Vyjadieni Obecné prospésné spole¢nosti Diistojnost
k dopisu JUDr. Vit Alexandera Schorma zdstupce veiejného ochrdance pray,
ze dne 10. 3. 2024, Sp. zn.: 6/2023/NZ/CB, C. j.: KVOP-23060/2024

K opatifenim ¢. 5a 6

1. V priloze prikladame pozadovanou dokumentaci tii klientii, pozadovanou v opatieni €. 6

2. K nevyplnéné kolonce o souhlasu lékate v tiskopisu pani ||| ||l vvadime, ze
souhlas byl 1ékafem udélen, ale odpovédny zaméstnanec jej omylem zapomnél dat
pisemné potvrdit. V piiloze zasilame opraveny tiskopis Moznost pohybu klienta mimo
aredl s kontrasignaci osetfujiciho 1ékare.
Ptiloha: MoZnost pohybu klienta mimo areil Domova Distojnost

K opatieni ¢. 8

Asit jste skutecné Spatné pochopil mé upozornéni na to, Ze Dlstojnost nepobira dotace,
kdyZ z n¢j dovozujete, Ze ,, ...dokud neobdrzime dotaci, klienty privést na cerstvy vzduch
realné materiadlni moznosti ho zajistit, které limituje 1 skute¢nost, zda viibec a kdyz ano

v jaké vysi je dotace pridélena. Ostatné o nasi pozitivni snaze, resp. dobré viili v této véci
sveédc¢i napt. 1 navyseni poctu PZS, které jsme v dlisledku nedostate¢nych piijmu ze
socidlnich sluzeb (thrada za klienta+ PnP+ ,,nulova® dotace) byli donuceni zcela
nesystémove dotovat z prostiedkil ziskanych od zdravotnich pojistoven, jez jak jisté dobie
vite maji slouZit vyhradné na pokryti ndkladi na zdravotni, nikoli socialni sluzby. Toto
navyseni bezesporu téZ zlepSuje moZnost zajisti doprovod klienti, ktery ostatn€ ani nespada
mezi Ukony zakladnich ¢innosti, jak je nespravné tvrzeno ve Vasem dopise. Pokud jde o
zdravotni péci, pak diikazem nasi dobré viile v dané véci je napt. poskytovani nutricni péce
nami hrazenym nutriénim terapeutem, kterou ndm zdravotni pojiStovny odmitaji
nasmlouvat, a tedy také hradit. O tom mél ostatn€ navstévni tym (dale téz NT) moznost se
pii systematické navstéve presveédCit a -z jeho pohledu- sporné otazky nutri¢ni péce si
nechat vysvétlit. Soudé€ podle obsahu zpravy tak neucinil a za u€elem tvrzeni o Spatném
zachazeni s naSimi klienty se spokojil s vadnym zapisem v dokumentaci klienta o jeho
udajné malnutrici (viz k tomu blizsi vysvétleni v bodé€ 2 odstavce ,, K opatieni €...26 a 27)

K opatfenim ¢. 12 a 15

1. K Vasi zadosti o realizaci vyjimky ze zdkonného zékazu pouzivani opatfeni
omezujicich pohyb osob, zakotvené v ustanoveni § 89 odst. 1) zdkona o socialnich
sluzbach vyhradné v souladu s pravni upravou, obsazenou v tomto zakon¢, Vam sdé€luji,
7e v ptipadé€ vyskytu situaci ptimého ohrozeni zdravi a Zivota klientii(osob) nebo zdravi
a zivota jinych fyzickych osob pii poskytovani socialnich sluZzeb postupujeme
v souladu s touto obecn¢ zavaznou pravni normou.

