SPECIALIZOVANY CILENY KOGNITIVNI TRENINK VEDENY ERGOTERAPEUTEM

Cislo vykonu:
21640

Autorska odbornost:
(917) ergoterapeut

Popis:

(Pokud md vykon jednoznacné indikace, uvedte je.)

Vykon ptedstavuje individudlné vedeny cileny nacvik a trénink kognitivnich funkci v rdmci ergoterapie. Je provadén na zdklade indikace 1ékare, v ndvaznosti na ergoterapeutické vySetfeni a plan terapie. Intervence vyuziva
pokrocilé ergoterapeutické postupy, terapeutické techniky a certifikovany software pro kognitivni rehabilitaci (napt. Rehacom, Cogniplus, apod.). Cilem vykonu je zlepSeni funkéni vyuZitelnosti kognitivnich schopnosti v
béZnych dennich, pracovnich, studijnich i volnoCasovych ¢innostech a zvySeni sobéstacnosti pacienta.

Poznamka:

Cim vykon zacina:

Vykon zacina prostudovanim dokumentace, pripravou prostiedi, pomticek a pracovnich materidlii. Ergoterapeut informuje pacienta (pripadné rodice u détskych pacientil) o cili a priibéhu terapie, navazuje terapeuticky kontakt a
vytvari podminky pro efektivni zapojeni do tréninku.

Obsah a rozsah vykonu:

Vykon zahrnuje specializovany cileny ndcvik a trénink kognitivnich funkci s vyuZitim pokrocilych ergoterapeutickych metod, technik a certifikovaného softwaru pro kognitivni rehabilitaci. Terapie je zaméfena na podporu
vyuzitelnosti trénovanych funkci v béZnych dennich (persondlni a instrumentalni ADL), pracovnich, studijnich a volno¢asovych ¢innostech. Probih4 na zdkladé indikace 1€kafe. Soucasti vykonu je: ndcvik pozornosti, paméti,
orientace, exekutivnich funkci a myslenkovych operaci, trénink vizuospacidlnich a gnostickych funkci, rozvoj abstrakce, porozuméni, praxie a funk¢éni komunikace, ndcvik kompenzacnich strategii pro zvladani deficitd, nacvik
strategického feseni problémi a rozhodovacich procesti v ADL, rozvoj metakognitivnich dovednosti - vedeni pacienta k ndhledu na vlastni vykon, vyuziti motivace a zpétné vazby, podpora digitdlni gramotnosti, integrace
senzoricko-motorickych a kognitivnich podnétl pfi komplexnich tkolech ADL, strategie energetického managementu a prace s kognitivni inavou, trénink seberegulace a adaptivnich strategii pfi stresovych situacich v bézném
dennim Zivoté, v pripadé potifeby edukace rodiny ¢i pecujicich o podpiirné strategie. Vykon je provadén individudlné s ohledem na aktudlni stav, inavu a moZnosti pacienta. Terapie probihd v ndvaznosti na predchozi
ergoterapeutické vysSetreni a plan ergoterapie.

Cim vykon konéi:

Vykon konci shrnutim priibéhu terapie, poskytnutim zpétné vazby pacientovi (pfipadné rodin¢), kratkym zhodnocenim efektu sezeni, zdpisem do zdravotnické dokumentace a tklidem pracovniho prostoru.

Kategorie: P - hrazen pln¢;

Typ formulaire: Ambulantni

Omezeni mistem: BOM - bez omezeni
Omezeni frekvenci: 4/1 den

Obvykla doba trvani celého vykonu v minutach: 15

Podminky:
(Pokud je omezeni mistem "S",
popiste, ¢im je pracovisté specializované.)

Diivod zménového Ttizeni:

(V pripade, Ze vykon nahrazuje staré metody,

dopliite ¢isla piivodnich vykoni.)

