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REGISTRACNI LIST OSETROVACIHO DNE

registracni list (RL) je podkladem k vydani pFisluiné vyhlagky

OSETROVACI DEN V OTEVRENEM DENNIM STACIONARI PRO ADOLESCENTY
(NAD 12 LET VEKU) S PSYCHIATRICKOU A KLINICKO PSYCHOLOGICKOU PEE|
MIN 6 HODIN

Nazev OD
00044 |
)

Cislo OD

I.  TENTO REGISTRACNI LIST JE PREDLOZEN JAKO (ODPOVIDAJICI ZASKRTNOUT)

Navrh nového OD do seznamuy zdravotnich vykond
Navrh zmény Gdajd u OD &islo

Doplnéni ddajii u OD &islo

Navrh na vyfazeni OD &islo

Zdavodnéni ndvrhu na zafazeni nového OD

1
vV pfipadé, Ze se jednd o novy OD, uvedte ndvrh &islg vykonu
. 1




MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

V poslednich deseti letech narostl podet déti a adolescenti s dusevnim onemocnénim o desitky, u
nékterych diagnéz a# o stovky, procent. Pro tyto déti a dospivajici aktudiné nedostaduje kapacita
sluZeb, které by poskytly véasnou a intenzivni Ié¢bu a jejich stav stabilizovaly. To vede k chronifikaci
symptom( duSevniho onemocnéni, rlstu rizika sebevraZzedného jednani, dale k opakovanym
hospitalizacim na I{izkovych odd&lenich détské psychiatrie a z vy3e zminénych kapacitnich diivodi také
k vynucenym pobytim nezletilych s dugevnim onemocnénim na psychiatrickych oddé&lenich pro
dospélé a na pediatriich. Proto je t¥eba rozvijet druhy sluZeb, které budou poskytovat intenzivni lé¢bu
a nekladou tak velké naroky na personalini vybaveni (nejsou potfeba noéni smény), materialné
technické a dalsi vybaveni jako musi mit oddé&leni lGzkova, ale zdrovefi zajisti velmi intenzivni a
komplexni 1écbu v multidisciplinarnim pojeti, kterd je po této strance srovnatelnd s lé¢bou na
psychiatrickém lGzku. Otevieny denni stacionar (DS) s psychiatrickou a klinicko-psychologickou pé¢i je
takovym typem zdravotni sluzby. Tento model péce, pres intenzivni 1é¢bu, umoZriuje pacientdim zlstat
v jejich pfirozeném prostiedi, ¢&im? se minimalizuje naruseni rodinného a spoleCenského Zivota ditéte &
adolescenta, co? je jeden z kli¢ovych cilg reformy psychiatrické péce. V otevieném DS miize pacient
léCbu zahdjit, protoZe je$té& neni v ambulantni [éCbé, ale DS funguje i jako efektivni mezistupefi mezi
ambulantni a [GZkovou pédi a to obousmérné. U pacienta, u kterého ambulantni détsky psychiatr
zjistuje zhordeni stavu, které neni mozné kapacitné zvlddnout v bésné ambulanci, mGZe intenzivni
denni 1é¢ba v DS zabranit progresi stavu do nutnost hospitalizace. Mimo to, mtZe lé¢ba v DS také
hospitalizaci zkratit (stabilizovan&jsi pacient bude moci po kratsi dobé hospitalizace z IGska piejit do
programu stacionafe a postupné poté do ambulantni a daléi komunitni péle). Tuto funkci nemGze plnit
uzavieny denni stacionat, protoze neumoZiuje priib&iné zafazovani pacientd do programu v reakci na
vyvoj ambulantni Ié¢by, nebo konéici hospitalizace. Uhrada péce formou OD umoziuje realizaci pro
adolescenty adekvétni komplexni terapeuticko-vychovné péce, do které patii mimo standardné
vykazovanych odbornych vykont také specifické ¢innosti, které nejsou v sazebniku vykonil zohlednény
jako napf. podpora komunitniho fungovéni, resimova léCba, aktivizace a propojovani fungovani ve
stacionafi s béznym Zivotem. U nezletilych pacient( je také tfeba zvayovat vyvojovy aspekt, z ¢eho?
mimo jiné plyne, Ze komplexni terapie musi zahrnovat i formativni prvek a zajiSténi trvalého dohledu.
Uhrada pomoci OD také umoziuje vyssi flexibilitu a variabilitu terapeutického programu podle
diagnostického sloZeni skupiny pacientd, aktudlniho vyvoje nemocnosti v régionu a rlzného ddrazu na
zastoupeni jednotlivych profesi a terapeutickych prvka ve struktufe denniho programu (napt. dle
diagnoz). S tim souvisi potieba Uhrady ndkladd spojenych s &innosti dalgich do terapie zapojenych
pracovnikd, jejichZ pracovni ¢innost je na l0Zkovych oddélenich hrazena z OD.

