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Z rekondi¢né edukacniho pobytu v Teplicich nad Becvou
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Mili ¢tenafri,
pfindsime Vam nase dalsi cislo ¢asopisu. Je uréen predevsim pro ty z Vas, ktefi nemaji
moznost sledovat nase webové stranky www.arcus-oc.org, kde kazdy nalezne aktualni
informace o nasi ¢innosti, pfihlasky na nase pobyty a informace o dalsich akcich. Akce,
které by nebylo mozno realizovat bez pomoci dobrovolnik(, kterym patii velky dik.
Bez financni spoluticasti bychom nemohli realizovat Edukac¢ni pacientsky program
ONKO a ani projekt Spolu proti rakoviné. Diky dotaci Uradu vlady a MZ CR se onkologi¢-
ti pacienti mohli vzdélavat nejenom na nasich seminafich, ale mohli se také ztcastnit
rekondi¢né edukacnich programu pii pobytu v Jizerskych horach, v Teplicich nad Bec¢-
vou a v Karlovych Varech.
Méame tu posledni letosni ¢islo, a ja preji vSem nasim ¢tendfm naseho casopisu a pre-
devsim nasim onkologickym pacientdm do nového roku véechno dobré. Preji viem
hlavné hodné zdravi, Stésti a lasky. Také bych si pfala, aby lidé, ktefi jsou nuceni podstu-
povat onkologickou lé¢bu, nemuseli vynakladat velké usili na hledani financnich pro-
stfedkl souvisejicich s jejich |é¢bou, jak je tomu v posledni dobé
S pozdravem Jana KoZelskd, predsedkyné
Nositelka Ceny Olgy Havlové, Signatdrka PariZské charty proti rakoviné
ARCUS - onko centrum, z.s., Jesov 24, 783 24 Lukd
mobil: 00420 603 533 288, ttp://arcus-oc.org/

Upozornéni pro ctenare:
Kdo dosud nenahlésil e-mailovou adresu na jana.kozelska.arcus@email.cz, necht tak
ucini, aby pravidelné dostaval informace o nasich akcich.




Kongresy a seminare v roce 2017

Skolici akce v Olomouci

V rdmci Edukaéniho pacientského programu ONKO v roce 2017 v Olomouci se uskute¢-
nily 4 $kolici akce, kde vystoupila fada odbornik. Akce byly zafazeny z CAS do kreditni-
ho systému celozivotniho vzdélavani.

Na 2. 11.2017 jsme pfipravili na Krajském afadu Olomouckého kraje dva seminafe. Je-
den dopoledni a druhy odpoledni, kde vystoupil napf. PhDr.Martin Kofan a lymfotera-
peut Robert Zitko z Prahy, z FN Olomouc prim. MUDr. Stanislav Losse a edukacni sestra
Magda Lépovd, z Deona Medi MUDr. Petr Polievka dalsi. Registrace byla zdarma.
Dopoledni program a odpoledni program 2.11. 2017 naleznete na www.arcus-oc.org.

Mezinarodni onkologicky kongres Znojmo 6. 10 - 7. 10. 2017

Od roku 2006 porddédme pravidelné akreditovany Mezindrodni onkologicky kon-
gres pro Iékafe, zdravotni sestry, radiologické pracovniky, onkologické pacienty a vefej-
nost s pfednimi odborniky z CR a zahraniéi ve Znojmé v Louckém klastere.

Od patku 6.10. do soboty 7.10.2017 probél v Louckém klastefe ve Znojmé jiz dva-
nacty ro¢nik Mezindrodniho onkologického kongresu. Kromé zajimavého odborné-
ho programu s pfednimi odborniky z CR, mohli jste se zde setkat z USA se svétozna-
mym prof. MUDr. Vaclavem Vétvickou, Ph.D., ktery dne 4.10. vystoupil ve Snidani s
Novou. Po naro¢nych pfedndaskach se ucastnici mohli setkat pfi autogramiadé s Anto-
ninem Panenkou.

Ceska asociace sester zaradila akci do kreditniho systému celozivotniho vzdé-
lavani a je vedena v archivu CAS: KK/1482/2017. Spole¢nost radiologickych asisten-
td Ceské republiky z.s. zafadila akci do kreditniho systému celoZivotniho vzdélavani a je
vedena pod ¢. j. SS27/2017/KH. Akce pro Iékafe je vedena na strankach IPVZ jako vzdé-
lavaci akce ¢.: 212072270.

Seminare vroce 2018

V roce 2018 pripravil Robert Zitko kurz o lymfé, ktery doporuc¢ujeme masériim, zdra-
votnickym pracovnikdm, lidem, ktefi maji problémy s lymfou i jejich rodinnym pfislus-
nikdim: informace lymfa 2018 Olomouc.

Ucast na dalsich zajimavych akcich v roce 2017

Dne 15. 7. 2017 jsme se zU-
Castnili Hanackého farmaiského
trhu v Olomouci v prostoru Horni-
ho namésti pred podloubim radni-
ce, kde jsme méli stanek s informa-
cemi o nasi ¢innosti od 8,00 hod.
do 12,00 hod. Ve stanku kromé Jan
Kozelské a Vladimira Vafeky nam
pomahala Véra Tomsu.




Dne 29. 8. 2017 se konal pro pfijemce dotace seminaF poradany Uradem vlady
CRVv Lichtenstejnském paléci v Praze, kterého jsme se také zacastnili.

Velmi zajimavou akci 6. 9. 2017 bylo konani APO Letni Skoly Ill v KaiserStejnském
palaci na Malostranském namésti v Praze, kterého se zucastnila za ARCUS - onko cent-
rum, z.s. Jana Kozelskd s Ludmilou Viternovou. Mezi pfednasejicimi Mgr. J. Dvorackem,
europoslankyni Ing. K. Kone¢nou, MUDr. J. Skoupou, MUDr. P. Veptkem a prof. 5. Sva-
¢inou byli i zahranicni Ucastnici z Némecka, Anglie i Australie. Hlavnim tématem bylo
hodnoceni zdravotnickych technologii — HTA proce. Dr. Jacqueline Street z Univerzity z
Adelaide a Heidi Livingstone z NICE nas podrobné sezndmily s publikaci“ Zapojeni pa-
cientl do hodnoceni zdravotnickych technologii”. Toto u nés stéle chybi. Stejné tak jako
chybi financovani pacientskych organizaci ze strany zdravotni pojistovny, které maji or-
ganizace v Némecku, aby mohly nezdvisle pracovat. Pro pacientské organizace byly vel-
mi pfinosné i informace prvni ndméstkyné MZ CR JUDr. LT.Arnostové, Ph.D., zejména
o Pacientské radé na MZ CR.

Dne 9.11.2017 od 21,20 hod. jste mohli sledovat porad ,Mdte slovo” s Michaelou Jil-
kovou, kterého se aktivné zucastnila i Jana Kozelska s dalSimi pacienty a pfiznivci AR-
CUS - onko centra,z.s.
http://www.ceskatelevize.cz/porady/10175540660-mate-slovo-s-m-jilkovou/217411030520025/.

Ve Ctvrtek 23.11.2017 od 13:00 hod. se konalo setkani sester a pacientd v Centru
informaci pro onkologické pacienty, které poradal Dialog Jessenius, o.p.s. Za ARCUS -
onko centrum,z.s se této akce zucastnila Ludmila Viternova.

Ve dnech 24.-25.
11. 2017 se konala Vy-
ro¢ni konference paci- g
entskych organizaci zen '
s rakovinou prsu, kterou
poradala Aliance Zen
s rakovinou prsu o.p.s.
Mistem této akce bylo
Benediktynské  opat-
stvi Panny Marie a sv.
Jeronyma v Emauzich v
Praze. LetoSnim téma-
tem byla ,Psychologicka VA L L e b
podpora - dllezity pri-
vodce kazdou peripe-
tii naseho zivota, lll Za
ARCUS - onko centrum se této akce aktivné zucastnila Jana Kozelska a Hana Kapkova.
Zde byly také predstaveny dvé nové publikace.

PORROCILY
KARCINOM PRSU

Jana Kozelska se ztcastnila na pozvani prof. MUDr. V. Kolka dne 6.12.2017 v Clari-
on Congress hotel Olomouc slavnostni konference k 90.vyroci vzniku prvniho plicniho
zafizeni v Moravskych zemskych tstavech v Olomouci.



Dne 3.12. 2017 v pofadu TV Prima opét v pofadu ,Ocima Josefa Klimy ,se hovofilo o
problému s hrazenim onkologické lécby: http://play.iprima.cz/ocima-josefa-klimy/oci-
ma-josefa-klimy-2017-48. Pomozte, at pacienti nemaji problémy s hradou lécby.

Ve dnech 12.12.-13.12.2017 se kond v Athénach ACT TOGETHER AGAINST CAN-
CER, férum pacientskych organizaci, kterého se Gcastni Jana Kozelska za ARCUS - onko
centrum, z.s. a Jana Pelouchova za Diagnéza Leukémie, z.s.

Vybor pro zdravotnictvi a socidlni politiku pofdda setkani pacientskych organiza-
ci které se kona pod zastitou senatorky Milady Emmerové APO ALUMNI IV v Senatu
dne 13.12. 2017 od 16,00 hod. a zicastni se ho Milada Emmerov4, senatorka, Vybor
pro zdravotnictvi a socialni politiku, Jakub Dvoracek, vykonny reditel AIFP, Lenka Teska
Arnostova, naméstkyné Ministra zdravotnictvi CR Irena Storova, zastupkyné Feditele
Statniho Ustavu pro kontrolu Ié¢iv, Radek Policar, ndméstek Ministra zdravotnictvi CR a
za nas spolek ARCUS - onko centrum, z.s. Ludmila Viternovéa a Dana Boudna.

V sobotu 16. 12. 2017 se v restauraci Hotelu Clarion v Olomouci kona ¢lenska schize
ARCUS - onko centra.z.s..

Kampan ,Zdravy vék a novinky v biologické l1écbé”. V poloviné mésice prosin-
ce probéhne tato kampaii z diivodu informovat a edukovat veiejnost o biologic-
ké neboli cilené 1é¢bé, o jejich pozitivnich ucincich na délku a kvalitu zivota. TéEmér tfi
¢tvrtiny dotazanych Cechdl pfesné nevi, co znamena pojem biologicka lé¢ba. Cast ve-
fejnosti si dokonce tuto lécbu plete s ¢inskou medicinou ¢i s uzivanim rostlinnych pro-
duktd. Za jesté désivéjsi fakt Ize povazovat, ze podle prizkumu (AIFP) neumi biologic-
kou lécbu spravné definovat ani pétina Iékar(l, zejména praktickych. Informace sledujte
na www.vsechnoozdravi.cz a Lidové noviny(14. 12. 2017). Tuto kampan také podporuje
ARCUS -onko centrum,z.s.

