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Uvodni informace

Systematicka navstéva a jeji cil

Od roku 2006 verejny ochrance prav pini ukoly narodniho preventivhiho mechanismu
podle Opéniho protokolu kUmluvé proti muéeni ajinému krutému, nelidskému
¢i ponizujicimu zachazeni nebo tresténi.t

Proto systematicky navstévuji mista (zafizeni), kde se nachazeji nebo mohou nachazet
osoby omezené na svobodé, a to jak z moci Uredni, tak v disledku zavislosti na poskytované
péci. Domovy pro seniory jsou jednim ze zafizeni, jez mohu navstivit.?

Cilem navstév je posilit ochranu pfed $patnym zachazenim.®> Navstévy probihaji zasadné
neohldsené a jejich provedenim zpravidla povéfuji pracovniky Kancelafe vefejného
ochrance prav,* konkrétné pravniky, odborniky z oblasti socidlnich sluZeb a vieobecné
a psychiatrické sestry. Navstéva spociva v prohlidce zafizeni, pozorovani, rozhovorech
s vedoucim, zaméstnanci a klienty, studiu vnitinich predpisu zafizeni a dokumentace véetné
zdravotnické.® Navstévy jsou preventivni, s cilem plsobit do budoucna a zvy3ovat standard
poskytovani socialnich sluzeb.

Zprava z navstévy a vyjadreni zafizeni

Po kazdé navstévé sepisi zpravu. VétsSinou obsahuje navrhy opatieni k napravé. Zprava
slouzi k dialogu se zafizenim a jako voditko k predchdzeni Spatnému zachazeni nebo jeho
odstranéni. Zprava nepopisuje zjisténou spravnou praxi zafizeni odpovidajici dobrym
standardim zachazeni. Soustfedi se pouze na moiné nedostatky. Proto mUzZe puUsobit
velice nepfiznivé a nevyvazené. Prosim Ctenare zprdvy, aby na to pamatovali. Bez ohledu
na zavéry zpravy si vazim narocné prace vsech zaméstnancl zatizeni.

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

1 Nazakladé § 1 odst. 3 a 4 zakona ¢. 349/1999 Sb., o vefejném ochranci prdv, ve znéni pozdéjsich predpist.
2 Podle § 1 odst. 4 pism. c) zdkona o verejném ochranci prav.

3 Spatnym zachazenim se rozumi jednani, které nerespektuje lidskou dUstojnost a dosahuje uréitého stupné
zavaznosti (samo o sobé, nebo pri kumulativnim Gc¢inku jednotlivych zasahi). V zatizenich socialnich sluzeb mGze mit
$patné zachazeni napriklad podobu nezajisténi bezpeci, nerespektovani lidské dlstojnosti, prava na soukromi,
posilovani zavislosti na poskytované péci, nerespektovani socialni autonomie, prava na spoluucast pfi rozhodovani
o vlastnim Zivoté, anebo podobu neodlivodnéného pouzivani omezovacich prostfedkd.

4 Podle § 25 odst. 6 zakona o verejném ochrdnci prav.
5 Podle § 21a ve spojeni s § 15 zakona o vefejném ochranci prav.

6 Ustanoveni § 21a odst. 3 a 4 zdkona o vefejném ochranci prav.
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Navrzend opatreni k napravé se liSi svou naléhavosti, naro¢nosti a dobou potfebnou
k provedeni. Pro snazsi orientaci obsahuje zprava na konci prehled opatfeni k napravé.
Navrhuji také termin provedeni.

. Bezodkladna opatreni je tfeba provést zpravidla do 7 dnli od obdrzeni zpravy. Neni-li
to mozné, provedou se v nejkratsi mozné dobé. Za bezodkladna oznacuji opatreni,
kterd povaZuji zanaléhavd avelmi dualezitd, anebo opatfeni béiné snadno
proveditelna.

. Opatreni s delsi Ih(itou je tfeba provést ve stanovené lhGté, zpravidla do jednoho
mésice, tfi mésicu, Sesti mésicl nebo jednoho roku.

. Opatreni s pribéznym plnénim navrhuji tam, kde je tfeba zavést urcity pracovni
postup nebo styl prace, nebo naopak nééeho se napfisté zdrzet. Ocekdvam, Ze zafizeni
opatreni zavede co nejdrive a bude dbat na dodrzovani doporucené praxe.

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

Pokud budu vyjadreni zafizeni nebo dalSich oslovenych organ( povazovat za dostatecna,
vyrozumim je o tom. Mohu si rovnéz vyzadat dopliujici vyjadreni. Rozhodujici je vysvétleni
zjisténych pochybeni, doloZeni opatfeni k napravé ¢i vérohodny pfislib jejich provedeni.

Pokud vyjadreni zafizeni nebo dalsich oslovenych organ( nebudu povazovat za dostatecna,
vyrozumim o tom nadfizeny Grad (vladu, neni-li nadfizeného uradu), pfipadné informuji
verejnost.” RovnéZ mohu pfijet na kontrolni ndvstévu.

Po ukonéeni vzajemné komunikace zvefejnim anonymizovanou zpravu z navstévy zafizeni
(s vyjimkou jmen osob povérenych vedenim zafizeni) a obdrZzena vyjadfeni v databazi
Evidence stanovisek ochrénce (ESO).2

Po dokonceni fady navstév zafizeni téhoz druhu vydavam tzv. souhrnnou zpravu. Tu také
zverejnuji a posilam ji prislusSnym orgdnlim verejné moci. V souhrnné zpravé bez vazby
na konkrétni zatizeni shrnuji sva zjisténi a doporucend opatreni k napravé, navrhuji
systémova doporuceni, pfipadné vytvarim standard dobrého zachdazeni. Souhrnna zprava
mUze slouZit nenavstivenym zafizenim jako voditko k odstranéni Spatného zachazeni a jeho
predchazeni.

7 Tzv.sankéni opatreni, u kterych se postupuje obdobné podle § 20 odst. 2 zdkona o vefejném ochranci prav.

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

Zarizeni SeneCura SeniorCentrum Modfice je situovano v obci Modfice pobliZz Brna. V obci
se nachazeji sluzby béziné obcanské vybavenosti. Je soucdsti siti zafizeni SeneCura
SeniorCenter zfizovanych spolecnosti SeneCura, s.r.o. (poskytovatelem je spolecnost
SeneCura SeniorCentrum MOPT, a. s.).° Poskytovatel provozuje v budové rovnéZ sluzbu
domova se zvladtnim rezimem.° Sluzby od sebe nebyly prostorové ani personalné oddéleny.
Klienti tak sdileli stejné prostory (nékdy byli klienti rlznych sluzeb i ubytovani na stejném
pokoji, rovnéz péce byla zajisténa stejnymi pracovniky). Pfedmétem navstévy byl pouze
domov pro seniory (dale jen ,,domov” nebo ,,sluzba“).

Cilovou skupinou sluzby jsou osoby od 55 let véku, nebo osoby, které dosahly pozadovaného
véku pro pfiznani starobniho dichodu, jejichz potreba socidlni a zdravotni podpory je
takovd, Ze jim neumoznuje pobyt vdomacim prostiedi. Kapacita domova pro seniory je
46 l0zek, v dobé navstévy bylo obsazeno 38 lUZek. V zafizeni Ziji Zeny imuZi; ztoho
36 klientl bylo ve véku 65 let a vice, 2 klienti byli ve véku 45 let a vice.

Administrativné bylo zatizeni rozdéleno do dvou oddéleni (oddéleni A a oddéleni B).

Jeden zklientl byl omezen ve svépravnosti, za opatrovnika mu byl jmenovan rodinny
prislusnik. Nikdo z klientd nemél jmenovaného opatrovnika bez omezeni svépravnosti ani
jiné podplirné opatreni.

Pribéh ndvstévy

Navstéva probéhla ve dnech 14. az 15. bfezna 2022 bez predchoziho ohldseni. Zastupujici
feditel Martin Kriidavek, byl o ndvstévé osobné informovan pfi jejim zahdjeni.
Zameéstnankyné Kancelare verejného ochrance prav (dale jen ,Kancelaf”) mu predaly
povéreni k provedeni navstévy, vyzadaly si potfebnou soucinnost a dokumentaci.

Navstévu provedly pravni¢ky Kancelare verejného ochrance prav Mgr. Tereza Hanelova,
Mgr. Barbora Matéjkova a Mgr. Gabriela Mazurova, DiS. Na Setfeni se téZ podilela povérena
vSeobecnd zdravotni sestra Mgr. Lenka Rydvalova.

Zameéstnankyné Kancelafe navstivily veskeré prostory domova kromé pokojd, kde
se nachazeli klienti s diagnostikovanym onemocnénim covid-19. Hovofily s klienty
a personalem domova (pracovniky v primé péci, socidlnimi pracovniky, zdravotnimi sestrami
a zastupujicim reditelem). Na misté zastizeny personal poskytl veskerou soucinnost, za coz
dékuiji.

9V Ceské republice bylo ke dni vydani této zpravy provozovano celkem 17 zafizeni spole¢nosti SeneCura.

10 Celkova kapacita domova se zvlastnim reZzimem je 109 l0zek.
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Shrnuti

V navstiveném zafizeni jsem se nesetkal se Spatnym zachdazenim. V nékolika oblastech
poskytované péce vsak shledavam prostor pro zlepseni.

Nedostatky shleddvam zejména v oblasti poskytovani zdravotni péce, konkrétné upozornuji
na nutnost pravidelného prehodnocovani rizikovych oblasti (zejména nutricnich rizik), stejné
jako na daslednost pti vedeni zaznamu do zdravotnické a dal$i dokumentace.

Dale poukazuji na potfebnost nastaveni efektivniho systému vymény informaci (jak mezi
personalem v pfimé péci azdravotnickymi pracovniky, tak zdravotnickymi pracovniky
navzajem), kdy znalost aktudlniho zdravotniho stavu a specifickych prani a potieb klienta
(informace o tom, jaky typ demence osoba ma a v jaké fazi se syndrom demence nachazi) je
klicova pro spravné nastaveni péce.

RovnéZz doporucuji, aby zafizeni vénovalo vétSi pozornost sprdvnému nastaveni
a dodrzovani mikéniho reZimu, stejné jako vhodné péci o klienty se zavedenym
permanentnim mocovym katetrem.

Za rizikovy dale pokladam aktualné nastaveny systém podavani 1éka a nakladani s 1éCivymi
prostredky, kdy vyslovné upozoriuji na zvySenou potiebu opatrnosti pfi nakladani s 1écivy,
které spadaji do kategorie navykovych latek.
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Prostredi

1. Celkovy pohled na zafizeni

Zatizeni se nachazi vrozlehlé ctyfpatrové budové. Soucasti aredlu domova je izahrada
s posezenim. Kromé sluZzeb poskytovanych spole¢nosti SeneCura, a. s., maji v budové
domova provozovny idalSi spole€nosti, konkrétné se jedna o polikliniku s nékolika
ordinacemi a wellness centrum.