Vyznamnym a pro nezletilé charakteristickym aspektem péce, ktery je nutné zahrnout do kalkulace oD,
je v priibéhu roku kolisajici obloZnost. V letnich meésicich a v dobé& dalsich prazdnin vyznamné klesd

pocet pacientli vstupuijicich do slufeb. Ekonomika zafizeni proto musi byt postavena tak, aby Uhrada
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Zdivodnéni navrhu na vyfazeni OD, veetné uvedeni, zda ma byt vyfazen bez néhrady, & zda bude
nahrazen jinym nové navrhovanym vykonem a kterym

Zdravotnicky subjekt, ktery navrhuje zménu Gdajt, odborna spole¢nost adresa

Sekce détské a dorostové psychiatrie, Psychiatricka spolecnost CLS JEP, Ke Karlovu 460/11, 120 00i

Praha 2 !

Autorskd odbornost, kterd garantuje spravnost Udajél v RL a na jejimZ pracovisti je vykon nejcastéji
provadén

!l 306

Dal3i odbornosti, které jsou opravnény OD vykazovat

. UDAJE O OD
. Stru¢ny popis odetfovaciho dne




MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

Vykon popisuje den péce v otevieném dennim stacionafi pro adolescenty (nad 12 let) s psychiatrickou
a klinicko psychologickou pédi. Zahrnuje min 6 hodin pfimé péce tymu psychiatra, psychologa, sestry
specialistky a pracovniho terapeuta. Tato péce je alternativou lécby na psychiatrickém IGzku pro lé¢bu

akutnich stavd, kdy ji mGiZe nahradit, &i jako pokracovéni lé¢by po hospitalizaci pfi jejim zkraceni.
Pacient je pfitomen kaZdy pracovni den programu DS v rozsahu min 6 hodin p¥imé péce.

Skolni vyuka pro pacienty s povinnou $kolni dochazkou bude zabezpecena v rozsahu 2 hodin kazdy

pracovni den.

Pfed nastupem do DS prob&hne indikaéni pohovor (60 minut), kde psycholog a psychiatr budou
zjistovat konkrétni potfeby pacienta a jeho motivaci, ochotu rodiny spolupracovat s Ié¢bou a Géastnit
se rodinnych terapii. Dale pacienta a rodinu edukuji o priib&hu Ié¢by a pravidlech DS (30 minut).
Ukazalo se, 7e peclivé indikovani pacienta do DS md vyznamnou souvislost s retenci v DS, spolupraci

s Ié¢bou a jejimi vysledky.

U indikovaného pacienta probéhne v den ndstupu cilené (75 minut), nebo komplexni (pokud

adolescent nebude mit ambulantniho psychiatra) psychiatrické vySetfeni (150 minut).

V den néstupu pacienta rovnés probéhne prvni $kalovani (30 minut), které se pak bude opakovat po

kaZdém tydnu Ié€by a na jejim konci.

Psychiatfi se budou kazdy den ucastnit zahajovaci komunity (30 minut) a denné budou u pacienta
provddét vizitu (30 minut/pacient/den), na jejim? zakladé& budou indikovat ¢& upravovat medikaci a
event. upravovat program terapie. Dale budou psychiatti provadét pohovory s rodi¢i pacienta (30-60
minut/pacient/tyden). Na konci kazdého tydne provede psychiatr u viech pacientl kontrolni vysetieni
(45 minut) a do zdravotnické dokumentace napiSe epikrizu prabéhu tydne Ié€by. U pacientfl, ktefi se
akutné zdekompenzuji a nebude pro né v dany den mo?na dcast na skupinovém programu budou
psychiatfi provadét krizovou intervenci (30-60 minut/ den). U pacientd, ktefi se nebudou moci ze
zdravotnich ¢&i jinych zavaznych davodi dostavit néktery den do stacionare, budou psychiatfi provadét
vizitu a suportivni pdhovor pomoci distan¢niho kontakty (30-60 minut). Psychiatfi budou provadeét
telefonické konzultace p¥i predanf pacienta do détské psychiatrické ambulance (10-20 minut). P¥i
propusténi pacienta prob&hne cilené vySetfeni détsky psychiatrem (75 minut), pohovor s rodici (30
minut) a zdvére¢né $kalovani (30 minut). Psychiati se v daléim &ase budbu Ucastnit edukacnich skupin
(napfiklad u pacientek s poruchou pfijmu potravy, kde poskytuji edukaci z lékaFského hlediska apod).
Mimo vyse zminéné denni vizity budou psychiatfi spolupracovat se sestrami pfi oetfovdni pacienta pfi
sebeposkozeni (20 minut), které byvd u soucasné populace adolescent( ¢asté, dale budou vySetfovat
pacienta pfi somatickych obtiZich (20 minut) a indikovat v této souvislosti dal3i postup. U pacientek

