Cast 9. Priame otazky pre monitorovanie
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1. ¢ast. Opis monitorovania

Nazov, adresa a telefénne Cislo navstivenej
institucie

Meno, priezvisko a kontaktné udaje riaditela

Typ institucie (napr. oddelenie, DSS,
psychiatricka liecebna)

Datum navstevy

Clenovia monitorovacieho timu

2. Cast. Detaily o institucii

2.1 Umiestnenie (Zdroj: pozorovanie)

Opiste umiestnenie institucie.

Je umiestnena vo vidieckej alebo mestske;j
oblasti?

Ako je pristupna verejnej doprave?

Ako daleko je najblizSie mesto?

Ako je institucia otvorena / pristupna? Su tam
uzamknuté brany, alebo mézete vy, navstevy,
obyvatelia volne vstupovat a odchadzat?

Je tam nejaky straznik, vratnik, resp. iny
kontrolno-bezpecnostny systém?

2.2 Institucia (Zdroj: riaditel a dokumentacia)

Ako je institucia financovana? (napr. kolko % je z
ministerstva, z miestnej samospravy, od
obyvatelov Zijucich v danej institucii, zo
sukromnych zdrojov, z cirkvi, atd'..) Aky je
celkovy rozpocet institucie pre kalendarny rok?
Su rozpocet a vydavky zverejnené?

Kedy a ako bolo monitorované dodrziavanie
[udskych prav osob v institucii — napiste detaily.
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2.3 Pacienti/klienti (Zdroje: Pacienti/klienti, personal, pozorovanie)

Kolko posteli je v danej institucii:?

Kolko ludi je v sticasnosti v institucii?

Kolko percent muzov?

Kolko percent Zien?

Aky pocet pacientov/klientov /v percentach/
patri do nasledujucich vekovych skupin:

a) pod 18, b) 18 az 65, c) viac ako 65
Kolki z obyvatelov maju:

a) diagnozu dusevného postihnutia?

b) diagndzu poruchy intelektu?

c) diagndzu zavislosti od alkoholu?

d) neurodegenerativnu diagndzu (napr.
Alzheimerova choroba alebo
demencia)?

Kolki z pacientov/klientov /v percentach/ su
CiastoCne alebo Uplne zbaveni sposobilosti na
pravne Ukony?

Poruénici:

a) pocet pacientov, ked'su to ¢lenovia
rodiny.

b) pocet pacientov, ked'su to profesionalni
porucnici.

c) pocet pacientov, u ktorych je to riaditel .
Aka je priemerna doba, ktoru pacienti/ klienti
stravia v tejto institucii?

Kolko [udi odislo (boli prepusteni) v poslednych
12 mesiacoch:
a) do beziného Zivota?
b) do inejinstitucie?
Kolki zomreli?
Kolko rokov mali zomreli pacienti/klienti?
Ako sa zistuje pri¢ina smrti?

2.4 Personal (Zdroje: riaditel & dokumentdcia)

Kolko pracovnikov je v institucii? (pytajte sa na
pracovnikov na plny pracovny Uvazok)
Kolki zo zamestnancov su:

a) psychiatri

b) nepsychiatricki lekari

c) kvalifikované sestry

d) nekvalifikované sestry

e) psycholégovia

f) ini zamestnanci?

2.5 Skolenia personalu (Zdroje: personal, dokumenticia, politika)

Vyzaduje sa od zamestnancov, aby sa
zUcastnovali kontinualneho profesionalneho
rozvoja? /uvedte detaily/
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2.6 Mechanizmus stainosti (Zdroje: riaditel, pacienti/klienti, pozorovanie, dokumentécia, register staznosti,

vyrocna sprava)

Ako sa mozu pacienti/klienti staZovat na nejaky
problém vzniknuty v institucii?

Ako su pacienti/klienti oboznameni s postupom
rieSenia ich staznosti?

Maju pacienti/klienti bezne k dispozicii pomé&cky
na podanie staznosti (napr. pera, papiere,
anonymné boxy)?

Su zachované zaznamy o staznostiach?