V budové se nenachazi zadna recepce/vratnice. Do budovy se da dostat dvéma vchody,
které jsou volné pfistupné docca 17:00 hodin, kdy je zamyka pracovnik zafizeni
(vice k pohybu klientli mimo zafizeni viz kapitola Volnost pohybu a zajisténi bezpeci). Jako
problematické vnimam, Ze vchody jsou spole¢né s wellness centrem a poliklinikou. Bézné
se dle sdéleni personalu i klientd stava, Ze se navstévnici wellnes centra ¢i polikliniky
dostanou az do prostor domova, kde se nasledné volné pohybuiji. | v pribéhu navstévy byly
pracovnice Kanceldfe svédkynémi situace, kdy se navstévnik polikliniky ocitl omylem
ve spoleCenské mistnosti domova pro seniory. Klienti vrozhovorech uvadéli, Ze jim
pfitomnost téchto cizich osob v prostorech jejich domova neni prijemna.

Doporucuji vtomto ohledu zafizeni, aby zajistilo dostatecné oddéleni prostor domova
od ostatnich prostor, a to za ticelem dostatecného zajisténi bezpeci a soukromi klientl
sluzby.

Opatreni:

1) Zajistit dostatecné oddéleni prostor domova od prostor provozoven jinych
spolecnosti (do 1 mésice).

2. Orientace v prostredi

Specifickym problémem syndromu demence je naruseni i ztrata orientace v realité.
Soucdsti poskytované péce musi byt promyslend podpora orientace v realité a odbouravani
jejich prekazek. Prostredi zafizeni by mélo byt materidlné a technicky uzplsobeno klientim
se syndromem demence. Neschopnost orientovat se totiz mlze byt pfi¢inou poruch
chovani, ¢i dokonce agresivity.*

Sluzba domova pro seniory je umisténa na Ctyfech podlazich rozlehlé budovy (pfizemi a tfi
patra). PodlaZi jsou rozdélena na dvé Casti (Cast A a cast B, oznacené jako ,budova A“
a ,budova B“, nebo jako ,oddéleni A“ a ,oddéleni B“). Pokoje klientd sluzby se nachazely
na vSech ¢tyfech podlazich, v ¢asti A iv ¢asti B. K orientaci v budové slouZi rozcestniky (viz
obr. 1, obr. 2), jez vSak obsahuji pouze textovy popis a které maji ve vSech patrech a ¢astech

11 HOLMEROVA, Iva, JAROLIMOVA, Eva, SUCHA, lJitka akol. Péce o pacienty s kognitivni poruchou. Praha:
Gerontologické centrum, 2007. ISBN 978-80-254-0177-4, str. 174.
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stejny design. Hlavnim odliSovacim prvkem jednotlivych pater je rlzna barva podlahy
(Cervena, sed3, zelena a Zluta).

Mistnosti jsou oznaceny slovnimi nazvy, piktogramy se uzivaji minimalné. Obdobné pokoje
jsou oznaceny pouze jmény klientd, ndpomocné prvky (fotografie, obrazky) slouZici k lepsi
orientaci klient( se nevyuzivaji.

Upozornuji zafizeni, Ze oznacovani mistnosti pouze cedulkami s textem v pripadé klient(
s demenci nemusi byt vidy dostate¢né. Obdobné uniformni prostfedi muiZe pUlsobit
na klienty matoucim dojmem.

Jsem si védom toho, Ze cilovou skupinou sluZzby domova pro seniory nejsou primarné lidé
s demenci. Doporuceni vsak zafizeni adresuji primarné s ohledem na skutecnost, Ze prostory
domova pro seniory jsou spolec¢né s prostory domova se zvlastnim rezimem. Rovnéz néktefi
z klientd domova pro seniory méli vdobé ndavstévy prokazatelné demenci (viz kapitola
Individualizovand péce).

gseneCura
P

BUDOVAA
Pokoje 4301 -A310
Spolecenska mistnost
Sesterna
Jidelna
we

3, PODLAZI

2, PODLAZ Pokoje A 201 A210
Ordinace lokaidl

1.PODLAZI
Viehod

 lel
Vichni sestra

PRIZEM| Pokoje A 001- A 010
Vehod do zahrady

Obr. 1 Rozcestnik u vytahu
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Obr. 2 Rozcestnik na stené
Opatieni:

2) Uzpusobit prostiedi potifebam lidi s demenci, ktefi mohou mit problém s orientaci
(do 3 mésica).

’

3. Prostory pripominajici béZznou domacnost

Domovy pro seniory jakozto zafizeni poskytujici pobytovou sluzbu neslouzi pouze
k pfechodnému pobytu klient(, ale ma se co nejvice pfriblizovat prostfedi domova. Prostory
by mély byt nejvice uzplsobeny cilové skupiné a individualnim potiebam jednotlivych
klientd.*?

Zarizeni bylo pGvodné vybudovano jako najemni bydleni pro seniory, ¢emuZ odpovida
stdvajici uspofadani bytovych jednotek, ve kterych jsou klienti ubytovani (viz kapitola Pokoje
klientd).

Na kazdém patie se nachazi spoleCenska mistnost. V prvnim patfe se jedna v podstaté
o jidelnu, kterd slouZi jako spolecenskd mistnost, ve vyssich patrech se jedna o mistnost,
ve které je rozdélena jidelni c¢ast a posezeni pro klienty. Ve tfetim patfe je v ¢asti
spolecenské mistnosti vymalba a posezeni, které ma pripominat prostredi kavarny (tato
mistnost nejvice vybizi k posezeni a odpocinku, viz obr. 3). Spolecenské mistnosti rovnéz
slouZi k realizaci skupinovych aktiviza¢nich ¢innosti.

V zafizeni se nenachazi spolecné koupelny, klienti vyuZivaji koupelny pouze u svych pokoju.

Bytové jednotky vybavené samostatnymi kuchyriskymi kouty a vlastni koupelnou s toaletou
poskytuji zvyseny komfort oproti usporadani, kdy vétsi pocet klientd sdili spole¢nou kuchyn

12 Bod 13 pfilohy €. 2 k vyhlasce &. 505/2006 Sb., kterou se provadi néktera ustanoveni zdkona o sociélnich sluzbach,
ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,standardy kvality socidlnich sluzeb”). Co se tyCe prostfedi domova, rovnéz
odkazuji na Doporuceny postup Ministerstva prace a socialnich véci ¢.2/2016, Materidlné technicky standard
pro sluzby socialni péce poskytované pobytovou formou, str. 25 a nasl.
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a koupelnu s toaletou. Stale vSak nelze fici, Ze by se jednalo o domacnosti v béZzném slova
smyslu. Doporucuji tak zafizeni, aby do budoucna smérovalo k poskytovani sluzby
v domacnostech pro mensi pocet osob s usporadanim, které evokuje béiny zptsob Zivota
doma. Zafizeni rovnéz davam ke zvazeni zutulnéni spolec¢enskych mistnosti, tak aby je
klienti mohli vice vyuzivat ke spolecnému setkavani (naptiklad nahradit alespon ¢ast Zidli

Ve s

pohovkami, které jsou pro delsi posezeni klienti pohodInéjsi).

Obr. 3 Improvizovand kavdrna ve 3. patre

4. Pokoje klient(

Pokoj v pobytovém zafizeni socidlni sluzby predstavuje osobni prostor klienta, proto by mél
v nejvyssi mozné mire odrazet klientova prani a jeho individualitu. Dvojllzkovy pokoj musi
mit minimalné 14 m?, pro osoby s téZkym pohybovym postizenim minimalné 18 m2.*3

Klienti jsou ubytovani v nové zbudovanych bytovych jednotkach, které sestavaji z pfedsing,
koupelny s toaletou a pokoje s balkdnem a kuchynskym koutem. Standardné jsou pokoje
vybaveny posteli s no¢nim stolkem, nasténnymi policemi, kuchyniskym stolem s Zidlemi
a komodou s televizi. V predsini se pak nachazi Satni skfifi. Klienti maji moZnost si pokoj
individualizovat a pfipadné i dovybavit dalSim nabytkem, ¢ehoz vyuZivaiji.

Kuchyrisky kout je vybaven lednici, varnou deskou a troubou. Varna deska a trouba jsou viak
na vsech pokojich vypojeny (dle sdéleni feditele z bezpecnostnich divodud) a nefunkéni.
Klienti si tak nevafti, néktefi si vsak vybavili kuchynsky kout kdvovarem a varnou konvici,
které vyuzivaji. Zde upozornuji, Zze pripadnad rizika vyvstavajici z vyuzivani aktualné
nefunkcnich kuchynskych spotrebici by uvsech klientl mélo zafizeni vyhodnocovat

13 Doporuéeny postup MPSV €. 2/2016, str. 8.
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individualné. Minimalné néktefi z klientd si mohou své dovednosti v oblasti pfipravy stravy
zachovat, pfipadné i rozvijet.*

Klientdim je umoZnén volny pfistup na balkon, klienti, ktefi bydli v pfizemi, mohou ze svych
pokoju vstoupit rovnou do zahrady. Vstup na balkon viak neni bezbariérovy.'”

Vétsina pokojl je dvojllizkova (7 pokojl), tfi pokoje jsou jednoltzkové a Ctyri pokoje jsou
trojlizkové. V nejvyssim patfe se pak nachazel pokoj klientl, ktery byl prichozi. V této
souvislosti upozoriuji, Ze pokoje klientti by mély plnit funkci jejich vlastni soukromé zény,
a proto neni vhodné, aby jeden pokoj obyvaly vice nez dvé osoby. Jako nevhodné vnimam
i stavebni usporadani prtichozich pokojli v nejvyssim patre, kdy priichozi pokoje klientiim
neposkytuji dostatecné soukromi.

Opatreni:
3)  Upoustét od vyuZivani vice neZ dvoultizkovych pokojti (priibézné).
4)  Upoustét od vyuzivani priachozich pokojt (prabézné).

5) Podporovat klienty ve vyuZivani jiz funkcnich prostor (priibézné).
4.1 Soukromi na pokoji

Klienti maji mit moZnost chranit svoje obydli a soukromi. MoZnost uzamknout si pokoj i
alespon osobni véci je realizaci zakladniho prava na soukromi.

Klienti maji moZnost si uzamknout pokoj, respektive svou bytovou jednotku. Nékteré
z pokoju jsou vSak uzamykatelné pouze prostrednictvim otocného zamku. Mohou si jej tedy
uzamknout, pouze pokud se nachazeji uvnitf, nikoliv pfi odchodu z pokoje. Pokoje klient(
tak zUstavaji volné odemceny, odemcen byl napfiklad i pokoj klienta, ktery v dobé navstévy
zaméstnankyn Kancelafe pobyval v nemocnici. Na pokoji se pritom nachdzely osobni
véci klienta. Rovnéz klienti v rozhovorech opakované uvadéli, Ze jim vadi nemoZnost
uzamknout si pokoj, nebo alespon osobni véci (napf. do skiiné), ato s i ohledem na to,
Ze se v prostorech domova Casto pohybuji cizi lidé (viz kapitola Celkovy pohled na zarizeni).
Personal naopak v rozporu s tim uvadél, Ze klienti sami o uzamykani pokoju zajem spise
neprojevuji.

Co se tyce uzamykatelnych prostor, tak maji k dispozici uzamykatelny trezor (v Satni skfini
v predsini). Trezor je pomérné malych rozmér( aslouzi k ukladani osobnich dokladd.
Predméty vétSich rozmérld (napriklad mobilni telefon) se do néj jiz nevejdou. liny

ulozit do centralniho trezoru zafizeni u socidlniho pracovnika. Z poskytnuté dokumentace

14 Individualni pfistup je jednou ze zakladnich zasad poskytovani socidlni sluzby (viz ustanoveni § 2 odst. 2 a § 38
odst. 2 zdkona o socialnich sluzbach).