s poruchami pfijmu potravy budou spolupracovat’s nutri¢nim terapeutem na dpravéch jidelnicku.

=N Vo ] Lo a¥e Lo ir ] L PR T # P

Cacy ’ )

" &




MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

‘o

Odbornosti, na jejichz ltZkach se OD vykazuje
Pozn.: nutno pouZivat odbornosti dle SzV, pfipadné Jje vhodnym zpiisobem konkretizovat

. OSOBNIi NAKLADY dle vyhl. 99/2012 o pojadavcich na minimélni_persondlni zabezpeteni
zdravotnich sluzeb :

Velikost stanice — pocet IGZek
12

ObloZnost (v procentech)
60-70 %

Obvyklé trvdni &innosti nositele zdravotniho vykonu a minimdini poZadovand kvalifikace pro uhradu
vykonu z verejného zdravotniho pojistént.

. 1. Lékafi (Symbol L1, L2, L3)

funkce minimalni poZadovand kvalifikace nezbytny ¢as
(vySettuijici, .... symbol praxe mzdovy index dalsi pbiadavky v minutdch
)
Détsky a L3 : Uvazek 0,5 20 minut
dorostovy
psychiatr
lékar L2 Uvazek 0,5 20 minut

2. Jini zdravotni¢ti pracovnici a jini odborni pracovnici s vysokoskolskym vzdé&lanim:

* VNP (nelékafsky zdravotnicky pracovnik s vysokoskolskym vzdé&lanim) - klinicky psycholog,
klinicky logoped, zrakovy terapeut a v pfipadé fyzioterapeuta i bez vysokoskolského vzdélani,
popf. s vyssim odbornym vzdélanim — Symbol K1, K2, K3

funkce minimalni poZadovana kvalifikace nezbytny cas

symbol praxe mzdoevy index dalsi poZadavky v minutéch
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Klinicky K3

Uvazek 0,3 Funkéni 12 minut
psycholog specializace
v systematické
psychoterapii
Psychologve | =~ K1 Uvazek 1,7 68 minut
zdravotnictvi

3. Ostatni zdravotniéti pracovnici — NLZP (nelékaf'sky zdravotnicky pracovnik) - Symbol S1, SZ, S3, 54

funkce minimalni poZadovana kvalifikace

symbol praxe

mzdovy index

dalsi pozadavky

nezbytny ¢as

v minutdch

Sestra S3
specialistka
v oboru
(détskd
psychiatricka

- sestra/
psychiatricka
sestra/
détska sestra —
specialistka)

Uvazek 1,0

40 minut

Ergoterapeut/ il
Pracovni
terapeut

Uvazek 0,5

20 minut

Zdravotné S
socialni
pracovnik

Uvazek 0,2

8 minut

Osobni néklady ¢&ini celkem:

Navrhovana kalkulace osobnich naklad& 6000 bodd.

IV. STRAVA

v OD je kalkulovéna strava
v OD neni kalkulovéna strava

Cena stravni jednotky
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Oddvodnéni ceny stravni jednotky, pfipadné odGivodnéni nezahrnuti stravy do OD

V. LECIVE PRIPRAVKY

VySe navrhovaného lékového pausalu na jeden OD

20 bodt

Odlvodnéni lékového pausalu, piipadné odavodnéni nezahrnut [ékového pausalu

U pacientli, u nich bude pobyt ve stacionafi bezprostfedné navazovat na hospitalizaci, bude
pokraCovat Uprava medikace. Do stacionafe mohou nastoupit pacienti, ktefi nebudou mit
ambulantniho specialistu, a bude u nich nutng indikace farmakoterapie. Kromé toho bude nutnd

medikace na zakladé aktudlniho zdravotniho stavu napf. pro akutni tzkostné stavy, tenzi apod.