2. Z Vasi zadosti o dolozeni prepracovanych metodik, které budou odpovidat pozadavkim
zakona o socialnich sluzbach neni ziejmé o jaké konkrétni zdkonem ulozené povinnosti
poskytovatelll tento pozadavek opirate. Zakon ani provadéci vyhlaska neuklada
poskytovateltim takové metodiky vytvaret, ostatné téz proto, ze pravni tiprava povedena



v ustanoveni § 89 ZSS je dostatecné srozumitelnd. Pfesny obsah (zdiivodnéni)
vykladovych stanovisek ministerstva zdravotnictvi a ministerstva prace a socialnich
véci, na které se v této souvislosti odvolavate, jste ve svém dopise neoziejmil a ani
v jeho jinak bohatém poznamkovém aparatu neuvedl odkaz, kde by bylo mozno si
jejich presné znéni opattit. Nemam tedy moznost konfrontovat tato stanoviska se svym
pravnim nazorem na danou véc a pripadné je i piehodnotit. K tomu jesté
poznamenavam, ze zakony mohou zavazné vykladat pouze soudy, nikoli jiné organy
vetfejné moci. Téz na adrese webové stranky uvedené v poznamkach 5 a 6 Vaseho
dopisu, nelze nalézt doporuceny postup Ministerstva prace a socialnich véci, jimz se
mame dle Vaseho doporuceni inspirovat, kdyz je na ni uveden pouze text: ,,Litujeme,
ale tato stranka bohuzel neexistuje

3. Ipfes vyse uvedené vyhrady Vam na diikaz dobré ville v priloze zasilame ptepracované
Metodické pokyny pro pouziti OOPO
Priloha: Metodické pokyny pro uziti OOPO

K opatfeni ¢. 13
1. K Vasi zadosti o sd€leni terminu, obsahu a frekventantt Skoleni k opatienim
omezujicich pohyb Vam sdéluji, ze poskytovateliim socialnich sluzeb Zadny obecné
zavazny pravni predpis neuklada takova Skoleni provadét ani k dané problematice
vytvaret metodiky. Pokud v této véci tedy neexistuje pravni povinnost poskytovatele,
pak neexistuje ani opravnéni VOP se domahat informaci o jejim plnéni. K tomu viz téz
bod 2 odstavce ,,K opatrenim ¢. 12 a 15 tohoto vyjadieni
2. Skoleni k opatienim omezujicich pohyb fakticky PZS absolvuji v rdamci MPSV
akreditovanych kvalifika¢nich kurzl pro pracovniky v socidlnich sluzbach, ve kterych je
této problematice v€novan zpravidla jeden cely vyu€ovaci den (8 vyukovych hodin).
Tento kurz stejné jako maturitni ¢i statni zkousSka socidlniho pracovnika dostate¢né
osveédcuji zpusobilost téchto zaméestnancti k provadéni danych ¢innosti. Pokud VOP
povazuje tento zpusob pripravy za nedostatecny, pak musi véc fesit s prislusnymi
organy statni spravy (MPSV, MS..) a nevynucovat si je na poskytovatelich.
3. Na dikaz dobr¢ viile Vam zasilame nasledujici informaci ke Skoleni
»~Restriktivni opatreni, moc x bezmoc v socialnich sluzbach*:
- akreditované Skoleni probéhlo dne 22.2.2024
- skoleni se zh&astnila be. || G, sociani pracovnice, ktera proskolila
vedouci péce, jez ndsledné proskolily vSechny PSS
- Obsahova napln Skoleni: preventivni opatieni, vyuziti restrikce, druhy restrikce
metody a postupy pouzivani restriktivnich opatfeni, dokumentace a evidence
restriktivnich opatieni, sankce pfi zneuziti restriktivnich opatieni
Priloha: Osvédceni, prezen¢ni listina

K opatfeni ¢. 14
K tomu viz bod 2 odstavce ,,K opatrenim ¢. 12 a 15 tohoto vyjadieni

K opatfeni ¢. 16
K Vasi zadosti uvedené pod timto opatienim vam zasildme pozadovanou dokumentaci.



Priloha oSetiovatelsky plan p. _

V priloze doplnén tiskopis s postranicemi, klient jiz bez jakékoliv jiné fixace
Priloha — realizace oSetiovatelské péce, ktera zahrnuje oSetfovatelskou rehabilitaci
klienta (viz. § 4 odst. 1 pism. j) vyhlasky €. 55/2011 Sb.)

K opatfeni ¢. 17

K Vasi zadosti o dolozeni aktualizované dokumentace alesponi tii klientd, ktefi s pouZzitim
prostfedkti prevence padu souhlasi a tfi klientd, u kterych se pouzivaji bez jejich souhlasu
Vam zasilame pozadovanou dokumentaci.