15 Zde upozornuji na to, Ze Upravy prostredi by mély respektovat princip univerzalniho designu ve smyslu ¢lanku 2
sdéleni Ministerstva zahrani¢nich véci ¢. 10/2010 Sb.m.s., Umluvy o pravech osob se zdravotnim postizenim, ktery
stanovi, Ze ,pfimérena Uprava“ znamena nezbytné a odpovidajici zmény a Upravy, které nepredstavuji neprimérené
nebo nadmérné zatizeni a které jsou provadény, pokud to konkrétni pfipad vyZzaduje, s cilem zarucit osobam
se zdravotnim postizenim uplatnéni nebo uzivani vsech lidskych prav a zakladnich svobod na rovnopravném zakladé
s ostatnimi.
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vyplynulo, Ze persondl vypliuje s klientem pfi prijmu do zatizeni Protokol o predani klici
(dale jen ,,Protokol”), ve kterém se uvadi, zda si klient preje mit klice (od pokoje i od trezoru)
u sebe, nebo je mit u persondlu na sesterné. Dle znéni Protokolu budou klice, které ma
u sebe personal, vydany slouZici zdravotni sestrou na Zadost klienta, nebo jeho rodinnych
prislusnik. Vydani véci bude vidy uvedeno vzaznamu péce. Dle informaci sdélenych
personalem mohou mit klienti domova pro seniory klice od trezor( vidy u sebe (zaleZi tedy
na jejich prani). Klienti pak v rozhovorech uvadéli, Ze klice od trezor(l nemaji u sebe, nybrz
jsou uloZeny u personalu na sesterné.

Nejenom s ohledem nainformace poskytnuté klienty pak doporucuji zafizeni, aby
vyvinulo vétsi usili v otazce zajiSténi dostatecné miry soukromi klientd.

Nékteri z klientd vyuZivaji na pokojich toaletni kresla, k dispozici vSak nemaji zastény.
Ve vicellzkovych pokojich (kterych je v zafizeni vétSina) poté nelze dostatecné zajistit
soukromi a dochdzi k zdsahu do dastojnosti klienta. Dle sdéleni zastupujiciho feditele
zarizeni je instalace zastén do pokojl v reseni.

Zadam tedy o sdéleni, zda tyto byly klientiim jiz zajistény.

12



ombudsman Sp. zn.: 10/2022/NZ/TH

vefejny ochrance prav SeneCura SeniorCentrum
Modfice

Volnost pohybu a zajisteni bezpeci

5. Volnost pohybu

Omezeni volnosti pohybu klienta mulZe nastat jak v souvislosti s pouZitim opatreni
omezujicich pohyb, tak jako jiny ukon péce legitimné ucinény z divodu bezpecnosti Ci
pohodli klienta. Je dullezZité, aby prijata opatreni, pokud jsou soucasti specifické péce
o klienty, nebyla nahodila, neprofesionalni ani vysledkem intuitivniho rozhodovani
personalu. Musi jit o vysledek spoluprace l|ékare, sester a pecujictho tymu pracovnik(
zafizeni. Rizikové faktory a potfebu dohledu je tfeba vyhodnotit ukaZdého klienta
individualné. Na zakladé vyhodnoceni lze stanovit individudini rezim, ktery by mél byt
zaznamenan v individudlnim planu klienta.

Klienti se mohou volné pohybovat po aredlu zafizeni véetné zahrady. Ohledné pohybu
klientd mimo zafizeni pracovnice Kancelare dostaly rozporuplné informace. Teoreticky je
odchod ze zafizeni volny, vstupni dvefe se zamykaji az kolem 17:00 hodin a v ptipadé
pozdéjsiho prichodu je moZné zazvonit na slouzici personal, ktery pfijde odemknout (klienti
nemaji klice od vchodovych dvefi). Vstupy jsou monitorovany kamerovym systémem, ten
vsak dle sdéleni neni vyuZivan v bézném rezimu, nybrz v rezimu tzv. kamerovych systéma
doplnénych technologii na rozpoznavani oblicejd. *°

Dle socialni pracovnice klienti sluzby domova pro seniory nejsou v pohybu mimo zafizeni
nikterak omezovani (ve smyslu zakazu), pouze v pfipadé, kdyby to nebylo vhodné, tak by jim
bylo doporuceno, aby se nepohybovali samostatné. Dle sdéleni jinych pracovnikl se vsak
klienti mohou pohybovat mimo v zafizeni pouze v doprovodu, pracovnici musi mit zaroven
informaci o tom, kdy se klient pfiblizné vrati. Obdobné klienti sdélovali, Ze se nemohou
samostatné pohybovat mimo aredl zatizeni. Zde upozoriiuji, Ze mozna rizika je nutné
vyhodnocovat u vsech klientl individualné. Klientim, ktefi jsou na zakladé zhodnoceni
personalu orientovani, by mélo byt umozZnéno opustit samostatné aredl zafizeni.

Opatreni:

6) Vyhodnocovat ukaZdého klienta rizikové faktory a potiebu dohledu a stanovit
individualni reZim pobytu venku (priibézné).

7) Umoinit klientiim, u nichZ personal nevyhodnoti pohyb mimo areal zafizeni jako
neprimérené riziko, tyto prostory volné opoustét (bezodkladné).

“ X

16 Tazv. ,face recognition” ¢i ,Face ID“. Konkrétné je tento systém vyuzivan tak, Ze poskytovatel do systému nahraje
fotografii klienta. Kamera nasledné dokaze tohoto konkrétniho klienta rozpoznat asystém upozorni personal,
Ze klient opousti budovu. Do systému vsak bylo dle sdéleni nahrano pouze nékolik fotografii klient( ze sluzby domova
se zvlastnim rezimem, ktery nebyl pfedmétem Setfeni, klientd sluzby domova pro seniory se kamerovy systém
netykal.
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6. Pady

Pad muizZe mit pro seniora velmi zavainé nasledky (zlomeniny, zranéni hlavy, Uzkost,
deprese).'” Je proto tfeba vénovat dostate¢nou pozornost jejich prevenci a hodnotit riziko
padu u kazdého klienta, riziko zaznamenat a pravidelné tento Udaj aktualizovat. V pfipadé,
Ze k padu dojde, je tfeba hledat pfic¢iny a zaznamenat okolnosti padu (stav klienta, misto,
Cas atd.). Priciny je tfeba analyzovat a hledat zpUsoby, jak padim pristé predejit. Do tohoto
procesu by mél byt zapojen cely pecujici tym.

U klientd s vysokym rizikem pdadu je nutné nastavit preventivni opatieni: stabilni ndbytek,
snizené l0zko, uzaviena obuv, dostatek madel, sledovat nezadouci ucinky lékl, matrace
umisténa pod llzko, chréanice kycli apod. Diky individualizovanym preventivnim opatfenim
zatizeni vymezi rozsah své odpovédnosti av pfipadé potieby prokaze, Ze nezanedbalo
naleZity dohled. Dale je Zadouci zavést celkovou evidenci pad(, a to z divod( vysledovani
nejcastéjsich pricin padd, pripadné mist a denni doby. Pravidelné vyhodnocovani umozni
identifikovat rizikové faktory a mista, kde k padlim nejcastéji dochazi.

Zafizeni ma zpracovan manudl, jak v pfipadé padu klienta postupovat. Redeni padd, stejné
jako jejich prevenci, maji na starosti zejména rehabilitacni pracovnici. V pripadé padu klienta
otomto slouzZici personal vidy bezodkladné informuje povéreného rehabilitacniho
pracovnika véetné okolnosti, za kterych pad probéhl. Udalost se zapiSe do Protokolu o padu
a rehabilitacni pracovnik zhodnoti situaci klienta spolu s moznosti feSeni (nastaveni
preventivnich opatreni, pouZiti kompenzacnich pomlcek, rehabilitacni cviceni atd.)

Rehabilitaéni pracovnici vedou dokumentaci o padech klienta u sebe v pisemné podobg,
konkrétné Protokoly o pddech; seznamy klientd s hodnocenim rizika padu (mirné, znacné,
vysoké), uzivani kompenzacnich pomucek (napf. vozik), cvi¢eni (individualni, skupinové);
realizované testy (test get up and go), obecné zaznamy o planech prace s klientem v této
oblasti a celkovou evidenci padu (za jeden mésic).

Zaznamy o padech se rovnéz vedou v individualni dokumentaci klient v systému Cygnus,
zaroven se v ramci systému Cygnus vede i hodnoceni rizika padu klienta. To je vsak v tomto
systému vyhodnocovano pouze v pravidelnych casovych intervalech (dle poskytnutych
zdznam( zpravidla 2x rocné), nikoliv vreakci na pad klienta.'* Pfehodnocovani rizik
v ndvaznosti na pad klienta provadi rehabilita¢ni pracovnici ve své dokumentaci, kterou
vedou zvlast. Zde upozorniuiji, Ze vedeni dublované dokumentace (kterou maji navic u sebe
pouze néktefi pracovnici) predstavuje riziko, a to zejména v oblasti pfedavani informaci.
Rozumim tomu, Ze pracovnikim se napfiklad lépe vede dokumentace v pisemné, nebo
naopak v elektronické podobé, avsak dokumentace by méla byt vedena jednotné

17 JOINT COMMISSION ON ACCREDITAION OF HEALTHCARE ORGANIZATIONS. Prevence padu ve zdravotnickém
zafizeni. Praha: Grada Publishing a. s., 2007, s. 29 a nasl. ISBN 978-80-247-1715-9.

18 Viz napriklad u klientky A. byl v systému Cygnus zaznamenan dne 12. 3. 2022 pad, prehodnoceni rizik v systému
Cygnus vsak probéhlo naposledy dne 1. 2. 2022.
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a na jednom nosic¢i. V opaéném pripadé tak zdravotnitti pracovnici, potaZmo pracovnici
v pfimé péci, nemusi mit informace o aktualnim zdravotnim stavu klienta.

Obecné pak upozornuji, Ze pfehodnoceni rizika padl by mélo probihat pfi kazdé zméné
zdravotniho stavu, po padu, pfizméné medikace adale v pravidelnych casovych
intervalech (miniméalné jednou za 3 mésice).”

Opatreni:

8)  V oblasti padi vést jednotnou dokumentaci (prubézné).

19 Viz napi. POKORNA, Ludmila a kol. Metodika sledovdni neZddouci uddlosti PAD u Agentur domdci zdravotni péce
(ADP). [online]. Praha: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2019. [cit. 7. zafi 2022]. Dostupné
z: https://shnu.uzis.cz/res/file/metodicke _dokumenty/ADP_metodika pad plna_verze.pdf.
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Zajisténi dustojné a individualizované
péce

7. Prevence malnutrice

vrve

Nedostate¢nd nutricni péce mize vést k malnutrici, kterd je pricinou dalSich komplikaci
v péci, jako je zhorseni zdravotniho stavu, prodlouzeni doby |é¢by, zvySeni rizika tvorby
proleZenin, zhorSeni sobéstacnosti azvySeni uUmrtnosti. Potfebu vénovat naleZitou
pozornost riziku malnutrice dale zddraznuji i vyzkumy, podle kterych spravna vyziva u osob,
které maji syndrom demence, pfimo souvisi s udrzenim jejich kognitivnich funkci.?°

Vzhledem kvyznamu spravné nutricni péce akrizikim, kterd jsou spojena s jejim
zanedbanim, by v idealnim pfipadé mél byt soucasti multidisciplinarniho tymu zajistujiciho
komplexni péci o klienta rovnéz nutricni terapeut, ktery rozhodne o nutri¢nich potrebach
klienta, stavu jeho vyZivy, volbé vhodného vyZivového doplriku, sestaveni jidelniho planu.