Narodni rada zdravotné postizenych CR vydala 16.10.2017 tyto zpravy:

«  Transformace posuzovani naroku na nepojistné davky
http://www.nrzp.cz/images/docs/RS/rs_2017/transformace_posuzovani naroku
na_nepojistne_davky.doc

«  Usneseni z XIX. Republikového shromazdé&ni NRZP CR
http://www.nrzp.cz/images/docs/RS/rs_2017/usneseni_rs_12102017.doc

«  Navrhy NRZP CR pro novou vladu a parlament CR
http://www.nrzp.cz/images/docs/RS/rs_2017/navrhy_nrzp_cr_pro_novou_vla-
du_a_parlament_cr.doc

Spolu proti rakoviné

Diky dotaci zMZ CR mizeme realizovat projekt,Spolu proti rakoviné”, Cilem projektu
je zlepsit zdravotni gramotnost obyvatelstva v oblasti prevence nadorovych onemocnéni
a prispét tak k odstranéni neznalosti na danou problematiku. V roce 2017 jsme se zejména
zaméfili na systém vzdélanosti zen pfi samovysetieni prsu a na rakovinu plic.

Cilovou populaci projektu byla Sirokd vefejnost, kterda méla moznost ucastnit se
rdznych vzdélavacich akci ¢i kurzd. Rovnéz jsme vyuzivali nase internetové stranky, in-
dividualni ¢i telefonické konzultace. Priizkum probihal po cely rok 2017.
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Benefi¢ni akce Rockové lIéto Cervenka u Litovle 22. 7.

Dne 22.7.2017 se uskutecnila aftng
benefi¢ni akce Rockové 1éto ve

venkovnim aredlu Olse v Cer- @1
vence. ukdzky z akce naleznete

napf. na téchto odkazech:
https://www.facebook.com/vlkfo-
to/photos/a.1486526674719042-
.1073741942.125543324150724-
/1486527318052311/?type=3&theater

https://www.youtube.com/
watch?v=5DvKI2CV8KA

Y \ .
ORTEL, TRAKTOR,
PORTA INFERI, REFLEXY,
NOTION DEEP, PERSEUS,

Piehled rekondi¢né vzdélavacich pobytii v roce 2017
z dotace MZ CR

Misto Termin

Montanie, Desnd — Sous, Jizerské hory 17.06. - 24.06.2017
Teplice nad Bec¢vou 08.10.-14.10.2017
Sanatorium Krivan, Karlovy Vary 22.10.-29.10.2017

Planované pobyty v roce 2018

Misto Termin

Hotel Jizerka 4, Kofenov, Jizerské hory 21.04-28.04.2018
Hotel Jizerka 4, Kofenov, Jizerské hory 13.10.-20.10.2018
Hotel Jizerka 4, Kofenov, Jizerské hory 20.10.-27.10.2018
Hotel Médinek, Kutna hora 03.11.-10.11.2018

Blizsi informace Vam poskytne Jana Kozelska, mobil: 603 533 288. V jednani je do-
tace zMZ CR a podle vysledku bude zvefejnéna cena jednotlivych pobytl véetné ptihla-
Sek a pokynl k uhradé. Zatim pfijimdme predbézné prihlasky na email: jana.kozelska.
arcus@email.cz.



Prehled seminait v Olomouci v roce 2018

Od 9,00 - 13,00 hodin v roce 2018 v téchto terminech: 2. 2. 2018, 5. 4. 2018, 22. 5.
2018 a 6. 11. 2018 v ramci naseho projektu ,Edukacniho pacientského programu
ONKO” v konferen¢nim sale Krajského ufadu Olomouckého kraje.

Zajimavé informace z tisku

Zajimavy nazor lékare - o imunité

v chladnych mésicich bychom si méli pfedevsim chranit oslabenou energii a posi-
lovat vnitini teplo. Zakladem je vhodna vyvéazena strava a dostatek tepla a odpocinku,”
fikd MUDr. Jozef Lucky z TCM Clinic, jeden z nejvétsich odbornik(i na tradi¢ni ¢inskou
medicinu.

1. Zaméfte se na povrch téla - nejen na teplé obleceni, ale i péci zevnitt. Télo je na
podzim a v zimé nachylnéjsi k onemocnéni, protoze jindy expanzivni energie se uklada
k spanku a regeneruje se. Z toho divodu je tieba dostat energii na povrch a cilené vy-
tvéret energetické brnéni.

2.Vatte zazvor a vézte, Ze ty opravdové lé¢ivé ucinky se nevypati. Cifiané vypozoro-
vali, ze vafeny zazvor mé lepsi zdravotni Ucinky, nez ten syrovy, navzdory tomu, Ze tento
proces nici nékteré vitaminy. Idealni je zézvorova voda ze sedmi platkd. Bez medu a ci-
trénu!

3. Kdyz jste nemocni, na citron zapomerite. Kyselost citrénu totiz energii, kterou
chceme dostat na povrch, naopak vtahuje dovnitf. Proto po odeznéni hlavnich pfizna-
k& nemoci kasleme. Myslime si, Ze na nas vlezlo zase néco jiného, co bychom méli lécit
jinak. Podle Cifan(i je to oviem stale tatdz nemoc a my jsme ji nezvladli.

4. Dopfravejte si teplé snidané. Vice nez na nadmérny vitaminovy doping bychom
se v zimé méli zaméfit na vytvareni vnitiniho tepla. Zakladem jsou teplé snidané ve for-
mé vyvaru a kasi, béhem dne pak lehce kofenénd jidla.

5. Nezapominejte na skofici. Ze skofice zahtiva, to je znama véc. Opravdové imu-
no-stimulacni U¢inky nemd ovsem kura, ktera se bézné prodava, ale pouze vétvicky. Ty
sezenete ve formé Iéciva.

6. Cerstvé ovoce a zeleninu jezte v zimé jen vyjime¢né. Opravdu to s témi vitaminy
neni tak horké, jak se fika. Cerstvé ovoce a zelenina ochlazuji organizmus a to je pfesné
to, co v zimé nepotiebujeme. ZpUsobuji totiz, Ze se nase cévy dostate¢né neprokrvuji a
takto nedavaji prlichod imunité, kdyz potrebuje vyrazit do boje.

7. Nepotlacujte poceni. Kdyz se télo poti, znamena to, Ze se uzdravuje - vytlacuje
energii zanesenou skodlivinami (bakteriemi ¢i viry) na povrch kiize a odtud z organiz-
mu ven. Pokud tento proces potlacime, aby ndm neprekézel v aktivnim Zivoté, koledu-
jeme si o nepfijemné nasledky v podobé vleklych bronchitid nebo rym.

8. Chranite si celé télo, nezapominejte na ruce. Zatimco v 1ét& do nas podle Cihan
vnikaji bakterie a viry pfes nos a Usta, v zimé je to kdze. Staci tedy malo ponozek nebo
vychéazka v mrazu bez rukavic a mame nevitanou navstévu.

9. Zchladte svou mysl. Cinska medicina upozornuje, ze v chfipkovém obdobi by-
chom si méli dat pozor na emocni vypéti. To totiz prehfiva nas systém a kdyz do tako-
vého terénu vtrhne chlad, exploduje nemoc i pfi sebemensim impulzu mnohem sil-
néji.



A na zavér - piilis nepracujte. Dovolte si vice odpocinku. Na podzim se celd pfiroda
pfipravuje k spanku a i my bychom méli v aktivitach polevit.
Tézko tohle vysvétlite svému zaméstnavateli, ale pokud to vase situace aspon trochu
dovoli, odsurite naro¢né povinnosti na jaro. Autor: MUDr. Josef Lucky

Léky mohou poskodit nase zdravi. Na co si dat velky pozor?
Léky spolu chemicky reaguji a ohrozuji nase zdravi
Zdravi 30. listopadu 2017 / Shutterstock
Stale castéji cteme informace o tom, jak Iéky mohou poskodit nase zdravi. Pfinasi-
me vam nékolik zasad, které mohou vyraznym zplsobem ovlivnit vase zdravi.

Léky jen kdyz je to nutné
Prvni zdsadou kazdého rozumného ¢lovéka by mélo byt, ze uzivat Iéky je vhodné
az ve chvili, kdy selzou vSechny ostatni cesty, pfipadné kdyz se jedna o zdravotni stav
tak zavazny a akutni, Ze jina cesta neexistuje.
Typickym pfikladem je horecka. Jde o projev organismu, ktery se brani infekci. Protoze
nam vadi, vezmeme si lék, ale tim jednak branime ozdravnému procesu, ale navic zaté-
zujeme télo zbytecné chemickymi slou¢eninami, které poskozuji jatra ¢i ledviny.
Dalsim typickym prikladem, o kterém jsme jiz psali dfive, je tfeba uzivani 1ékd na
vysoky krevni tlak, aniz se vyzkousela cesta Upravy zivotospravy a zhubnuti, kterd pfina-
si zdravotni benefity, zatimco Iéky na tlak nadmérné zatézuji vase télo. Také si prospé-
jete, pokud si najdete obvodniho Iékafe, ktery vdam nebude predepisovat antibiotika na
nachlazeni.

Pozor na rizné nazvy a stejnou ucinnou latku

Dalsim velkym problémem je, Ze existuje mnoho 1ékd s riznymi nazvy, které maji
naprosto stejnou ucinnou latku. Typickym zastupcem mdze byt trojice Paralen, Pana-
dol, Coldrex. Zatimco prvni dva maji ndzev alespon podobny, tieti se jmenuje Uplné ji-
nak. Pfitom vSechny obsahuji paracetamol. Jestlize ale uZijete v tésném casovém sledu
dva nebo dokonce tfi tyto léky, dostanete do sebe davku, ktera za¢ind poskozovat jatra.
Jestlize v této ,l1é¢bé” pokracujete delsi dobu, dostanete se patrné na pfijem do nemoc-
nice pro jaterni selhdni a pak dost moznd i do krematoria.
Vzdy si proto ¢téte slozeni uzivanych Iékd. Nemusite rozumét chemii, ale mizete zjistit,
zda neni G¢innd latka stejna.

Ctéte pribalové letaky

Pribalové letdky nejsou pravé zazivnym ctenim. Pfesto se vyplati je prostudovat a infor-
mace z nich brat vazné. Pokud se tam objevi informace, ktera se vdm nezda, konzultuj-
te svoje otdzky s Iékarnikem a hlavné s |ékafem, ktery vam Iéky predepsal. Pokud nejste
spokojeni s jeho odpovédi, vyhledejte jiného odbornika. Rada nemocnych se az po Ié-
tech dozvédéla, Ze uzivala nevhodné Iéky a poskodila si tak zdravi.

