B Y MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI

Y4B (ESKE REPUBLIKY

Zaznam z jednani Pracovni skupiny pro koncepc¢ni reSeni
poskytovani domaci péce v CR

Datum: 22. 1. 2024 od 10 hodin
Misto: MZ CR, Palackého namésti 4
PFitomni: Mgr. Alice Strnadova, MBA, Mgr. Bc. Pavel Kurek, DiS., Mgr. Tomas Troch,

Mgr. Lenka Hladikova, PhDr. Jana Nekudova, Bc. Hana Pekarkova, Andrea
Turkova, Bc. Jana Snydrova; Bc. Alena Makarova, Zdefka Faltynkova, Mgr.
Petr Peiger, MUDr. MiluSe Havlova, Mgr. Petra Vytasil KrajiCkova, MBA, Mgr.
Lucie Jursikova Brozkova, Lucie Linkeova, BA,

Omluveni: Ing. Mgr. Venuse Skampova, Ing. Jitka Reineltova, MUDr. Eva Kasalicka,
MUDr. Andrea Vocilkova, Ing. Mgr. VenuSse Skampova - delegovana
za vrchniho feditele sekce zdravotni péce

Neomluveni:

Hosté: Bc. Ludmila Kuéerovd, Charita CR, QUALITAS OPTIMA 2020, Vaclav
Platenik, naméstek ministra

Program jednani:

1) PInéni implementacniho planu ke koncepci Domaci péce, v€etné kontroly ukoll
2) Informace NCO NZO k pfipravé Akéniho planu 2025 - 2030

3) Projektové zaméry k domaci pédi

4) Predepisovani domaci péCe — poukaz VZP06 DP

5) Domaci péce u pacientu pfistrojovou podporou (napf. DUPV)

6) Role praktickych sester v tymu domaci péce

7) Ostatni.

Pribéh jednani:

Uvitani, v€etné hostl, nového ¢lena — PhDr. Jana Nekudova, kontrola usnasenischopnosti
pracovni skupiny, odsouhlaseni programu jednani pracovni skupiny.

Ad bod 1,2a3
PhDr. Jana Nekudova prezentovala plnéni Akcniho planu, pfipravu nového akéniho planu
pro rok 2025 — 2030 a projektové zaméry k domaci peéci — viz prezentace.

Pro zlepSeni fungovani a spoluprace v pracovni skuping, pro sdileni materialt se vytvofi tym
— PS DP v MS Teams.

Ad bod 4

Zastupci poskytovateld domaci péce informovali, Ze prakticti Iékafi jsou instruovani
k nepfedepisovani domaci péce, resp. na vykaz piSou, ze nékteré vykony jsou nehrazené,
napf. vykon 06317, 06311 nebo je vibec na vykaz nenapiSi. K nékterym jednorazovym
vykondm (aplikace injekci, odbéry) nepfedepisuji Casovy vykon. Upozornili na ¢lanek
v Casopise Apel, ve kterém jsou praktici instruovani, jak domaci pé¢i indikovat.
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Bc. Kucerova informovala, ze v Casopise Apel uz vySel druhy &astecné modifikovany postup
k pfedepisovani domaci péce. Bylo by vhodné, aby se ktomu VZP vyjadfila a korigovala
dezinterpretace. Udajné se prakticti lékafi boji, Ze budou bonifikovani za nepfedepisovani
domaci péce. V programu VZP plus je hlidano, co |ékai pfedepiSe, a aby to nepfekrocilo
stanoveny baget.

Zastupci pojistoven tyto postupy neeviduji. Vyzadali si zaslani podkladu, postupy prosetfi.
MUDr. Havlova sdélila, ze program VZP plus sméfuje letos ke zvySeni kvality poskytované
zdravotni péce pfi zachovani nakladové efektivity, rozhodné neni upraven tak, aby
dochdazelo k redukci péce.

Mgr. Troch upfesnil, Zze se zfejmé& narazi na bonifikaci sledujici komplexni nakladovost
pacientl, kam se péce v odbornosti 925 zapoditava. Tato péce praktickym lékarim vstupuje
do celkové nakladovosti pacientl. Domaci péce je jedna z nejefektivnéjSich péci, kdyz neni
zavedena, hrozi riziko vyjezdU zachranek, hospitalizaci, a to se do nakladovosti pacientl téz
zapocitava. Nepredepisovanim domaci péce pacientum prakticti 1€kafi riskuji, ze pacient
bude mit jesté vySsi nakladovost.

Zavér: je nutné toto uvést na pravou miru.

Ad bod 5

Naméstek Platenik pozadal pfitomné o praktické zkuSenosti s péci o pacienty na pfistrojové
podpore. V pfistim tydnu se uskutecni kulaty stll, kde bude diskutovano, jaké zmény lze
v této oblasti provést.