7.1 Nutriéni screening

Nutri¢ni screening je rychly ajednoduchy proces proveditelny zaskolenym pracovnikem
za pomoci standardizovanych testd. Vysledkem muze byt zjisténi, Ze klient neni v riziku
malnutrice, ale m(iZze potfebovat opakovanou kontrolu v urcitych intervalech, nebo Ze klient
je vriziku a ma byt vypracovan nutricni plan a poskytovana specializovand péce, a to dle
zavaznosti bud’ v zatizeni, nebo poskytovatelem zdravotnich sluzeb. Zafizeni by pfti pfijmu
nového klienta mélo zaznamenat alespon Udaje o vaze, vySce, body mass indexu, pfijmu
potravy. U klientl, ktefi se nepostavi na vahu, je vhodné vyuzivat alternativnich moznosti
zjistovani hmotnosti (napf. méreni obvodu paze ¢i kozni fasy). Zjisténé informace zafizeni
nasledné vyhodnoti za poufZiti validnich nutriénich testd.?* Tento postup a vyhodnocovani
mozného rizika by mélo zafizeni opakovat v pravidelnych intervalech.

Zarizeni ma stanovenou zdravotni sestru, ktera ma u vsech klientl na starosti oblast nutrice
(k rozdéleni kompetenci zdravotnického personalu viz kapitola Zdravotni péce). Zatizeni
rovnéZ spolupracuje s nutriénim terapeutem, ktery by mél do zafizeni dochazet kazidé
tfi mésice, fakticky vsak byl v zafizeni pouze jednou.??

Vazeni vSech klientl dle sdéleni realizuje povérena zdravotni sestra pro oblast vyZivy, a to
minimalné jedenkrat mésicné (klienti, ktefi se sice nepostavi, ale mohou byt vaZeni
ve voziku, se vazi na specialni vaze). Zdravotni sestra na zakladé vysledk(i vazeni a vypoctené

20 NAVRATILOVA, Miroslava. Sledovani nutriéniho a psychického stavu u nemocnych s Alzheimerovou chorobou —
vliv nutri¢ni intervence v longitudindini studii. Disertacni prace [on-line]. PK LF Masarykovy univerzity a Fakultni
nemocnice Brno, 2009 [cit. 5. kvétna 2022]. Dostupné z: http://is.muni.cz/th/71307/If d/pro tisk Navratilova 2—
117 1 .pdf.

21 Napf. MNA (Mini Nutritional Assessment) test.

22 Nutriéni terapeut zafizeni navstivil v prosinci 2021, dalSi navstéva byla ze strany zafizeni ndasledné zrusena.
Dotazovany personal neznal ddvod.
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hodnoty BMI ndsledné zhodnoti, zda je klient v nutrié¢nim riziku. Situaci klienta dle sdéleni
dale konzultuje s nutriénim terapeutem. V poskytnuté dokumentaci klientli vsak zaznamy
o pravidelném pfevaZovani klientl ¢asto absentovaly. Klientka B. méla byt dle nastavenych
nutri¢nich pland ze dnd 7. 11. 2021 a 30. 1. 2022 pravidelné prevaZovana. Presto nebyla
v obdobi od 30. 1. do 13. 3. 2022 zvaZena ani jednou.

K hodnoceni nutriénich rizik klienta zatizeni vyuziva nutri¢ni test MNA-SF (Mini Nutritional
Assessment — Short Form), se kterym vSak nepracuje dostate¢né, nebot nedochazi k jeho
pravidelnému prehodnocovani. Jako pfiklad uvadim hodnoceni pravé u klientky B., které
personal nastavil dne 7. 11. 2021 nutri¢ni plan s cilem dosaZzeni a udrZeni poZadované
télesné hmotnosti a zajisténi pravidelné hydratace. Klientka byla nasledné hospitalizovdna
a do zafizeni se vratila dne 9. 12. 2021 s dekubitem, ktery pfedtim neméla. Dne 30. 1. 2022
byl klientce nastaven nutricni plan s tim, Ze predchazejici plan byl splnén, nebot klientka je
hydratovana (hmotnost klientky zGstala stejna jako v predchazejicim obdobi).

Ke zhodnoceni nutri¢niho stavu klientky doSlo aZ dne 9. 3. 2022, kdy bylo do systému Cygnus
v ramci hodnoceni planu rizik zaznamenano, Ze ,klientovi jsou v prlibéhu dne aktivné
nabizeny tekutiny, v priméru vypije 1400 ml/24 hod. Klient v pribéhu sledovaného obdobi
snédl vidy alesponi polovinu porce jidla a v pribéhu dne popijel Nutridrink, hmotnost klienta
je stejna jako v pfedchozim obdobi“. Dne 13. 3. 2022 personal provedI nutri¢ni test MNA-SF,
z vysledku vyplynulo, Ze klientka ma riziko podvyzivy.

Péci poskytnutou klientce v oblasti nutrice hodnotim jako nedostatecnou. Kromé jiz
zminované absence pravidelné kontroly hmotnosti upozornuji na chybéjici vyhodnocovani
nutricniho stavu klienta. Nutriéni stav klienta by se nemél vyhodnocovat pouze
v nastavenych ¢asovych intervalech (v pripadé dlouhodobé llizkové péce minimalné kazdé
tfi mésice), ale také vidy pfi pfijeti a pfi zméné zdravotniho stavu (tedy napf. pravé
ve chvili, kdy se u klienta objevi dekubit). V pfipadé klientti s dekubity a rovnéz v pfipadé,
kdy dekubity nemaji zlep$ujici se tendenci.”® Upozorriuji zaroven, Ze pfipadné hodnoceni
stavu klienta pouze na zakladé jeho BMI neni postacujici, nebot hodnota BMI sama o sobé
neni dostatecné vypovidajicim ukazatelem o nutriénim stavu a potencialnich problémech
klienta. Co se tyce deklarované navazané spoluprace s nutricnim specialistou, doporucuiji,
aby v ni zafizeni pokraovalo, a to tak, aby situace klienta mohla byt realné a systematicky
feSena v dostatecnych casovych intervalech.

Na zvazeni davam i zapoceti s hodnocenim dysfagie, ktera byva u seniort a lidi s demenci
velmi frekventovana a kterou zafizeni aktualné nevyhodnocuje.?*

Polykaci obtize maji pfitom vliv jak na pfijimani stravy, tak na prijimani 1éka (viz kapitola
Poddvdni Iékd). V pripadé vyskytu poruchy polykdni, je nutné pfijmout odpovidajici
opatreni, tj. upravit klientovi stravu do vyhovujici struktury, a to pomoci zahustovadel

23 Viz napf. SEFLOVA, Lenka a kol. Dekubity v praxi. Medicina pro praxi. Olomouc: Solen, s. r. 0., 2016; 13(5), 263—
267.[06.09. 2022]. ISSN 1803-5310 . Dostupné z: https://www.solen.cz/pdfs/med/2016/05/12.pdf.

24 Hodnoceni dysfagie je v kompetencich vSeobecné sestry, kdy mlze vyuzit néktery z existujicich testd, napfiklad
screening dle Mandysové ¢i GUSS test.
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tekutin aZz po mechanicky upravenou stravu, tak aby vse odpovidalo nutri¢né, chutové
plnohodnotné stravé.

Opatreni:

9) Dusledné sledovat a hodnotit vahu klientt a spravné pracovat s validnimi nutriénimi
testy (prtibézné).

10) Pokracovat v navazané spolupraci s nutricnim specialistou (prtibézné).
7.2 Sledovani pfijmu stravy a tekutin

Zatizeni by mélo vénovat dostatecnou pozornost systematickému sledovani pfijmu stravy
a tekutin. Za timto Ucelem by zarovern mélo byt vidy stanoveno, u koho ma byt pfijem stravy
Ci tekutin sledovan a nenechdvat na intuitivnim zhodnoceni a vS§imavosti pracovnik( v pfimé
péci, zda klient je dostatecné hydratovdn, ¢i zda neni vriziku malnutrice. Zaznamy
pofizované persondlem by pak mély mit vzdy objektivizovanou podobu.

Pfijem stravy atekutin zaznamenavaji pracovnici v pfimé péci, ato prostfednictvim
¢arovych kodl planl péce. Zaznamy o stravé odkazuji na ¢asti porce (Ctvrt, pul, tfi Ctvrté,
celd porce). MnoiZstvi vypitych tekutin pracovnice odhaduji podle mnozstvi zbylého ¢aje
v konvici (konvice je uréena na 1 litr tekutiny). Pokud popiji klient vodu z vlastni lahve, opét
odhaduiji, kolik cca mohl vypit.

U nékterych klientl se v dokumentaci objevuji zaznamy o nedostatecném prijmu tekutin,
avSak bez ndsledné intervence ze strany personalu. U klientky A. byl v systému Cygnus
po nékolik dnli opakované evidovan nizky ptijem tekutin, riziko dehydratace zvysoval
i zaznamenany prljem. V dokumentaci vSak nebylo moiné nalézt zdznam o navazné
intervenci.

U klientky C. pak personal v rdmci nutri¢niho planu nastavil sledovani pfijmu a vydeje tekutin
a stravy. Ze zdznamu je vsak patrné, Ze nedochazi k dostatecnému prijmu tekutin; zdznamy
o vydeji moci a stolice klientky zcela absentu;ji. Klientce byl pfitom kromé jiného podavan
pripravek Lactulosa, jenZ upravuje fyziologickou ¢innost stfev a pfi jehoz uZiti je nutné uzivat
dostatecné mnozstvi tekutin (alespon 1,5 az 2 litry), které klientce podany nebyly.

Opatieni:

11) Pofizovat objektivizované zaznamy o pfijmu tekutin; zaznamy pravidelné
vyhodnocovat a adekvatné na né reagovat (prabéiné).

12) Realizovat ¢innosti nastavené v nutric¢nich planech klientl (prabézné).
7.3 Stravovani

Stravovani je v pobytovych zafizenich socidlnich sluzeb soucdsti komplexni péce. Kromé
toho, Ze dochazi k uspokojeni biologickych potreb, kultura stravovdni ma na clovéka
vyznamny socidlni a psychologicky dopad. Vedle zajisténi potfebné pomoci pfi pfijimani
stravy by jeji podavani mélo probihat dUstojné, v pfijemném prostiedi. Poskytovana
podpora by pfitom méla odpovidat skuteénym potfebam klienta (zejména co se tyce
rychlosti jidla, zplsobu polykani ¢i preference jidla).
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V opacném pripadé, kdy potreby klienta nejsou respektovany, mohou pro klienty nejen
vznikat mnoha rizika (napriklad vdechnuti potravy atd.), ale pfijimani potravy se mize také
stat stresujicim a zatéZujicim momentem dne. Tim se nejen vytraci spolecensky aspekt
stolovani, kdy klient pfichazi o moZnost komunikace a sdileni s ostatnimi, ale zvySuje se také
napriklad riziko malnutrice, kdy v umyslu vyhnout se nepfijemnym zazitkim u jidla radéji
prestane klient pfijimat potravu.