Piiloha: [

K opatfenim ¢. 26 a 27
1. K Vasi zadosti o sdéleni, jakym zpiisobem u klienta I, probiha nutri¢ni péce a o dolozeni

pfislusné dokumentace Vam sdéluji, Ze nutri¢ni péce stejné jako u vSech ostatnich klientl
neni 1ékafem indikovana. Pokud jde o jeho stravovani jsou mu poskytovany socialni
sluzby v rozsahu ukonti uvedenych v § 16 odst. 1 pism. b) a pism. d) bodu 4 vyhlasky ¢.
505/2006 Sb. V ramci poskytovani téchto tikont klient - ji i pije dostatecné. Klient pii
podavani stravy vzdy sni celou porci, pitny rezim je sledovan. Dle testu MNASF z
27.6.2024, jehoz kopii v ptiloze prikladame, je klient v riziku podvyzivy nikoliv
podvyziveny. Lékaft je o této skutecnosti informovan.

. Pro dokresleni pfedstavy o zdravotni stavu klienta I dale uvadime, ze trpi tézkou demenci,
komunikace s klientem je neefektivni, jeho reakce nepfimétené, spoluprace Spatnd. U
klienta je riziko padu, riziko agrese vuci okoli, nutnad komplexni oSetfovatelska péce v
ukonech sebeobsluhy. Pohybuje se pouze na liZku. Léky podavany personalem.

. Nerozumim tomu, co je pro Vas za nesrozumitelného na mnou v predchozim vyjadieni
konstatovaném faktu, Ze nutri¢ni screening jako soucast nutri¢ni péce neni socialni, ale ve
smyslu zdkona o zdravotnich sluzbach (viz § 5 odst. 2 pism. a), b) a d)) zdravotni sluzbou.
Ostatné sama nutricni péce, jak musite jisté dobie védét, zatim neni platnou pravni
upravou zafazena mezi socidlni sluzby, kterouzto skutecnost, jak jste spravné pochopil
vnimam tak, Ze po nas Zadate poskytnuti zdravotnich sluzeb, které Diistojnost, o. p. s.,
neni povinna ze zakona ani na zaklade smluvniho vztahu se zdravotnimi pojistovnami
zajistovat.

. Nerozumim téZ Vasi zadosti o sd€leni, jakym zpiisobem nyni zajistujeme, Ze u klientui, kteri
maji indikovanou nutricni intervenci, intervence probiha spravné, a tedy jaka konkrétni
opatreni zarizeni prijalo, kdyZ z naSeho pfedchoziho vyjadieni jasné vyplyva, Ze zddnému
z naSich klientll neni nutri¢ni péce indikovana. Pokud by tento druh hrazené zdravotni
péce indikovan byl, pak bude zajistovan v rozsahu a zptisobem stanovenym osSetfujicim
Iékatem, ktery stejné jako ptislusna zdravotni pojiStovna je opravnén a téz ma
kontrolovat bezvadnost provedeni téchto ukonli. Pokud tedy pétrate po tom, zda u naSich
klientll probiha nutri¢ni intervence spravné, pak je potteba, abyste se v této véci ponejprv
obratil na pfisluSnou zdravotni pojistovnu, resp. oSetiujiciho Iékaie s dotazem, pro¢ jim
tento druh hrazené tedy narokové zdravotni péce neni indikovan.



5. K poskytovani nutricni péce dale uvadime, ze nad ndmi stanovené pravni povinnosti
zajiStujeme pro osoby trpici malnutrici vySetieni nutriénim Iékafem prostfednictvim
firmy [l Témto osobam je podavana nutricni vyziva (nutridrink atp.)
Piiloha— MNSAF p. || IGIN

