Toolkit ITHACA 70
Oddil 9: Tipy na otazky pri monitorovaci navstévé

Cast 1 Detaily o instituci
e Jméno, adresa, telefonni ¢islo navstivené instituce
Jméno feditele
E-mail feditele
Typ instituce (nemocnice, dim s pecovatelskou sluzbou, psychiatrické 1écebna)
Datum navstévy
Clenové monitorovaciho tymu

Cast 2 Detaily o instituci
2.1 Poloha, umisténi (Zdroj: pozorovani)
e Popiste polohu instituce
Je umisténa ve venkovském nebo méestském prostredi?
Je pfistupna vefejnou dopravou?
Jak daleko je do nejbliz§iho mésta?
Jsou zde n¢jaké zabrany, nebo mohou navstévnici a obyvatelé volné chodit dovnitf a ven (tyka
se dobrovoln¢ pobyvajicich pacientl)
e Je zde néjaky systém vstupni a vystupni kontroly navstévnik?

2.2 Instituce (Zdroje: reditel a dokumentace)
e Jak je instituce financovana (kolika procenty ministerstvy, mistnimi ufady, pacienty,
soukromymi subjekty, obcemi, kostely apod.) a jaky je celkovy rozpocet instituce?
e Jsou rozpocet a nédklady vetejné dostupné?
e Jsou monitorovana lidska prava pacientii v této instituci (uved'te detaily)?

2.3 Obyvatelé
(Zdroje: obyvatelé, personal, pozorovani)
e Kolik IiZek/mist je v instituci?
e Kolik lidi soucasné pobyva v instituci?
e Ptiblizné procento muzli a zen?
e Priblizné procento ve veku a) pod 18 let b) 18-65 c)nad 65 let
e V¢tsina pacientt je v téchto kategoriich:
1) Osoby s diagnézou duSevni poruchy
2) Osoby s mentalnim postizenim
3) Osoby se zavislosti
4) Osoby s neurodegenerativni diagndzou (Alzeheimerova choroba nebo demence)

e Kolik pacienti ma omezenou zptisobilost nebo je zbaveno zptsobilosti k pravnim tkontim (s
opatrovnictvim)?
e Kdo jsou opatrovnici? (rodinni piislusnici, profesionalni opatrovnik, feditel instituce)
e Jaka je primérna doba, kterou stravi pacient v instituci?
e Kolik pacientl opustilo instituci v minulém kalendédinim roce a pteslo jich
(1)do komunity
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(2)do jinych instituci

Kolik pacienti zemtelo?

V jakém veku byli zemfeli v minulém kalendainim roce?
Jaky je postup pii vySetfovani smrti?

2.4 Personal
(Zdroje: reditel a dokumentace)

Kolik persondlu pracuje v instituci? (piepocteno na celé tivazky)
Kolik z personélu tvoii?

Psychiatii

Nepsychiatricti doktoti

Kvalifikované zdravotni sestry

Nekvalifikované zdravotni sestry

Psychologové

2.5 Trénink personalu
(Zdroje: persondl a dokumentace, politiky)

Pozaduje se po Clenech persondlu, aby se G¢astnili kontinualniho profesniho vzdélavani?
(uved’te detaily)

2.6 Mechanismy vyFizovani stiZnosti
(Zdroje: reditel, obyvatelé, pozorovani, dokumentace, registr stiznosti, vyrocni zprava)

Jakym zptisobem si mohou obyvatelé stézovat na jakykoliv aspekt v instituci?

Jak jsou informovéani o postupu podavani stiznosti?

Jsou pacientlim poskytnuty nezbytné prostiedky k podani stiznosti?(pero, papir, schranky
davéry)

Existuji zdznamy o stiznostech?

Jsou ve vyro¢ni zprave stiznosti publikovany a zhodnoceny?

Jaké jsou piijimany kroky k projednani nevyieSenych stiznosti, a existuje zde systém
advokacie?