Stravovani v zafizeni probiha v jidelnach, kdy na kazdém podlaZi je jedna jidelna. Pokrmy
jsou pfipravovany pfrimo v zafizeni. K obédu maji klienti na vybér ze dvou jidel, pficemz
vybér jidel probihd tyden dopredu. Pracovnice Kanceldfe pozorovaly podavani stravy
v jidelnach béhem obou dnl navstévy. Personal vydavajici jidla klienty znal, nachystané
porce byly dostatecné velké a servirovani distojné. Klientim byla nabizena moznost pridani
jidla. Zasedaci poradek nebyl presné urcen, ale klienti jiz méli sva oblibend mista, kde
sedavali. Stoly byly Cisté, opatreny solnickou, peprenkou, drzdky s ubrousky. Varnice
s pfipravenymi tekutinami byly volné dostupné k pouziti.

Sobéstacni klienti si jidlo vyzvedavali u vydejového okénka a stravovali se sami. Klientlim,
ktefi nebyli schopni stravu pfijimat sami, podaval stravu personal. Prvni den probihal dle
doporucenych postuptll, personal u klientl sedél a v pribéhu podavani stravy se jim plné
vénoval. Druhy den vSak probihal v opacném reZimu, pracovnici klientdm podavali stravu
vestoje a neustale odbihali pryc, takze klientim pokrm postupné vychladal.

Klienti pak v rozhovorech uvadéli, Ze jsou celkové se stravou v zafizeni spokojeni, uvitali by
vSak rozsitenéjsi zarazovani ovoce a zeleniny do jidelnicku.

Opatreni:

13) Zaijistit pro pomoc se stravovanim dostatek ¢asu a personalu (prubéiné).

8. MikEni rezim

Cilem péce v této oblasti by méla byt snaha udrzet klienta co nejdéle kontinentnim, a to diky
spravnému reZimu véetné reZzimu mikéniho. Klient by mél mit moZnost se vcca
dvouhodinovych intervalech, i ¢astéji, vymocit. Takto nastaveny rezim muze minimalizovat
spotiebu ochrannych pomlcek pro inkontinenci, které pak mohou predstavovat pouze
jakousi pojistku.?®

Pracovnici v socialnich sluzbach by méli mit jasné zadani, koho z klientt a jak ¢asto vysazovat
na (prenosné) WC, komu pomahat dojit natoaletu ajak casto. Komunikacni bariéra
na strané klienta (klient si nerekne, Ze potrebuje doprovodit na WC) by neméla byt diivodem
pro ukonceni dopomahani na toaletu. Mikéni reZzim by mél vychazet z individualnich potreb
kazdého klienta a mél by mit odraz v jeho dokumentaci véetné zaznamui o pribéhu péce
v této oblasti.

25 HOLMEROVA, JAROLIMOVA, SUCHA, s. 109.
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Dle sdéleni vrchni sestry u klientd, ktefi vyuzivaji inkontinen¢ni pom{cky, dochazi k nacviku
mikce, klienti jsou navykon potreby aktivné dotazovani. Zrozhovoru s oSetfujicim
personalem vsak vyplynulo, Ze nacvik mikce realizovan neni, k dotazovani a vedeni klient(
k moceni nedochazi. RovnéZz v dokumentaci klientd nebylo moiné dohledat zaznamy
o nastaveném mikénim reZimu. Rozporné informace byly sdéleny ik frekvenci vymény
inkontinencnich pomlcek, néktefi pracovnici uvadéli, Zze kvyméné dochazi pravidelné
5 az 6x denné, vétsSina pracovnikli vSak sdélovala, Ze vyména probihda 3x denné (rano,
v poledne, vecer) a dale individudlné dle potreby.

Upozornuji, Ze v pripadé kdy by klienti uzivali inkontinenéni pomucky nadbytec¢né, tak tato
situace dale povede k postupnému oslabeni schopnosti v této oblasti a vzniku skuteéné
potfeby mit inkontinencni pomicky. Dochazi tak ke zbytecnému posilovani zavislosti
na podpofe persondlu domova. Zafizeni by mélo zavést systematicky trénink mikce?®
a zajistit tak, Ze klientlim bude poskytovana potfebna mira dopomoci v této oblasti.

Cast klientd ma zaveden permanentni mocovy katetr. U muzskych klientd jeho vyménu
realizuje urolog. U Zen jej vyménuji vSseobecné zdravotni sestry v zafizeni, a to v intervalech
danych pfimo vyrobcem (zpravidla 21 dn(). V dokumentaci klient( vSak zaznamy o vyméné
katetru ¢asto absentovaly. Napfiklad klientka B. se do zafizeni navratila po hospitalizaci dne
9. 12. 2021 se zavedenym permanentnim mocovym katetrem. Klientka méla katetr zaveden
i vdobé navstévy pracovnic Kancelare, nebot v zaznamech péce jsou Udaje o vydeji moci
(napf. dne 14. 3. je uveden vydej permanentniho mocového katetru 300 ml/12hodin).
V dokumentaci vSak chybi zdznamy o tom, zda a kdy byl klientce katetr vyménén, neni
mozné zjistit, kolikaty den jej ma zaveden. Dotazovany personal si nebyl jisty, kam se datum
vymeény zapisuje a jak jej zjistit.

V dokumentaci obdobné absentuji izaznamy o péci o katetr. U klientky B. byla péce
nastavena ve frekvenci 1x denné, posledni zdznam o realizované péci je ze dne 1. 3. 2022.
Zde navic upozoriiuiji, Ze dle doporucenych osetfovatelskych postupi je vhodné realizovat
pééi o permanentni mocovy katetr 2x denné.?’

Kromé pravidelné vymény permanentniho mocového katetru je nutné zajistit i vyménu
sbérného mocového systému (sacku na moc). K tomu dochazi dle typu vyrobku a pokyn(
vyrobce obvykle po 3 az 10 dnech. Dle zaznam{ doslo k vyméné sacku na mo¢ u klientky B.
poprvé od navratu z hospitalizace az dne 7. 1. 2022, tj. téméf po mésici. Dalsi vymény
probéhly ve dnech 12. 1. a15. 1. 2022, posledni vyména probéhla dne 10. 2. 2022.
Z uvedenych zaznam0 vyplyva, Zze k vyméné dochdzi nepravidelné a ndhodné, persondl
zfejmé nema jasné zavedeny postupy péce.

26 Napf. zavést trénink mocového méchyre dle Doporugeného postupu Urogynekologické spole¢nosti CR.(znamy téz
jako mikéni dril). Popisovany Ceskou urologickou spoleénosti napf. zde: https://www.cus.cz/pro-
pacienty/diagnozy/unik-moci-mocova-inkontinence/.

27 Viz napf. Narodni oSetrovatelsky postup katetrizace mocového méchyre, str. 6: ,Urogenitalni oblast myt podle
potfeby vodou a mydlem nebo specidlnim sprchovym gelem nejméné 2x denné, rovnéz po odstranéni katétru.”
Dostupny z: https://www.mzcr.cz/wp-
content/uploads/wepub/18576/40359/NOP%20Katetrizace%20mo%C4%8Dov%C3%A9h0%20m%C4%9Bch%C3%BD
%C5%99e.pdf.
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Opatreni:

14) Stanovit klientim mikéni rezim, vést dusledné zaznamy o péci poskytované v této

vv v

oblasti v dokumentaci klientt (prtibézné).

15) Nastavit a dodrZovat pravidla v oblasti vymény a péce o permanentni mocCovy
katetr; edukovat v této oblasti personal (do 1 mésice).

16) Dusledné vést zaznamy o poskytované péci, véetné vymén permanentniho
mocového katetru, shérného sacku na moc a péci o permanentni mocovy katetr
(prabézné).

9. Hygiena

Potfeba Cistoty a hygieny je zdkladni lidskou biologickou potfebou. Pravidelnd osobni
hygiena udrzuje klzi v dobrém stavu a brani vzniku moznych komplikaci (infekci, dekubit().
Pocit Cistoty zdroven navozuje pozitivni emoce a pocit spokojenosti. Zajisténi podminek
pro osobni hygienu ¢i dopomoc pfi osobni hygiené je jednou ze zdkladnich ¢innosti, které je
domov povinen klientam zajistit.?®

vvvvvv

hygieny, by tedy méla byt zajisténa kazdé rano,3° vecerni hygiena®' zase kaidy veler.3?
TaktéZ intimni hygienu je zasadni provadét kazdy den.®® Je rovnéZ duleZité, aby personal
domova zajistil u klientt i tzv. celkovou koupel (umyti celého téla, v€etné vlas(, pod tekouci
vodou, dale vycisténi zubU a pfipadné ioholeni), ato minimdiné dvakrat tydné. Tato
pravidla jsou vSak pouze minimdlnim standardem.

Predevsim totiz plati, Ze klienti, a to samoziejmé vcetné klientl s potfebou podpory v oblasti
hygieny, by si dle svych potfeb méli svobodné rozhodnout, jak ¢asto by u nich hygiena méla
probihat (jak je béZné v populaci standardem). Personal by jim tudiz mél v této oblasti
vychazet maximalné vstric. V opacnych pfipadech, kdy klient hygienu naopak odmita, ho
do ni nelze nutit. Persondl by se vSak mél ptat po divodech odmitani as klientem
systematicky individualné pracovat na ziskavani a udrzovani hygienickych navykd.

Celkova hygiena zahrnuje dle pracovniho postupu pro pracovniky v pfimé péci strihani
nehtd, myti vlasl afoukani, promazavani celého téla, cisténi usi, holeni muzd izZen.
Zpravidla je pak celkova hygiena u klient( realizovana dvakrat tydné, pripadné dle potreby,
coz povazuji za naplnéni minimalniho pozadovaného standardu. Zde pouze zd(raziuiji,

28 Ustanoveni § 50 odst. 2 pism. c) zakona o socidlnich sluzbach.

29 Umyti rukou a obliceje, Cisténi zubd, ¢esani, holeni (individualné).
30 Pokud rano neprobiha celkova koupel.

31 Umyti rukou a obliceje, ¢isténi zubd, holeni (individudlné).

32 Pokud vecer neprobiha celkova koupel.

33 Pokud ten den neprobiha celkova koupel.
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Ze dopomoc pfi hygiené by neméla sledovat provozni potreby poskytovatele (tj. pevné
stanoveny harmonogram), ale vychazet z individudlnich potfeb, stejné jako prani klienta.

Klienti v oblasti Upravy vzhledu vyuZivaji sluzeb kadefnice a pedikérky, které do zatizeni
dochazeji. V dobé ndvstévy pracovnic Kancelare vsak pedikérka zafizeni jiz delsi dobu
nenavstivila a néktefi z klientll, ktefi si nehty nezvladaji ostfihat sami, méli nehty
v nevyhovujicim stavu (dlouhé, neupravené), pficemz pracovnici v primé péci jim dle sdéleni
méli odmitnout tuto ¢innost poskytovat. Upozoriiuji, Ze soucasti péce, kterou je zafizeni
ze zakona povinno klientiim zaji$tovat, je i pomoc pfi zakladni pééi o vlasy a nehty.>* Tim
se rozumi zkraceni nehtl bézné dostupnymi nlzkami na stfihani nehtl a pripadné
zapilovéni béZnym nehtovym pilnikem.3> Obdobné jako s jinymi ¢innostmi v oblasti osobni
hygieny by dopomoc méla byt poskytovana v souladu s individudlnimi potfebami daného
klienta. Zafizeni by nemélo ponechavat klienty ve stavu, ktery je pro né nepfijemny
a nevyhovujici.