K opatreni ¢. 30

Ohrazuji se proti Vasemu tvrzeni, ze idajné odmitame pouzivat Skaly urcené k detekci
bolesti, které¢ zcela neptipadné vyvozujete ze skutecnosti, Ze jsme vedle stupnice VAS
nezavedli u klientd s pokrocilou demenci i dals§i, Vami doporucené skély k hodnoceni bolesti,
napt. DOLOPLUS-2, ECPA, PACSLAC ¢i PAINAD. Jak je zfejmé z platné pravni upravy, na
kterou jsem Vas ostatné v minulém vyjadfeni upozoriioval, je zavedeni ¢i nezavedeni dalSich
skal k hodnoceni bolesti jako tikont ,,hrazené* zdravotni péce (oSetiovatelské intervence),
zcela v kompetenci oSettfujiciho 1€kate (viz § 18 zdkona €. 49/1997 Sb.), nikoli poskytovatelil
socialnich sluzeb, kterym platna pravni Gprava socialnich a zdravotnich sluzeb takovou
povinnost neukladd. Dosavadni zptisob detekce bolesti, ktery provadime bez indikace 1ékare,
a tudiz 1 bez thrady nakladu ze strany zdravotnich pojistoven, povazujeme proto za
dostacujici, resp. -z hlediska plnéni povinnosti poskytovatele socialnich sluzeb-za
nadstandardni. Vase predstavy o nedostatecné detekci bolesti u nasich klienti navic
neodpovidaji realit€ naSeho zafizeni. V praxi jsme nezaznamenali a ani V4§ NT nezjistil
ptipady, kdy by nebyla bolest u klientt s poruchou komunikace v€as podchycena, nebot’ jak
zdravotni, tak pecovatelsky personal ma s takovymi projevy dostatecné zkuSenosti, a je tudiz
zpusobily detekovat bolest 1 jinymi neZ Vami doporu¢enymi postupy ,,Skdlovani‘ a zavcas
takovou informaci ptredat oSetfujicimu lékati. Navic lékar do zatizeni pravidelné dochazi

v ramci navstévni sluzby a zdravotni stav pacientll zné natolik dobfte, Ze je schopen v€as na
potencialni vyskyt bolesti u klienta upozornit personal, véetné ordinace tzv. ,,nepravidelné*
medikace (tzv. SOS ordinace), kterou v pfipad€ akutni bolesti aplikuje ptislusny zdravotnicky
pracovnik okamzité bez jeho ptitomnosti. Pokud VOP povazuje Diistojnosti -nad ramec jejich
povinnosti- pouzivany zptsob detekce bolesti za nedostatecny, pak se musi v dané véci
obratit na pfisluSnou zdravotni pojistovnu a jejiho smluvniho praktického lékare, ktefi na
rozdil od poskytovatelii socidlnich sluzeb jsou ze zdkona odpovédni téZ za rozsah
poskytované hrazené zdravotni péce (viz §18 a § 46 zékona €. 49/1997 Sb.). Jak jisté dobte
vite, spada do zdravotni péce, poskytované registrujicim lékafem téZ poskytovani preventivni
péce, jejimz ucelem je ve smyslu § 5 odst. (2) zédkona ¢. 372/2011 Sb. ,,véasné vyhledavani
faktorii, které jsou v pricinné souvislosti se vznikem nemoci nebo zhorsenim zdravotniho
stavu, a provadeni opatieni smérujicich k odstranovani nebo minimalizaci vlivu téchto
faktoru a predchazeni jejich vzniku *. Je to tudiz oSettujici 1€kar, ktery ma ze zdkona
piedchazet vzniku situaci Vami popisovanych v druhém odstavci Opatieni €. 30, k cemuz mu
jako jeden z nastrojii ma slouZit i indikace oSetfovatelské intervence v rozsahu detekce
bolesti jim stanovenymi zplsoby. Jediné indikaci tohoto druhu hrazené oSetfovatelské
intervence ze strany oSetfujicich 1€katt pak lze docilit naplnéni pozadavku VOP na zavedeni
dal$ich §kal k hodnoceni bolesti u klientl s pokroc¢ilou demenci (napf. DOLOPLUS-2,
PACSLAC, PAINAD, ECPA). Povazuje-li tedy VOP nepouzivani téchto $kal za Spatné
zachazeni, pak se muze jednat pouze o Spatné zachazeni ze strany zdravotnich pojistoven,
resp. jejich smluvnich praktickych 1€kai, kteti tuto oSetfovatelskou intervenci neordinuji, a