Cast 3 Zivotni droveii a podminky

3.1 Materialni podminky

(Zdroje: reditel, personal, obyvatelé, pozorovani v ruznych mistnostech (loznice, jidelny, terapeuticke
pokoje, WC, koupelny)

Je elektfina k dispozici po celych 24 hodin?

Je vytapéni dostatecné?

Je zde néco viditelné poskozeného? Napft. rozbita okna, poni¢ené zdi?
Jak Cisté jsou ¢asti instituce, do kterych maji obyvatelé pristup?

3.2 Zavrizeni resp. celkové vybaveni
Zdroje (personal, obyvatelé, pozorovani)

Je zafizeni celkové pieplnéno? (uved’te detaily)
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e Je zajistén adekvatni ptistup do venkovnich prostor?
e Jak jsou pfistupna zatizeni lidem s fyzickymi ¢i smyslovymi potizemi?
e Jsou adekvéatné zajistény prostory oddélené pro muze a pro zeny?

3.3 Stravovani a jidlo
Zdroje (obyvatelé, personal, pozorovani (kuchyné, jidelny v dobé jidel)

e Popiste jidelnu, je zde dostateCny prostor, aby zde mohli lidé jist?

e Jejidlo vyzivné?

e Jejidlo obecné ptitazlivé?

e Jsou mezi pacienty n¢jaké pripady podvyzivy? (uved’te detaily)

e Vjakém rozsahu maji obyvatelé pristup k dodate¢né svacin¢ a jidlu?

3.4 Voda (Zdroje: personal, pozorovani, obyvatelé)
e Je pitna voda volné k dispozici po cely den vSem pacientim?

3.5 Obleceni
(Zdroje: personal, pozorovani, obyvatelé)

e Mohou obyvatelé nosit obleceni dle své volby? (Je obleceni jejich vlastni? Musi nosit
uniformy/pyzama?)
e Jak se obleceni pere a jak ¢asto?

3.6. LozZnice
(Zdroje: obyvatelé, dokumentace, pozorovani. Navstéva riznych pokojii, na riiznych pavilonech a
shromazdeni informaci v nekolika ruznych uspordadanich mistnosti)

e Kolik luzek je v kazdé loznici?

e Jsou zde spolecné postele? (Mohou si vybrat, s kym chtéji v pokoji spat nebo jsou nuceni sdilet
prostor s ostatnimi)?

e Jaky je stav a pohodli posteli? (pokud pacient da povoleni, lehnéte si na postel)

e Jsou prostéradla a povleceni dostatecné kvalitni?

e Maji obyvatelé osobni véci a obrazky kolem své postele?

e Ma kazdy obyvatel sviij prostor pro své osobni véci (napt. ve skiinkach nebo v nocnim stolku?)
3.7.0svétleni

(Zdroje: pozorovani a obyvatelé)
e Jsou mista, kam maji obyvatelé pfistup, osvetlend?

3.8 Cerstvy vzduch
(Zdroje: pozorovani a obyvatelé)

e Je na mistech, kam maji obyvatelé ptistup, Cerstvy vzduch? (Uved’te detaily)
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3.9. Hygiena
(Zdroje: persondl, obyvatelé, pozorovani)

Jsou koupelny a toalety volné piistupné?

Pouziva persondl stejné toalety jako obyvatelé?

Soukromi - Jsou zde odd€lena zatizeni pro muZze a zeny? Jsou toalety/sprchy atd. oddéleny?
Maji dvete nebo jsou spole¢né? Jsou Cisté?

Je toaletni papir k dispozici v dostate¢ném mnozstvi?

Jak moc jsou obyvatelé sledovani persondlem pfi sprchovani a uzivani toalet?

Jak jsou k dostupné nutné hygienické potfeby pro zeny, jako napt. hygienické vlozky?

