidy otevfit.’®

18 Srov. ,knoflikové vlozky zamku“ v Doporuéeni pro bezpe¢nou praxi 2015/02 — Zamykani pokojl u poskytovatell
zdravotnich sluzeb, Véstnik Mz CR, &¢astka 2, od str. 13.
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Alespon ¢astecné odstranéni tohoto rizika vidim v umisténi cedulky , Vidy klepejte” na dvere
toalet.

Opatieni:

15) Pfijmout kroky ke zvySeni soukromi pacientli ve sprchach a na toaletach
(do 3 mésicu)

V rozhovorech pacientky zmifiovaly, Ze by ocenily, pokud by mély na toaletach k dispozici
kosSe na hygienické pomucky pfi menstruaci.

4.3 MozZnost uloZit si osobni véci

PovaZuji za standard, Ze pacient dostane k pouzivdni nocni stolek, skfin a néjaky
uzamykatelny prostor; jednak to odpovida soucasnym kulturnim podminkam, a jednak jde
o pfedpoklad pocitu bezpeéi a autonomie pacienta.'® Standardem by mélo byt, Ze i nezletily
pacient ma k dispozici uzamykatelnou skfifiku, pficemz zplsob vyuzivani se muze lisit
s ohledem na vék a vyspélost ditéte (kli¢ je u persondlu nebo jej ma dité u sebe). Nejde zde
o cennosti, ale o soukromi véci béiné potteby, jez maji spise osobni hodnotu. Rada
hospitalizovanych déti je uz starSich a mély by mit tuto moznost.

Na vétsiné pokoju v zafizeni jsou neuzamykatelné skiiné a neuzamykatelné supliky. Tam,
kde jsou skfinky uzamykatelné, od nich pacienti neméli kli¢. Pacient v rozhovoru zmirnoval,
Ze ma zkusenost s tim, Ze mu jini pacienti brali véci. Nékteré predméty (jako napf. mobilni
telefony nebo hygienické potreby) maji pacienti v zamcené skfini spravované sestrami.

Opatieni:
16) Vybavit pokoje déti néjakym uzamykatelnym tloZznym prostorem a zapujcovat kli¢

na zakladé individualniho posouzeni schopnosti ditéte (do 6 mésicti).

Vyznam uzamykatelného prostoru vzroste, kdyZ zafizeni pfistoupi k odstranéni kamer,
protoze v prostoru totdlniho a nepretrzitého dohledu na pokojich je kazda ztrata Ci
poskozeni predmétu snadno fesitelnd. Déje se tak vSak na ukor soukromi pacient(.

4.4 Moznost setkani s navstévou v soukromi

V zatizeni chybi navstévni mistnost. Pfed vstupnimi dvefmi na oddéleni je prostor se stolem
a zidlemi, kde mohou déti sedét s ndvstévou. Prostor poskytuje minimum soukromi, protoze
tudy prochazi kazdy, kdo vstupuje na oddéleni.

19 EVROPSKY VYBOR PRO ZABRANENI MUCENI A NELIDSKEMU €I PONIZUJICIMU ZACHAZENI NEBO TRESTANI (CPT).
Nedobrovolné umisténi v psychiatrickych zafizenich Vynatek z 8. obecné zpravy CPT, publikované vroce 1998.
CPT/Inf(98)12-part [online]. Strasburk: CPT, 2018 [cit. 10. 11. 2019]. Dostupny z: https://rm.coe.int/16806cd3aa. Bod
34,
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Obrazek 4: Misto, kde se mohou pacienti setkdvat s ndvstévami

Navstévy — samy o sobé emocné iorganizacné narocné pro vsechny zucéastnéné — bez
adekvatniho zdzemi nemohou probihat hladce a s maximalnim prospéchem pro pacienta.
Respektuji, Ze stavajici stavebni rozloZeni zatizeni neumoznuje ztizeni samostatné navstévni
setkani pacienta s navstévou v soukromi, a to napf. formou navstévy na pokoji nebo
v herné na oddéleni.

5. Materidlni podminky

5.1 Standard

Prostfedi psychiatrického oddéleni ma byt terapeutické a prizplsobené détem (dostatek
prostoru a pomulcek pro hru, studium a odpocinek). Musi byt vytvoreny podminky
pro oddélovani déti tak, aby se vzdjemné nerusily nebo nedrazdily. Odkazuji zcela
na pozadavek Charty prav déti v nemocnici, kterd je v zafizeni vyvéSena jako dokument
Prava hospitalizovaného ditéte ,,déti maji byt v prostredi, které je zafizeno a vybaveno tak,
aby odpovidalo jejich vyvojovym potifebdm a poZadavkim, a aby zdrovern vyhovovalo
uznanym bezpecnostnim pravidlim a zdsaddm péce o déti”.

5.2 Ubytovani se zohlednénim potfeby soukromi ditéte

Na oddéleni DPK a DPK-1 jsou loZnice se shodnym rozmisténim lGzZek, a to 1 CtyrlGzkova
loZnice, 4 tFilGzkové loZnice a 2 dvojllizkové loZznice. Na oddéleni DPK-D jsou 2 CtyflGzkové
loZnice 1 dvojlizkovd a 1 jednollizkova loZnice.

Zadny predpis nelimituje pocet IGZek na pokoji, nicméné mnohaldikové pokoje jiz
nevyhovuji soucasnym standardlim terapeutického prostfedi. Neposkytuji pacientim
dostatecné soukromi a klid, a mohou tak mit i protilééebny uUcinek. Dusevni stav nebo
specificka zranitelnost nékterych pacientl, dle mého soudu, vyZaduje dokonce individudlni
ubytovani, ma-li byt minimalizovano riziko zasahovani do prav jejich nebo jinych pacienta.
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Obecné doporucuji, aby na pokojich byla maximalné 4 lGZka, tento standard zafizeni
napliiuje. Za idealni povazuji stav, kdy je vétsina loZnic dvojlizkovych a konkrétni pacienty
je mozné ulozZit i samostatné. Reflektuji vSak, Ze tento stav je ve stavajicich prostorech
zafizeni jen stéZi dosazitelny.

5.3 Terapeuticky a dlstojny raz prostredi

Co se tyka estetiky vnitiniho prostredi, mize mit terapeuticky vyznam (vizualni stimulace),
ale jde také o to, aby se déti v nemocnici citily co nejlépe a neumocriovalo se napétia trauma
z hospitalizace. V dobé navstévy byly vnitini prostory oddéleni svétlé, Cisté, barevné
a atmosférou prizplsobeny détem. Pfi navstévé vzari byla nové vybavena herna
na oddéleni DPK.

Obrdzek 5: Herna na oddéleni DPK Obrdzek 6: Jidelna na oddéleni DPK

Terapeuticky raz prostfedi narusuji mfiZze v oknech na loZnicich. Jsem presvédcena,
Ze po vyméné oken nebude nutné mrize déle pouzivat.

6. Rezim a pravidla

Poskytovatel zdravotnich sluzeb ma moznost stanovit vnitfni pravidla zatizeni. Rozsah,
ve kterém tak maze Cinit, vSak mda rdmec stanoveny pravnimi predpisy.

MozZnost poskytovatele zdravotnich sluZeb vytvaret ve formé vnitifniho fadu pravidla, podle
nichz se museji fidit pacienti, jimz poskytuje zdravotni sluzby, vyplyvd ze zakona
o zdravotnich sluzbach. Z § 46 odst. 1 pism. a) zdakona o zdravotnich sluzbach vyplyva,
Ze vnitini fad nesmi do prav pacienta zasahovat vice, neZ je nezbytné nutné pro zajisténi
fadného chodu zafizeni (zde se bude jednat napf. o stanoveni doby navstév; omezeni
pouzivani mobilQ, tak aby nebranilo Skolni pfipravé) nebo pro respektovani prav ostatnich
pacientl (zde se bude jednat napf. o zdkaz poslechu hlasité hudby na pokoji; zdkaz mit
u sebe nabije¢ku s dlouhym kabelem v situaci, kdy se na oddéleni nachazi jiny pacient
v akutnim riziku sebevrazdy apod.).
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6.1 Pravidla v zarizeni

6.1.1 Obsah pravidel

Na klinice neni zaveden Zadny systém pravidel, jez by formalizoval hodnoceni chovani déti
(bod apod.) ¢i zakladal néjaka privilegia. Praxi v zatizeni, kdy je provadéno individudIni slovni
hodnoceni zaloZzené na vztahu mezi ditétem a pecujici osobou, povazuji za spravnou.