Léky (kody se ¢erpaiji z Eiselnikt SUKLu ev. VZP)

sk. kod nazev mérna pocet cena za cena ZULP
1éCiv jednotka spotfeb. | jednotku | celkem | (ANO/NE)
jednotek

- VI. MATERIAL
Cena materidlu v rdmci OD

20 bodi

OdGvodnéni

Zdravotnicky materidl nezbytny pro prvni pomoc a oSetfeni ran po sebeposdkozovani, které je u

adolescentti s duevnim onemocnénim &asté.

| Zdravotnické prostiedky pro monitorovani zdravotniho stavu pacienta — teplomér, tlakomér,

alkoholtester, testovaci prouzky.
Testové metody pro komplexni psychologické vySetfeni, klinické Skaly a hodnotici dotazniky.

Vybaveni pro rehabilitaci a terapii — potfeby na ergoterapii, arteterapii a pracovni terapii a volno&asové
aktivity, psychoedukaci, skupinovou terapii, herni pomucky, pomucky pro komunitni a rezimové

aktivity a Cinnosti, nacini pro pohybové aktivity a relaxa¢ni pom(icky.
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Material (kdy se Eerpaji z éiselnikti SUKLu ev. Vzp)

sk. kod
PZT

nazev

mérnd
jednotka

pocet
spotreb.
jednotek

cena za
jednotku

celkem

ZUM
(ANO/NE)

VIl. POUZITE PRISTROJE

Celkova kalkulovana cena za specifické pristroje

B

Specifické pfistroje pouZivané v daném vykonu —dle \)yhl. 92/2012

kéd nazev pfistroje

Pofizovaci
hodnota
(bez DPH)

Zivotnos

Vv letech

poéet dle
t Ve b i
¢.92/2012

naklady na
udrzbu

v
ceny

% pof.

pocet pouZiti

VII. CAST UHRADY NEPRIMYCH NAKLADU

ReZie prifazend k OD

f Ve vysi 10 % celkového nakladu

Oddvodnéni pfifazeni regie (

smi byt zahrnuta pouze re¥ie nezahrnuta jinde)

udrZba, ostatni sluZba)

Ostatni naklady jinde neuvedené (

IX. SESTUPNOST

materidlové naklady, energie, softwarové sluzby, oprava, klid amf
|

1
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OD podléha sestupné sazbé
OD nepodléhd sestupné sazbé

Hodnoty OD se sestupnou sazbou

oD Body A Body B Body C Body D Body E
6644

X.  PRUMERNA DELKA HOSPITALIZACE
Obor SDH o- O+

XI. PRAVIDLA VYKAZOVANI

Obligatorni obsah OD nutny pro moznost jeho vykazéani
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Indikaéni pohovor (60 minut) pred ndstupem
Edukace (30 minut) pfed nastupem
Vstupni vySetieni komplexni & cilené (150 ¢i 75 minut)

Psychiatrickd vizita, podle potteby individualni pohovor s psychiatrem a/nebo Gprava medikace — kazdy

den 30 minut/pacient)

Skupinova psychoterapie (orienta&ni frekvence 15x v mésici)
IndividudIni psychoterapie — dle potieb pacientd (zpravidla 1 IPST tydné)

Pohovor s rodinou (30 minut/pacient/tyden)
Krizova intervence (30 - 60 minut)

Psychodiagnostika — dle potieb pacienti
Skalovani (30 minut/pacient/tyden)

Komunita — denné 30 minut

Psychoedukace
Relaxacni aktivity (denné 30 minut)

Distancni kontakt pfi absenci pacienta (30-60 minut/pacient)

Vystupni vySetfeni - cilené (75 minut)

Telefonicka konzultace psychiatrem pfi pfedani do ambulance (20 minut)

Ergoterapie/pracovni terapie

Pohybové aktivity

ReZimové a komunitni aktivity sméFujici ke stabilizaci stavu, udrZeni &i znovunastaveni denniho refimu:

Program je uzplsoben aktudlnimu slojeni pacientd ve stacionafi, jejich zdravotnimu stavu a

individudInim potfebam.