Cast 4 Nedobrovolna hospitalizace a postupy revize
PS: Tato ¢ast nemusi byt relevantni pro vSechny instituce
(Zdroje: obyvatelé, pravo, personal, dokumentace, zaznamy nemocnice)

e Jsou piislusné pravni postupy pro nedobrovolné zadrzeni pln¢ dodrzovany?

e Jsou legaln¢ zadrzeni obyvatelé bézn¢ a pln¢€ informovani o svych pravech, i pravu odvolat se
proti zadrzeni?

e Jaka je dostupnost pomoci a pravniho zastoupeni ve vztahu k nedobrovolnému zadrzeni?

Cast 5 Nezavisly zpiisob Zivota a zapojeni se do spole¢nosti po propusténi
(Zdroje: personal, obyvatelé, dokumentace — individuadlni propoustéci plany)

Jak podpora a zotaveni pokracuje po 1écbé v instituci?

Kdo se tcastni poskytovani podpory pti zotaveni?

Kdo by se m¢l podle vas zapojit do podpory?

Jaké alternativy k této instituci existuji v okoli?

Jaka opatteni instituce d€la pro propusteéni pacienta do komunitniho zafizeni?
Kdo je za to zodpovédny?

Cast 6 Utast na kulturnim Zivoté, rekreaci, volném &ase a sportu
(Zdroje: personal, obyvatelé, pozorovani, dokumentace — tydenni plany, plakaty)

Jaky je zde piistup k novindm, ¢asopisiim, knihadm, radiu, televizi, audio knihdm, poc¢itaclim?

Jaké druhy kulturnich, rekrea¢nich, volnocasovych a sportovnich aktivit jsou dostupné obyvatelim
uvnitt instituce?

Je n€kterym obyvateliim zakazano Gcastnit se téchto aktivit? Proc?

Jak jsou tyto aktivity pro obyvatele pfistupné?

Cast 7 Utast na politickém a vefejném Zivoté
(Zdroje: persondl a obyvatelé)

Jak obyvatelé vykovavaji svoje volebni pravo?

Jsou obyvatelé instituce podporovani pii vykonu svého volebniho prava?
Je n€kdo z moznosti volit vyfazeny? (uved’te detaily)

Je n¢jaky zdznam o ovliviilovani procesu voleb?



Toolkit ITHACA 74

Cast 8 Vzdélani, vzdélavani, prace a zaméstnanost
(Zdroje: personal a obyvatelé)

Jaké typy vzdélavacich programti jsou dostupné v instituci a/nebo v komunité? (tzn. univerzity, stfedni
Skoly, vzdélavaci programy, odborné vzdélavani)

Jaké procento obyvatel instituce se ucastni téchto programt?

Jsou obyvatelé v institucich vyuzivani jako neplaceny personal?

Je obyvatelim povoleno pracovat mimo instituci?

Jsou placeni stejn€ jako ostatni v komunité?

Jak si obyvatelé hledaji praci? Vysvétlete postup.

Cast 9 Svoboda naboZenského vyznani
(Zdroje: obyvatelé a pozorovani)

Jakeé ptilezitosti maji lidé tCastnit se bohosluzby dle své volby? (uvnitf i vné instituce)
Popiste jakékoliv povinné ndbozenské praktiky (uved’te detaily)

Cast 10 Korespondence a navitévy
(Zdroje: personal a obyvatelé)

Maji obyvatelé moznost komunikovat s nékym soukromé, prostfednictvim dopisu, telefonu nebo e-
mailu bez omezovani a restrikci?

Maji obyvatelé ptistupny telefon ve svém soukromi?

Jsou povoleny mobilni telefony?

Maji obyvatelé dostupny internet?

Mohou ho pouzivat v soukromi?

Cte personal jejich piichozi a odchozi postu? Pro¢?

Povzbuzuje persondl obyvatele, aby udrzovali kontakt s lidmi Zijicimi mimo instituci? Jak?

Jak personal podporuje obyvatele, pokud je to zapotiebi, aby vyuzivali telefon nebo internet nebo psali
dopisy?

Jsou névstévnici bezdlivodné omezovani v navstévnich hodinach? Mohou na navstévy i déti, a jaka
podpora je jim poskytnuta?