tak -feCeno Vasimi slovy- mohou zpusobit, ze ,,nebude bolest detekovana a klient predan do
péce lékare, cimz muzZe byt ohroZeno jeho zdravi“. Z toho je ziejmé, ze v dané véci ma byt
VOP aktivni vici témto subjektim, nikoliv nasi organizaci, ktera -jak se myln¢ domnivéte-za
n¢ neni povinna napliovat tyto VaSe predstavy. Na okraj k véci jesté poznamenavame, ze
naSe zdravotni sestry, poskytujici oSetfovatelskou péci v ramci odbornosti 913 nejsou
jedinymi SZP jez mohou detekovat bolest u nasich klientt. Tyto vykony jsou-li indikovany
provadéji v rdmci odbornosti 911 té€z vSeobecné sestry, zaméstnané u oSetiujiciho 1ékare
(vykon 06113) a téz v ramci odbornosti 925 sestry domaci péce (vykony 06313, 06315,
06317, 06318)

K opatfeni ¢. 32

1. Dne 16.10.2024 je naplanovano Skoleni ,,Prace s osobami s demenci a jak zvladat
zvlastnosti v jejich chovani”

2. Skoleni tohoto zamé&feni planujeme organizovat nejméné 2x ro¢né, a to pro veskery
obsluzny personal v¢etné zdravotnickych pracovnikd.

3. K Vasi zadosti o sdéleni, jak se snazime rozvijet, pfipadné zachovavat sobésta¢nost
klientdi. Viz blize bod 1 odstavce ,, K opatieni ¢. 36* tohoto vyjadieni

K opatfeni ¢. 33
- 5.12.2023 probéhlo akreditované Skoleni na téma ,,/ndividualni planovani s uzivateli
s demenci*
- Skoleni absolvovali pracovnici v pfimé péci, aktivizacni pracovnice, zdravotnicky personal,
socidlni pracovnice
- Obsahova napln skoleni:
Demence a Alzheimerova choroba
Zjistovani potfeb uZivatele s demenci
Sestaveni individualniho planu uzivatele s demenci

K opatfeni ¢. 36

1. Klienti jsou dle stadia demence rozdéleni do skupin a podle toho jsou ptizplisobené i aktivity
v kulturni mistnosti. Pokud se dostavi klient z jiné skupiny a chce si zde posedét, nebo se
zapojit, aktivizacni pracovnice mu nabidnou, aby se zc€astnil. I tito klienti se mohou zapojit
naptiklad do malovani, vybarvovani nebo s pomoci aktiviza¢ni pracovnice zvladnou lepit a
stiihat.

2. Mimo kulturni mistnost jsme rozsifili aktivity o domecek, zahradu a altan s tim, ze:

a. 'V domecku probihaji podobné aktivity jako v kulturni mistnosti (zpravidla 2x tydn¢)

b. Na zahrad€ vedle domecku probihaji zahradni venkovni hry napt. ping pong, kuzelky,
kuZzely s kruhy na rozvoj dovednosti, petangue, bembinton, mi¢ové hry

c. Klienti maji k dispozici i1 bylinkovou zahradu, kde maji nasdzeno 20 kbelikt s rajcaty,
jahody, cibule,

d. Dale maji k dispozici vyvysSené truhliky, ve kterych maji zasazené — hrasek, cibulka,
bylinky. O tuto bylinkovou zahradu se sami staraji, napt. pleji, okopavaji, zalévaji.



c.

f.

V altanu se klienti schazi a povidaji si, mohou si uvafit kavu, ¢aj, poslouchaji hudbu,
navazuji pratelstvi, jsou v kolektivu ostatnich klientti

Nekteti klienti projevili zajem o drobnou praci kolem domova napt. ¢isténi chodnika-
vytrhavani plevele, zametani Stérku, zalévani kvétin, truhliki

U zcela imobilnich klientl trvale upoutanych na ltizko, ktefi nejsou schopni se zi¢astni
aktivit v kulturni mistnosti probihaji aktivity na pokoji jako napt. terapie -
aromaterapie, muzikoterapie, terapie dotekem, predcitani, ohlizeni fotek, reminiscence-
vzpominani

Domov také zakoupil transportni 1izko, na kterém jsou imobilni klienti vyvazeni ven,
na Cerstvy vzduch.