V soucasné dob¢€ neexistuje samostatny vykon pro individudlni kognitivni trénink vedeny ergoterapeutem, prestoze tato ¢innost je plné v kompetenci ergoterapeutli podle vyhlasky ¢. 55/2011 Sb. Kognitivni trénink je klicovou
soucasti ergoterapeutické intervence u osob po ziskaném poskozeni mozku, s demenci ¢i s jinymi poruchami kognitivnich funkci. Zavedeni vykonu umoZzni: standardizaci a uhradu péce, ktera je jiz v praxi béZné poskytovana,
niz§i ekonomickou zatéZ pri dlouhodobé hospitalizaci (zkraceni doby pobytu, sniZeni rizika drazovosti, padi a relapsti), omezeni vzniku komplikaci, zajisténi dostupné, multidisciplindrné€ provdazané a komplexni rehabilitacni
péce napric zdravotnickymi odbornostmi, umoznéni kontinuity péce v ambulantnim i lGzkovém prostedi a jejiho systematického zdznamu v rdmci vykonové struktury.

Posouzeni medicinské efektivity: Opakované studie potvrzuji, Ze ergoterapeuticky kognitivni trénink zlepSuje: ¢ kognitivni vykonnost (zejména pamét’, pozornost, exekutivni funkce), ® sobéstacnost v aktivitich denniho Zivota
(ADL a IADL), » ndvrat do zaméstnani nebo Skoly, ® kvalitu Zivota a psychickou stabilitu pacienta. Efektivita je doloZena u pacientli po CMP, TBI, u neurodegenerativnich onemocnéni i u déti se specifickymi poruchami uceni.
Vykon je bezpecny, bez nezddoucich ucinki, s vysokou mirou adherence.

Ekonomicky dopad:

(Dopliite odhadovany pocet pacientii za rok)

Na zdkladé dat z rehabilitacnich a neurologickych odd€leni se odhaduje potteba priblizné 20 000-25 000 pacientil ro¢né, u nichz je kognitivni trénink indikovan, tito pacienti jsou hospitalizovani na oddéleni, kde se dhrada fidi
Uhradovou vyhlaskou ve Sbirce zdkont pod &fslem &. 314/2024 Sb. V ambulantnim provozu, kde by byl vykon nejvice uplatiiovan, by se jednalo o 5 pacientl denné. V jedna ambulanci by se za rok jednalo o 1200 — 1800
vykonti. Pfedpoklddané ndklady za rok by Cinily pfiblizné 1500 — 300tis. O¢ekdvané ekonomické prinosy: 1) Zkraceni doby hospitalizace — Cilena kognitivni intervence podporuje sobéstacnost pacienta, zlepSuje jeho schopnost
zvladat kazdodenni aktivity a snizuje zavislost na oSetfovatelské ¢i socidlni pomoci. Lze tedy predpokladat zkraceni doby hospitalizace a urychleni navratu pacienta do doméciho prostredi s minimalizaci bezpeCnostnich rizik. 2)
SniZeni ndkladii na opakované hospitalizace a rozvoj sekundarnich komplikaci (napt. pady) z divodu ztraty sobéstacnosti v dlisledku kognitivnich deficiti. V¢asnd kognitivni intervence zlepSuje ndhled pacienta na vlastni
potiZe, tedy i schopnost realisticky vyhodnotit rizika v béZnych situacich — v€etné rizika padu. Pacient diky lep$i pozornosti, orientaci a exekutivnim funkcim méné precenuje své schopnosti a dokdZze v€as rozpoznat nebezpecné
situace (napf. zménu povrchu, prekdzku, inavu). Tim se snizuje pravdépodobnost padu, a tedy i vzniku drazi, komplikaci, prodlouzené hospitalizace ¢i potfeby ndsledné intenzivné;jsi péce. Soucasné zpomaluje progresi
kognitivniho deficitu (napt. u demenci, po CMP, u psychiatrickych onemocnéni), ¢imz oddaluje potiebu ndkladnéjsi péce. 3) Podpora navratu do préce a sniZeni invalidizace - ZlepSeni kognitivnich funkci (pozornost, pamét’,
exekutivni funkce) podporuje pracovni reintegraci pacient v produktivnim véku. Snizuje se riziko dlouhodobé pracovni neschopnosti a zavislosti na socidlnich davkach.