Jaka mistnost je ur¢ena pro navstévy v soukromi?

Je n€kdo omezovan, aby pfijimal navstévy? Na jakém zaklade?

Cast 11 Rodinné pravo a pravo na soukromi: snatek, antikoncepce, téhotenstvi a rodicovstvi,
potrat, sterilizace
(Zdroje: persondl a obyvatelé)

Uvodni otazka:
Mate moznost na soukromi a soukromy Zivot? (Zivotni podminky, sexualita, osobni hygiena)

11.1 Snatek
Mohou mit obyvatel¢ instituce siatek?

11.2 Antikoncepce
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Je antikoncepce volné piistupna?
Dostéavaji nekteti obyvatelé antikoncepci (oraln€ nebo depotn¢) bez souhlasu?
Jsou vedlejsi ucinky antikoncepce diskutovany pii ziskédvani souhlasu s 1é¢bou?

11.3 Téhotenstvi a rodicovstvi

Sméji obyvatelky instituce oté¢hotnét?

Kolik obyvatelek otéhotnélo v poslednich 12 mésicich?
Jak instituce reaguje na t¢hotenstvi?

Jaky druh podpory v rodi¢ovstvi je dostupny?

Maji rodi¢e moznost bydlet se svym ditétem?

11.4 Potrat

Kdy naposled méla néjaka zena potrat?

Kdo rozhoduje, Ze by se mél potrat uskutecnit?

Je mozné se proti tomu rozhodnuti odvolat?

Kdo je informovan o zahajeni provedeni potratu? (hledejte pro né odpovéd’, ze partner/rodina/piibuzni
jsou informovani, je to velice vazné fizeni)

Jaké jsou postupy pro informovany souhlas?

Jaké informace dostanou zeny pied potratem?

Byl nékdy potrat proveden bez souhlasu? (uved'te detaily)

Jak je zena podporovéna pied a po potratu?

Pokud méla n€kdy zena potrat, vyzkumnik by s ni mél promluvit o celém procesu (rozhodovani,
souhlas, vysledek/komplikace), pokud bude souhlasit

11.5 Sterilizace

Které postupy jsou zdarma a pouze s informovanym souhlasem?

Jaké informace dostane obyvatelka pted sterilizaci?

Kdo rozhoduje, Ze by sterilizace méla byt provedena?

Je mozné se proti tomu rozhodnuti odvolat? (uved’te detaily)

Kdo je informovan o zahéjeni sterilizace? (hledejte pro n€ odpovéd, ze partner/rodina/ptibuzni jsou
informovani, je to velice vazné fizeni)

Je sterilizace provadéna bez souhlasu zeny?

Jak je zena podporovana pied a po zakroku?

Cast 12 Svoboda projevu a nazoru a pristup k informacim
(Zdroje: persondl a obyvatelé)

Mohou obyvatelé svobodné vyjadrit své nazory, klast otazky a stéZovat si bez negativnich nasledka od
personalu?

Jakym zptisobem obyvatelé¢ dostavaji informace o dulezitych zalezitostech, jako jsou pravidla instituce,
jejich prava, nebo advokacie/svépomocné skupiny?

Jsou poddvané informace relevantni a pochopitelné a v jazyce obyvatel?

Cast 13 Ochrana proti mudeni, §patnému zachazeni, tyrani a zanedbavani
(Zdroje: persondl, obyvatelé, dokumentace)
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Existuje né¢jaky zdznam o muceni, Spatném zachdzeni, tyrani a zanedbavani?

Tvrdili obyvatelé, Ze by s nimi bylo $patné zachazeno, byli zneuzivani nebo zanedbavani? (uved'te
detaily)

Jak bylo na tato tvrzeni reagovano?

