
       KRAJSKÝ ÚŘAD KRAJE VYSOČINA 

  

 

Zápis z jednání Paliatr Vysočina 

ze dne 4. 1. 2023 

 

Přítomni: 

1. MUDr. Kabelka 2. MUDr. Velev 3. Ing. Bína 4. MUDr. Svoboda 

5. Mgr. Fuchsová  6. Mgr. Singer 7. Bc. Havelková 8. MUDr. Balnerová 

9. MUDr. Chvílová 

Weberová 
10. Mgr. Vácová   

 

Informace k plánovaným akcím: 

 

 7. 2 Proběhne setkání poskytovatelů mobilní specializované paliativní péče 

 

 25. 1 se bude konat další setkání skupiny od 7:30 – online 

 

 Kurz paliativní péče nejenom pro sestry – 9 -10. 2 

 

Setkání poskytovatelů MSPP:   

 Je nutné uspořádat setkání. To by mělo probíhat ve dvou úrovních – diskuse o 

společné vizi a data za rok 2022.  

 

 Bylo by vhodné zavést pravidelné setkání této skupiny s poskytovateli. Mohlo 

by proběhnout formou workshopu, semináře.  

 

 Dalším tématem je navýšení informovanosti poskytovatelů.  

 

 20. 1 odevzdávají mobilní týmy konečná data za rok 2022.  

 

Jednání s fórem mobilních hospiců a ČSPM: 

 Do zápisu přikládám závěry z jednání pracovní skupiny, které byly zaslány.   

 

 Úprava a nové nastavení činnosti a úhrad ambulancí paliativní medicíny v 

českém systému je nezbytné. Bude třeba definovat některé nové zdravotní 

výkony lékaře, sestry, psychologa, multiprofesního týmu a nové výkony pro 

distační formy komunikace.   
 



 Důležitým tématem pro péči o závažně chronicky nemocné v domácím 

prostředí, kteří dosud nesplnili kritéria Mobilní specializované paliativní péče, je 

služba kontinuálního dohledu (trvalé dostupnosti konzultace i přímé péče). V 

rámci pracovní skupiny zazněly některé návrhy, které bude třeba dále 

rozpracovat. PS se shodla, že bude téma přeneseno na platformu pracovní 

skupiny ČSPM pro specializovanou ambulantní paliativní péči. Tato PS by měla 

být ustavena výborem ČSPM s jasným personálním složením a mandátem. 

Zástupce PS Paliatr Vysočina bude součástí této pracovní skupiny. 

 
 

 PS se shodla, že téma prodloužení průměrné délky péče MSPP z 30 na 45 

(nebo více)dnů je relevantní. Existuje klinicky definovatelná skupina pacientů, 

kteří by měli z delšího sledování v režimu MSPP prospěch. Tato téma samo o 

sobě ale v současné době není pro poskytovatele MSPP (FMH) prioritní. 

Všechny strany se shodují, že  FMH představuje platformu, na které by měla 

být diskutovány všechny případné změny parametrů MSPP a případné návrhy 

pro jednání se zdravotními pojišťovnami by měla vycházet z FMH. V rámci FMH 

budou také diskutovány zkušenosti a poznatky PS Paliatr Vysočina.   

 

 PS bere na vědomí informaci o jednání na MZ, ze kterého vyplývá záměr 

iniciovat projekt, který by pilotně ověřil nově koncipované ambulance paliativní 

medicíny. Některé výše popsané návrhy (nové zdravotní výkony, režim trvalé 

dostupnosti) by mohli/měly být předmětem pilotního ověření. Je důležité, aby z 

případného pilotního testování nevypadly ambulance, které působí v rámci 

MSPP. Předpokládáme, že v průběhu několika měsíců bude jasné, zda tento 

projekt bude realizován 

Surprise question při příjmu pacienta v nemocnici: 

 Iniciace paliativního týmu v rámci NIS, vznikl algoritmus pro záchyt, který je 

testován.  

 

 Pacient při příjmu – SQ, sestra nebo lékař nejsou překvapeni do půl roku, že by 

mohlo dojít k úmrtí – je vygenerován úkol pro vyškolenou sestru – s pacientem 

je vyplněn NECPAL dotazník. Pokud je skóre vyšší než 7 – úkol pro lékaře. 

Případně pak pro paliativní tým.  

 

 Systém sčítá jednotlivé intervence – kvantifikace.  

 

 Diskuse nad tématy. 1) Jestli iniciační otázku můžou vyplňovat lékaři i sestry. 

V Jihlavě by měli mít možnost obě profese. 2) Je správné, že se bude otázka 

vyplňovat při příjmu? 3) Otázka bude vyplněna do 24 hodiny 

 

 V jihlavské nemocnici bude probíhat edukace.  

 



Materiály k odborné diskusi - ambulance: 

 Je rozdíl mezi ambulancí v ambulanci v nemocnici a při hospici. Ambulance je 

v jihlavské nemocnici jednou z částí – tým, lůžka a ambulance.  

 

 Je nutné vydiskutovat osobně. 

 

 

Konsensuální doporučení pro péči o pacienta v terminálním stavu 
v podmínkách urgentní medicíny: 

 Materiál byl rozeslán.  

 

  Jedno z témat, které by mělo být letos diskutováno.  

Koroner v Kraji Vysočina: 

 Primář Svoboda upozornil na rozdílnou úroveň koronerů a připravil dokument, 

který se tímto tématem zabýval.  

 

 Došlo k informování vedoucí odboru zdravotnictví a vedoucí oddělení zdravotní 

správy.  

 
 

 

Zapsal:    Tomáš Singer       dne 4. 1. 2023 

 
 
 