Pravidla, kterymi se pacienti na oddéleni maiji fidit, jsou obsazena v Domdcim rddu, dal
pravidla Ize nalézt v dokumentu DdleZité informace pro rodice a rodinné prislusniky a dal
jsou vyvésena na nasténkach oddéleni, kde byl napf. vyvésen rozpis jednotlivych dnQ
v tydnu véetné ¢asu vecerky a budicku.

Si
Si

ObsaZeni pravidel ve vice dokumentech vede k riziku vzniku rozpord. Rozpor jsem
zaznamenala napf. u pravidla oznacovani vlastnich potravin pacientd v lednicich
na oddélenich. K tomuto pravidlu v Domdcim rfadu chybi jakakoliv informace, na nasténce
DPK-D je uvedeno, Ze potraviny maji byt oznaceny jménem pacienta a vdokumentu DdleZité
informace pro rodi¢e a rodinné pfislusniky je uvedeno, Ze vlastni potraviny museji byt
oznaceny jménem a prijmenim pacienta. Ackoliv se rozpor mize zdat jako trivialni, tak byl
zdrojem konfliktu, ktery pacienti popisovali tak, Ze sestra jim vyhdzela potraviny z lednice
a kficela na né, Ze je nemaji oznaceny jménem a prijmenim. Oslovena pacientka vnimala
jako ptikoti, ze ji to bylo vycitano, ackoliv méla potraviny oznaceny jménem; o pravidlu
oznacovani pfijmenim nevédéla.

Dalsi drobny rozpor jsem zjistila ve vztahu k pravidlu o pouZivani mobilnich telefon(
v dokumentech na nasténce mimo oddéleni. Jeden dokument vyvéseny na nasténce uvadi
moznost pouzivat telefon ve vybrané dny od 18:00 do 19:00 hodin a druhy dokument
po prepsani od 18:15 do 19:15 hodin. Druhy udaj je shodny s udajem obsazenym
v dokumentu DdleZité informace pro rodice a rodinné pfislusniky.

NAVgTE Denne je Lcwsvadiné k dispozici ovoce, ovoeny €aj nebo ildva, proto je potiebneé
\n{ myslet na pfiméfené piinesené muozsivi Jidla, které musi byt uloZeno v lednicce

k tomute delu uréené, Kofeinové piipravky (napf. Coca-Cola) jsou zakazané,

St,P4,So,Ne 14:00-17:00 12

. Po dohodé s oSetfujicim Iékatemn mohou pacienti pouZivat soukromy mobilni
telefon a to v pondéli. v itery a ve Ctvriek v dobé mezi 48%¢ hod., a ostatni dny

v dobé navitév, A4S -1 45
MOB“_Y 13. Na oddéleni kliniky je zakizané fotit a naticet!
Po,ﬂt, CT 18:00-19:00 14. Klinika neruéi za ztritu, & poskozeni cennych véci, které mé pacient/-ka u sche
V dobé névétdy 15:45-16:45 15. Pacient/-ka se zavazuje, 7e se bude chovat ohleduping a nebude amysiné polkozovat

zatizeni kliniky.
V opagném pripadé se rodiée zavazuji. 2e uhradi skody zplsobené jejich détmi

Obrazek 7: informace o moZnosti pouZivat Obrdzek 8: informace o moznosti pouZivat telefon 2
telefon 1

Reflektuji, Ze na rGznych oddélenich mohou platit rlzna pravidla, mélo by vsak byt vidy
zfejmé, jaka pravidla plati v celém zafizeni a jaka jen na urc¢itém oddéleni. Zafizeni by mélo
dokumenty sjednotit, co se tyka v nich obsazenych pravidel.

Zadny z ptistupnych dokumentd nepoucuje déti o jejich pravech, moznosti podat stiznost
(srov. kap. 2.2.2), osobach pfipravenych jim pomoci, moznosti obratit se na soud (pokud
nesouhlasi s pobytem v zafizeni, srov. kap. 2.1.3). To je chyba.
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Opatieni:

17) Poskytnout détem informace o jejich pravech a mozZnosti jejich realizace napf.
revidovanim stavajicich dokumenti a nastének, anebo novym zplsobem
(do 6 mésict).

6.1.2 Informovani pacientd o pravidlech
Pacienti jsou o pravidlech poucovani a Domdci fdd podepisuji spolu se zakonnymi zastupci
a je jim predkladan hned na pocdatku hospitalizace.

Za priklad dobré praxe povazuji postup zjistény na oddéleni DPK-D, kde je kazdy den v 7:30
hodin ,komunita“, tedy setkani, které formalné vede nékteré z déti, probiha vitani novych
pacientU a fesi provozni véci, existuje tak dobra platforma pro fesSeni nejasnosti a probléma.
Na komunité se kazdé utery ctou pravidla, ktera na oddéleni pacienti maji dodrZovat.

6.2 Kontakt s vnéjsim svétem

Zvlastni pozornost vénuji tomu, jaké jsou dany podminky pro kontakt nezletilych pacientt
s vnéjsSim svétem, rodici ¢i dalsimi blizkymi osobami. Jednak se tim snizuje stradani
nezletilého pacienta z odlouceni, a jednak jde o pojistku pti pfipadném Spatném zachazeni,
protoze dité mlze kontaktovat nékoho, kdo se ho m(ze zastat.

Navstévy mohou v zafizeni probihat ve stfedu, patek, sobotu, nedéli a ve statni svatky vzdy
od 14:00 do 17:00 hodin. Zadny z pacientd si nestéZoval na nedostateény kontakt s blizkymi
a primar zafizeni uvedl, Ze v individualnich pfipadech jsou ochotni umozZnit ndvstévu i v jiny
Cas. Vybizim zafizeni, aby aktivné zjistovalo, zda limitovany ¢as navstév nepredstavuje pro
nékterého z pacientl prekazku v kontaktu sjeho blizkymi (napf. z divodu odpolednich
smén v zaméstnani rodic() a hledalo cesty, jak setkavani umoznit i témto pacientim.

Déti mohou pouzivat vlastni mobilni telefon ve vyhrazenou dobu, a to v pfipadé, ze nemaji
navstévu, tak vjeji dobé, a ve dny, kdy navstévy nejsou, tedy v pondéli, utery a cCtvrtek
od 18:15 do 19:15 hodin; jinak jsou uloZeny na sesterné. Pfi omezovani telefonovani
na urcité Casy je vzdy nutné mit na zreteli i pripadna ¢asova omezeni druhé strany, aby
zakazem telefonovat v urcity ¢as nepfiSel pacient o jedinou moznost, kdy mUzZe kontaktovat
blizkou osobu. Spoléhdm na nemocnici, Zze by byl ¢as pro pouzivani telefonu individualné
nastaven jinak.

V zafizeni vSak mohou pobyvat i pacienti bez mobilnich telefon(, nezjistila jsem, jak je témto
pacientim zajisténa moznost telefonického kontaktu s blizkymi.

Zatizeni by mélo umoznit pacientim, ktefi si to preji, avSak nemaji s sebou v nemocnici
vlastni mobilni telefon, a nikdo jim netelefonuje, s urcitou cetnosti zatelefonovat osobé
blizké (napf. rodici, sourozenci nebo vychovateli z détského domova). Nemajetnym
pacientim by na vSech oddélenich mély byt zajiStény alespon odchozi hovory k udrzeni
vazeb s blizkymi a komunikaci s Ufady. Majetni pacienti bez vlastnich mobilnich telefon( by
méli mit moznost odchozich hovor( na vlastni naklady.