/////

Zpusob uhrady v dalSich zemich: Podobné vykony jsou bézn¢€ hrazeny v ramci ergoterapeutickych intervenci v zemich EU: ¢ Némecko (Heilmittelkatalog) — vykon ,,Neuropsychologisch orientierte Ergotherapie —
Einzelbehandlung* je standardni thradovy vykon, ¢ Rakousko — kognitivni trénink vedeny ergoterapeutem je soucasti komplexni rehabilitace a hrazen z vefejného pojisténi ® Nizozemsko - ergoterapeut poskytuje kognitivni
rehabilitaci hrazenou z vetfejného pojisténi v raimci specializovanych rehabilita¢nich programii, kde je podminkou, aby byl certifikovany poskytovatel kognitivni rehabilitace. Specializovany rehabilitacni program zahrnuje
nacvik pozornosti, paméti, planovani dne, pouZivani kompenza¢nich strategif, navrat do prace v ramci ergoterapie * Svycarsko - Kédy: 7601 — ergoterapeutickd intervence s pacientem (obsahuje kognitivn{ rehabilitaci, nacvik
strategii, Upravu pomtcek), 7602 — priprava/planovani bez pacienta (analyza kognitivnich potfeb, ipravy kompenzacnich pomtcek, zpravy), oba kédy po 15 minutdch bez udani frekvence Podobné vykony jsou bézné hrazeny v
ramci ergoterapeutickych intervenci v US: e USA: kdd 97129 a 97130 — Kognitivni intervence, 2x 15 minut, vykazuje ergoterapeut, popis kédu: terapeutické intervence zamérené na kognitivni funkce (napf. pozornost, pamét’,
uvazovani, vykonné funkce, feSeni problémi a/nebo pragmatické fungovani) a kompenzacni strategie pro fizeni vykonu ¢innosti (napf. fizeni ¢asu nebo harmonogramd, iniciovani, organizace a fazeni ukold), pfimy
(individualni) kontakt s pacientem GKV-Heilmittel. (n.d.). Leistungsbeschreibung Ergotherapie. Retrieved April 22, 2025, from https://www.gkv-heilmittel.de Haufe. (n.d.). Heilmittel-Richtlinie: Hirnleistungstraining oder
neuropsychologisch orientierte Behandlung. Retrieved April 22, 2025, from https://www.haufe.de vdek. (n.d.). Rahmenvertrag Ergotherapie. Retrieved April 22, 2025, from https://www.vdek.com Ergo Therapie Kissler. (n.d.).
Verordnung & Kostenerstattung. Retrieved April 22, 2025, from https://ergo.therapie-kissler.at TherapieErleben. (n.d.). Leistungen: Kognitive Therapie. Retrieved April 22, 2025, from https://www.therapieerleben.at Cognitieve
Revalidatie Therapie. (n.d.). Cognitieve Revalidatie Therapie — Certificering. Retrieved April 22,2025, from https://cognitieverevalidatie.nl Ergotherapie Verband Schweiz. (n.d.). Tarifpositionen Ergotherapie (7601, 7602).
Retrieved April 22,2025, from https://ergotherapie.ch Ergotherapie Verband Schweiz. (n.d.). Tarifvertrag EVS—SRK—santésuisse. Retrieved April 22, 2025, from https://ergotherapie.ch American Medical Association. (n.d.).
CPT® Codes 97129 and 97130: Cognitive function interventions. Retrieved April 22, 2025, from https://www.ama-assn.org

Dalsi odbornosti:

Koéd  Nazev Rezie
Nositelé:
Poradi Kategorie Funkce Praxe Cas Pozndmka Aktuélni body
10 $3 ergoterapeut se 15 3031
specializovanou zptisobilosti ’
Celkem: 80,31
Primo spotiebovany material - PMAT:
Kaod Nazev Doplnék Mnozstvi Jednotka Cena Body
Celkem: 0,00 0,00
Primo spotiebované 1écivé pripravy - PLP:
Kad Nézev Doplnek ATC Omezeni Mnozstvi Jednotka Cena Body
Celkem: 0,00 0,00
Pristroje:
Kaod Nazev D.7. N.U. D.P. Procento z vykonu  Cena Body
P0074  PocitaC osobni s prisluSenstvim 5 1650 4 1,00 30 000,00 1,99
Celkem: 30 000,00 1,99
ZUM:

Koéd Nazev

Polozky mimo ciselnik
Néazev  Popis

ZULP:
Koéd Nazev

Polozky mimo cCiselnik
Néazev  Popis

Primé Osobni Rezijni Celkem

Bodov4 hodnot
0cova oenota 4 99 80,31 68.70 151