Cast 14 Omezeni a izolace
(Zdroje: persondal, obyvatele, dokumentace a pozorovani)

Jaké typy omezovacich prostiedkll se pouzivaji? (napi. pouta, kozené femeny, sitova lizka, nebo 1€ky)
Pouziva se izolace? Pokud ano, podivejte se do izola¢ni mistnosti. Zaznamenejte si velikost, polohu,
dostupnost zafizeni v¢etné toalet, okno, celkové podminky, moznost kontaktovat personal v piipade
nouze.

V piipadé jakych okolnosti se pouzivaji omezovaci prostiedky/izolace?

Jak Casto jsou omezovaci prostiedky/izolace pouZivana a na jak dlouho?

Jaky je nejdelsi Cas, po ktery byl nékdo drzen omezovacimi prostiedky nebo v izolaci béhem minulého
roku?

Kdo schvaluje pouziti omezovacich prostiedku a izolace a za jakych okolnosti?

Jak je pouziti omezovacich prosttedkl a izolace hodnoceno a ukonc¢eno?

Je obyvatelim dovoleno opustit omezovaci prostfedek/izolaci na toaletu nebo jindy?

Je omezovaci prostiedek/izolace n€kdy pouzit jako trest?

Jak je pouziti izolace zaznamenévano?

Jsou omezovaci prostiedky nebo izolace nékdy pouzity z divodu nedostatku personalu?

Existuje pravidelna externi inspekce politik a praxe v pouzivani omezovacich prostredkii/izolace?

Cast 15 Rehabilitace
(Zdroje: persondl, obyvatelé, dokumentace)

Uvodni otdzka

Muzete za sebe prevzit zodpovédnost a délat smysluplné véci (napt. kazdodenni tkoly, konicky,
vzdélani)

Jaké terapeutické a rehabilitacni aktivity jsou k dispozici? (Naptiklad: kreativni ¢innosti jako je
arteterapie nebo muzikoterapie, pracovni terapie a moznost ucit se nové dovednosti.)

Jaky maji obyvatelé vybér v tom, kterou ¢innost by radi délali?

Jsou to smysluplné a ptijemné ¢innosti nebo pouze jednotvarné ukoly (jako Siti vésackl na Saty).
Je k dispozici néjaké poradenstvi nebo psychoterapie? Pokud ano, je individualni nebo skupinova?

Cast 16 Souhlas s 1é¢bou
(Zdroje: persondl, obyvatelé, dokumentace)

Jaky je postup pouzivany v instituci pro ziskani informovaného souhlasu?

Popis, jak instituce rozumi terminu informovany souhlas?

Co se stane, kdyz obyvatel odmitne 1é¢bu? (respektuje instituce jeho rozhodnuti, mtze byt toto
rozhodnuti ignorovano, a za jakych okolnosti?)

Muze byt n€kdo k 1é¢bé piinucen? (uved’te detaily)

Jak se mtize obyvatel odvolat proti rozhodnuti k 1é¢bé bez souhlasu?

Jsou pravidla o nedobrovolné hospitalizaci systematicky hodnoceny nezavislym organem?

Cast 17 Pristup k fyzické zdravotni péci
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(Zdroje: obyvatelé a personal)

Jaké maji komplikace v ziskani zdravotni péce ti, jez ji vyzaduji?

Maji obyvatelé ptistup k pravidelnym prohlidkam?

Jaky byl nejvétsi fyzicky zdravotni problém v poslednim roce?

Co se stane, kdyz pacient pottebuje specializovanou lékatskou pomoc?
Kdo plati naklady na zdravotni péci?

Jaké naklady musi hradit pacient a mtize si to dovolit?

Co se stane s pacientem, ktery nemtize hradit tyto naklady?

Existuji dalsi ptekazky v ptistupu ke zdravotni péci?

Cast 18 Piistup ke sluzbam duSevniho zdravi
(Zdroje: obyvatelé a personal)

Muze pacient navstivit psychiatra nebo jiného odbornika v péci o dusevni zdravi, kdyz potiebuje?
Kolik hodin tydné stravi psychiatr nebo jiny odbornik v zatfizeni?