3. Nacvik motorickych, psychickych a soc. schopnosti, zahrnuje nasledujici aktivity:

a.

Klienti jsou motivovani k tomu, aby se sami oblékli, napf. si sami zapnuli tricko, kosili,
sami si oblékli ponozky, nebo také napt. sami zvladli hygienu a toaletu. Dohled
pecovatelka.

Co se tyce stravy, jsou klienti motivovani, aby si pfivezenou stravu sami dopfipravili
(sami si mazou pomazanky, nakraji salam), je jim dan dostatek Casu, aby se sami
najedli, pracovnicemi jsou slovn¢ motivovani, pfipadné jim je strava nachystana tak,
aby se zvladli sami najist.

Ix tydné se klienti vénuji peceni a vareni, klienti si sami vymysli a rozhodnou se, co si
budou vafit

Sami si vybiraji vylety napt. do restaurace nebo cukrarny, na kterych jsou motivovani,
aby si sami vybrali z jidelniho a napojového listku, objednali si a zaplatili.

Letos jsme v domové otevieli bufet, kde si klienti chodi na nakupy, sami si vyberou ze
sortimentu, sami si také zaplati, nebo mohou vyuzit a jit do bufetu spolu s aktiviza¢ni
pracovnici.

Klienti jsou motivovani a podporovani v doprovodech a orientovani se po domove, po
zahrad¢, 1 mimo areal domova.

V altanu se klienti schazi a povidaji si, mohou si uvafit kavu, ¢aj, poslouchaji hudbu,
navazuji pratelstvi, jsou v kolektivu ostatnich klientt

4. K Vasi zadosti o sdé€leni, jak jsme vyfesil problém nedostatecnych kapacit a frekvence
aktivizacnich ¢innosti sd€luji nasledujici:
a. Jak jsme jiz informovali pfi systematické navstéveé Vas NT, bylo zadano vypracovani

projektli na dv€ mistnosti pro aktivizaci a kulturni mistnosti. Tyto projekty jsou jiz
vypracovany a v prab&hu ptistiho roku se budou realizovat.

b. z zZadosti neni ziejmé na zékladé jakych - obecné zdvaznym pravnim predpisem -

konkrétné stanovenych kapacitnich Cisel jste dospél k nazoru o tidajné nedostatecnych
kapacitach a frekvenci aktivizacnich ¢innosti. Kapacita a frekvence téchto ¢innosti je
limitovana personalnim podminkami, které jak jsme podrobné rozvedli v prvnim
vyjadieni jsme v rdmci registrace splnili. V této véci proto mohu pouze zopakovat, ze
jakkoli zavéry ohledné nedostatecného poctu personalu a z toho vyvérajici tvahy o
nedostatecné kapacité a frekvenci aktivizacnich ¢innosti chapeme, nemuizeme, nez je
povazovat za pouhé subjektivni pravné neodiivodnéné nézory ¢lenti NT.



c. Viz k tomu téz skutecnosti uvedené v odstavci ,, K opatieni 8 “ tohoto vyjadreni, jez
dokazuji nasi snahu o posileni poctu personalu, ktera ma své kladné dopady 1 v oblasti
aktivizace.

K opatreni ¢. 37
1. 23.11.2023 Probéhlo §koleni ,,Komunikace a etika v socialnich sluzbach“
a. Obsahova napln skoleni:
- Uvod do etiky
- Etika v socidlni praci
- Etické principy v socialnich sluzbach
- Vztah klient - socialni pracovnik
b. Frekventanti Skoleni: pracovnici v ptimé péci, aktivizacni pracovnice, zdravotnicky
personal, socialni pracovnice