Berte vazné doporuceni o dietnich omezenich

Obvykle vam v [ékarné sdéli, kdy mate prasky uzivat a zda to ma byt pfed jidlem nebo
po ném. Nékteré Iéky se dokonce musi uzivat v pribéhu jidla. Nepodceriujte tyto infor-
mace, ale zapiste si je a dodrzujte. Podanim 1ékd v nevhodnou chvili si bud’ poskodite
zdravi, nebo omezite Uc¢inek podévaného léku. Mezi obzvlast nebezpecné patii kom-
binace napit. statinl s citrusy, nékterych antibiotik s alkoholem ¢i mlé¢nymi vyrobky a
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mnohé dalsi kombinace. Za vSechny jesté zminim kombinaci vitaminu K s [éky na fedé-
ni krve.

Pozor na bylinky

Prestoze casto doporucujeme vyuzivani bylin pfi 1é¢bé, je tfeba si uvédomit, ze i byliny
obsahuji velmi G¢inné latky, které mohou interagovat s [éCivy, které predepsal lékaf. Za-
jimejte se proto o ucinky vami uzivanych bylin i po strance kombinace jejich plGsobeni
s lécivy. Vyraznym piikladem muze byt trezalka teckovand, kterd zvy3uje aktivitu jater-
nich enzym, coz vede k rychlému odbourdvani rlznych léciv. Ta nemohou fungovat
a mUze dojit tfeba i k umrti. Typické je také selhani antikoncepce pfi piti tfezalkového
Caje. Ginkgo biloba zase fedi krev a zvysuje tak riziko krvaceni, jestlize je sou¢asné po-
davan lék na fedéni krve. Petr Prochdzka

Vysledky ,,Nemocnice CR 2017“

Organizace HealthCare Institute si Vam dovoluje predlozit vysledky celostatniho
projektu ,Nemocnice CR 2017 ktery byl realizovan v pribéhu celého roku 2017 a bylo
do né&j zapojeno 155 nemocnic s akutnimi ldzky z celé Ceské republiky.

Cilem je sestavit zebFi¢ek nemocnic Ceské republiky dle miry bezpeénosti a
také spokojenosti pacientii a zaméstnanci. Vyhodnoceni projektu probiha za pomo-
ci strukturovanych postupl vychézejicich zmetodiky strategického nastroje pro méreni
vykonnosti organizaci — Balanced Scorecard.

Vystupy tohoto projektu poskytujeme zpétné manazerdm nemocnic, aby mohli
snadnéji pracovat na zkvalitnéni zdravotni péce v Ceské republice.

Pokraéovani projektu ,Nemocnice CR 2018 bude probihat v priibéhu celého
roku 2018.

Vysledky celostatniho hodnoticiho projektu,Nemocnice CR 2017

Oblast:,,Bezpecnost a spokojenost pacientil” (hospitalizovanych):

(Kategorie: Fakultni nemocnice): 1. misto: Fakultni nemocnice Hradec Kralové; 2. mis-
to: Vseobecna fakultni nemocnice v Praze; 3. misto: Fakultni nemocnice Ostrava.
(Kategorie: Nemocnice CR): 1. misto: Karvinska hornicka nemocnice a.s.; 2. misto: Ne-
mocnice Tanvald, s.r.o.; 3. misto: SurGal Clinic s.r.o.

Oblast: ,,Bezpecnost a spokojenost pacientti” (ambulance):

(Kategorie: Fakultni nemocnice): 1. misto: Ustfedni vojenska nemocnice - Vojenska fa-
kultni nemocnice Praha; 2. misto: VSeobecnd fakultni nemocnice v Praze; 3. misto: Fa-
kultni nemocnice Hradec Kralové.

(Kategorie: Nemocnice CR): 1. misto: Nemocnice Podlesi a.s.; 2. misto: Domazlicka ne-
mochnice, a.s.; 3. misto: Nemocnice Blansko.

Oblast:,Bezpecnost a spokojenost zaméstnancii nemocnic”

(Kategorie Fakultni nemocnice)

1. misto: Ustfedni vojenska nemocnice - Vojenska fakultni nemocnice Praha;
2. misto: Fakultni nemocnice Hradec Krélové.

(Kategorie: Nemocnice CR): 1. misto: Nemocnice Pisek, a.s.; 2. misto: Nemocnice Strako-
nice, a.s.; 3. misto: Vojenskd nemocnice Brno.
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Oblast: ,Finan¢ni zdravi nemocnic”

(Kategorie: Absolutni vitéz financ¢niho zdravi): 1. misto: Masarykiiv onkologicky ustav;
2. misto: Nemocnice Ceské Bud&jovice, a.s.; 3. misto: Ustav hematologie a krevni trans-
fuze.

(Kategorie: Fakultni nemocnice): 1. misto: Fakultni nemocnice Plzen; 2. misto: Fakultni
nemocnice Hradec Kralové; 3. misto: Fakultni nemocnice v Motole.

Oblast: ,Finan¢ni zdravi nemocnic”
(Kategorie: Nemocnice CR): 1. misto: Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.; 2. misto: Ne-
mocnice Cesky Krumloyv, a.s.; 3. misto: Nemocnice Pisek, a.s.

ABSOLUTNI vitéz projektu,,Nemocnice CR 2017“ (4 oblasti zaroven)

1. misto: Nemocnice Pisek, a.s. (5. misto vroce 2016)

2. misto: UVN - Vojenska fakultni nemocnice Praha (1. misto v roce 2016)

3. misto: Vojenskd nemocnice Olomouc (8. misto v roce 2016)

4. misto: Nemocnice Prachatice, a.s. (4. misto v roce 2016)

5. misto: Nemocnice Strakonice, a.s. (v roce 2016 nezarazeno do absolutniho hodno-
ceni)

Vitézové Nemocnice pro zivot roku 2017 jsou:

(Kategorie: Fakultni nemocnice): 1. misto: Fakultni nemocnice Hradec Kralové; 2. mis-
to: V8eobecna fakultni nemocnice v Praze; 3. misto: Fakultni nemocnice Ostrava.
(Kategorie: Nemocnice CR): 1. misto: Karvinska hornicka nemocnice a.s.; 2. misto: Ne-
mocnice Tanvald, s.r.o.; 3. misto: SurGal Clinic s.r.o.

*NEMOCNICE PRO ZIVOT - hodnoceno dle otdzky ,Jak ¢asto se persondl nemocnice pfi ko-
munikaci s Vdmi usmivd?”

ZAJIMAVOSTI

Cim to je, Ze dana nemocnice vyhrava?
Nemocnice vyhravaji tehdy, pokud jsou Uspésné v téchto otazkach s nejvyssi vahou (20
avice):

Hospitalizovani pacienti:

Byl Vam srozumitelné vysvétlen navrzeny postup lécby?

Byli jste srozumitelné seznameni s moznymi riziky pfipadného Iékaiského zakroku?
Byl/a jste spokojen/a s respektovanim Vasi intimity a lidské ddstojnosti?

Pokud jste pocitoval/a bolest, bylo na ni ze strany personélu Gcinné a vcas reagovano?
Kdyz jste potfeboval/a pfivolat osetfujici personal, byla jeho reakce v¢asna?
Ovéroval personal nemocnice Vase jméno pred podavanim Iékd nebo zakrokem?
Jak hodnotite kvalitu podévané stravy?

Ambulantni pacienti:

e Spokojenost s predavanim informaci ze strany lékare.

e Spokojenost s predavanim informaci ze strany zdravotni sestry.

e Jakjste byl/a spokojen/a s celkovou Urovni o3etfeni?

e  Pokud jste pocitoval/a bolest, bylo na ni ze strany persondlu Gcinné a vcas reagovano?
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Zaméstnanci:

Jaka je Vase celkova spokojenost jako zaméstnance této nemocnice? (v procentech
spokojenosti, maximalné spokojen/a = 100 %)

Jak celkové hodnotite tuto nemocnici jako atraktivniho zaméstnavatele v regionu?
Projevuje Vas nadfizeny zdjem vyslechnout si Vas nazor (pracovni problém, 1é¢ebny
postup, apod.)?

Méte moznost se seberealizovat (vyuZit své odbornosti, dosazeného vzdélani, spe-
cializace)?

Jak hodnotite vzajemnou spolupréci s Vasim nadiizenym?

Jak hodnotite vzajemnou spolupraci mezi Vami a Vasimi kolegy?

Jak hodnotite vzajemnou spolupréci lékar x Iékai?

Jak hodnotite vzajemnou spolupraci lékaf x sestra?

Jak hodnotite vzajemnou spolupréci sestra x sestra?

Jak hodnotite Uroven bezpecnosti pacientli na Vasem oddéleni? (kvalita zakroku,
predané informace, podavani lékq, ...)

Jak hodnotite Uroven bezpecnosti Vas a Vasich kolegl pfi vykonu prace na Vasem
oddéleni?

Mate u vas na pracovisti pravidelna setkani, kde si navzajem sdélujete informace o tom,
jak se nemocnici dafi, o o¢ekdvanych zménach v nemocnici, co a jak mate délat?

Nejkratsi doba ¢ekani z pohledu ambulantnich pacientii
Zvetejiiujeme prvni 3 mista nemocnic, které se umistily nejlépe v oblasti ambulantnich
pacientl - otazka ,Jak dlouho jste ¢ekal/a, nez jste vstoupil/a do ordinace?”

Poradi Nemocnice Kraj
1. Nemocnice Podlesi a.s. Moravskoslezsky kraj
2. Domazlickd nemocnice, a.s. Plzensky kraj
Nemocnice Blansko Jihomoravsky kraj

Nejuatulnéjsi ¢ekarna z pohledu ambulantnich pacientt

Zvetejiiujeme prvni 3 mista nemocnic, které se umistily nejlépe v oblasti ambulantnich
pacientl — otazka

+Jak na Vés pusobilo prostiedi cekarny (velikost cekarny, vybaveni, Cistota)?”

Poradi Fakultni nemocnice Kraj
1 Ustredni vojenska nemocnice HI.m. Praha
- Vojenska fakultni nemocnice Praha
2. Fakultni nemocnice Hradec Kralové Kralovéhradecky kraj
3. V$eobecnd fakultni nemocnice v Praze HI. m. Praha
Poradi Nemocnice Kraj
1. Thomayerova nemocnice HI. m. Praha
2. Domazlickd nemocnice, a.s. Plzensky kraj
Bohuminska méstskd nemocnice, a.s. Moravskoslezsky kraj
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Bezpecna nemocnice - srozumitelné vysvétleni navrhovaného postupu lécby
Zvetejiiujeme prvni 3 mista nemocnic, které se umistily nejlépe v oblasti hospitalizova-
nych pacientl —otazka Byl Vam srozumitelné vysvétlen navrzeny postup lé¢by?”