Jak Casto se pacient s psychiatrem nebo jinym odbornikem setkava?

Muze si pacient vybrat psychiatra nebo jiného odbornika v péc¢i o duSevné nemocné?

Jak dlouho obvykle trvé schiizka s psychiatrem nebo jinym odbornikem?

Odehravaji se schiizky s psychiatrem v soukromi?

Jaké typy hodnoceni a 1€cby jsou dostupné v piipad¢ krizové situace?

Cast 19 Piistup k praktickym lékaiam/rodinnym lékaiim
(Zdroje: obyvatelé a personal)

Muze pacient navstivit praktického 1¢kare, kdyz potiebuje?
Jaky druh tréninku ma 1ékat pro duSevni poruchy nebo vyvojové poruchy?

Cast 20 Piistup ke zdravotnim sestram a oSetfovateliim
(Zdroje: obyvatelé a persondl)

MuZe pacient navstivit sestru nebo oSetfovatele, kdyz pottebuje?

Maji sestry a oSetfovatelé specializovany trénink v psychiatrické péci?
Jaka je kvalita sesterské a oSetfovatelské péce?

Jak terapeutické a na pacienta zamétené jsou postoje sester a oSetiovateli?
Kolik hodin tydné je kvalifikovana sestra v instituci?

Cast 21 Pristup k terapiim
(Zdroje: obyvatelé a personal)

Mohou obyvatel¢ navstivit psychoterapeuta?

Mohou obyvatelé navstivit psychoterapeuta podle své volby?

Mohou obyvatelé navstivit socialniho pracovnika /terapeuta podle své volby?
Mohou obyvatelé navstivit pracovniho terapeuta podle své volby?

Cast 22 Zdravotni zaznamy
(Zdroje: obyvatelé, personal, dokumentace)

Jsou zaznamy dobte organizované, setfazené, jasné, 1ze do nich jednodusSe nahlédnout?
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Jsou piislusné utajené?
Jsou zaznamy k dispozici tém, kteti k nim vyzaduji piistup?

Cast 23 Podpora fyzického zdravi a prevence fyzickych nemoci

(Zdroje: obyvatelé, personal, dokumentace)

Maji obyvatelé piistup ke kvalitnim sluzbam propagace zdravi a prevence nemoci, pokud vezmeme

v tvahu vysokou miru fyzickych nemoci mezi lidmi s dusevnimi problémy (ockovani, kontroly hladiny
cukru, mamograf)?

Jsou obyvatelé pti vstupni prohlidce a nadale pravideln¢ vazeni?

Jsou pfistupna zatizeni pro télesna cvieni?

Existuji prekazky v pouzivani téchto zatizeni?

Dochézi pii pravidelnych zdravotnich prohlidkach k odhaleni rakoviny?

Cast 24 Léky na télesné a dusevni stavy
(Zdroje: obyvatelé, personal, dokumentace)

Jsou predepsané 1éky pravidelné dostupné a mohou si je obyvatelé dovolit?

Jsou léky podavany podle odsouhlasenych klinickych smérnic?

Jsou léky skladovany prehlednym zptisobem?

Bere personal vazné vedlejsi ucinky 1€ka, které obyvatelé oznamuji, a jednaji podle toho?

Jedna personal podle toho, jaké 1éky obyvatelé preferu;ji?

Existuje zaznam o podavani vysoké davky 1€ka v z4jmu usnadnéni chodu instituce spise nez

z 1écebnych divodl (vsimejte si vedlejsich ucinkii leku, napr. shrbeny postoj, slinéni, neschopnost
komunikovat, tres)

Existuje zaznam o tom, ze personal je moc zdrzenlivy v podavani 1€kti? (napt. pouzivani sedativ)
Co se dgje, kdyz pacient nechce brat své 1éky?

Jsou vedeny pravidelné zdznamy o podanych lécich a jejich davkach?

Je davkovani 1ékt pfiméfené klinickému stavu? Nejsou 1éky podavéany z diivodi pohodli personalu
nebo jako trest?