Opatieni:

17) Zajistovat klientim v oblasti hygieny dopomoc v potiebném rozsahu (pribéiné).

10. Sexualita a intimita

Sexualitou a intimitou rozumime Sirokou $kalu viemU a zpUsobU chovani. Nejedna se pouze
o uspokojeni sexualniho pudu, ale také o naplnéni potteby blizkosti, doteku atd. Opomijeni
této zakladni potieby kazdého ¢lovéka (nevyjimaje osoby starsiho véku) se mizZe negativné
projevit v dusevnim zdravi klientl, vjejich sexudlni identité, ve vztazich, pratelstvi,
sebelcté, povédomi o téle i emocnim a socidlnim rlstu. Zafizeni by mélo ke klientim
pristupovat s respektem k jejich potfebam a napomahat jim k zodpovédnému a dlstojnému
prozivani vlastni sexuality.

Personal vrozhovorech sdéloval, Ze pro zafizeni neni sexualita aintimita klientd téma,
nebot klienti neprojevuji v této oblasti Zadny zdjem. V minulosti Zily v zafizeni manZelské
pary, aktualné zde vsak zadné partnerské pary nepobyvaly. Zafizeni poskytlo zpracovany
Protokol sexuality, ktery vsak hodnotim jako nedostatecny. Tzv. Protokol sexuality nema sice
presné stanoveny nalezitosti, mél by vSak obecné jako metodicky pokyn pro oblast sexuality
a intimity klient( reflektovat zplsob, jakym konkrétni zafizeni s timto tématem pracuje.
Metodicky pokyn zafizeni (rozsahové pouze asi na necelou stranu) tak obecné pfipousti,
Ze sexualita je soucasti Zivota klientl, neobsahuje vsak Zadné konkrétnéjsi pokyny ani
postupy. Neupravuje tak napfiklad rozdéleni kompetenci pracovnikl zafizeni (ve smyslu

34 Viz ustanoveni §15 odst. 1 pism. d) bodu 2 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb., kterou se provadi néktera ustanoveni zakona
o socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist.

35 Viz Ministerstvo prace a socidlnich véci. Doporuéeny postup ¢.4/2013. Doporuceny postup k zajistovani
fakultativnich ¢innosti pfi poskytovani socialnich sluzeb. Dostupné
z: https://www.mpsv.cz/documents/20142/225517/DP_fakultativni sluzby final.pdf/df2795f8-1884-8250-9d33-
b08646dadall.
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poskytovani informaci a podpory klientim), anebo jakym zplsobem bude zafizeni
predchazet a resit pfipady nevhodného chovani, at jiZ ze strany personalu, ¢i klientd.

Upozoriuji zatizeni, Ze vypracovani metodického predpisu Ci proskoleni pracovnikl jsou
pouze dil¢imi aktivitami. Prace se sexualitou jako soucast poskytovani socidlni sluzby by méla
byt na systematické bazi, kterou je vhodné zapodit sestavenim a sjednocenim tymu v otazce
pristupu k sexualité klientd a naslednym zjistovanim potfeb personalu a klientd. Teprve
poté by mélo ndsledovat vypracovani interniho metodického predpisu a zaclenéni prace
se sexualitou do &innosti stavajici poskytované sluzby.3®

Opatreni:

18) Systematicky zavadét do praxe téma sexuality a intimity klientt (priibéiné).

11. Individualizovana péce

Péce o Clovéka s demenci v pobytovych zafizenich musi byt zaloZena na odbornych
poznatcich o jeho onemocnéni, musi vychazet z jeho stadia, musi byt nastavena individualné
a provadéna poucenym personadlem. Intuitivni a neodborny pfistup znamenad nejen
nevyuzitou prileZitost ke zvySeni komfortu klienta, ale mize primo zhorSovat jeho obtize ¢i
zbytecné plsobit utrpeni. V pravnim chapani mize jit také o poruseni prav klienta, nebo
pfimo o Spatné zachazeni. PoZzadavku na zohlednéni odborné stranky véci odpovida pravni
povinnost poskytovatele socidlni sluzby zajistit individudIni pfistup k potfebam klientd.3’
K orientacnimu zhodnoceni situace ¢lovéka mohou poslouZit testy kognitivnich funkci
a sobéstacnosti.®® Informace o tom, jaky typ demence osoba ma av jaké fazi se syndrom
demence nachazi, je klicova pro spravné nastaveni péce. Informace musi byt obsazena
v dokumentaci klienta a personal musi s témito informacemi ddle pracovat.

Jak zminuji v dvodni kapitole, zafizeni poskytuje sluzbu domov pro seniory a domov
se zvlastnim rezimem, kdy predmétem ndvstévy byl pouze domov pro seniory. Ve vztahu
k pobytu a poskytovani péce klientlm s demenci bylo ze strany vedeni zatizeni sdéleno,
Ze diagnéza demence je uzdjemcl osluzbu indikaci k umisténi do sluzby domova
se zvlastnim reZimem. Pfi zhorSeni zdravotniho stavu mlze byt klient nasledné premistén
zdomova pro seniory do domova se zvlastnim reZimem, coZ se jiz v minulosti stalo.
Ze strany personalu pak zaznivaly rdzné informace ohledné pfipadného poctu klientd
s demenci ve sluzbé domova pro seniory. Vedouci zdravotniho useku pracovnicim Kancelare
sdélila, Ze ve sluzbé domova pro seniory nejsou zadni klienti s demenci. Dalsi pracovnici bud’
sdélovali, Ze nevi, nebo Ze néktefi z klientl demenci maji, nebot to vypozorovali (obdobné
méli vypozorovany i faze demence). V nékterych pripadech vsak na dotaz na jména klient(
s demenci ve sluzbé domova pro seniory uvadéli jména osob, ktera pritom v této sluzné
nebyla. Celkové méli pracovnici problém rozlisit, ktery klient je v které sluzbé, coz ma zfejmé

36 Viz napt. VENGLAROVA, Martina, EISNER, Petr. Sexualita osob s postiZenim a znevyhodnénim. Praha: Portél, 2013,
ISBN 9788026203735, s. 43 a nasl.

37 Ustanoveni § 2 odst. 2 a § 88 pism. f) zakona o socialnich sluzbach.

38 Mini-Mental State Examination (MMSE), Test hodin atd.
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souvislost s tim, Ze pracovnici nejsou rozdéleni podle sluzeb, ale slouZi podle pater. Klienti
obou sluzeb spolu bézné sdili pokoje. Ohledné rozdilu mezi péci o klienty v obou sluzbach
pracovnici uvadéli, Zze nad klienty sluzby domova pro seniory musi vykonavat vétsi dohled
ajsou jim nabizeny odlisné aktivity (nékteré aktivity jsou stejné, jsou jim vSak nabizeny
i tzv. ,odlehcené verze aktivit”). Co se tyce aktualniho rozdéleni personalu, tak davam
zafizeni na zvazeni, zda systém neprenastavi tak, aby byli pracovnici vyclenéni pouze
podle sluzeb, nikoliv podle pater. Domnivam se, Ze pracovnici by se mohli, mimo jiné, lépe
orientovat v nastaveni péce o jednotlivé klienty.

Personal u klient(i provadi test MMSE, ktery se dle sdéleni kazdé tfi mésice prehodnocuje.
Dle vysledkll poskytnutych testl maji minimalné néktefi z klientd demenci, konkrétné
napf. klient D. mél dle vysledku testu ze dne 18. 8. 2020 lehkou demenci, stejny vysledek
mél i dle dalsich testl (posledni test byl realizovan dne 21. 10. 2021). Klientka E. méla dle
vysledku testu ze dne 31. 12. 2021 stfedné téZzkou demenci, dalsi testy nendsledovaly.®®

Vysledkdm testl by pak méla byt pfizplsobena péce o klienty. Demence je bézna zdravotni
komplikace useniora. | pokud vsak zafizeni nepfijimad osoby s demenci, neznamena to,
Ze se u nékterych klientd syndrom demence postupné nerozvine. Neni pak dlleZité, zda
se klient nachdzi vdomové pro seniory, nebo domové se zvlastnim reZimem. Zafizeni
socialnich sluzeb, které se specializuje na poskytovani péce seniorlim, na né musi byt
schopno reagovat, bez ohledu na typ poskytované sluzby. Informace o tom, jakym typem
demence osoba trpi a v jakém fazi se syndrom demence nachazi, je klicova pro spravné
nastaveni péce.

V tomto ohledu tedy doporucuji zafizeni, aby reflektovalo specifické potieby klientt a aby
persondl s nimi byl dostatecné obeznamen. Diagnéza demence nutné neznamenj,
Ze klient by mél byt premistén dojiné sluzby vsouladu se zakladnimu zasadami
poskytovani socialnich sluzeb (tj. poskytovani sluzby dle individudlnich potieb klienta),
avsak personal (véetné pracovniki v pfimé péci) by mél mit informace o vSech potiebach,
které souviseji se zdravotnim stavem klienta.*° Znalost téchto skute¢nosti je spolu s dal3imi
informacemi soucasti pfiméreného managementu potreb, ktery je poskytovatel sluzby
povinen klientovi s demenci zajistit.**

39 V této souvislosti upozorfiuji, Ze prehodnocovani vysledkd test by mélo probihat obdobné jako pfi hodnoceni
jinych oblasti rizik (nutri¢ni rizika, rizika v oblasti padu, hodnoceni bolesti atd.) by mélo probihat v pravidelnych
intervalech (minimalné kazdé tfi mésice) a dale vidy pti zméné zdravotniho stavu.

40 Pravnim podkladem je mimo jiné ustanoveni § 31 odst. 6 zdkona ¢.372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach
a podminkdch jejich poskytovani ve znéni pozdéjsich predpisti (dale jen ,,zakon o zdravotnich sluzbach”): ,Jestlize to
zdravotni stav nebo povaha onemocnéni pacienta vyZaduji, je poskytovatel opravnén sdélit osobam, které budou
o0 pacienta osobné pecovat, informace, které jsou nezbytné k zajisténi této péce nebo pro ochranu jejich zdravi.”

41 Kromé diagnostikovani demence Iékafem a znalosti diagndzy klienta a faze jeho onemocnéni ze strany personalu
se jedna, mimo jiné, i o mapovani potteb klienta, libosti/nelibosti, rizik a schopnosti klienta. Stanoveni managementu
potreb je vysledkem rozhodnuti pecujiciho tymu a ma odraz v dokumentaci klienta. Viz Zprava ze systematickych
navstév verejného ochrance prav. Domovy pro seniory a domovy se zvlastnim rezimem[online]. Brno: Kancelar
vefejného ochrance prdv, 2015. [cit. 11. 3. 2022]; dostupné z: https://www.ochrance.cz/uploads-
import/ochrana osob/ZARIZENI/Socialni sluzby/2015 Zprava domovy pro seniory.pdf, str. 23.
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/dravotni péece

Zarizeni ma navazanou spolupraci s praktickym lékarem, ktery sidli ve vedlejsi budové.
V pfipadé, Ze chce klient z(stat u svého stavajiciho praktického lékare, tak mu je zafizeni dle
sdéleni schopno zafidit doprovod. Do zafizeni dochdazi psychiatr, a to v intervalu jedenkrat
za 14 dnu. Klienti rovnéz vyuzivaji sluZzeb urologa a gynekologa, ktefi sidli v budové zafizeni.