Poradi Nemocnice Kraj
1. Thomayerova nemocnice HI. m. Praha
2. Karvinska hornickd nemocnice a.s. Moravskoslezsky kraj

3. Oblastni nemocnice Nachod a.s. Kralovéhradecky kraj

Bezpecna nemocnice - seznameni hospitalizovanych pacientt s riziky zakroku
Zvetejiiujeme prvni 3 mista nemocnic, které se umistily nejlépe v oblasti hospitalizova-
nych pacient( —otazka ,Byli jste srozumitelné seznameni s moznymi riziky ptipadného
lékarského zakroku?”

Poradi Nemocnice Kraj
1. Nemocnice Tanvald, s.r.o. Liberecky kraj
2. Nemocnice Podlesi a.s. Moravskoslezsky kraj
3. Karvinska hornickd nemocnice a.s. Moravskoslezsky kraj

Bezpeéna nemochice - ovéfovani jména pacienta pred podavanim lékii nebo za-
krokem

Zvefejiiujeme prvni 3 mista nemocnic, které se umistily nejlépe v oblasti hospitalizo-
vanych pacient( - otazka ,Ovéroval personal nemocnice Vase jméno pred podavanim

1ékd nebo zakrokem?”

Poradi Nemocnice Kraj
1. Nemocnice Tanvald, s.r.o. Liberecky kraj
2. Thomayerova nemocnice HI. m. Praha
3. Karvinska hornicka nemocnice a.s. Moravskoslezsky kraj

Spokojenost s pristupem lékaie z pohledu ambulantnich pacientt

Poradi Nemocnice Kraj
1. Klatovska nemocnice, a.s. Plzensky kraj
2. Nemocnice Podlesi a.s. Moravskoslezsky kraj
3. Thomayerova nemocnice HI. m. Praha
Spokojenost s pristupem sestry z pohledu ambulantnich pacientt
Poradi Nemocnice Kraj
1. Klatovska nemocnice, a.s. Plzensky kraj
2. Nemocnice Podlesi a.s. Moravskoslezsky kraj
Thomayerova nemocnice HI. m. Praha
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Spokojenost s komunikaci s Iékaifem z pohledu hospitalizovanych pacientt

Poradi Nemocnice Kraj
1. Nemocnice Tanvald, s.r.o. Liberecky kraj
2. Thomayerova nemocnice HI. m. Praha
Karvinska hornicka nemocnice a.s. Moravskoslezsky kraj

Spokojenost s komunikaci se sestrou z pohledu hospitalizovanych pacient

Poradi Nemocnice Kraj
1. Thomayerova nemocnice HI. m. Praha
2. Nemocnice Tanvald, s.r.o. Liberecky kraj
3. Klatovska nemocnice, a.s. Plzensky kraj

Detailni zprava celostatniho hodnoticiho projektu,,Nemocnice CR 2017“

BEZPECNOST A SPOKOJENOST
HOSPITALIZOVANYCH PACIENTU

V roce 2017 hlasovalo 53.327 hospitalizovanych pacientii nemocnic (97% respon-
dentd hlasovalo pomoci tisténého dotazniku, 3% pres web)

Nasazené dotazniky k celonarodnimu prizkumu Nemocnice CR 2017 vychazeji jako
jedny zmala vstiic narodni akreditaci Fizeni kvality a zaroven jsou testovany s pomoci

predstaviteld akreditovanych ¢eskych nemocnic fakultniho a krajského typu.

1. misto: Fakultni nemocnice Hradec Kralové

Poradi Nemocnice Kraj Hodnoceni
1. Fakultni nemocnice Hradec Kralové | Kralovéhradecky kraj 5%
2. Vseobecnd fakultni nemocnice v Praze | HI. m. Praha 5%
3. Fakultni nemocnice Ostrava Moravskoslezsky kraj 5%

Upozornéni: V této kategorii byly hodnoceny fakultni nemocnice, které ziskaly 500 a vice
hlasa.

1. misto: Karvinska hornicka nemocnice a.s.

Poradi Nemocnice Kraj Hodnoceni
1. Karvinska hornicka nemocnice a.s. Moravskoslezsky kraj 5%
2. Nemocnice Tanvald, s.r.o. Liberecky kraj 5%
3. SurGal Clinic s.r.o. Jihomoravsky kraj 5%

Upozornéni: V této kategorii byly hodnoceny nemocnice, které ziskaly 250 a vice hlasa.
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Postiehy z méfeni

- zaznamendan mirny meziro¢ni nardst v oblasti vybéru zdravotnického zafizeni na
zékladé sdélovacich prostiedki (v porovnani's rokem 2016 o 1,3 procentnich bod(,
1j.22,4 % na 3,7 %)

- meziro¢né se mirné zvysil pocet respondentd, ktefi projevili svou maximalni divéru
v nemocnici o 0,9 procentnich bod( (tj. z 68,3 % na 69,2 %) - POZITIVNi TREND!!

- méné pozitivné je hodnocena otdzka spokojenosti s reakci personélu na potfebu po-
moci pacientovi - tato potreba byla vyslysena u 76,3 % dotazovanych pacientl (tj. o
2,8 procentnich bod{ méné ve srovnani s rokem 2016) - NEGATIVNI TREND !

- spatfujeme stabilizovany meziro¢ni trend v oblasti srozumitelného sezndmeni hos-
pitalizovanych pacientli s moznymi riziky zakroku - v uplynulych ¢tyrech letech
bylo maximalné spokojeno cca 76 % respondentt

- pozorujeme také stabilizaci urovné oblasti hodnoceni komunikace hospitalizova-
nych pacientu jak s |ékafi (maximalné spokojeno v roce 2017 bylo 80,6 % dotazova-
nych), tak se zdravotnimi sestrami (v roce 2017 maximalné spokojeno 84,9 % dota-
zovanych)

- zaznamendana meziroc¢ni stabilizace u faktoru ovéfovani jména pacientli persona-
lem pred podavanim Iékd nebo zékrokem (v poslednich ¢tyfech letech cca 95 %)

- bezpecnost na oddélenich z hlediska moznych kradezi hodnoti maximalné kladné
74,1 % respondentti - MEZIROCNE STABILIZOVANY JEV

- vuplynulych ¢tyrfech letech spatfujeme stabilizaci spokojenosti respondent( s re-
spektovanim jejich intimity a lidské dlistojnosti v nemocnicich — maximalné spoko-
jeno je cca 95 % hospitalizovanych pacientt

- 67,3 % respondentl hodnoti pozitivné oblast vyslyseni jejich potfeby pohovotit si
v nemochnicich, tj. pokles o 1,5 procentnich bod{ ve srovnani's rokem 2016 - NEGA-
TIVNIi TREND 1!

- maximalni spokojenost hospitalizovanych pacientli se stravou v nemocnicich
v roce 2017 potvrdilo 48,1 % dotazanych - DLOUHODOBE NEJVETSI REZERVA
V NEMOCNICICH!!

- hospitalizovani pacienti nej¢astéji navrhuji tato zlepseni (meziro¢né stabilizovano):
1. strava, 2. televize, 3. socidlni zafizeni, 4. internet 5. prosttedi pokoje

Elektronické recepty Mgr. Vidclav Krdsa, predseda NRZP CR

Asi jste v posledni dobé sledovali diskusi o elektronickych receptech. Pod-
le zdkona elektronické recepty budou, i kdyz fada lékafd proti tomu protestuje.
Od 1. ledna 2018 vstupuje v platnost § 80 zdkona o |écivech a neni jiz ¢as na jakou-
koliv zménu zakona. Posildme Vam modelové instrukce k elektronickému receptu.

Casto kladené otazky:

Jak to bude, kdyz nepijde internet u |ékafe nebo v 1ékarné? Musi mit papirovy recept?
Odpovéd: Papirovy recept neni viibec nutny. Pacientovi je jedno co obdrzi a na zékladé
¢eho dostane Iék. Pacient obdrzi tzv. ,identifikator”. Ten miiZze pacientovi pfedat nasle-
dujicimi zpGsoby:

Predany identifikator elektronického receptu predepisujici Iékar sdéli pacientovi na za-
kladé volby pacienta
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a) prostirednictvim e-mailu rozesilanym centralnim ulozistém elektronickych receptd,
b) formou SMS rozesilané bezplatné centralnim ulozistém elektronickych receptd,
c) pres webovou nebo mobilni aplikaci bezplatné zpfistupnénou Stanim Gstavem pro
kontrolu léciv, nebo
d) listinnou pravodkou obsahujici identifikdtor generovany centralnim uGlozistém
elektronickych receptll prostiednictvim informacniho systému predepisujiciho lékare.
Z uvedeného vyplyva, ze zplsoby uvedené ad a) - ¢) jsou mnohem vyhodnéjsi pro
naprostou vétsinu pacientd. Prakticky vsichni obcané dnes vlastni mobil. Velké mnozstvi
z nich tzv.,chytry mobil”. Tyto zpUsoby jsou mobilem vyuzitelné. SMSka nepotfebuje do-
konce ani chytry mobil. Lidé, ktefi neuméji s mobilem zachazet (vétSinou velmi stafi lidé
a lidé s mentalni retardaci) si stejné vétsinou nevyzvedavaji [éky osobné — nejsou toho
schopni. Povéstnd ,babicka v domové dlichodcd” jiz dnes vétsinou s mobilem umi za-
chazet, a pokud ne, stejné potiebuje k Iékaii doprovod, ktery vie zafidi za ni (sama si léky
stejné neumi obstarat). Pro lidi, ktefi by prece jen mobil nepouzivali a 1éky si vyzvedavali
sami, je ur¢ena metoda uvedena pod pismenem d). Dostanou na papife misto receptu
kod, s kterym si zajdou do lékarny a postup uz je pak stejny jako u ptvodnich receptt.
(1) Vystavenilékarského predpisu v listinné podobé je vzdy pfipustné pfi predepisova-
ni lécivych pfipravkl v rdmci poskytovani zdravotnich sluzeb pfi
a) cinnosti v rdmci zdravotnické zachranné sluzby poskytované podle zdkona o zdra-
votnické zachranné sluzbé4),
b) poskytovani zdravotni péce ve vlastnim socidlnim prostiedi pacienta nebo
¢) poskytovani odborné prvni pomoci, jestlize zdravotni stav pacienta pfedepsani 1é¢i-
vého pfipravku nezbytné vyzaduje.
(2) Vystavenilékarskéhopredpisuvlistinné podobéjedalevzdy ptipustné ptipredepiso-
vanihumannich écivych pfipravki vrdmci poskytovénizdravotnich sluzeb vsituaci, kdy z
prokazatelnych objektivnich technickych dvodd neni mozné vystavit Iékaisky predpis v
elektronické podobé azdravotnistav pacienta predepsanilécivého pfipravku bezodklad-
né vyzaduje. Technickymi ddvody podle véty prvnijsou selhani prostiedki technického
zajisténi nezbytnych pro vystaveni [ékaiského predpisu v elektronické podobé, kdy tato
selhanizarover nejsou zavinéna poskytovatelem zdravotnich sluzeb; jedna se zejména o
a) vypadek elektrické energie,
b) vypadek sluzeb provozovatele internetového pfipojeni,
c) vypadek systému predepisujiciho Iékare, pro ktery neni mozné vystavit elektronic-
ky recept, nebo
d) vypadek sluzeb webového rozhrani centrélniho ulozisté, pro které neni mozné vy-
stavit elektronicky recept.
(3) Predepisujici lékaf v pfipadé vystaveni listinného receptu podle odstavce 1 nebo 2
na receptu vzdy uvede dlvod, pro ktery byl takovy recept vystaven v listinné podobé.