2. 23.11.2023 Probéhlo $koleni ,,Konfliktni situace*

a. Obsahova napln Skoleni:
- Konfliktni situace a jejich feseni
- Déleni konfliktt
- Prfi¢ina konfliktt
- Zpusoby feseni konfliktt
- Argumentace a vyjednavani
- Komunikac¢ni pravidla
- nazornd ukazka

b. Frekventanti Skoleni: pracovnici v pfimé péc€i, aktivizacni pracovnice, zdravotnicky
personal, socialni pracovnice

3. 11.4.2024 Probéhlo online akreditované Skoleni ,,Praktické postupy pri zvladani

problémovych situaci v péci*

a. Obsahova napln Skoleni:
- Projevy stéii - zmény v Zivoté seniora
- Potfeby seniord v pobytové a terénni socialni péci
- Socialni, psychické zdravotni zmény a prace s nimi
- Toul&ni uzivatele sluzby, no¢ni neklid, preventivni opatieni
- Problémové situace v péci o seniory
- Nacvik dovednosti potiebnych pro spravnou komunikaci se seniorem
- Nécvik dovednosti — nacvik podavani stravy
- Nacvik dovednosti — prace s agresivitou

b. Frekventanti Skoleni: vedouci ptimé péce

K opatfeni ¢. 43

Zhruba u poloviny pokoju byly jiz zamky vyménény. Zbytek zdmkl bude vyménén do konce
zari 2024.

K opatreni ¢. 49

1. Pfikladame pozadované metodiky — Pokyny pro prevenci padu



2.

K tomu viz téz odstavec ,,K opatienim ¢. 12 a 15 tohoto vyjadieni

K opatfenim ¢. 54 a 55

1.

2.

Pokud jde o no¢ni sluzby bylo definitivné rozhodnuto je posilit tak, aby na kazdém ze
Ctyt podlazi slouzila jedna no¢ni sluzba, tedy zvyseni celkem na 4 pracovniky.

Vase tvrzeni o tom, ze dne 31. ledna 2024 zajistoval no¢ni sménu pouze jeden PSS, se
nezaklada na pravdé. V rozpisu smén, z které¢ho jste vychézeli doslo k administrativni
chybé, nebot’ na noéni sluzbé slouzily tu noc 2 pecovatelky, a to pani || | il 2 pani
. <o dokladame kopiemi piehledu zaznamt dochéazky.

. K Vasi tvaze o hazardu s bezpe¢im klientti, zplisobenym nedostate¢nou obsazenosti

nocnich smén si dovoluji poznamenat, Ze s ohledem k nasi zkusenosti s chovanim
VaSeho NT ji nemohu povazovat za zcela konzistentni. Nezda se totiz, Ze by ¢lenové
tohoto tymu tento Vas nazor aprobovali, nebo alespon akceptovali, nebot’ v noci ze 28.
unora na 1. bfezna 2024 provadéli ikony systematické navstévy, které vsak primarné
nespocivaly ve zjistovani chodu oddéleni pfi nocni sméné¢, ale v nékolikahodinovém
zpovidani slouzici pe¢ovatelky o vSech moznych aspektech jeji prace. Namisto, aby tyto
informace zjistovali v denni pracovni dobé€, coz je mimochodem zasada, kterou cti
vétiina kontrol (inspekce socialnich sluzeb, kontroly odboru zdravotnictvi KU, kontroly
zdravotnich pojistoven atp.) rozhodli se vyuzit svych zakonnych opravnéni k vynuceni
soucinnosti v no¢nich hodinéch, a zablokovat tak v této exponované dobé poskytovani
péce na nékolik hodin. Podle ustanoveni § 1 odst. (3) zdkona €. 349/1999 Sb. je mimo
jiné cilem systematické navstévy ,, posilit ochranu klientii zarizeni socidlnich pred jinym
Spatnym zachazenim*. Mé-li tedy VOP za to, Ze soucasné pocty pracovnikl v no¢ni
sméné, tedy pocty pracovnich hodin uréenych k jejimu zajisténi, zptsobuji hazard

s bezpecim klientd, pak se na této formé Spatného zachazeni paradoxné podileli i
¢lenové jeho NT, ktefi vySe popsanym neodbornym jednédnim dané tvrzeni znacné
zneveérohodnili.

V ucté

Ing. Dalibor Mitrenga

teditel o.p.s. Dlstojnost