18) Zajistit majetnym pacienttim bez mobilnich telefonli moZnost odchozich hovoru
za vlastni penize (do 6 mésict).

28



ombudsman Sp. zn.: 48/2019/NZ/MSR

Uz 20 let pomahame bez rozdilu C'vj': K,VOP'3681./ 2.020
Détska psych. klinika FN Motol

19) Umoznit v néjaké mife odchozi hovory také nemajetnym pacienttiim (do 3 mésicu).

6.3 Moznost pobyvat venku

Soucasny evropsky standard pro psychiatrickou a socidlni péci je zajistit denni pfistup
na vzduch, s poZadavkem na zajiSténi dohledu a zabezpeleni, pokud jsou nezbytné,
a nadhradniho obledeni a obuvi, pokud pacient nema vlastni.?° Omezit pravidelny pfistup
pacientd na vzduch Ize jen v individudlnich pfipadech, omezeni mizZe byt opodstatnéno
aktualnim zdravotnim stavem pacienta, ale nikoli uzavienosti oddéleni. Nelze opomijet
psychohygienické hledisko pobytu venku a elementdrni potfebu provétrat se.

Psychiatricka klinika mda oplocenou zahradu, neni na ni vSak pfistup pfimo
ze zadného oddéleni. Pacienti se na ni nebo do jinych venkovnich prostor nemuseji dostat
kazdy den, a to z organizacnich dvodu.

Zameéstnanci zafizeni sdélili, Ze pobyt pacientl venku ovliviiuje to, zda je Unosné, aby jedna
sestra opustila s pacienty oddéleni a zUstala tam jen jedna. V praxi si nékdy vypomohou
s jinymi oddélenimi. Podle osloveného pacienta se v bfeznu moc nechodilo ven; obecné
pacienti sdélili, Ze se chodi ven, kdyz se to stihne, rozhodné ne denné.

Opatieni:

20) Zajistit denni pobyt na vzduchu détem, které nemaji zdravotni kontraindikaci
(priibézné).

Specialné je upraven pobyt na oddéleni u pacientl s poruchami pfijmu potravy a je provazan
s pfibyvanim na vaze. Oslovena pacientka uvedla, Ze pacient v rezimu poruch pfijmu potravy
se ven na vzduch nemusi dostat i 3 tydny.

Respektuji odGvodnéni zdravotnikll, Ze za omezenim pobytu venku stoji snaha zabranit
pacientdm cvicit nebo se intenzivné pohybovat, protoze je nutné zajistit jejich pribyvani
na vaze. Mam vsak za to, Ze vychazku na zahradu lze provést i za dohledu personalu tak,
aby pacienti nemohli vykonavat aktivity rozporné s individualnim lé¢ebnym planem.

7. Otazky péce

Psychiatricka Ié¢ba by méla byt zaloZena na individudlnim pristupu a soucasti [é¢ebného
planu by méla byt Sirokd skala terapeutickych aktivit, kdy pripadna farmakoterapie je jednou
z jeho slozek.

7.1 Program |écby a aktivit

Ve studované zdravotnické dokumentaci pacientd bylo vidy obsaZeno vySetreni
psychiatrem hned prvni den hospitalizace. Stejné tak je ve zdravotnické dokumentaci
uveden plan péce o pacienta.

20 Evropsky vybor pro zabranéni muceni a nelidskému ¢i poniZujicimu zachazeni nebo trestani (CPT). Zprdva
pro Ceskou viddu o ndvstéve Ceské republiky provedené v roce 2018. CPT/Inf(2019)23 [online]. Strasburk: CPT, 2019
[cit. 12. 7. 2019]. Dostupné z: https://rm.coe.int/168095aeb2, bod 94.
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Prilezitosti pro setkani slékafem a pro upfesnéni programu lécby je vizita, ktera
probiha kazdy vSedni den. Vizita probihd individudiné mezi oSetfujicim psychiatrem
a ditétem tak, Ze psychiatr si stru¢né, i obsahleji s ditétem popovida v individualnim
rozhovoru na oddéleni. Jednou tydné probiha na kazdém oddéleni vizita za pfitomnosti
primare a i tato vizita probiha individudlné.

Na klinice jsou celkem 2 psychologové. Nepracuji se vSemi détmi, nybrz dle zadani
psychiatra, a to jak ve smyslu diagnostiky, tak i psychoterapie individudlni ¢i skupinové.
Pacienti uvedli, Ze by radi ¢astéji vyuzivali individualni pohovory s psychology. Aktudlné
k dostupnosti psychologa pacientka uvedla, Ze ,svého psychologa® vidéla 2x az 3x za mésic.
Jiny pacient uvedl, Ze po intervenci rodicd dosahl intenzivnéjsi frekvence setkavani
s psychologem. Navrhuji zafizeni zhodnotit, zda je kontakt s psychologem v zafizeni
dostatecné dostupny.

Ve zdravotnické dokumentaci pacient(l byla uvddéna individualni psychoterapie i skupinova
psychoterapie a u téchto ¢innosti jsou uvedeny konkrétni aktivity, a to napf. muzikoterapie,
relaxace, prace s papirem, arte-mandaly, herni terapie. Zrozhovoru se zdravotniky
vyplynulo, Ze ¢innost uvedend pod kolonkou , psychoterapie” mlze byt vedena i zdravotni
sestrou, a nejde tedy vzdy o psychoterapii, kterou by provadél psychoterapeut ¢i psychiatr.

Aktivity pro pacienty jsou zajiStovany i subjekty mimo zafizeni. V ¢ervnu probihala akce
Indidnské prdzdniny ve FN Motol, skladala se ze 14 program, které probihaly prevainé
v odpolednich hodinach. Ve ctvrtek pravidelné do zafizeni pfichazeji zdravotni klauni,
atoina oddéleni DPK-D, ktefi mohou vzit pacienty ven. Ve FN Motol je dobrovolnické
centrum, které pro zafizeni pravidelné zajistuje aktivity, jedna se napfiklad o canisterapii
nebo divadlo.

7.2 Elektrokonvulzivni terapie (EKT)

Elektrokonvulzivni terapie (dale ,,EKT“) je uznavanou formou Iécby nékterych tézkych nebo
na lécbu rezistentnich dusevnich nemoci. Ma omezené indika¢ni spektrum, pficemz podle
okolnosti pfipadu mdze jit o 1é¢bu Zivot zachrarujici. V Cesku se EKT aplikuje ro€né u zhruba
1 000 pacientt (hospitalizovanych i ambulantnich) u 26 poskytovatel( zdravotnich sluzeb.

Pacientlm zafizeni se EKT poskytuje na oddéleni urgentniho pfijmu FN Motol, kam za tim
ucelem dochazeji. Nezda se, Ze by EKT bylo vyuZivano Casto, oslovena lékarka si vybavila jen
2 pripady pouziti EKT. Pouziti EKT vSak neni centralné evidovano.

Poznatek o nevedeni centralni evidence neni platny pouze pro navstivené zatizeni, ale
jednd se o rozsifeny jev, coz vyplyva ze zavér( vyzkumu, ktery provedli ¢esti psychiatfi
v roce 2015.%2 Dasledkem je, Ze neexistuje narodni databdze nebo jiny zdroj souhrnnych
poznatkl o pouZiti EKT a vétSinou nemaji o praxi lékar( prehled ani jednotlivi poskytovatelé.
Uvedeny vyzkum dale zjistil, Ze praxe na jednotlivych pracovistich se lisi, co do rozsahu péce

21 KALISOVA, Lucie, et al. Electroconvulsive Therapy in the Czech Republic. J ECT. 2018 Jun;34(2): 108—112. ISSN
1095- 0680.

22 Tamtéz.
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(somatickych vySetreni) pred zakrokem, zplsobu aplikace EKT a sledovani jejiho ucinku.
Vyzkum praxi hodnotil sice jako harmonizovanou a celkové odpovidajici narodnim
doporucenym postuplim, ale také konstatoval nesledovani nejnovéjsich védeckych
poznatkd.

