Vystup z tiskové konference

Asociace domaci péfe CR poiadala dne 7.11. 2018 druhou tiskovou konferenci na které
vystoupilo celkem pét hostii. Ti hovorili o tématech spojenych s domaci zdravotni péci
z ruznych uhli pohledu.

Tiskovou konferenci zahgjila Ludmila Kondelikova, prezidentka Asociace doméci péce, na ni
navazala Stépanka Tomsova, provozovatelka agentury domaci péée ACME Usti, za
provozovatele agentur hovotila téZ Karin Kapitdnova z prazské agentury ADP LUSI . Za
zdravotni sestry promluvila Sarka Dolezalova z ustecké agentury ACME a na zavér pfinesl
velice zajimavy pohled na tuto problematiku FrantiSek Vasicek, jehoZ maminka vyuziva
sluzeb domaci zdravotni péce a to jiz nékolik let.

Ludmila Kondelikova seznamila ptitomné s aktudlnim dénim v segmentu doméci zdravotni
péce. Vyjadrtila se nejen k Gspéchiim béhem jednani s VZP, ale také k vysledkiim
dohodovaciho fizeni. ,, Vyjedndvani byla sloZita a ackoli skoncila oboustrannou dohodou, tak
rozhodné ne z duvodu, zZe bychom byli s vysledkem spokojeni. Nicméné jsem presvédcena, Ze
bylo dosazeno maximalné mozného za dané situace, uvedla Kondelikova.

,,Je vsak duleZité zminit, Ze pred zahdjenim dohodovaciho rizeni byla ucinéna dohoda s
panem ministrem Vojtéchem, Ze budeme mit moznost dale vyjednavat o napraveni stavajicich
uhradovych mechanizmit a MZCR nam bude v tomto ohledu napomocné, “ dodala.

Na zakladé tohoto pfislibu byla vytvofena Pracovni skupina pro koncepéni feSeni domaci
zdravotni péCe tvotfena zastupci ze segmentu domdci zdravotni péce a zastupci zdravotnich
pojistoven.

., Zatim probéhlo prvni jednani, na kterém jsme si ujasnovali vzajemnd stanoviska. Shodli
Jjsme se, Ze je zapotiebli pojmenovat a uskutecnit v kratké casovém horizontu opatieni, ktera
by stabilizovala pocty sester a zabranila jejich odchodu. Dalsi jednani probéhne jesté tento
meésic, doplnila Kondelikova .

Aktualné se prostfednictvim této skupiny Asociacie domaci péce podaftil vyjednat a ve
spolupraci s pravnim oddéleni MZCR podat navrh na zménu legislativy, ktera by umoziiovala
jednodussi parkovéni zdravotnim sestrdm béhem navstév pacientd, stejné jako je tomu

v piipad¢ praktickych 1ékait. Podle Kondelikové nyni tento ndvrh fesi pravnici ministerstva.
»Jloto téma je pro segment DZP velice aktuadlni. Zvlast ve velkych méstech se zdravotni sestry
setkavaji s velkymi problémy, kdy musi casto i nékolik desitek minut hledat misto k parkovani.
V pripade, Ze jede zdravotni sestra odebrat napr. biologicky material a ten rychle prepravit
do laboratore je toto zvldst problematické,” uvedla prezidentka ADP CR.

Stépanka Tomsova hovofila primarné o vech naleZitostech, které musi agentura domaci
péce splnovat. Zminila zdkonné povinnosti, spolupraci s 1€kafi a to jak praktickymi, tak
odbornymi. Hovofila o pozadavcich na vzdélavani zdravotnich sester a nutnost vlastnit
fidi¢sky prikaz skupiny B. Toto je oproti sestrdm pracujicich u lizka pozadavek navic.
Nastinila také komplikace, s kterymi se mlize sestra v domaci péci potykat jako jsou napf.
nevyhovujici bytové podminky, $ténice apod.

Otevfela také téma kompetenci a povinnosti sester pracujicich v domaci péci. ,, Na agentury
domaci péce se casto obraceji pacienti a rodinni prislusnici s Zadostmi, které nesouvisi s
vkony zdravotni sestry hrazené ze zdravotniho pojisteni domaci péce. A to vyzvednuti



receptii na léky u lékare, nasledné vyzvednuti z lékarny, zajisteni a objednani odbornych
vySetreni, zajisténi kompenzacnich pomiicek a setkavame se s prosbou o uklid domdacnosti
nebo nakupu potravin, tekla Tomsova. Tyto ukony ale nejsou sestry v doméaci zdravotni péci
opravnény vykonavat. ,,U nds v ACME jsme vypracovali manual, kde pacienti a rodinni
prislusnici najdou kontakty na pecovatelské sluzby, piijcovnu kompenzacnich pomiicek,
asistencni sluzbu, dobrovolniky,” doplnila Tomsova.

Karin Kapitanova popsala ekonomickou stranku fungovani agentury, jeji dopad na zajisténi
péce o pacienty a s tim spojenou persondlni krizi.

»Kdyz se podivate na bodové ohodnoceni vykonii, tedy cen za sluzby v domdaci péci hrazené
od pojistoven, je poslednich 10 let ohodnoceni témer stejné. Hodnota bodu se zvedla mezi
rokem 2008 a 2018 z 1 K¢ na 1,03 K¢, coz neodpovida riistu cen nakladii. Nehledé na to, Ze
za zdravotnicky material pojistovny plati ceny z roku 1997, fekla Kapitanova, podle které
jsou navic poskytovatelé nuceni dotovat zdravotni péci z prostiedkil na zajisténi chodu
organizace.

»Pokud chceme domdaci péci v CR zachovat, je nutné bodové ohodnoceni péce adekvaitné
upravit,” dodala na zaver.

Sarka Dolezalova popsala kazdodenni praci a problémy sestry v terénu.

Prace zdravotni sestry v terénu je podle ni vyrazné odlisna od prace sestry v jiném
zdravotnickém zaftizeni, tedy u lizka ¢i v ambulanci.

LwZasadnim rozdilem je, Ze sestra dojizdi za klientem do jeho prirozeného domaciho prostredi
a prvni fadé musi sestra resit parkovani, dale dopliovani zdravotniho materidalu a léciv v
domdcnosti, cas na vykony, komunikaci s rodinou a setkdva se s rozlisnym socialnim
prostiedim klienta, uvedla Dolezalova s tim, Ze nasledné¢ jednotlivé body dopodrobna
rozvadi.

FrantiSek Vasicek hovofil o své mamince, kterd je jiz nékolik let v péci zdravotnich sestticek
z agentury Domaci péce Tachov. Pani Vasickova mimo jiné prodélala nékolik mensich
mozkovych ptihod a nasledny zépal plic. ,,Z maminky se stal nepohyblivy, nekomunikativni
lezak. Po navratu z nemocnice mamka jen lezela, mdlo jedla i pila,” popisoval Vasicek.
Nasledné se pani dostala do péce agentury domaci péce. Diky péci zdravotnich sestiicek,
které s ni nejen rehabilitovaly, ale téZ ji psychicky podporovaly, se podatilo dostat pani
Helenu znovu ,,na nohy*. Pan Vasicek je ptesvédcen, ze jen diky domacimu prostiedi a péci
sester z domaci zdravotni péce je jeho maminka stale nazivu.

V pripadé zajmu radi poskytneme podrobné;jsi piepis jednotlivych hostii, nebo zajistime
osobni setkani ¢i rozhovor napi. formou otazek a odpovédi zaslanych emailem.