Cast 25 Fyzické posuzovani zdravotniho stavu p¥i pFijeti
(Zdroje: obyvatelé, personal, dokumentace)

Uvodni otdzka: Bylo provedeno vysetfeni vaseho télesného zdravotniho stavu, kdyz jste sem piisel?

Je pfi pfijeti pacienta provedeno vysetfeni fyzického zdravotniho stavu? Je to na zékladé dobrovolného
a informovaného souhlasu pacienta?

Kdo vysetieni provadi?

Je pacientovi vysvétlen diivod vySetieni, jeho vysledky véetné diagndzy?

Je 1€katské vysetieni provadéno s ohledem na kulturni zdzemi a ndbozenské presvédceni pacienta?

Co se d¢je, pokud pacient vySetieni télesného stavu pfi piijeti odmitne?

Cast 26 Diagnéza (fyzicka a dusevni)
(Zdroje: obyvatelé, personal, dokumentace)

Provadi vySetieni vedouci k diagnoze fyzického onemocnéni zkuseny 1€kai?
Provadi vySetieni vedouci k diagnéze dusevniho onemocnéni zkuSeny 1ékai?
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Cast 27 Elektrokonvulzivni terapie (ECT)
(Zdroje: obyvatelé, personal, dokumentace)

Pouziva se v zatizeni ECT? Pokud ano, z jakého divodu?

Provadi se nékdy ECT bez celkové anestesie/sedativ/myorelaxancii?
Existuji detailni zaznamy o ECT?

Jaké nezadouci Gc€inky jsou zaznamenany?

Je ECT pouzito jako zptisob, ktery je pacienty vniman jako trest?
Co se stane, kdyz pacient odmitne ECT?

Cast 28 Alkohol, cigarety a nelegalni drogy
(Zdroje: obyvatelé, personal, dokumentace)

Je v zafizeni voln¢ dostupny alkohol jako v béZném okoli instituce?
Jsou v zafizeni dostupné cigarety jako v béZzném okoli instituce?
Sleduje se v zafizeni uzivani zakazanych navykovych latek?

Jaka pomoc a podpora je poskytovana pacientiim trpicim:

e Problémy s alkoholem

e Zavislosti na tabaku

e Drogovou zavislosti

Cast 29 Zapojeni do plani péce
(Zdroje: obyvatelé, personal, dokumentace)

Jak jste se ucastnil v rozhodovani a planovani vasi 1écby a rehabilitace?

Ma kazdy pacient individudlni 1écebny plan?

Jak je zapojen do jeho vytvareni?

Mohou obyvatelé vznaset pfipominky a vyhrady k obsahu své zdravotni dokumentace.

Obsahuji individudlni 1é¢ebné plany medikaci a dalsi terapeutické postupy?

Jak Casto jsou plany revidovany?

Jsou plany upraveny vzhledem ke specifickym podminkam u pacient hovofticich jinym jazykem?

Cast 30 Souhlas s i¢asti na vyzkumu
(Zdroje: obyvatelé, personal, dokumentace)

Existuji pravidla pro ziskani souhlasu pacienta pii [é¢ebném ¢i védeckém experimentu?

Je zajistén nezavisly eticky dozor vyzkumu?

Maji potencidlni Gcastnici vyzkumu dostatek informaci k rozhodnuti?

Je vyzkum provadén na lidech, ktefi jsou v zatizeni nedobrovolng?

Je vyzkum provadén na lidech, ktefi nejsou schopni dat informovany souhlas?

Pokud je vyzkum provadén na nedobrovolné€ hospitalizovanych pacientech nebo na lidech, ktefi nejsou
schopni informovaného souhlasu, kdo je o vyzkumu informovan a v jakém rozsahu?

Jsou iCastnici vyzkumu placeni?

Existuji néjaké omezeni v ptistupu k obvyklé péci u pacientti, ktefi nesouhlasi s ucasti ve vyzkumu?