PoZadavek na centralni evidenci EKT vyslovilo i CPT.?

Uvazim-li, Ze pretrvava stigma této metody, tak dochazim k zavéru, Ze citelné chybi data —
celonarodné i na Urovni poskytovatell — o tom, v jaké mife je EKT pouZivana, z jaké indikace,
zda se souhlasem, Ci bez souhlasu pacienta a s jakym IéCebnym efektem, pripadné
komplikacemi (nezadoucimi Gcinky).

Opatieni:

21) Vést a pravidelné vyhodnocovat evidenci o EKT zakrocich s cilem ovérovat
napliiovani pravnich standardui v pfipadech, kdy Iékafi postupovali bez souhlasu
(do 3 mésicti).

7.3 Péce o specificky zranitelné skupiny pacient

Pti ndvstévach se zaméruji i na to, jakou pozornost zafizeni vénuje specificky zranitelnym
skupindm pacientll, a to zejména pacientlim s mentalnim postizenim a odliSnou sexualni
identitou.

U pacientli s mentalnim postizenim a poruchami autistického spektra se zatizeni, podle
svého vyjadreni, snaZi zajiStovat hospitalizaci spolu s rodi¢em, coZ odpovida pozorovani
pracovnikd Kancelare pfi cervnové navstéve.

Pacienty s odliSnou sexudlni identitou se podle vyjadreni oSetfovatelského persondlu snazi
v zafizeni ubytovat samostatné. Po posouzeni |ékafem pacienty oslovuji podle jejich prani.

Z pozorovani ani ze zdravotnické dokumentace nevyplynulo, Ze by v zatizeni byli pacienti
ze specificky zranitelnych skupin vystaveni zvySenému ohrozeni.

8. Pouzivani omezovacich prostredk

Samo pouZiti omezovacich prostredkll nepredstavuje Spatné zachazeni, musi vsak byt
pouzivany pouze v nezbytnych pripadech, kdy je ucelem jejich pouziti odvraceni
bezprostiedniho ohroZeni Zivota, zdravi nebo bezpeénosti pacienta nebo jinych osob.?*
Faktem je, Ze nezbytnost pouziti omezovacich prostredkl je svazana s realitou poskytovani
péce na konkrétni stanici. V rdznych podminkach poskytovani péce je rGzné vysoko prah,
pfi jehoZ prekroceni uz je z pohledu pecujicich nezbytné omezeni pouzit.

23 Evropsky vybor pro zabranéni muceni a nelidskému ¢i poniZujicimu zachazeni nebo trestani (CPT). Nedobrovolné
umisténi v psychiatrickych zafizenich. Viyriatek z 8. obecné zprdvy CPT, CPT/Inf(98)12-part [online]. Strasburk: CPT,
1998 [cit. 19. 4. 2019]. Dostupné z: https://rm.coe. int/16806cd3aa, body 39 a 41.

24 Ustanoveni § 39 odst. 2 zdkona o zdravotnich sluzbach.
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Nezbytnost tak nechapu jako objektivni prah drovné ohrozeni, ktery by stanovil, Ze urcité
jedndani ma byt vzdy spojeno s omezenim. Nezbytnost naopak chdpu jako pozadavek na Usili
dosahovat rozumnymi opatifenimi minimalizace pouzZivani omezeni v prostiredi konkrétniho
pracovisté. Limitem pro Usili zafizeni je to, Ze takova opatieni nesméji pro né predstavovat
neunosné bfemeno.

8.1 Standard

Kromé naplnéni zakladniho ucelu, kterym je odvraceni vdzného nebezpeci, maji omezovaci
prostiedky c¢asto neZadouci Gcinky (zplUsobeni bolesti, zranéni, poniZeni, naruseni
terapeutického vztahu, dokonce hrozi i ndhla umrti). Proto je jejich pouZivani podrobeno
prisnym pravidlim (vCetné naro¢néjsiho povolovaciho procesu, dokumentovani a rozboru
pfipadu s pacientem).?®

Aby v realité poskytovani péce skuteéné platilo, Ze omezeni je aZ krajni opatieni
a personalni, materidlni a organizacni podminky na daném pracovisti je naopak nevynucuiji,
ma byt pouZivani omezovacich prostredk( centralné sledovdno a ma byt usilovano o jeho
minimalizaci. Nesmi se pfipustit pouZiti jako vychovné opatieni nebo jako kompenzace
nedostatku oSetfujiciho personalu a nevhodnosti prostfedi poskytovani péce. Soucasti
tématu tak jsou také mirnéjsi alternativy k odvraceni hroziciho nebezpedi, opatfeni
ke snizeni nezbytnosti pouZivat omezeni, systematické Usili nemocnice o naplfiovani zasady
co nejmensiho omezeni.?®

Specifika détskych pacientl nejsou explicitné vyjadrena v Zddném standardu — ani v zakoné,
metodickém doporucéeni ministerstva, standardu CPT, a pokud vim, ani v doporucéenych
postupech psychiatrické péce. Je tedy tieba vyjit z toho, Ze dité je citlivéjsi a zranitelngjsi,
a proto by principialné nemélo byt omezeni podrobovdno. Rozhodujici je jisté klinické
hodnoceni situace azpravidla je mnohem vétsi rozdil mezi ditétem Sestnactiletym
a desetiletym nez Sestndctiletym ditétem a dvacetiletym dospélym. V pravnim smyslu je dité
zranitelnou skupinou, tedy prah zdvaznosti zachazeni, jez mlze byt posouzeno jako nelidské
a ponizujici, se snizuje a museji byt ¢inény pfimérené Upravy poskytované sluzby oproti
standardu pro dospélé. Kde je omezeni nezbytné pro predejiti ublizeni pacientovi nebo
ostatnim, je zapotiebi postupovat s maximalni péci a nedopustit vznik pocitu opusténosti
a traumatu.

Ve svych zprdvach prejimam neddvny postoj CPT, tedy doporucuji zasadné u déti mladsich
16 let nepouZivat jiné prostiedky neZ uchop?’ a usilovat o zajisténi dohledu v drovni

25 Vychazim z § 39 zakona o zdravotnich sluzbach, metodického doporuéeni ministerstva a doporuéenych postupt
psychiatrické péce. Mezinarodni standard prevence Spatného zachdazeni, se zavaznosti tzv. soft law, je obsazen
v dokumentech Evropského vyboru pro zabranéni muceni a nelidskému ¢i ponizujicimu zachazeni nebo trestani (CPT),
konkrétné v revidovaném standardu o pouZivani omezovacich prostifedkl z roku 2017 a doplrikové v 16. obecné
zpravé CPT z roku 2006.

26 Jde ojednu z obecnych zasad péce o osoby s dusevni poruchou, viz ¢lanek 8 Doporuceni Vyboru ministrl
Rec(2004)10, na ochranu lidskych prav a distojnosti osob s dusevni poruchou. Vedeni evidence je dlouhodobym
doporucenim vyboru CPT pro Ceskou republiku.

27 ,Déti mladsi 16 let by nemély byt vzdsadé nikdy vystaveny omezeni. Rizika a dlsledky, které v souvislosti
s omezenim hrozi, jsou s prihlédnutim k jejich zranitelnosti vaznéjsi nez u starSich pacientd. V krajnich pfipadech,
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pritomnosti u pacienta v omezeni. Cim del3i je omezeni a ¢im mladsi je pacient, tim se musi
stupfiovat snaha omezeni ukoncit, a také o to musi byt peclivéjsi hodnoceni skutecné
nezbytnosti omezeni.

8.2 Vnitini pfedpis o omezovacich prostifedcich v zafizeni

v

V zafizeni byl v dobé navstévy ucinny vnitfni predpis ¢. IIMP-NLPP_3/2014-1 PouZivdni
omezovacich prostredkt u neklidnych pacientii ze dne 1. 9. 2014 (déle jen ,vnitfni predpis
o omezovacich prostifedcich”).