Je kazdorocne zverejnend sprava o podanych
staznostiach a ich rieSeniach?

Ako sa pristupuje k nevyrieSenym staznostiam ?
Existuje tam nejaky mechanizmus obhajoby?

3. ¢ast. Standardy a podmienky byvania

3.1 Materidlne afyzické podmienky (Zdroje: riaditel, personal, pacienti/klienti, pozorovanie v jednotlivych

izbach — spdlna, obyvacka, jeddlen, teraputickd m

iestnost, WC, sprchy)

Funguje napojenie na elektricky prud 24 hodin
denne?

Je kdrenie primerané?

Su tam viditelne poskodené predmety, ako napr.
rozbité okna, zni¢ené steny?

Ako Cisté su tie Casti institucie, ku ktorym maju
pacienti/klienti pristup?

3.2 Vybavenie (Zdroje: personal, pacienti/klienti,

pozorovanie)

Aké vybavenie ma institucia?

Aké su vonkajsie priestory

Ako je vybavenost institicie dostupna ludom
s fyzickym a zmyslovym postihnutim?

SU oddelené miestnosti pre muzZov a Zeny

3.3 Jedalen a stravovanie (Zdroje: pacienti/klietn

i, personal, pozorovanie (kuchyne, jedalne pocas jedla)

Opiste jedalen; je tam primerany priestor pre
ludi, ktori jedia?

Su pristupné nutri¢né (vyzivové) informacie?
Je jedlo chutné?

Akym sp6sobom je zabezpecené Specialne
diétne stravovanie?

V akom rozsahu maju obyvatelia pristup

k rychlym obcerstveniam a bufetom s jedlom?

3.4 Voda (Zdroje: personal, pozorovanie, pacienti

/klienti)

Je pitnd voda volne dostupna cely den?




Priru¢ka ITHACA 76

3.5 Oblecenie (Zdroje: personal, pozorovanie, pacienti/klienti)

Maju pacienti/klienti pristup k roznym typom
oblecenia podla vlastného vyberu?

Ako je oblecenie prané a ako Casto?

3.6 Spalne (Zdroje: pozorovanie, pacienti/klienti (navstivte rézne izby, v ré6znych Castiach institlucie a sustredte
sa na nizSie uvedené informacie tykajuce sa poctov zariadenia.

Kolko posteli je v kazdej spalni?

Kolko posteli je spojenych spolu? (méZu si
pacienti vybrat izbu?)

Aky je stav a pohodlie posteli?

Je tam dost kusov vankusov, prikryvok

a postelnej bielizne primeranej kvality a su aj
dostatocne Cisté?

Maju obyvatelia vlastné osobné predmety

a fotografie okolo svojej postele?

M3 kazdy obyvatel nejaké bezpecné miesto pre
odkladanie osobny ch veci (napr. skrinka alebo
nocny stolik)?

3.7 Osvetlenie (Zdroje: pozorovanie a pacienti/klienti

Su priestory, kde su ludia, dobre osvetlené?
Ako dostatocne?

3.8 Cerstvy vzduch (Zdroje: pozorovanie a pacien

ti/klienti)

Maju pacienti/klienti bezne dostupny Cerstvy
vzduch?

3.10 Hygiena (Zdroje: personal, pacienti/klienti, p

ozorovanie)

Su sprchy dostupné s funkéné?

PouZivaju zamestnanci tie isté toalety ako
pacienti/klienti?

Sukromie? (SU oddelené Casti pre muZov a Zeny?
Su oddelené miestnosti so sprchou od toalety?
SU medzi nimi dvere alebo su splo¢ne otvorené?
atd’.)

Ako maju fudia pristup k toaletam?

Je dostatok toaletného papiera k dispozicii?

V akom rozsahu su pacienti/klienti kontrolovani
persondlom pri pouZivani kipelne alebo
toalety?