Pobyt v otevieném dennim stacion4fi s psychiatrickou a klinicko psychologickou pé&i by nemél
pfesdhnout 8 tydnd. V individudlnich pfipadech Ize zaZédat o schvéleni reviznim Iékafem s Zadosti o

prodlouzeni,

Potet vykazanych OD je maximalng 40/rok

Xll. ZAKAZANE KOMBINACE S VYKONY

V souvislosti s OD neni mo#né vykazat nasledujici vykony
10
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V den, kdy je vykazan vykon o3etfovaciho dne v otevieném stacionafi s psychiatrickou péci
neni moiné vykazat stejnym poskytovatelem - zdravotni péce %adné dalii vykony odb.
305,306,309,901,910, 914, 931

Neni moZné soucasné vykazat vykony 00041 nebo 00042

Xlil. DALSi INFORMACE

Prostor pro doplnéni dalSich informaci

11
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Vysledky pilotnich projektd dennich staciona#

Vzhledem k tomu, e nebyl schvélen kéd pro oSetfovaci den denniho stacionafe a bylo doporuéeno
nejprve odpilotovat skuteéné naklady na péci v dennim staciondfi, dovolili jsme si jako zafizeni, které
takovy denni stacionar jiz nékolik let provozuje odpilotovat a zaroven prekladéme pilotni vysledky

z denniho stacionare pro adolescenty provozované Psychosomatickou klinikou v Praze

Aby bylo zajisténo bezpeéi pacientd i personalu a zéroveii mél program efekt a mohlo se intenzivné

pracovat s rodici je nutné vySe uvedenépersonalini slozeni.

Kapacita denniho staciondie ve FN Ostrava je 12 déti s délkou trvani jednoho cyklu 4 tydnd. Celkova
ro€ni kapacita, pokud odeéteme prazdniny a Vénoce je 10 4tydennich cykld, celkové 120 déti. Celkova
prdmérna obloznost byla v roce 2024 70%. Niz&i obloZnost je zplisobena prevazné akutnimi infekty a

noncompliance ze strany pacient( ¢&i rodiny.

Pokud celkové naklady na chod denniho staciondfe Cinily 5 261 199 K& — viz pfiloha, kapacita
stacionafe byla 120 adolescentd a kaZzdy z nich stravilo ve stacionafi 20 dni, tj. 2400 déti a dni k
vykazani, coZ ¢ini 1680 déti a dni k vykdzani pfi obloznosti 70%. Naklady na jedno dité a den ¢ini 3132
KE a to bez zohlednéni dalgich nutnych investic, jeliko? se jednd o provoz zcela nové budovy. Jednd se
také o udaj zkresleny tim, e se jednd o zafizeni provozované velkou fakultni nemocnici. Pfi z.aji§tén|’
provozu samostatného zafizeni jsou ndklady mnohem vysSSi. Vycislili jsme proto také ndklady ve
stavajicim DS pro adolescenty s kapacitou 8 adolescenti, kde naklady na pacienta a den vychdzeji na
6224,84 K¢ - viz pfiloha. Je proto nezbytné, aby hodnota o3etfovaciho dne ¢inila alespofi 6500 K&, PFi
takové platbé by cena za celkovy pobyt jednoho pacienta pfi délce staciondfe, ktery je nastaven na 4

tydny, co? je 20 pracovnich dni &inila 130 000 K¢.

Pro srovnéni pfiddvame néklady na hospitalizaci adolescenta na akutnim oddéleni, jeliko? péce ve
stacionafi je dle studii srovnavana s hospitalizaci na akutnim oddé&leni a intenzita péce ve stacionafi je
srovnatelnd s intenzitou péce na akutnim oddéleni. Ctyf tydenni hospitalizace na akutnim oddéleni
stoji zdravotni pojistovnu 209 619 K&, Kdybychom se podivali na vyisleni redlnych naklad( na denni

péci na lGzku nasledné péce, tak jeden o3etfovaci den vyjde 7738 K¢ — viz pfiloZena tabulka.

XIV. ZPRACOVATEL TOHOTO NAVRH

Doc. MUDr. Michal Goetz, Ph.D. o /
Jméno autora: e
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michal.goetz@dpnoparany.cz

Telefon, e-mail:

lSekce détské a doros}?ve psychiatrie, Psychlatrlcka spolecnost CLS JEP

Odborna spole¢nost:

)

} 1.i2.2025 '

g

Datum a podpis:

f 3.12.2025 i

Odborna spoleé’:nostb\éisouhlasila dne:

|

Evidovano pod €.
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