V bodé 6 vnitfni predpis o pouZivani omezovacich prostfedkll vyjmenovava, které
prostfedky Ize pouZit k omezeni v celé FN Motol, pficemzZ uvadi tyto prostredky:

. popruhy,

] farmakoterapii,

] umisténi v izolacni mistnosti (vétSinou neobsazeny pokoj pro pacienty),
= ochranné rukavice,

= mékké dlahy,

] sloZzenou plenu nebo prostéradlo,

] jiné Setrné mechanické pomucky.

Prvni tfi omezovaci prostredky jsou prostfedky predvidané § 39 odst. 1 zdkona o zdravotnich
sluzbach, neni mezi nimi vSak uveden uchop.

Zbylé omezovaci prostfedky zadkon o zdravotnich sluzbach neobsahuje. Sdilim nazor,
Ze ,zdkonem nepredvidané prostredky, které omezuji volny pohyb pacienta takovym
zpusobem, Ze pacient neni schopny napf. z divodu svého zdravotniho stavu omezeni
prekonat, by poskytovatel mél pouZivat, jen pokud je presvédcen, Ze se jednd o mirnéjsi
alternativu k omezovacim prostredkiim predpoklddanym zdkonem, které by jinak bylo nutné
pouzit”.?®

Postup pro pouzivani téchto zakonem nepredvidanych prostfedk(i by mél byt upraven
vnitfnim predpisem. Pacient, ktery je takto omezen, by také mél mit moznost dustojné si
privolat pomoc, a zejména by mél byt zjisStovan a zaznamenavan jeho nazor na pouzity
oSetfovatelsky postup.

Za problematické povazuji vnitfnim predpisem o pouZivani omezovacich prostfedki
zminlované pouzivani neobsazeného pokoje jako izolaéni mistnosti. Zde upozoriuji na to,
Ze mistnosti uréenou k bezpeénému pohybu, jak tento omezovaci prostfedek oznacuje

v nichz je fyzicky zasah nezbytny, aby se zabranilo pacientovi v poskozeni sebe nebo jinych, je jedinym pfijatelnym
fyzickym zdsahem lchop pacienta a drzeni jej, dokud se neuklidni.” CPT. Zprdva pro finskou viddu o ndvstévé Finska,
kterou vykonal Evropsky vybor pro zabrdnéni muceni a nelidskému ¢&i poniZujicimu zachdzeni nebo trestani (CPT)
ve dnech 22. zafi a 2. Fijna 2014, CPT/Inf (2015) 25 [online]. Strasburk: CPT, 2018 [cit. 24. 4. 2019]. Dostupna
z: https://rm.coe.int/1680695f70.

28 STRITESKY, Maté&j. Prdvni odpovédnost v procesu Reformy péce o dusevni zdravi. Analyza realizovana v ramci
projektu Deinstitucionalizace. Praha: Ministerstvo zdravotnictvi, 2019, s. 36-37.
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zakon o zdravotnich sluzbdach, nema byt jakykoliv pokoj, ale pravé pokoj k tomu urceny
a upraveny tak, aby vném nebyly prvky, které pro pacienta predstavuji ohroZeni. Tim
se vyrazné zuzuje okruh pacientd, u nichZ bude naplnéna indikace podle § 39 odst. 2 zakona
o zdravotnich sluzbach, a zaroven budou v uzaviené loZnici v bezpedi.

Verze vnitiniho predpisu, kterd mi byla pfedloZena, byla ve znéni z roku 2014. Vychazi tak
z jiz neplatného metodického doporuceni ministerstva z roku 2005 a nereflektuje novelizaci
vyhlasky o zdravotnické dokumentaci z roku 2018, ktera do § 1 odst. 2) pism. k) vyhlasky
zavedla povinnost, aby ze zdravotnické dokumentace vyplyvalo, pro¢ nepostacovalo pouzit
mirnéjsi postup, neZ je pouziti omezovacich prostfedk. Odchyleni od standardu,
obsazeného v metodickém pokynu ministerstva, jsem zjistila napf. v oblasti zajisténi
dohledu nad pacientem v omezeni, kdy metodické doporuceni ministerstva pozaduje v ¢l. 1
odst. 11 mimo jiné u pacientd omezenych pasy v lGZku nepfetrzity dohled, zatimco vnitini
predpis zafizeni frekvenci kontrol umozZnuje v rozpéti az 1 hodiny.

Opatieni:

22) Aktualizovat vnitini pfedpis o pouzivani omezovacich prostiedkti (do 6 mésicti).

8.3 Pfedchozi souhlas zdkonného zastupce s omezenim

Z § 40 odst. 1 pism. b) a § 40 odst. 2 zdkona o zdravotnich sluzbach vyplyva, Ze pokud je
pacient, ktery byl pfijat na zdkladé souhlasu, omezen ve volném pohybu, a pokud
do 24 hodin od zacatku omezeni neposkytne oprdvnéna osoba s timto omezenim svobodny
souhlas, tak zarizeni musi informovat soud.

V zafizeni je zakonnym zastupclm pacientl pri nastupu predkladan formular k zaznamenani
jejich informovaného souhlasu s hospitalizaci. Soucasti tohoto formulédre je i predbézné
vysloveni souhlasu s pouZitim omezovacich prostfedk(. Formulaif neumozfiuje vyslovit
souhlas s hospitalizaci a zaroven neudélit souhlas s pouZitim omezovacich prostfedkd
do budoucna (napf. formou odskrtnuti jednotlivych polozek). Zakonny zastupce je tak
stavén do situace, kdy zdanlivé musi souhlasit s pouZitim omezovacich prostfedkd, pokud
chce v zafizeni nechat [éCit své dité.

Takovéto predbézné vzdani se prava na osobni svobodu povazuji za nepfipustné. Ve vztahu
k osobam, které nejsou plné svépravné, nemohu takovyto predchozi souhlas pouZzitim
omezovaciho prostfedku povaZovat za radné hajeni zajmU0 zastupovaného.

Za vhodné ftesSeni stdvajici situace nepovazuji rozSifeni dosavadniho formulare
o informovaném souhlasu o mozZnost vyslovit nesouhlas s pouZivdnim omezovacich
prostredkU. Jako vhodné feseni naopak vnimam individudlni zjistovani souhlasu zakonnych
zastupcl (a pokud souhlas s hospitalizaci udélil nezletily pacient, tak i jeho)
s kazdym pouzitim omezovaciho prostfedku. Pokud tento souhlas nebude udélen
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do 24 hodin od poc¢atku omezeni, tak musi zafizeni postupovat podle § 40 odst. 1 pism. b)
zdkona o zdravotnich sluzbach a dodate¢né omezeni oznamit soudu.

Opatieni:

23) Odstranit predchozi souhlas s omezenim z formulafe o informovaném souhlasu
s hospitalizaci a zjistovat souhlas s kaidym pouzitim omezovaciho prostiedku
(do 3 mésict).

8.4 Evidence pouzivani omezovacich prostredku

Ve svych doporucenich dlouhodobé poukazuji na nutnost vedeni zvlastni evidence, ktera by
prehledné podchycovala pfipady pouZiti omezovacich prostfedkl a umoznovala zafizeni mit
ptehled o ¢etnosti vyuZivani restrikci, sledovat trend a provadét efektivné vnitini kontrolu.
Praxi pouZivani omezovacich prostfedkd by mélo zafizeni pravidelné vyhodnocovat
za Ucelem cileného sniZovani potfeby jejich pouzivani.?

Z § 39 odst. 4 zdkona o zdravotnich sluzbach vyplyva povinnost poskytovatele zdravotnich
sluzeb vést centralni evidenci pouziti omezovacich prostiedkl, kterd obsahuje souhrnné
Udaje o poctech pripadl pouZiti omezovacich prostfedk( za kalendarni rok, a to pro kazdy
omezovaci prostiedek zvlast. Zakon dale stanovi, Ze identifikacni Udaje pacientd, u kterych
byly omezovaci prostiedky pouzity, se v centralni evidenci neuvadéji.