Takto bude v uvedeném piipadé postupovat lékarnik:
Nahradni zpGsoby komunikace
[K provedeni § 80 odst. 2 zdkona o lécivech]

V ptipadé, ze neni zajisténa komunikace vydavajiciho farmaceuta s centralnim ulo-
zistém elektronickych receptd z diivodu vypadku sluzeb zajistujicich ¢innost komuni-
kac¢niho rozhrani informac¢niho systému vydavajiciho farmaceuta s centralnim ulozis-
tém, Ize vyuzit ndhradni zplsob komunikace, a to prostfednictvim
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a) telefonické sluzby, kdy je mozné po identifikaci vydavajiciho farmaceuta prostied-
nictvim jeho pfistupovych udajd k centralnimu ulozisti elektronickych receptd a po
identifikaci elektronického receptu zajistit predani informace o obsahu elektronického
receptu; telefonickou sluzbu provozuje Statni Ustav pro kontrolu léciv a kontakt na ni
zverejnuje na svych internetovych strankach,

b) webové nebo mobilni aplikace vytvorené a bezplatné zvefejnéné Statnim Ustavem
pro kontrolu Iéciv.

3) Pfedepsany Iék nebude v 1ékarné k dispozici.

Odpovéd: Takto bude lékaF, eventudlné pacient postupovat v piipadé, kdyz Iékarnik ne-
bude mit pfedepsany |ék k dispozici:

a) Pujde prolék do jiné Iékérny

b) Pokud v misté jina l1ékarna neni, nebo je daleko, tak Iékaf na zadost pacienta i
lékarnika (klidné telefonickou) zméni elektronicky recept a predepise jiny lék takto:

Zména elektronického receptu [K provedeni § 80 odst. 2 zdkona o lécivech]
(1) Predepisujici 1ékai maze v pfipadé potieby provést zménu udaji elektronic-
kého receptu zaslaného do centrdlniho ulozisté elektronickych recept, u né-
hoz bylo potvrzeno pfijeti centralnim ulozistém elektronickych receptd, pokud ne-
byl do centralniho Ulozisté zaslan zadznam o vydeji Ié¢ivého pfipravku, o zahdjeni
pfipravy a o zahdjeni vydeje nebo neuplynula doba platnosti elektronického receptu.
(2) Zména udaja elektronického receptu je zaslana prostirednictvim informacniho sys-
tému predepisujiciho Iékare centrdlnimu ulozisti elektronickych recept(, a to s uvede-
nym identifikdtorem elektronického receptu, ke kterému se zména vztahuje, a Udajem,
ktery je ménén. Po vystaveni elektronického receptu nelze v elektronickém receptu
zménit identifikaci Iékare, poskytovatele zdravotnich sluzeb a datum jeho vystaveni.
(3) Informace o zméné tdajl elektronického receptu centrélni ulozisté elektronickych
receptl ulozi a obratem zasle informacnimu systému predepisujiciho I1ékare potvrzeni
o provedeni zmény.

4) Nespolehlivost centralniho Uulozisté receptd - ochrana osobnich udaju.
Odpovéd: V dnesni dobé je ve zdravotnictvi velké mnozstvi registri evidujicich uda-
je o pacientech, u nich léc¢enych nemocech a dalsich podrobnostech. Velmi detail-
ni informace o pacientech a jejich 1é¢eni ma na svych internich pocitacovych sys-
témech kazda nemocnice! Zde jde pouze o zpUsob jejich zajisténi. Zatim neni zndm
jediny pfipad uniku téchto informaci o lécenych pacientech z pocitacového ulozis-
té. Naopak je znamo dost piipadd, kdy se nékde na smetisti, ¢i ve sbérné starého pa-
piru vélela kompletni kartotéka nékteré likvidované nemocnice, ¢i Iékarské praxe...
5) Systém vadi doktordim, Iékarnik( a Sdruzeni pacient...

Odpovéd: Je skutecné pravdou, Ze elektronicky recept vyrazné nevyhovuje predevsim
lékarnikdim a také nékterym lékaidim. Vyrazné zlepsuje evidencilékl a jejich vydej, véet-
né vsech jejich pohyb. Prakticky znemoznuje fiktivni pohyb Iékd mezi jednotlivymi lé-
karnami (ktery ve skutec¢nosti nikdy neprobéhne a slouzi jen ke kamuflovani redistri-
buce 1ékl za ucelem dosazeni vys$siho zisku). Predevsim pak znemoziuje neevidovany
reexport lékl do zahranici za ucelem zisku. NepUjde jednoduse provést to, aby Iéky pro-
Sly u néktery ceskych ,spratelenych” |ékdren pouze jejich Ucetnictvim, ve skutecnosti se
v CR fyzicky vlibec neobjevily a byly vyvezeny ze zemé vyrobce do zemé XY s vy33imi
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cenami na tamnim trhu. Nékterym Iékarim to vadi proto, Zze se mize ukazat, ze viem
pacientdm predepisuji [éky pouze od jediného vyrobce, kterym jsou na piedpisu jejich
produkce hmotné zainteresovani. O stanovisku organizace pod vedenim pana Olejéra
mi neni nic znamo.

6) Zavér

Systémzatim jesté nenabéhlanezacal fungovat.Je nutné vyckat na prvnipraktické zkuse-
nostizjeho fungovani. Pokud se objevinéjaké nedostatky, je nutné je opravita korigovat.
Pokud senevyskytnounéjakétechnické problémy, mélbybytsystém mnohemjednodussi
provsechny ztcastnéné strany (véetné pacientd) nez pavodnirecept v papirové podobé.

Kampan ,Biologicka lécba”

Na polovinu prosince se pfipravuje kampan ,Biologicka Ié¢ba’, kde soucasti kam-
pané jsou informace v celorepublikovém ndkladu Lidovych novin a na webu www.
vsechnoozdravi.cz. Cilem kampané je informovat a edukovat vefejnost o biologické ne-
boli cilené 1é¢bé, o jejich pozitivnich Ucincich na délku a kvalitu Zivota. Témér tfi Ctvrtiny
Cechi pfesné nevi, co znamena pojem biologicka lé&ba. Cast vefejnosti si dokonce tuto
lé¢bu plete s ¢inskou medicinou ¢i s uzivanim rostlinnych produktl. Za jesté désivéjsi
Ize povazovat, ze podle prizkumu (AIFP) neumi biologickou Ié¢bu spravné definovat
ani pétina lékarl, zejména praktickych.

Epitéza jednou za deset let?
PharmDr. Sdrka Kozdkovd, MBA, ndméstek pro lékdrenskou péci

K napsani tohoto ¢lanku mne pfivedla pani, ktera si k nam pfisla koupit zdravotni
podprsenku s kapsickou pro epitézu (prsni nahradu). Zacala vysvlékat a velice opatrné
vyndavala epitézu ze stavajici podprsenky. Nechapaveé jsem se divala, pro¢ to déla tak
pomalu. A vzapéti jsem pochopila. Epitéza byla nékolikrat prelepovana lepici paskou.
Méla ji 10 let. Celych deset let nevédéla, Ze ma narok na novou epitézu 1x za 2 roky.

Nase Ustavni lékarna Masarykova onkologického uUstavu v tomto mésici rozsifila

svUj sortiment o vydej kompresivnich zdravotnickych prostredkd firmy Maxis a o vydej
epitéz a prodej pradla a oble¢eni firmy Amoena. Toto pradlo, sportovni obleceni, plazo-
va méda jsou funkeni, médni a poskytuji nejvyssi komfort. Prsni a korekéni epitézy do-
davaji Zendm sebevédomi a jistotu v kazdé zivotni situaci. Nase Ustavni lékarna Masary-
kova onkologického Ustavu je pro vés oteviena v 1. patfe Svejdova pavilonu v pracovni
dny od 8:00 do 16:00 hodin.
Ja sama jsem byla s karcinomem prsu onkologickou pacientkou nasi nemocnice. Vétim,
ze nynijiz jen klientkou. Méla jsem Stésti, ze jsem lé¢bou prosla jako,,nGz maslem®. Moji
kolegové tomu fikaji zkraslovaci kdra nasi pani doktorky. A také z vlastni zkusenosti vim,
jak je dulezité mit informace. Informace nejen o 1é¢bé, ale i o Zivoté béhem lécby a po
1é¢bé. Naptiklad je dilezité se dozvédét, ze pro paruku bychom si méli jit nejlépe hned,
pokud si chceme vybrat tu nejvice podobnou nasemu Géesu. Ze pokud to jde, je fajn byt
aktivni, chodit na prochdazky a zit normalnim zivotem.

O své zkusenosti moc s pacientkami, klientkami normalné nemluvim, ale kdyz mam
pocit, ze by jim to mohlo pomaoci, feknu jim, ze vim, jak se citi. Prosla jsem tim. Rakovina
postihuje i nas zdravotniky.
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Moje prvni pacientka, kterd si pfisla pro pooperacni epitézu, byla moc rozrusena.
Ma zvidavé déti a nevédéla, jak jim bude vysvétlovat, ze je na jeji halence néco divného.
Kdyz si dala do podprsenky pooperacni epitézu, celd rozkvetla a odchazela s pocitem
pohody.

Proto bych velice rada na vas apelovala - ptejte se — praktického Iékare, onkologa,
ke kterému chodite na kontroly, socidlni pracovnice, Iékarnika, pracovnika v prodejné
zdravotnickych pomicek, ktera se na tento sortiment specializuje, navstivte pacientské
organizace. Vy pfece mate narok na plnohodnotny zivot. A nasim spole¢nym cilem je
umoznit vdm, Zenam po operaci prsu, opét mit rady samy sebe.
kozakova@mou.cz.