MUDr. Havlova shrnula problematiku DUPV, plvodné se jednalo o pilotni program DUPV
MZCR, VZP a FN Brno, postupn& se do pilotu zapojily v8echny pojistovny, existovala
Komise MZCR, ZP hradily pronajem pfistrojti, spotfebni material a doméaci péci, DUPV se
realizovala i u déti. Zamérem bylo, aby se DUPV zacala poskytovat i v pobytovych
zafizenich socidlnich sluzeb (PZSS), to se zatim nepodafilo. V roce 2019 se do zakona
€. 48/1997 Sb. ukotvila uhrada za technické zajisténi DUPV (v pfiloze €. 3 jsou jednotlivé
formy UPV), v minulém roce rozSifeno i na neinvazivni DUPV. Nyni dhradu DUPV schvaluje
odbor kontroly a revize zdravotni péte VZP. Problém je v tom, Ze rodina pecuje o pacienta
v DUPV 24 hodin denng, feSenim by byla moznost umisténi pacienta v DUPV do PZSS.
Nameéstek Platenik uvedl, Ze problém jednak tkvi ve velkém rozdilu v uhradach
institucionalni a domaci péce a dale v certifikaci agentur domaci péce, resp. agentury nemaji
udajné sestry s pfisluSnou specializovanou zpUsobilosti ¢i certifikovanym kurzem.
MUDr. Havlovd nema takové informace, Zze by za posledni roky mél kdokoli problém
indikovaného pacienta umistit do DUPV. Dle zastupcl poskytovateld domaci péce je
problém spiSe v nasmlouvani |ékare intenzivisty, sestry kvalifikované jsou. Problémem je, Ze
neni zajiSténa socialni podpora, rodinni pfislusnici nemaji moznost napf. nakoupit,
peCovatelé neumi a nemohou provadét jednodussi vykony (odsavani). Rada nasmlouvat
signalni vykon 06349 hospicové péce. Dle zastupcu zdr. pojistoven je to na individualnim
pristupu, o tom konkrétnim pacientovi, konkrétnim pfipadé, v fadé pfipadul Ize pfedepsat kéd
asistence, oSetrovatelska rehabilitace atd.

Ad bod 6

Naméstek ministra Platenik sdélil, ze domaci péce stoji a musi dal stat na péci vSeobecnych
sester. Zterénu vSak vnima moznosti, jak do péCe ve vlastnim socialnim prostfedi
na zakladé legislativnich uprav k telemediciné Iépe k Uzce vymezenym diagnézam zapojit
praktické sestry (napf. jen v néjaké &asti dne).

V diskusi zaznély protichudné nazory. Shoda na tom, Ze je nutné, aby tam byla sestra
zkusena (s praxi u lGzka). Navrzeno, jit cestou multidisciplinarnich tym, kdy prakticka sestra
by mohla nékteré jednoduché vykony u vymezenych typUd pacientll v navaznosti
na telemedicinu provadét. Upozornéno, ze z dlivodu hospodarnosti je zadouci, aby prakticka
sestra vykryla uvazek.

Ukoly:
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Mgr. Hladikova v MS Teams zfidi tym — PS DP, véetné diléich pracovnich

skupin. T: do 15. 2. 2024

2. Predsedkyné pracovnich skupin veskeré vystupy (napf. zpracované analyzy,
zmapovani stavajici sité....., které jsou/budou uvedeny Hodnotici zpravé
0 priibéhu realizace akéniho planu ke Koncepci domaci péce za rok 2022 a 2023
zverejni do pfistiho jednani ve sdileném prostiedi pracovni skupiny (v MS
Teams).

3. Zastupci poskytovatelll domaci péce zaslou ¢lanky, kde jsou nespravné
informovani a zaroven zpracuji protiargumentaci - zpravu, jak miaze byt domaci
péce indikovana, tato zprava po odsouhlaseni skupinou, bude zverejnéna
na webovych strankach MZ. T: do 29. 2. 2024

4. Pi Turkova, Bc. Pekarkova zasSlou zastupcim zdr. pojiStoven relevantni
podklady ohledné redukce domaci péce stran praktickych lékaiu. T: do 15. 2.
2024

5. Zastupci poskytovatelil (Turkova, Pekarkova, Jursikova Brozkova, Kucerova)

navrhnou pripady péce (vykony, dg. pacientt), kterou by mohly pfi poskytovani

domaci péce provadét i praktické sestry, a to v€etné podminek (pocet let praxe,

odb. dohled, apod.). T: do 29. 2. 2024

V Praze dne 25.1. 2024
Zapsala: Mgr. Lenka Hladikova
Schvalila: Mgr. Alice Strnadova, MBA

Digitélné podepsal

Mgr. Alice
Strnadov toimamiosrs

3 09:11:35 +01'00'
Prilohy: prezentace
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