Ve FN Motol neni centrdlni evidence vedena, coZ zafizeni odlivodriovalo presvédéenim,
Ze povinnost bude zruSena novelou zdkona o zdravotnich sluzbdch. Nicméné na klinice,
konkrétné na oddéleni DPK-D, fakticky je evidence vedena, byt ¢astecna, jak nize vysvétluji.

Souhlasim, Ze stavajici Uroven centrdlni evidence poZadovand zdkonem neumoZnuje
propojeni zdznamu s konkrétnim pacientem ani konkrétnim oddélenim, a pokud je vedena
v minimalnim zakonném rozsahu, nepfindsi informace, které by mohly vést k dalSimu
zkvalitiovani praxe, a jde o pouhou administrativni zatéz. S odkazem na vySe uvedeny
standard prevence Spatného zachazeni vSak povaZzuji vedeni sofistikované evidence
za duleZity nastroj sledovani spravného postupu pri pouziti sily vici pacientlim a dosahovani
kvality a bezpeci zdravotnich sluzeb.

Sesit ,, Evidence omezujicich prostredki” vedeny na DPK-D se tykd pouze omezeni kurty
v lGZku. Evidence pro dalsi omezeni chybi a, co se tyka kurtovani, neni zcela kompletni.
V sesité jsem nezjistila zdznam o omezeni pacientky ¢. 3 pasy, ke kterému doslo dne
13. 6. 2018 na DPK-D. Sesit tak nemohu povaZovat za zcela presny zaznam ¢etnosti kurtace
ani na oddéleni DPK-D. Z rozhovoru s pacienty ani ze studované zdravotnické dokumentace
vsak nevyplyva, Ze by ke kurtaci dochdzelo vyrazné Castéji, nez je uvedeno v sesité, chybéjici
zaznam o kurtaci pacientky €. 3 tak povazuji za ojedinélost.

29 Bez tohoto Usili nebude splnéna zdsada, Ze omezeni je aZz krajnim opatfenim. Ohledné vyznamu evidence
se opirdm o standard CPT, viz bod 11.1 standardu CPT z roku 2017: ,Zkusenosti ukazuji, Ze podrobné a pfesné zaznamy
o pripadech pouZiti omezovacich prostredki mohou vedeni nemocnice poskytnout prehled o rozsahu jejich pouzZivani
a pripadné umoznit, aby byla prijata opatreni ke sniZzeni miry jejich pouZivani. Za timto ucelem by méla byt zfizena
zvlastni evidence (angl. specific register) na zaznamendvadni vSech pfipadd pouZiti omezovacich prostredki (vcetné
chemickych), a to vedle zaznami obsaZenych ve zdravotnické dokumentaci pacienta.”
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Na oddélenich DPK a DPK-1 a jsou zaznamy o pouZiti omezovacich prostfedk(l obsaZzeny
pouze ve zdravotnické dokumentaci konkrétnich pacientl (patrné proto, Ze zasahy jako
uchopy ¢i podani rychle pUsobicich tlumicich 1€kl nejsou vnimany jako omezeni, viz nize).

Opatieni:

24) Evidovat pouiZiti vSech typi omezovacich prostfedkd, a to tak, aby evidence
vypovidala o dobé trvani omezeni, poctu preruseni omezeni a vyskytu pfripadnych
nezadoucich uddlosti s omezenim spojenych a bylo moZné zni dohledat
dokumentaci konkrétniho pacienta (do 6 mésict).

8.5 Zjisténa praxe pouZzivani omezovacich prostredk( v zafizeni

V zatizeni jsem zjistila pouzivani téchto omezovacich prostfedkd: Gchop, omezeni v 1Gzku
pasy (kurtace) a farmakologické omezeni. Naopak jsem nezjistila pouzivani mistnosti uréené
k bezpe¢nému pohybu, sitového lGzka nebo ochranného kabatku, tyto omezovaci
prostredky nejsou na klinice k dispozici. Podotykdm, Ze s ohledem na nedokonalou ¢i spiSe
chybéjici evidenci jsem nemohla ziskat celkovy obrazek o praxi pouzivani omezovacich
prostredkd.

8.5.1 Omezeni pasy v lGzku

K omezovani pacientll pasy v lUzku dochdzi jen na oddéleni DPK-D. Pouze na tomto oddéleni
jsou lGzka, na nichZ lze omezovani pasy provadét. Dle vyjadreni osloveného personalu
dochazi k omezovani pacienta v llzku i za pfitomnosti pouze 3 proskolenych zdravotnikd,
coZ predstavuje minimalni standard.3® Za Géelem zvy$eni bezpeénosti pacienta,
ale i zdravotnického persondlu provadéjiciho omezeni, doporucuji, aby pokud je to mozné,
bylo omezeni provadéno ve vétsim poctu zdravotnikli. Prostor pro navyseni poctu
zdravotnik( pfi omezeni vnimam ve vyjadreni stfedniho zdravotnického personalu, Ze pouze
néktefi |ékafi asistuji pfi provadéni omezeni.

Ze sesitu, v némz jsou na DPK-D vedeny zdznamy o omezeni pacienta v lGzku pasy, jsem
zjistila nasledujici cetnost omezeni:

] za rok 2019 bylo do ¢ervna v sesité 0 zaznamd,

] za rok 2018 bylo v sesité 13 zdznam (5 zaznam{ se tyka dvou pacient(),
] za rok 2017 byly v sesité 4 zaznamy,

] za rok 2016 byly v sesité 3 zaznamy.

Zafizeni navrhuji provérit, co vedlo k narlstu poctu omezeni v roce 2018. V ramci Setfeni
jsem nezjistila situace, kdy by k omezeni pacienta doslo v rozporu s § 39 odst. 2 pism. a)
zakona o zdravotnich sluzbach, tedy vsituaci kdy omezeni nesledovalo odvraceni
bezprostfedniho ohroZeni Zivota, zdravi nebo bezpecnosti pacienta nebo jinych osob.

30 BAUDIS, Pavel et al. Omezovaci prostiedky. In: RABOCH, Jifi et al., ed. Psychiatrie: doporucené postupy
psychiatrické péce Il. Praha: Infopharm, 2006, s. 152—-162. ISBN 80-239-8501-9.
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Ze studované zdravotnické dokumentace jsem zjistila maximalni dobu trvani omezeni pasy
v lGzZku tfi hodiny. VétSina omezeni vsak trvanim nepresahovala hodinu.

Ve vztahu k trvani omezeni upozoriiuji na omezeni ¢trndctileté pacientky €. 4, u niZ kurtace
trvala 2,5 hodiny. Omezeni bylo zahdjeno jesté v sanitce, pacientka dokonce méla i pouta
od policie a v dobé pfijeti byla agresivni. Ze zaznam( sester vyplyva, Ze kurtovani hornich
koncetin probihalo déle neZ hodinu ve stavu, kdy pacientka pospdvala a neméla agresivni
projevy. Zaznam ve formulafi o pouZiti omezovacich prostredk( z 18:15 hodin uvadi , klidnd
spi, ruce prokrvené”. K ukonceni omezeni vsak doslo az v 19:15 hodin. Vnimam tak rozpor
s § 39 odst. 2 pism. b) zakona o zdravotnich sluzbach, Ze omezeni nesmi trvat déle, nez trva
bezprostiedni ohrozeni, které bylo divodem pro jeho zahajeni. U jinych pfipadli omezeni
jsem nejasnosti ohledné trvani nezjistila.