CR dava na zdravotnictvi z HDP méné nez vyspélé zemé,

je 18.vEU 26.5.2017

Zatimco v roce 2010 dosahoval podil HDP na zdravotnictvi 8,6 procenta, v roce

2015 to bylo 7,8 procenta. CR se tak pohybuje pod priimérem EU.
Cesko vydava na zdravotni pééi mensi podil hrubého domaciho produktu (HDP) nez
vyspélé evropské zemé. V poslednich letech navic tento podil klesal. Zatimco v roce
2010 dosahoval 8,6 procenta HDP, v roce 2015 to bylo 7,8 procenta. CR se tak pohy-
buje pod primérem EU, ktery odpovida zhruba desetiné HDP. Udaje o zdravotnic-
kych vydajich zvefejnil véera na tiskové konferenci Cesky statisticky urad.

,Podil vydaji na zdravotni péci na HDP nedosahuje prdméru EU, ktery je 9,9 procen-
ta. Mirné prevysujeme sousedni staty jako Slovensko, Polsko ¢i Madarsko. Ve vyspélych
statech jako Francie, Némecko ¢&i Svédsko je to asi 11 procent, na druhé strané Zebficku
jsou baltské staty se Sesti procenty a Rumunsko s péti procenty,” upfesnila Vladimira Kal-
nicka z CSU. Ceska republika je na unijnim zebfi¢ku 28 zemi veetné Britanie osmnacta.

| kdyZ podil vydaja na HDP v poslednich letech klesal, celkova suma se zvedala. vV
roce 2010 se na zdravotni péci vydalo 340,7 miliardy korun, o pét let pozdéji 353,7 mi-
liardy. Zdravotni pojistovny poskytly predloni zhruba dvé tietiny sumy. Vyplatily 234,7
miliardy. Od domécnosti putovalo 13 procent penéz, tedy 45 miliard. Stat poskytl kolem
15 procent a dalsi vefejné rozpocty asi tfi procenta ¢astky — celkem to bylo 64,7 miliardy
korun. Zbyvajici neceld tfi procenta pfipadla na neziskové organizace, podniky a dalsi
zdroje.

Cesko patii k zemim s nejvy$sim dilem financi na zdravotnictvi z vefejnych zdrojd,
tedy z vefejného zdravotniho pojisténi a od statu. Tyto penize tvofi vice nez Ctyfi pétiny
vydajd na pé¢i, tedy podobné jako v Dansku, Svédsku, Norsku ¢ Némecku. Soukromé
zdroje nad vefejnymi prevladaji jen na Kypru. Podil ¢eskych domacnosti na financovani
péce je podobny jako podil némeckych ¢i nizozemskych domacnosti. Nejmensi spolut-
¢ast maji Francouzi, a to sedm procent. Domacnosti v Bulharsku financuji zdravotnictvi
ze 46 procent, v Loty3sku ze 39 procent a v Recku z 35 procent.

Nejvétsi suma putovala v Cesku v roce 2015 do ambulantni péce, a to 82,5 miliardy
korun. Nésledovala péce lGzkova s 51,3 miliardy. Na dlouhodobou zdravotni péci pfi-
padlo 42,4 miliardy K¢, na rehabilitace 14,4 miliardy, na prevenci pak devét miliard. Na
dlouhodobou socialni péci se vyuzilo 18,6 miliardy korun.

Zdravotni pojistovny, kterych je v Cesku sedm, vyplatily nejvic penéz na lé¢bu ne-
moci srdce a cév. V roce 2015 to bylo 21,7 miliardy korun. Na lé¢eni nddor0 pojistovny
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daly 23,7 miliardy korun. Svalové a kosterni choroby si vyzadaly 16,4 miliardy K¢. ,Pravé
vydaje na lé¢bu onemocnéni pohybového Ustroji vzrostly od roku 2010 nejvice, a to o 54
procent,” uvedla Kalnicka.

V roce 2015 pojistovny na lé¢bu nemoci srdce a cév u muze vydaly v prdméru 2972
korun, u zeny 2224 korun. Léceni potizi pohybového Ustroji vyslo na jednu Zenu na 1919
korun a na muze na 1224 korun. Nejvétsi narlist vydaja byl u pacient(i nad 70 let. Mezi lety
2010 az 2015 se zved| 0 21 procent. Dlvodem je starnuti spolecnosti.

Domdcnosti utratily nejvic za volné prodejné léky a léciva, a to 27 procent z vydanych 45
miliard. Celkem 21 procent pak putovalo do Iékd na pfedpis, 20 procent do stomatologic-
ké péce a 11 procent do péce ambulantni. Za terapeutické pomUcky domécnosti vydaly
12 procent sumy, za rehabilitace sedm procent a za lGzkovou péci dvé procenta.

Udaje pochazeji ze zdravotnickych G¢td, které zahrnuji data o poskytovatelich, zdrojich
financovani i typech péce od nékolika resortli a instituci. Vysledky se daji mezinarodné
srovnavat. zdoj-Ctk

Na HTA se v ciziné podileji i pacienti. U nas je v plenkach

spolurozhodovani o péci samotné HTA, Michaela Koubova
21.9.2017

http://www.zdravotnickydenik.cz/2017/09/hta-se-cizine-podileji-i-pacienti-u-nas-plen-

kach-spolurozhodovani-peci-i-samotne-hta/

U nés je jesté zapojovani pacientll do rozhodovani o systému péce (o systémovém
hodnoceni zdravotnickych technologii, které tu alespon ¢astecné funguje jen u 1éka, ne-
mluvé) v plenkach. Prvni vlastovku vyslalo ministerstvo zdravotnictvi, respektive ndmést-
kyné Lenka Teska Arnostova, tim, Ze ustanovila pacientskou radu (v téchto dnech se fi-
nisuje jeji slozeni), kterd bude fungovat jako poradni organ ministerstva a zapoji se do
vnitfnich pfipominkovych fizeni. V zahranici jsou vsak uz mnohem dale. Napfiklad Austra-
lie ¢i Velkd Britanie zapojuje pacienty do HTA procesu, a to uz od prelomu tisicileti. Pfesto i
dnes narazeji tamni pacientské organizace na fadu problému - naptiklad jim chybi zpétna
vazba na jejich podnéty.

O nas bez nas - tak by se dal shrnout dosavadni ¢esky pfistup k zafazovani lékd, zdra-
votnickych prostiedku ¢i vykonl do Uhrad v souvislosti se samotnymi pacienty. Ti pfitom
maji ve vyspélych statech, jako je Britanie, Austrélie ¢i Némecko, ¢im dal silnéjsi slovo a sta-
vaji se tak i nedilnou soucasti vyboru figurujicich v HTA procesu. U nas si bohuzel zatim m-
Zeme nechat zdat i o systematickém HTA (tj. hodnoceni zdravotnickych technologii), které
v tuto chvili alespon trochu funguje pouze u Iék(. Na druhou stranu ale pacienti i v Cesku
ziskaji v nejblizsi dobé moznost mluvit do pfipravované legislativy. Na ministerstvu zdra-
votnictvi totiz od cervence funguje oddéleni pacientské podpory a v téchto dnech finisuje
sestavovani 25 ¢lenné pacientské rady, kterd bude mit slovo ve vnitfnim pfipominkovém fi-
zeni. Tomu, jaké maji u nds i ve svété pacientské organizace slovo pii HTA procesech, se vé-
novala tieti APO Letni Skola pofadand na zacatku zari AIFP.

Jsou ustfednim bodem celého zdravotnictvi, pfesto do néj zatim nemohou pfilis
mluvit. Dosud u nas byli pacienti chdpéni jako nékdo, kdo potiebuje péci, neni ale dosta-
tecné kompetentni na to, aby o ni spolurozhodoval. To se ale pomalu za¢ind ménit. Na mi-
nisterstvu zdravotnictvi odstartovala snaha mluvit s pacienty od roku 2015, od kdy se na-
méstkyné Lenka Teska Arnostova pravidelné schazi se zastupci pacientskych organizaci.
Od letosniho cervence pak na ministerstvu funguje oddéleni pacientské podpory se tre-
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mi zaméstnanci, které je zahrnuto do organizacni struktury a spada pod sluzebni zédkon,
takZe by ho dalsi ministii neméli tak snadno zrusit. V téchto dnech navic vznika 25 ¢lenna
pacientska rada, kterd bude soucasti vnitiniho ptipominkového fizeni. Pacienti by se tak
méli dostat do procest dostat jiz na zacéatku, diky ¢emuz snad prestanou byt brani jako
natlakova skupina ve chvili, kdy dojde k problémm.

,Do budoucna si dovedu predstavit, aby pacientské organizace byly soucasti me-
ziresortniho pfipominkového fizeni. Tyto pfipominky maji velky vyznam, musi se fesit a
vyporadavat. Ovéem bez zakotveni pojmu pacientské organizace nemohou byt soucasti
vnéjsich proces(,” poukazuje Lenka Teska Arnostova s tim, Ze bude o pravni zakotveni usi-
lovat. Na ministerstvu uz se pfitom povedlo definovat, jak by vlastné méla kompetentni
pacientska organizace vypadat. Dllezité je, aby jiz néjakou dobu fungovala, byla repre-
zentativni, transparentni a méla urcitou pravni formu.,Myslim, Ze to zvlddneme a pacienti
budou mozna za ¢tyfi, mozna za osm let rovnopravnymi partnery. Budou k tomu dohna-
ni i politici, protoze kdyz je pacient uvédomély a mé dostatek informaci, miiZe se podilet
na systému a efektivité zdravotni péce i penéz z vefejného zdravotniho pojisténi, dodava
Teska Arnostova.

Jana Hlavéacova, koordinatorka pro pacientské organizace na ministerstvu zdravotnic-
tvi, k tomu ale doddav4, Ze pacientskd rada je pouze jednou z moznych forem participace pa-
cientd na tvorbé systému péce.,Je tieba, aby pacienti byli kolem rtiznych stold. Budeme dal
spolupracovat i s organizacemi, které nebudou zasedat v pacientské radé — budou otevieny
pracovni skupiny a chceme se bavit i o jednotlivych diagnézéach. Chystame také pacientska
setkani a budeme pfijimat pacientské podnéty,” dopliuje Jana Hlavacova.

Ministerstvu se nyni navic povedlo zajistit financovani v rdmci Norskych fond, takze
by zfejmé od roku 2019 mélo byt mozné Cerpat na neziskovy sektor.,Do budoucna bych
byla rada, aby pacientské organizace dostavaly néjaké penize z vefejného zdravotniho
pojisténi,” poukazuje ndméstkyné.

Némecko razi transparentni financovani

Priklad, jak jde nastavit transparentni a pokud mozno nezavislé financovani, mizeme hle-
dat v Némecku. Tam funguje kolem 70 tisic skupin pro svépomoc a kazdd nemoc ma za-
stfesujici organizaci. Prévni zaklad pfitom pochazi z roku 2004, kdy byly v socialnim zéko-
niku definovany pacientské organizace zapojované do otdzek zdravotni péce. Zékon také
vyslovné stanovuje pravo byt piitomen pii rozhodovani.