V zatizeni dale pUsobi nékolik zdravotnickych pracovnikll (vSseobecné sestry, zdravotnicti
asistenti a rehabilitacni pracovnici). Stejné jako v pfipadé ostatniho persondlu (zejména
pracovnikl v pfimé péci), zdravotnicky persondal neni urcen pouze pro sluzbu domova
pro seniory, nybrZ je organizacné rozdélen podle pater, kde se nachazeji obé sluzby
(viz kapitola Individualizovand péce). Jednotlivi zdravotnicti pracovnici pak maji mezi sebou
rozdéleny oblasti, které maji na starosti. Jeden zdravotnicky pracovnik tak ma vyluéné
na starosti jednu ,oblast” poskytované osetrovatelské péce (nutrice, bolest, pady, umirani
a paliativni péce, mikéni rezim atd.).

12. Podavani léku

Systém podavani 1éka musi byt nastaven bezpecné, aby bylo sniZzeno riziko chyby a bylo
zajisténo, Ze manipulovat s léky bude moci pouze osoba k tomu opravnénd.*? Podavani léka
by mélo probihat zplsobem odpovidajicim pokynim vyrobce a Iékafe. Pracovnik si pred
podanim léku si musi oveéfit, zda se jedna o ,spravného” klienta a zda se ndzev léku,
podavand davka, aplikacni cesta a c¢as podani shoduji s ordinaci lékare. Ve zdravotnické
dokumentaci klienta by mél byt uveden zdznam o podani léCivého pfripravku vcetné
podaného mnoZstvi.*?

Léky pripravuje zdravotnicky personal na no¢ni sméné vzdy na den az nékolik dnl dopredu.
Léky jsou takto nachystany do oznacenych davkovacl, ze kterych je klientlm nasledné
podava zdravotnicky persondl. Nékolika klientim se léky podavaji nadrcené, pracovnice
Kancelare vsak v prlibéhu navstévy pozorovaly, Ze zdravotni sestra necistila hmozdit mezi
jednotlivymi drcenimi 1ékd. Nadrcené léky byly nékterym klientm podavany spolecné
s ¢ajem Ci s jidlem. Spolecné s jidlem byly ostatné podavany i Iéky v nenadrcené podobé. To
se tykalo zejména klient(l s vétsi potfebou dopomoci, kterym personal podaval léky na lZici.
Tj. vSechny Iéky byly klientdm nasypany na lZici, na které se zaroven mnohdy nachazela
strava (konkrétné v dobé podavani obéda tak personal podaval klientlim léky spolu s ¢asti
naservirovaného obéda).

Tento postup skyta nékolik rizik. V prvé radé povazuji za nutné upozornit na skutecnost,
Ze pokud léky podava ten, kdo je nechystal, tak se zde vyrazné zvysuje riziko chybovosti.

42 Jednd se o registrovanou vseobecnou sestru, praktickou sestru, détskou sestru a zdravotnického zachranare
podle ustanoveni § 4 odst. 3 pism. b), § 4a odst. 2 a), §4 b odst. 2 a § 17 odst. 2 pism. b) vyhlasky o Cinnostech
zdravotnickych pracovnik( a jinych odbornych pracovnik(, ve znéni pozdéjsich predpisu.

43 Ustanoveni § 1 odst. 2 pism. e) bod 2 vyhlasky ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdéjsich
predpisu (dale jen ,vyhlaska o zdravotnické dokumentaci).
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Pracovnik, ktery rozddva nachystané léky, jiz totiz nema Zddnou mozZnost, jak zkontrolovat,
zda skutecné podava danému klientovi spravny lék. Navic v pfipadé zmény zdravotniho
stavu klienta neni mozné, aby zdravotnik okamzité reagoval (napriklad tak, Ze klientovi Iék
nepoda a zmény bude konzultovat s Iékafem). Na situace, kdy Iék poddva nékdo jiny, nez
kdo jej pfipravoval, a rizika s timto spojend upozorfiujeme dlouhodobé.** Obdobné na rizika
tohoto postupu upozortiuje i éeska a zahraniéni odborna praxe.*

Praxi, kdy personal necisti hmoidif po kazdém jednotlivém drceni Iéki, a dochazi tak
k jejich ndaslednému smiseni, pak hodnotim jako nepfipustnou.*®

Pokud je pfi¢inou podavani lékl spolecné se stravou dysfagie (poruchy polykani jsou ¢astym
priznakem demence), tak doporucuji spiSe nez michat Iék se stravou, vyuZit nékterych
z volné prodejnych pripravkd, které polykani Iéku usnadni a zaroven neovlivni jeho Gcinnost
ani vstiebavani.*” Nad radmec vyse uvedeného jesté upozorfuji, Ze v pfipadé, kdy by klient
nebyl informovdn otom, Ze je mu podavan lék, tak by se jednalo o skryté podavani
medikace, tzv. ,couvert medication”. To predstavuje z etického hlediska vazny problém,
nebot dochazi k obchazeni autonomie vile jednotlivce a je vaznym zplsobem narusovan
vztah dlvéry mezi klientem a personalem zafizeni. Podle odborné verejnosti je skryvani
medikace, kterou pacient nechce pFijmout obvyklym zptisobem, $patnou praxi.*®

Opatreni:
19) Pripravovat léky tak, aby bylo minimalizovano riziko chyby (prabézné).

20) Zabranit michani Iéka pfi jejich drceni (priibézné).

44 Viz Zprdva ze systematickych navstév verejného ochrance prav. Domovy pro seniory a domovy se zvlastnim
rezimeml[online], str. 54. Brno: Kancelai verejného ochrance prav, 2015. [cit. 28. 11. 2021]; dostupné
z: https://www.ochrance.cz/uploads-

import/ochrana_osob/ZARIZENI/Socialni_sluzby/2015 Zprava domovy pro seniory.pdf.

45 Viz napt. PETR, Toma$ a Eva MARKOVA. Osetfovatelstvi v psychiatrii. Praha: Grada, 2014. Sestra (Grada). ISBN
978-80-247-4236-6, str. 107: ,,Pfi podavani lékli na psychiatrii vychazi sestra ze stejnych principl a norem jako v jinych
oborech. Tim jsou minény takové zasady, jako je napf. bezkontaktni ptiprava lék( dle platné ordinace a z originalniho
baleni; podani léku tou sestrou, ktera jej pfipravila; zplsob aplikovani léCivého pripravku dle ordinace lékare
a doporuceni od vyrobce; bezpecné skladovani IéCiv a kontrola doby pouZitelnosti Iéku; dokumentovani podané
medikace apod.” V zahranic¢i napf.: KRONENBERGER, Judy. LEDBETTER, Julie. Jones & Bartlett Learning's
Comprehensive Medical Assisting 5th Edition. Burlington: Jones & Bartlett Learning, 2016, ISBN-13: 978-1284208832,
s. 589.Medication Administration Basics, Safety guidelines, Nr. 19: ,Never give a medication poured or drawn up by
someone else.” (Zakladni zasady podavani lékll, Bezpecnostni pravidla, bod 19: ,Nikdy nepodavejte medikaci, kterou
davkoval, nebo pfipravoval nékdo jiny.”

46 Nad rdmec toho jesté upozoriuji, Ze o drceni léku by mél navic vidy rozhodnout Iékaf, nebot nékteré Iéky mohou
mit po rozdrceni zménénou ucinnost.

47 Napf. tzv. gel pro snadné polykani Iéku.

48 HOLMEROVA, I., JAROLIMOVA, E., SUCHA, J. a kol. Pé¢e o pacienty s kognitivni poruchou. Gerontologické centrum
2007, ISBN 978-80-254-0177-4, s. 104.

26


https://www.ochrance.cz/uploads-import/ochrana_osob/ZARIZENI/Socialni_sluzby/2015_Zprava_domovy_pro_seniory.pdf
https://www.ochrance.cz/uploads-import/ochrana_osob/ZARIZENI/Socialni_sluzby/2015_Zprava_domovy_pro_seniory.pdf

ombudsman Sp. zn.: 10/2022/NZ/TH

vefejny ochrance prav SeneCura SeniorCentrum
Modfice

13. Bolest

U pacientd s pokrocilou demenci neni rozpoznani bolesti vidy snadné. Nerozpoznana
a nelééend bolest pFitom zasadné zhor3uje kvalitu Zivota klientd,* mazZe byt i pfehlédnutym
signalem zavazného onemocnéni, které zlistava nepovsimnuto, prip. mizZe vést k porucham
chovani (vnimanych jako neklid ¢i agrese) anaslednému zbytecnému nasazeni
psychofarmak.

V ramci poskytované péce je proto tfeba vénovat dostate¢nou pozornost bolesti a jeji Ié¢bé.
Zejména v pokrocilych stadiich demence, kdy jiz klient neni schopen verbalizovat svoje
pocity, je tfeba, aby schopnost detekovat bolest zvladl pecujici personal.*® Je rovnéz
dulezité, aby vedeni zafizeni nastavilo standardizovany systém sledovani bolesti, v rdmci
kterého jasné stanovi postupy a povinnosti jednotlivych zaméstnanc.

Zarizeni ma urcenou sestru, kterd se vénuje sledovani bolesti u klientl. Zaznamy vede
do tzv. deniku bolesti, ktery se nachdzi nasesterné aje volné pfistupny iostatku
zdravotnického personalu. Dotazovany personal vsak nevédél, kde se denik nachazi. Tyto
informace, které jsou vedeny izolované, a personal si je predava vétsinou Ustné, zvysu;ji
riziko chybovosti (viz kapitola Vyména informaci mezi pracovniky).

Sledovani bolesti se pak tyka primarné klientl, ktefi maji v preskripci opiatovou naplast,
a dale klientd, u kterych je stanovena analgoterapie. U ostatnich klientd ke sledovani bolesti
systematicky nedochazi. Pokud personal vi, Ze néktery z klientl, ktery nekomunikuje
verbadlné (ma omezeny komunikacni schopnosti), ma bolesti, jednd se o vysledek
kazdodenniho intuitivniho pozorovani. V tomto ohledu upozoriuji, Ze spoléhat se pouze
na intuici a vstficny zajem personalu neni systémové a ani spolehlivé.

U klientky B. dochazi k vyméné opiatové naplasti dle ordinace lékare kazdy 4. den. V jednom
pripadé doslo dle osetfovatelského zaznamu bez ordinace lékare k vyméné o dva dny dfive,
tj. jiz druhy den. Upozoriuji, Ze timto postupem dochazi k lékafem neindikovanému
navy$ovani davky podavanych opiat, nebot obsah uéinné latky v naplasti obsazené
se kazdy den snizuje ajeji dfivéjSi vyménou je klientce podavana vyssi davka. Dale
upozornuji na zaznamenané nesrovnalosti v dokumentaci, kdy nekorelovala data uvedend
v dokumentaci. Konkrétné napf. vsystému Cygnus v ,Naplanovanych intervencich” je
vyména uvedena dne 1. 3. 2022, ostatni zaznamy (,Plan kontrol a vysetreni“
a oSettovatelské zdznamy) uvadi datum 2. 3. 2022 (cozZ je spravné datum dle indikace
Iékare). Posledni vyména pak probéhla dne 8. 3. 2022 (v ,Naplanovanych intervencich”
zaznam zcela absentuje), v zaznamech péce se zminka o dalsi vyméné jiz nenachazi (je pouze
automaticky predvyplnéna v,Planu kontrol avysetfeni). Neni tedy jasné, zda a kdy
k vyméné doslo. Klientka pfitom méla dle zdéznamu v medikacni karté uzivani opiatové
naplasti indikovano az do konce mésice bfezna 2022.