8.5.2 Farmakologické omezeni

Jsem si védoma toho, Ze definice farmakologického omezovaciho prostfedku je predmétem
debat, pficemZ znéni zdkona®' je matouci anepomahd ani metodické doporuleni
ministerstva. S ohledem na povahu omezovaciho prostfedku jako institutu silového ¢i
mocenského zdsahu vici pacientovi se priklanim k definici ve standardu CPT z roku 2017,
kde farmakologickym omezenim je mysleno ,poddni Iéki silou za ucelem zviddnuti chovani
pacienta”. Podani silou nebo podhrozbou donuceni povaZuji zajadro, které ma
poskytovatel jako omezovaci prostfedek chapat, bez ohledu na to, zda je ucelem podani
rovnéz |é¢ba onemocnéni pacienta bez jeho souhlasu. Rozhodujici tak, dle mého nazoru,
neni forma podavani |écCiva, ackoliv injekéni podani Ié¢ivého pfipravku bude typickym
zpUsobem, jak je Iécivo silou podavano.

Z rozhovorl s personalem vyplynulo, Ze podani 1€kl za Ucelem zvladnuti chovani pacienta,
byt by k nému doslo za podani sily ¢i s jejim donucenim, nepovazuji za omezeni.

Opatieni:

25) Pracovat s farmakologickym omezovacim prostiedkem [tj. podani tlumicich Iék
s pouzitim sily (nebo jeji hrozbou) za ucelem zvladnuti chovani pacienta], tedy
zajistit jeho pouzivani zasadné z rozhodnuti Iékafe a s nalezitym dokumentovanim
véetné centralni evidence (prtibéiné).

Podotykam, Ze podani tlumicich 1ékd, jeZ mze mit povahu omezovaciho prostiredku, mize
v praxi vychdzet z tzv. fakultativni ordinace. Zda jde o omezeni, vychazi z okolnosti kazdého
pfipadu. U omezeni pak zakon?? pfedepisuje zadsadné postupovat aZ na zakladé rozhodnuti
lékare. Inspirovdna standardem CPT doporucuji, aby sestry volaly k ptfipadim lékare
i v ostatnich pripadech realizace fakultativni ordinace. S pouZitim rychle pusobicich
tlumicich Iéka se totiZ poji vyznamné (byt ve statisticky malém procentu pfipadud) nebezpeci
pro zdravi pacienta. Doporucuji, aby sestry volaly |ékafe, pokud je pacient ve stavu neklidu,
ktery nemohou zvladnout, aby zhodnotil stav pacienta a pfipadné nafidil dalSi postup
(realizaci fakultativni ordinace). Pouze ve vyjimecnych pfipadech, kdy Iékaf neni dostupny

31 Ustanoveni § 39 odst. 1 pism. f) zdkona o zdravotnich sluzbach.

32 Ustanoveni § 39 odst. 3 pism. d) zakona o zdravotnich sluzbach.
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vramci minut asituace neni jinak zvladnutelnd, mulZe sestra podat rychle tiSici lék
na zadkladé predchoziho fakultativniho predpisu. | tak se ma snazit alespor telefonem ziskat
schvdleni lékare pred podanim léku alékaf musi bezodkladné dorazit a sledovat reakci
pacienta a fesit pfipadné komplikace.

Ze studia zdravotnické dokumentace vyplynulo, Ze fakultativni ordinace nejsou pouZivany
rutinné. Nékteré se tykaly situaci, které mohly mit souvislost s omezenim pohybu — viz napf.
predpis k podani lIéku (haloperidol 5 mg. 1 amp. i. m. max. 2 denné.) pacientce ¢. 3 ze dne
13. 6. 2018 ,bude-li brachidlné agresivni vici sobé ¢i svemu okoli“. Lék byl na zakladé
predpisu podan, ale ze zapisli neni zfejmé, zda musel byt podan silou, a nelze tak
rozhodnout, zda se jednalo o omezovaci prostifedek. K tomuto podani také neni zadny
zaznam l|ékare, jen sestry. Doporucuji psat zaznamy o podani fakultativni medikace
podrobnéji, aby bylo jasné, zda pacient s podanim léciva souhlasil, ¢i zda bylo nutné pouzit
silu, a zda byl l1ékar ptitomen osobné, nebo byl na telefonu.

Oslovena sestra uvedl|a, Ze podle predpisi obdobnych uvedenému je opravnéna lék podat
sama. Podotykam, Ze vymezeni ,agresivita, agitovanost”, ktera jsou pouZivana
v dokumentaci pacientky ¢. 3 napf. dne 19. 4. 2018, jsou velmi vagni a fakticky prenaseji
rozhodnuti o farmakoterapii na sestru. Na zakladé takovych predpist by sestry samy Iék bez
konzultace s lékafem podavat nemély.

pfi nespavosti Prothazin 25mg 1tblp.o. (max. 1x za noc
nejpozdaji do 1:00h.)

iPM neklidu, agresivité, agitovanosti Haloperidol 5mg
:g;.p.i.m. (max. 2xdenné & 6hod.)

pfi zvy$eném napéti, uzkosti Rm@ @:.u. {max.
2xdenné a 6hod.)

Obrdzek 9: vynatek ze zdravotnické dokumentace pacientky ¢. 3 ze dne 16. 4. 2018
Opatieni:

26) Stanovit ve vnitinich predpisech jasnd pravidla pouZivani fakultativni medikace
s tlumicim uGcdinkem a zajistit, aby zménu stavu pacienta mohl zasadné fesit
osetfujici nebo slouzici IékaF (do 6 mésicti).

8.5.3 Uchopy

Osloveny personal uvedl, Ze Uchopy jako omezovaci prostfedek nepouzZivaji, a nezjistila jsem
ani informace svédcici o jejich intenzivnim pouzivani. Mam vsak za to, Ze k uziti Uchopu pfi
poskytovani péce v psychiatrickém zafizeni dochazi. V rozhovoru se zdravotniky bylo pouziti
Uchopu zminéno napf. v situaci, kdy dité nardzi hlavou do stény — nasledné se bud' podafi
deeskalace, nebo je nezbytné napf. podat medikaci.

Uchop predstavuje omezovaci prostfedek predpoklddany § 39 odst. 1 pism. a) zakona
o zdravotnich sluzbach a podle § 39 odst. 3 pism. e) ma byt kazdé pouZiti omezovaciho
prostfedku, véetné didvodu jeho pouZiti, zaznamendno do zdravotnické dokumentace
vedené o pacientovi. Podle odst. 4 maji byt ichopy obsaZzeny v centrdlni evidenci. Podle ¢l. 3
metodického doporuceni ministerstva by pracovnici provadéjici dchopy méli byt v jejich
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pouzivani proskoleni a svou kompetenci v jejich pouZivani by si méli obnovovat pravidelnymi
ndcviky. Uvedené pojistky k bezpecnému omezovani pacient uUchopy nemohou byt
realizovdny za situace, kdy na pracovisti nejsou Uchopy za omezeni povaZovany.

Opatieni:

27) Pracovat s tchopem jako omezovacim prostifedkem (pribéiné).

8.6 Dokumentovani prlibéhu omezeni

Ve studované zdravotnické dokumentaci byly zaznamy o prlibéhu omezeni obsaZeny
v dekurzu, zdznamu osSetfovatelské péce i na zvlastnim listé zdravotnické dokumentace
oznaceném PouZiti omezovacich prostredki. Ke kvalité zaznam0O nemam vyhrady, kladné
hodnotim jejich ¢etnost, kdy se zdznamy sester objevuji v 15minutovych intervalech.

8.7 Zpétny rozbor omezeni s pacientem

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 maze vysvétlit duvody tohoto opatreni, zmirnit tak psychické trauma z tohoto zdZitku
a obnovit vztah mezi lékafem a pacientem. Pro pacienta je pfileZitosti k vysvétleni, co zaZival
pred omezenim, coZ miZe 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 dalsim atakdm agresivity a ndslednému pouZiti omezovacich prostredkd. 3

Vnitini predpis o omezovacich prostiedcich v ¢l. 9 k debriefingu uvadi: , Po zklidnéni pacienta
mu oSetrujici lékar vhodnou formou vysvétli divody a smysl pouZiti omezovaciho
prostfedku.” Ze studované zdravotnické dokumentace pacientek €. 3 a €. 5 zjistuji, Ze po
omezeni na toto téma probéhl rozhovor s |ékafem. Provadéni debriefingu vitdam a apeluji
na uplatfiovani plného rozsahu rozhovoru, jak je popsan ve standardu CPT.