,To je formulace, kterou obvykle v zakonech nenajdeme. Situace ale byla takova, ze
nds tam ostatni aktéfi nechtéli — chtéli, abychom odchézeli z mistnosti, kdykoliv se mélo
rozhodovat. Podle nich jsme méli pouze konzulta¢ni hlas, takze zdkonodérce dodate¢né
doplnil do zakoniku ustanoveni, abychom mohli byt pfi rozhodovéni. Z toho vidite, ze
participace v Némecku nebyla zavedena bezkonfliktné,” fika Christoph Kranich, spoluza-
kladatel némecké Narodni asociace poradenskych center pro pacienty a pacientské orga-
nizace (BAGP).

Zapojené pacientské organizace pfitom musi dle zdkona trvale podporovat potieby
pacientd, plnit obecné prospésné ukoly, byt demokraticky organizované a ustanovené na
spolkové, nejen lokalni Urovni, kde musi hdjit zajmy pacient( alespon tfi roky. Je také tie-
ba poskytnout zaruku, Ze budou odborné a technicky spravné pinit tkoly, coz skytd moz-
nost kontroly, kdo viechno v organizaci je v organizaci zastoupen. Poslednim pozadav-
kem pak je transparentni a nezavislé financovani. Svépomocné skupiny i 300 organizaci
jsou pfitom podporovény zdravotnimi pojistovnami ze zékona, na shanéni dalsich finan-
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ci si pak urcuji pfisna pravidla. Omezuji tak podporu ze strany lékafd, pojistoven (téch je
v Némecku vice nez stovka), farmafirem i vyrobcU ptistroja. To plati zejména pro zastre-
Sujici spolec¢nost, jako je BAGP sdruzujici 120 organizaci.

,Hlavni zésadou je to, Ze existence této organizace musi byt zarucena i bez financi

pochézejicich ze soukromych zdrojl. Vychdzime z toho, ze financovani ze soukromych
zdroju, tedy od farmaceutickych firem, do 15 procent neni rizikové s tim, Ze je dllezité,
aby takto nebyla financovana zakladni ¢innost, ale spise kongresy, vydavani brozur a dalsi
jednordzové akce. Pokud je mira financovani ze strany prdmyslu do 40 procent, sdruzeni
fik, Ze je to mozné riziko, které je tfeba pfezkoumat a zdlvodnit. Mira financovani nad 40
procent znamena riziko a je tfeba ji snizit, pFiblizuje Kranich.,,Cim vice se ve véci partici-
pace pacientl angazuji farmaceutické firmy a vyrobci zdravotnickych pfistroju, tim vice se
musi angazovat stat, aby vyrovnal pfipadnou nerovnovéhu,” dodava.
Kde se tedy v Némecku mohou pacienti zapojit do rozhodovani? Na spolkové urovni pU-
sobi GBA ¢ili Spolec¢ny spolkovy vybor slozeny ze zastupcl zdravotnich pojistoven a od-
bornikd, ktery md na starosti vsechny otazky, o nichz nerozhoduje vldda ¢i zdkonodarce,
tedy napftiklad o vysi Uhrad zdravotnich pojistoven. Zde maji pacienti poradni funkci. Na
urovni spolkovych zemi pak pacienti participuji napitiklad na planovani poctu lékarG i
schvalovani lékarskych licenci. Pravidla se v jednotlivych spolkovych zemich lisi, takze né-
kde jsou zastoupeni také naptiklad v etickych komisich nebo se zapojuji do jednani o pre-
venci na regionalni ¢i lokaIni Urovni. V jedné zemi jsou dokonce ¢leny komise posuzujici
chyby Iékaf pfi vykonu povolani. Cilem, kterého by pfitom v Némecku chtéli dosahnout,
je, aby pacienti méli stejné postaveni jako poskytovatelé sluzeb a nositelé nakladd, tak-
Ze by se stali rovnopravnou skupinou. V tuto chvili viak tento hlas nemaji a zatim figuruji
jako hosté na spodni Urovni.

Tézké zacatky v Cesku i zahranici

Vratme se ale zase na chvili do Ceska. U nas jsou bohuzel v plenkach nejen pravomoci
pacientskych sdruzeni tykajici se zapojeni do rozhodovani, ale také samotné hodnoceni
zdravotnickych technologii, ve kterém uz mohou v nékterych vyspélych statech pacienti
spolurozhodovat. U nas HTA ¢astecné funguje pouze u |ékd, u vykon( nebo zdravotnic-
kych pfistroji ale méme do néceho takového daleko.

Jeden pokus o zavedeni HTA uz za sebou pfitom mame - jak je ale vidno, netspés-
ny.V letech 2012 az 2013 totiz vznikla na ministerstvu pracovni skupina, ktera se zabyvala
tim, jak by se u nas dalo HTA zavést. Impuls tehdy pfisel z EU s tim, Ze by vnikla sit statnich
agentur, jez by hodnoceni provadély. Nakonec byl pfedloZen plan vytvofit na SUKL HTA
agenturu a na ministerstvu by pak fungovala komise pro zdravotnické technologie posu-
zujici tzv. mékka kritéria.

,Kdyz bylo viechno pfipravené a agentura se méla prevést na SUKL, tak se ti, kterym
vyhovuje situace bez pravidel, zmobilizovali a ze dne na den kolem nés vznikla sklenéna
sténa a viechno se zastavilo. Od té doby novy pokus nenastal,” popisuje Pavel Veprek, kte-
ry se tehdy HTA problematice na ministerstvu vénoval. Sdm ovsem pfiznava, ze tehdy pfi
pfipravé systému narazili na problém, jak nadefinovat zastoupeni pacientd. Podivejme se
tedy, jak se se situaci poprali v Australii a Britanii.

V Australii funguje HTA u 1ékd uz od roku 1954, pacienti vsak byli zapojeni az v roce
2000. Pavodné pfitom byla v hodnoceni zahrnuta pouze klinicka tc¢innost a nakladova efek-
tivita, na prelomu tisicileti se vsak zacaly zdravotnické technologie hodnotit i jako sluzby. A
protoze se tento aspekt bezprostiedné tyka pacientd, byli do hodnoceni zahrnuti i oni.
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»  Tehdy ale nebyly k dispozici potfebné zdroje, takze to pfilis prospésné nebylo. Paci-
enti se zapojili, jen aby si nékdo mohl odskrtnout pfislusnou kolonku. Zfejmé 3lo o to, ze
pacienti byli brani tak, ze nemaji potfebné odborné znalosti. Zaroven padl nazor, ze HTA je
proces, ktery je velmi odborny a rigorézni, zatimco pacienti byli vnimani jako nékdo, kdo
poskytuje pouze subjektivni ndzor a mize byt predpojaty. Medicina byla v té dobé vni-
mana jako néco, co se déla pacientdim, ne spolu s pacienty,” pfiblizuje Jackie Street, spo-
luautorka publikace Patient Involvement in Health Technology Assessment, ktera pusobi na
univerzité v jihoaustralském Adelaide.

Navzdory tomu se pacienti prosazovali stale silnégji, az se nakonec dostali k rozhodo-
vacimu stolu. Zatimco nejdfive byl pacient vniman v Australii hlavné jako konzument a do
procesu byl ptizvan kvli tomu, aby byla zajisténa jeho spokojenost, postupné se tamni
pohled proménil a pacient za¢ind byt bran jako expert. Pfikladem budiz néktera naro¢na
rozhodnuti tykajicich se 1ékd, kdy vlada pristoupila k osobnimu setkavani s pacienty. Diky
tomu se napfiklad pacientskym organizacim povedlo zvratit doporuceni poradniho vy-
boru, ktery navrhoval zamitnuti Ghrady na rakovinu prsu.,Vlada se pak vydésila a fekla, ze
by asi méla pacientlim naslouchat trochu vice. Je to ale ndkladné a zdlouhavé, takze se to

"y

pochopitelné neda délat vzdy,” fikd Jackie Street.

Hlas ve vyborech i role expertii

Podivejme se nyni blize na to, jak mUze participace pacientl vypadat. Zapojeni mlze
fungovat nékolika zplsoby. Jednim jsou dlikazy od pacientd (patient based evidence),
které je mozné shromazdovat kvalitativni (interview, focus groups, préizkumy...) ¢i kvan-
titativni metodou (experimenty, hierarchicka analytika...), pfipadné prostfednictvim za-
pojeni pacientl do poradnich a diskusnich for. Levnéjsi pak jsou nepiimé metody spoci-
vajici napfiklad v systematickém prezkumu odborné literatury ¢i analyzy socialnich médii
a pacientskych pfibéhl zvefejnénych na internetu (napf. web Patients like me).

V rdmci HTA procesu se pak mohou pacienti zapojit de facto do vsech fazi - od vol-
by témat, kterymi by se mély Grady zabyvat (napt. v zahranici Uspésnd |écba, kterd v dané
zemi zatim neni dostupna) pres poskytnuti pacientskych nazorl instituci majici HTA na
starosti az po Ucast u rozhodovaciho stolu. Tam muze byt pacient jako staly ¢len, ktery
shromazduje a predava vyboru informace od pacientskych organizaci ¢i pacient(, ptipad-
né muze mit hlas i pfi vysledném hlasovani. Navic se pacienti mohou ucastnit vyzkumu ¢i
mit roli konzultanta nebo dokonce partnera vyzkumného tymu.

Dopredu je proto potieba fict, do ceho vieho a jak se pacienti zapoji, pfipadné jak
vybrat jejich zéstupce do vyboru.,Ze zkusenosti vime, Ze to musi byt ¢lovék, ktery je scho-
pen pevné zastavat své nazory. Kromé toho by se mél eliminovat mozny stret zajm(, za-
stupce by tedy nemél byt statni Urednik, nikdo z prdmyslu nebo odbornik ve zdravot-
nictvi. Zkusenosti také ukazuji, Ze kdyz je zastupce pacientl u stolu pfilis dlouho, ma
tendenci inklinovat ke stejnym nazordim jako zbytek osazenstva. Proto navrhujeme dva
zastupce pacientd, ktefi by byli pravidelné obménovani tak, aby jeden mentoroval nové
pfichoziho. Diky vyméné zUstavaji jejich nazory Cerstvé,” radi Jackie Street.