49 Ceska alzheimerovska spoleénost, o. p. s. Strategie Ceské alzheimerovské spolecnosti P-PA-IA. Praha: 2014.

50 Existuje rada $kal k hodnoceni bolesti u pacientd s pokrocilou demenci, napf. DOLOPLUS-2, ECPA, PACSLAC (i
PAINAD.
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Opatreni:

21) Zavést standardizované sledovani a vyhodnocovani bolesti, zejména u klientt, ktefi
maji omezeny komunikacni schopnosti (bezodkladné).

22) Lécivé pripravky podavat v souladu s ordinaci Iékare (priibézné).

23) Dbat na spravnost zaznamu o podavanych lé€ivech (prubéiné).
14. Paliativni péce

U&elem paliativni péce je zmirnéni utrpeni a zachovani kvality Zivota pacienta, ktery ma
nevylééitelnou nemoc.** Osoby s demenci v pokrocilém stadiu patfi do cilové skupiny osob,
které vyZaduji paliativni pé¢i.>> Obecnou paliativni pééi by méli umét poskytnout vsichni
zdravotnici s ohledem na svou odbornost.>

Zarizeni deklaruje, Ze klientdm poskytuje paliativni péci. Jeji zajisténi ma na starosti
zdravotni sestra uréend pro tuto oblast péce. Poskytovani paliativni péce spociva dle sdéleni
persondlu predevsim v zajisténi distojnych podminek pro zavérecnou cast Zivota klienta
a jeho komfort zejména v oblasti bolesti. Rodina je ze strany vrchni sestry informovana
o vyvoji zdravotniho stavu klienta a je ji nabidnuto ubytovani v zatizeni, tak aby posledni dny
mohl klient stravit se svymi blizkymi. S mobilnim ani IGZzkovym hospicem zafizeni
nespolupracuje. U klienta byva respektovano jeho prani (a prani rodiny) ohledné umirani,
takZe pfrizhorseni zdravotniho stavu neni voldna zdravotnickd sluzba a klient umira
v zafizeni.

Ocenuiji, Ze se zarizeni snazi klientlim zajistit vhodnou péci v zavéru jejich Zivota. Doporucuji
vtomto ohledu zafizeni, aby zvaZilo vytvoreni plant paliativni péce, které zajisti jeji
systematické a kontinudini pldnovani. Pé¢i nastavenou v planu pak realizuje multiprofesni
tym, jehoZ zakladnimi ¢leny jsou lékaf, sestra a socidlni pracovnik; ¢leny viak muze byt
pfipadné i fyzioterapeut, ergoterapeut a nutri¢ni specialista.®*

51 Viz ustanoveni §5 odst. 2 pism. h) zakona o zdravotnich sluzbach.

52 Viz Standardy paliativni péce. Ceskd spole¢nost paliativni mediciny. Ministerstvo zdravotnictvi, 2013, str. 5.
Dostupné z: https://www.paliativhimedicina.cz/wp-content/uploads/2016/11/standardy-pp cspm 2013 def.pdf.

53 Tamtéz, str. 6.

54 Tamtéz, str. 9.
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Personalni zabezpeceni

15. Vymeéna informaci mezi pracovniky

Vyména informaci mezi pracovniky je klicovym prvkem pro efektivni poskytovani sluzby.
Systém vymény a sdileni informaci by tedy mél byt nastaven tak, aby neumozioval Spatné
porozumeéni informacim ¢i ztratu potrebnych faktl o klientech a podpore, kterd jim ma
poskytnuta.>® Zarover by mély byt v co nejvétsi mife chranény osobni informace o klientech
s ohledem na predchdzeni jejich zneuZiti.

Jak zminuji jiz v kapitole Zdravotni péce, jednotlivi zdravotnicti pracovnici maji mezi sebou
rozdéleny oblasti oSetfovatelské péce, které ma dany pracovnik vyluéné na starosti (nutrice,
bolest, pady, umirani a paliativni péce, mikéni rezim atd.). Ve vztahu k tomuto systému mam
vyhrady zejména vici nastavenému zpUsobu predavani informaci. Dle poznatkl z navstévy
nedochazi k systematickému predavani informaci mezi pracovniky, ktefi maji jednotlivé
oblasti na starosti. Informace si persondl predava vétSinou Ustné, dokumentace je ¢asto
vedena oddélené (viz napf. dokumentace k oblasti reseni bolesti) a personal, ktery ji nema
na starosti, do ni nenahliZi. Jednotlivé oblasti se ptitom navzajem prekryvaji (napf. paliativni
péce a reseni bolesti, nebo nutri¢ni a paliativni péce atd.), a nelze logicky zajistit, aby jediny
pracovnik, ktery ma danou oblast na starosti, byl neustale pfitomen na pracovisti.

Co se tyCe vymeény informaci mezi zdravotnickym personalem a pracovniky v primé péci, tak
se kazdy den odpoledne kona porada veskerého slouziciho persondlu, ktera slouzi k predani
nejdalezitéjsich informaci (informace provozniho charakteru atd.). Pracovnici si rovnéz
predavaji informace o prlbéhu dne pti pfedavani sluzby (ranni a vecerni sluzba), zvlast

si vSak informace predavaiji pracovnici v pfimé péci a zdravotnicky personal.

Jak ostatné uvadim v predchdazejici kapitole, tak vsouladu se zakladnimi zasadami
poskytovani socialnich sluzeb (tj. poskytovani sluzby dle individualnich potreb klienta)
jenutné, aby personal (a to vcetné pracovnikl vpfimé péci) mél informace
o viech potfebach, které souviseji se zdravotnim stavem klienta.*® RovnéZ upozorfiuji,
Ze ve zdravotnické dokumentaci museji byt zaznamenany informace o zdravotnim stavu
klienta a o prabéhu a vysledku poskytovanych zdravotnich sluzeb.?” Pokud si zdravotnicti
pracovnici preddvaji tyto informace v jinych nosi¢ich (napf. kniha hlaseni), musi byt
informace o klientovi zapsdny soucasné také dojeho individudini oSetfovatelské
dokumentace. V opacném pripadé hrozi, Ze dileZité informace o jednotlivych klientech
nebude mozno flexibilné v pfipadé potieby dohledat, a dokumentace tak nebude plnit sv(j

55 Standard kvality socialnich sluzeb ¢. 10 e).

56 Pravnim podkladem je, mimo jiné, ustanoveni § 31 odst. 6 zdkona o zdravotnich sluzbach: , Jestlize to zdravotni
stav nebo povaha onemocnéni pacienta vyZaduji, je poskytovatel opravnén sdélit osobam, které budou o pacienta
osobné pecovat, informace, které jsou nezbytné k zajisténi této péce nebo pro ochranu jejich zdravi.”

57 Zdravotnicka dokumentace je souborem informaci v rozsahu stanoveném zdkonem, které se vztahuiji ke klientovi,
o némz je vedena. Dokumentace tedy musi poskytovat v souladu uceleny prehled o klientovi [viz ustanoveni § 53
odst. 2 pism. d) zakona o zdravotnich sluzbach].
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ucel. Soucasné nastaveny systém tak neposkytuje dostate¢né zaruky zachovani kontinuity
poskytované péce a naopak zvysSuje riziko chybovosti a nepredani dllezitych informaci.

Ve vztahu k nastavenému systému kompetenci rovnéz vyplynulo, Ze zdravotnicti pracovnici
si danou oblast nevybrali, nybrz jim byla pridélena s tim, Ze jsou v této oblasti proskolovani
a absolvuji specializované kurzy. Osloveni pracovnici vSak proskoleni v pridélené specializaci
nepotvrdili, naopak méli obtiZe popsat, co presné je naplni prace jednotlivych pracovnikd.

Opatieni:

24) Zajistit dostatecny zpusob pfedavani informaci mezi jednotlivymi pracovniky, tak
aby byla zachovana kontinuita péce (bezodkladné).

25) Zajistovat dostateéné proskolovani pracovnikd v oblastech poskytované péce
(prabéiné).
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Prehled opatreni k naprave

[
Bezodkladné

Umoznit klientim, u nichz persondl nevyhodnoti pohyb mimo areal
zatizeni jako nepfimérené riziko, tyto prostory volné opoustét
(opatreni ¢. 7).

Zavést standardizované sledovani a vyhodnocovani bolesti, zejména
u klientd, ktefi maji omezeny komunikacni  schopnosti
(opatreni ¢. 21).

Zajistit dostatecny zplsob predavani informaci mezi jednotlivymi
pracovniky, tak aby byla zachovana kontinuita péce (opatieni ¢. 24).

Do 1 mésice e Zajistit dostate¢né oddéleni prostor domova od prostor provozoven

jinych spolecnosti (opatfeni ¢. 1).
e Nastavit adodriovat pravidla voblasti vymény a péce

o permanentni mocovy katetr; edukovat vtéto oblasti persondl
(opatreni €. 15).

Do 3 mésic e Uzplsobit prostredi potrebam lidi s demenci, ktefi mohou mit
problém s orientaci (opatfeni €. 2).

Pribéziné e Upoustét od vyuzivani vice nez dvoultzkovych pokojl (opatreni €. 3).

Upoustét od vyuZzivani prlichozich pokojl (opatreni ¢. 4).
Podporovat klienty ve vyuzivani jiz funkénich prostor (opatteni €. 5).
Vyhodnocovat u kazdého klienta rizikové faktory a potiebu dohledu
a stanovit individualni reZzim pobytu venku (opatfeni ¢. 6).

V oblasti padd vést jednotnou dokumentaci (opatreni €. 8).
Dlsledné sledovat a hodnotit vahu klientl a spravné pracovat
s validnimi nutri¢nimi testy (opatfeni €. 9).

Pokradovat v navdzané spolupraci s nutricnim  specialistou
(opatreni ¢. 10).

Pofizovat objektivizované zaznamy o pfijmu tekutin; zdznamy
pravidelné vyhodnocovat a adekvatné na né reagovat
(opatreni ¢. 11).

Realizovat cinnosti nastavené v nutri¢nich planech klient(
(opatreni ¢. 12).

Zajistit pro pomoc se stravovanim dostatek ¢asu a personalu
(opatreni ¢. 13).

Stanovit klientim mikéni rezim, vést dasledné zaznamy o péci
poskytované v této oblasti v dokumentaci klientll (opatreni ¢. 14).
Dlsledné vést zaznamy o poskytované péci, vietné vymeén
permanentniho mocového katetru, sbérného sacku na moc¢ a péci
o permanentni mocovy katetr (opatfeni ¢. 16).

Zajistovat klientim v oblasti hygieny dopomoc v potfebném rozsahu
(opatreni €. 17).
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Systematicky zavadét do praxe téma sexuality aintimity klientQ
(opatreni €. 18).

Pripravovat léky tak, aby bylo minimalizovano riziko chyby
(opatreni €. 19).

Zabranit michani |ék pfi jejich drceni (opatfeni €. 20).

Lécivé pripravky podavat v souladu s ordinaci Iékare (opatreni ¢. 22).
Dbat na spravnost zaznamU o podavanych léCivech (opatreni ¢. 23).
Zajistovat  dostatecné proskolovani pracovnikl v oblastech
poskytované péce (opatreni ¢. 25).
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