8.8 Skoleni persondlu o pouzivani omezovacich prostfedkd

Podle ¢l. 3 metodického doporuceni ministerstva by personal pouZivajici omezovaci
prostredky mél byt pravidelné proskolovan v jejich pouzivani, a to pfi nastupu na pracovisté
a pak pravidelné nejméné 1 rocné.

V zafizeni jsem zjistila pouze provadéni vstupniho Skoleni o pouZivani omezovacich
prostredkd.

Shodné s vyborem CPT3* poZadavek na pravidelné $koleni adresuji vi¢i véem pracovnikim,
ktefi se na omezeni mohou podilet, nejen tedy viéi stfednimu zdravotnickému personalu,
ale napf. i vi¢&i Iékafim a pracovnikiim ostrahy. Skoleni by nemélo mit pouze teoretickou

33 Viz bod 46 v 16. vSeobecné zpravé CPT.

34 EVROPSKY VYBOR PRO ZABRANEN{ MUCENI A NELIDSKEMU €I PONIZUJICIMU ZACHAZEN{ NEBO TRESTANI (CPT).
Nedobrovolné umisténi v psychiatrickych zafizenich Vynatek z 8. obecné zpravy CPT, publikované vroce 1998.
CPT/Inf(98)12-part [online]. Strasburk: CPT, 2018 [cit. 10. 11. 2019]. Dostupny z: https://rm.coe.int/16806cd3aa.
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povahu, ale mélo by obsahovat napr. i nacvik bezpeéného a Setrného provedeni Uchopl
a kurtovani.

Opatieni:

28) Vedle vstupniho skoleni pravidelné [alesport 1 rocné] skolit personal, ktery
se podili na omezovani pacientli, o pouzZivani omezovacich prostiedki
(do 6 mésicui).
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Prehled opatreni k naprave

Pfestat s pofizovanim zaznamu z kamer na oddéleni, ponechané
kamery pouzivat pouze bez zaznamu (opatreni ¢. 13).

Omezit miru vyrusovani pacientd v pribéhu noci (opatfeni ¢. 1).
Zhodnotit, zda zakaz holitek paradoxné nevede k jejich skrytému
pronikani na oddéleni, a tim i kmensi mife kontroly nad jejich
vyskytem (opatfeni €. 2).

Formular souhlasu s hospitalizaci pouzZivany pfi prijmu pacient(
mladSich 18 let upravit tak, aby pocital svyjadienim ditéte
(opatreni ¢. 8).

Zpristupnit na oddéleni stiznostni pravidla, formulovana zplsobem
vstficnym k détem, a zajistit nezletilému pacientovi moZnost
samostatné podat stiznost reditelstvi, jez by nemusela prochazet
rukama pracovnik( oddéleni (opatieni ¢. 11).

Na pokojich, kde jsou hospitalizovani pacienti, jejichZz zdravotni stav
nevyzaduje nepretrzity ¢i zvySeny dohled, zaclonit prizory z chodby
(opatreni ¢. 14).

Prijmout kroky ke zvySeni soukromi pacientd ve sprchach
a na toaletach (opatfeni €. 15).

Umoznit v néjaké mire odchozi hovory také nemajetnym pacientiim
(opatreni ¢. 19).

Vést a pravidelné vyhodnocovat evidenci o EKT zakrocich s cilem
ovérovat naplfiovani pravnich standardd v pripadech, kdy lékafi
postupovali bez souhlasu (opatteni ¢. 21).

Odstranit predchozi souhlas s omezenim z formulare
o informovaném souhlasu s hospitalizaci a zjistovat souhlas s kazdym
pouzitim omezovaciho prostfedku (opatreni ¢. 23).

Bezodkladné °
Do 1 mésice )
Do 3 mésicl °
Do 6 mésicu °

Zajistit, aby pracovnici ostrahy potencialné zasahujici na klinice byli
proskoleni v komunikaci s osobou s duSevnim onemocnénim
a v pouzivani verbdlnich i manualnich technik zvladani neklidnych
nebo nasilnych pacientl a aby pravidelné probihal nacvik pouZiti
omezeni spolu se zdravotniky (opatieni ¢. 4).

Ptipravit pro lékare psychiatrické kliniky metodickou pomucku, jak
dostat vSem pravnim naroklm pfi pfijmu ditéte na psychiatrické
oddéleni (opatteni €. 9).

Odstranit kamery z béZnych loZnic [tj. nikoli loZnic zvySeného
dohledu] a dale ty kamery, které nejsou bezpodminecné nutné
k zajisténi bezpecnosti pacientl (opatreni €. 12).

Vybavit pokoje déti néjakym uzamykatelnym dloZznym prostorem
a zapujCovat klic na zakladé individualniho posouzeni schopnosti
ditéte (opatfeni ¢. 16).
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Poskytnout détem informace o jejich prdvech a moZnosti jejich
realizace napf. revidovanim stavajicich dokumentld a nastének,
anebo novym zplsobem (opatfeni ¢. 17).

Zajistit majetnym pacientm bez mobilnich telefond moZnost
odchozich hovor( za vlastni penize (opatteni ¢. 18).

Aktualizovat vnitini predpis o pouZivani omezovacich prostredk
(opatreni €. 22).

Evidovat pouZiti vSech typl omezovacich prostredkd, a to tak, aby
evidence vypovidala o dobé trvani omezeni, poctu preruseni
omezeni a vyskytu pripadnych nezddoucich uddlosti s omezenim
spojenych a bylo mozné z ni dohledat dokumentaci konkrétniho
pacienta (opatieni ¢. 24).

Stanovit ve vnitfnich prfedpisech jasna pravidla pouzivani fakultativni
medikace s tlumicim Gcinkem a zajistit, aby zménu stavu pacienta
mohl zasadné fesit oSetfujici nebo slouzici |ékar (opatieni €. 26).
Vedle vstupniho Skoleni pravidelné [alespon 1 ro¢né] Skolit personal,
ktery se podili na omezovani pacientl, o pouzivani omezovacich
prostredkl (opatreni ¢. 28).

Do 1 roku °

Zajistit vyménu oken vzafizeni a odstranit znich mfize
(opatreni ¢. 5).

Praibéiné .

Zaznamenavat jako nezadouci udalost kazdou udalost, kdy dojde
k fyzickému kontaktu mezi pacientem a pracovnikem ostrahy
[jak kliniky, tak celonemocniéni] za ucelem zvladnuti chovani
pacienta (opatteni €. 3).

Individualné posuzovat, zda je dité zpUsobilé poskytnout souhlas
s hospitalizaci (opatfeni €. 6)

Nakolik je to jen moiné, zapojovat déti do procesu poskytovani
souhlasu s hospitalizaci, a i kdyz v individualnim pfipadé dité neni
zpUsobilé souhlas poskytnout, nabizet moZnost podepsani formulare
(opatreni ¢. 7).

U déti starSich 14 let, které nejsou zpUsobilé o hospitalizaci
rozhodovat, v pfipadé jejich vdzného odporovani nastupu na kliniku
pristoupit k hospitalizaci, pouze pokud jsou naplnény podminky pro
hospitalizaci bez souhlasu, nebo az poté, co soud vyresil rozpor mezi
vuli nezletilého a zdkonného zastupce (opatfeni ¢. 10).

Zajistit denni pobyt na vzduchu détem, které nemaji zdravotni
kontraindikaci (opatfeni ¢. 20).

Pracovat s farmakologickym omezovacim prostfedkem [tj. podani
tlumicich Iékd s pouzitim sily (nebo jeji hrozbou) za Ucelem zvladnuti
chovéni pacienta], tedy zajistit jeho pouZivani zasadné z rozhodnuti
|ékafe a s ndleZzitym dokumentovanim vcetné centrdlni evidence
(opatreni ¢. 25).

Pracovat s Uchopem jako omezovacim prostfedkem (opatieni €. 27).
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