Zapojeni pacientd ma uz ve stanovach zakotven také anglicky institut NICE (National
Institute for Health and Care Excellence), a to podobné jako v Australii od pfelomu tisici-
leti. Pta se tak pacientl na zkusenosti s Ié¢bou a po prvotnim rozhodnuti na zakladé shro-
mazdénych dlkazl zada o pfipominky a konzultaci. Dva zastupce pacientll md institut
také v kazdém ze Ctyf paralelnich vybor(, pficemz vedouci predstavitel pacientl vyboru
prezentuje ndzor nemocnych trpicich diskutovanym onemocnénim. Zarover jsou do pro-
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cesu zapojovany celostatni pacientské organizace a charity (mohou se zicastnit pfipo-
minkového tizeni nebo podat odvolani), ale také pacienti — experti, coz jsou lidé s danym
onemocnénim pusobici jako dobrovolnici v pacientské organizaci, ktefi se vsak netcastni
samotného rozhodovaciho procesu.

I'v Anglii uz se pfitom pacientdim povedlo zvratit néktera rozhodnuti, jez by nemoc-
né zasahla. Podafilo se napfiklad odhalit problém u [é¢by ulcerézni kolitidy, kde byl jako
komparator zcela nevhodné pouzit chirurgicky zakrok. Ten by sice pfichazel v tvahu u
star$ich pacient(, ale mlad$im znemoznioval mit déti. Zmény se povedlo dosdhnout také
diky dotazniku mezi lidmi s Bechtérevovou chorobou. ,Pivodné byla praxe takova, ze
kdyz nebyla odezva na prvni cyklus 1é¢by, druhy a tfeti uz se nedaval. Pacientské orga-
nizace to povazovaly za naprosto Silené, takze pristoupily k tomu, Zze byla shromazdéna
skute¢nd data a diky tomu vybor pfehodnotil ndzor," poukazuje Heidi Livingstone, spolu-
autorka knihy o zapojeni pacientskych organizaci do HTA, kterd mé v NICE angazma paci-
entl na starosti.

Problémy? Finance a zpétna vazba

Jak v Britanii, tak v Australii ale ma zapojeni pacientll své limity. ,Je tu fada vyzev.
Jednou z nich je, abychom identifikovali spradvné pacientské skupiny a organizace, které
zapojime. A je tu také otazka dopadu, ktery zapojeni ma. Nedafi se nam totiz poskytovat
zpétnou vazbu,” konstatuje Heidi Livingstone.

Podobné tomu je i v Austrdlii, kde pacienti poskytuji vstupni informace, ale zpétna vazba
vlddy chybi.,Z toho jsou pacienti pochopitelné frustrovani, protoZze je stoji velké usili sdilet své
zkusenosti a délit se o vSechny informace, a pak se zd3, ze vSechno mizi do cerné diry. A situa-
ce skute¢né muze byt takova, ze je nikdo neposloucha. Proto je dlileZité nastavit systém, kde
se bude urcita forma zpétné vazby poskytovat,” zdUrazriuje Jackie Street.

Dalsi otdzkou je, nakolik jsou pacienti brani rliznymi stranami vazné. K tomu, aby vy-
zkumnici a klini¢ti pracovnici povazovali ndzory pacientd jako uzitecné, jsou potieba ri-
gordzni postupy — a tedy financovani. | kdyz ale tato ¢ast funguje, zUstava otazka, jak vy-
stupy zaclenit vedle klinickych a finan¢nich ddkazd. ,Néktefi jsou toho nédzoru, ze kdyz
se zapoji pouze primysl, klini¢ti odbornici, ekonomové a védci, bude to objektivni a ne-
zatizené hodnotovymi soudy. To bych si troufala rozporovat, protoze vsichni vnaseji své
vlastni hodnoty. KdyZ ale budou takto postupovat, mize vypadnout hodnota ¢i vysledek
1é¢by, ktery by sam pacient vnimal jako dilezity — miZze jit napfiklad o néktery nezadouci
ucinek,” poukazuje Jackie Street.

Ze zahrani¢nich Gspéchl i nedspéchd si viak nyni mGzeme vzit ponauceni v Cesku.
,Nikde to neni jednoduché a vsude to trva dlouho. DuleZité je vyjasnit si pojmy a termi-
nologii, aby se pacienti dorozuméli s lidmi, s nimiz budou komunikovat. Pak je tfeba mit
cil, vizi, kterou je tfeba rozdélit na nékolik kratSich procesu, u nichz se fekne, do kdy jich
chceme dosahnout. Kdyz zlstanete u vize, Ze se chcete Gcastnit HTA, vzdy to zUstane jen
vizi, protoze je to nekonkrétni. Na to, Ze se systém sam od sebe zméni, bych nespoléhala
- pacienti k tomu musi svymi argumenty prispét,” shrnuje Jana Skoupd, feditelka spolec-
nosti CZECHTA Institute propaguijici a kultivujici HTA v Cesku.

Zmeéna adresy prodejny DIANA BRNO

Prodejna protetickych pomUcek pro zeny po ablaci mammy byla pfemisténa na novou
adresu: Obilni trh 11, Brno.
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Sponzofi a ktefi nas podpofili vroce 2017
Urad vlady Ceské republiky a Vladni vybor pro zdravotné postizené ob¢any
Ministerstvo zdravotnictvi CR, Obecni ufad Cervenka

.Qa.r!o?{
%Z% Bristol-Myers Squibb G@ M“:‘ﬁ.‘* f@i L

a dalsi, ktefi nechtéli byt zvefejnéni nebo

JEZEK sw GYNPHARMA jsou uvedeni u jednotlivych akci.

Sponzofi a medialni partnefi benefi¢ni akce 22.7.2017
Kapela Ortel / Kapela Traktor / Kapela REFLEXY / Kapela Perseus
Kapela Porta Inferi / Kapela Menhir / Kapela Sarkonia / Kapela Notion Deep
Obec Cervenka / Pivovar Cerna hora / SUQESTO s.r.o. Olomouc
Fontana Kroméfiz / Unicovska pekarna / MADE Group
ZD Ujezd u Uni¢ova / Catering K.Kupkova Uni¢ov / Jan Vavrda Cervenka
Makovec a.s. - maso, uzeniny / VRTAL Olomouc / SDH Uni¢ov / Zelenina PeSek

dobrovolnici ARCUS - OC / ZOD Ludmirov / P. Soukup / Moje kavicka

Medialni partnefi:
zazabavou.cz, IC Olomouc Horni namésti, TIC Litovel, www nejlepsi adresa,
Furtovnik.cz, LUDMIROV TV, Hudebni knihovna, Radio DEEP,
OSA projekt PARTNERSTVi OSA
Témto patii podékovani i dal$im vSem dobrovolnikiim, ktefi nechtéli byt
zverejnéni, za pomoc formou sluzeb a za materialni pomoc

Informacni misto Znojmo

Poskytuje zejména tyto konzultace:

- jak zvladat nasledky vedlejsich ucinkd chemoterapie a ozafovani, osetfeni operacni jizvy po
ablaci

- poskytovani informaci pfibuznym ohledné psychického zvladnuti nemoci

- odpovida na otazky tykajici se rekondicnich pobytud

- poskytuje telefonické informace a zprostiedkuje kontakty na lékare zabyvajicimi se 1é¢bou
lymfedému

- poskytuje telefonické informace ohledné vyzivy pii podavani chemoterapie a doplrikové vy-
zivé pfi nadorovém onemocnéni

- predava informacni brozury

- poskytuje informace ohledné chirurgické Gpravy po ablaci prsu na zakladé osobni zkusenosti

- podava informace v souvislosti s kondnim Mezindrodnich onkologickych kongrest
ve Znojmé, poradanych spolkem ARCUS - onko centrum, z.s. a TC Medicus, verejné prospés-
nou spole¢nosti Znojmo

- dale vSem kontaktnim osobam v kancelafi pobocky ve Znojmé nabizi ¢lenstvi v organizaci
ARCUS - OC Jesov

- v prabéhu roku porada pro ¢leny a jejich rodinné pfislusniky vychazky do okoli Znojma spo-
jené s pratelskym posezenim

- vprostorach Nemocnice Znojmo pokracuje doplriovani propagacnich materialG, brozur a mé-
si¢nikd Bulletinu spolku ARCUS - OC Jesov, o které je velmi velky zajem

- nékolik ¢lent organizace se podili na organizovani dvoudenniho Mezindrodniho onkologic-
kého kongresu v Louckém klastere ve Znojmé

- zavérem roku vedeni pobocky Znojmo porada pro své cleny semindr s pratelskym posezenim
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ARCUS - onko centrum, z.s.

Adresa: JeSov 24, 783 24 Luka
Bankovni spojeni: FIO Banka: 2700226536/2010
Piedsedkyné: Jana Kozelska

Mobil: 603 533 288 T-Mobile

E-mail: jana.kozelska.arcus@email.cz
Webové stranky: http://www.arcus-oc.org
Piihlasky na kongres: arcus.onko@email.cz

ARCUS - onko centrum, z.s., Informacni misto Znojmo, Jihomoravsky kraj

Adresa: Nemocnice Znojmo p.o.
MUDr. Jana Janského 11,669 02 Znojmo

Kontaktni jméno: Jarmila Ducka, mobil: 728 916 783
(9.00-12.00 a 14.00-19.00)

E-mail: duckajarmila@seznam.cz

Kontaktni jméno: Marie Cechova, mobil: 737 847 078
(16.00-18.00)

E-mail: mj.cechovi@seznam.cz

Webové stranky: http://www.arcus-oc.org

Hodiny pro vefejnost: Utery 14.00 az 17.00

Lymfocentrum Karlovy Vary, Karlovarsky kraj
MUDr. Milena Wittnerova

Vychodni 16, 360 20 Karlovy Vary

telefon: 353 225 060

Clenské prispévky. Od 1. 1. 2008 je minimalni ro¢ni ¢lensky pFispévek 300 K¢ Uhradu ¢lenského
piispévku doporucujeme provést bankovnim piikazem vyhradné na nas nize uvedeny Ucet, kdy
variabilnim symbolem je rodné ¢islo ¢lena. Bankovni spojeni ARCUS - onko centra, z.s.:

Fio banka ¢islo uctu: 2700226536 kod banky 2010.
Platbu ¢lenského prispévku mizete také provést slozenkou viz vzor:
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ARCUS - OBCASNIK spolku ARCUS - onko centrum, z.s,; ISSN: 2464-8043
Vydavatel: ARCUS - onko centrum, z. s., Jesov 24, 783 24 Luka

Mobil: 603 533 288. E-mail: jana.kozelska.arcus@email.cz.

Webové stranky: www.arcus-oc.org. . .
Tisk: Tiskarna Kfupka Mohelnice. Uzavérka: 8.12.2017. Naklad 500 kusu.

Urceno pro interni potfebu ARCUS-onko centra, z. s. Jesov.

Tento casopis vysel v ramci projektu Edukacni pacientsky program ONKO, ktery je rea-
lizovéan za finan¢ni podpory Utadu vlady Ceské republiky a VIadniho vyboru pro zdra-
votné postizené.




Z rekondi¢né edukacniho pobytu v Karlovych Varech
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