Ako si pacienti/klienti zaobstaravaju uteraky;,
pracie prostriedky, zubné kefky, hrebene,
sprchovacie potreby, Zenské intimne, hygienické

potreby?
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4. cast. Nedobrovolné umiestnenie v institucii
(Tato sekcia nie je pre vsetky typy zariadeni)

(zdroje: Zakon, personal, pacienti/klienti,

dokumentacia)

Existuje legalny postup pre nedobrovolné
umiesntnie?

Su pacienti/klienti informovani
bezprostredne/okamzite o principe/dévode
nedobrovolnej hospitalizacie a liecby?

Ako Casto su pripady nedobrovolnej
hospitalizacie a liecby preskiimavané / su
pripady nedobrovolnej hospitalizacie a lieCby
systematicky preskimavané?

5. Cast. Nezavisly Zivot a inklizia do komunity

(Zdroje: personal, pacienti/klienti, dokum

entacia)

Ako pokracuje podpora a vyliecenie po tejto
etape institucionalnej liecby?

Kto participuje pri poskytovani podpory pri
vylieceni?

Koho by ste radi zainteresovali do podpory?
Aké alternativy podobnych institucii existuju
v blizkom okoli?

Akym sp6sobom zabezpecuje institucia
prepustenie a zaradenie sa obyvatela do
bezného Zivota?

Kto je za to zodpovedny?

6. cast: Ucast na kultirnom Zivote, rekreacii,
oddychu a Sportu

(zdroje: personal, pacienti/klienti, pozorovanie, dokumentacia (pozri napr. tyzdenné plany, nastenky,

atd)

Aky maju ludia pristup k novinam, casopisom,
kniham, radiu, televizii, audioknihdm,
pocitacom?

Aké druhy kultdrnych, rekre¢nych,
volnocasovych a Sportovych aktivit su pristupné
pre pacientov/klietnov?

Ktoré z danych aktivit sa vykondvaju vonku a
ktoré vo vnutri?

Je nejaky obmedzeny limit fudi, ktori sa mozu
zUcastfiovat na danej aktivite?

Aky je postup spoluprdce na tychto aktivitach?
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7. ¢ast: Ucast na politickom a verejnom Zivote

(Zdroj: Personal a pacienti/klienti)

Ako si fudia uplatriujui pravo volit?

Maju pacienti/klienti k dispozicii asistenta pocas
volieb? Aky asistent to je?

Je niekto vyluceny z volieb? Kto? Preco?

8. Cast: Vzelavanie, tréningy, praca a
zamestnanie

(zdroje: Personal a pacienti/klienti)

Aké druhy vzdelavacich programov su dostupné
(napr. univerzitné, vysokoskolské, Skoliace
programy, priprava do zamestnania, atd’)?
Kolko pacientov/klientov je zapojenych do
tychto programov?

Su pacienti/klienti zaroven aj zamestnaniv
institucii?

Je dovolené pacientom/klientom byt
zamestnani aj mimo institucie?

Ako si pacienti/klienti hladaju pracu? Vysvetlite
postup.

9. Cast: Sloboda vierovyznania

(Zdroje: personal, pacienti/klienti, pozoro

vanie)

Aké mozZnosti maju klienti venovat sa viere,
naboZenstvu podla vlastného vyberu? (vo vnutri
a mimo institucie)

Opiste povinné ndboZenské Cinnosti. Preco su
tieto povinné?

10. ¢ast: KoreSpondencia a navstevy

(Zdroje: Zamestnanci a pacienti/klienti)

Maju pacienti/klienti moznost pisat si s
hocikym, telofonovat alebo e-mailovat?

Aky pristup maju pacienti/klienti k telefénu?
MoZu pouzivat vlastny mobilny telefon?

Aky pristup maju pacienti/klienti k internetu?
Citaju zamestnanci vidy prichadzajlcu a
odchdadzajucu postu? Preco?

Maju pacienti/klienti sikromie, ked pisu listy,
¢itaju postu, telefonuju?

Povzbudzuju zamestnanci pacientov/ klientov,
aby udrziavali kontakt s fudmi Zijacimi mimo
institucie? Ako?

Ako zamestnaci pomahaju pacientom/ klientom
s asistenciou, ak je to potrebné, pri pisani listov,
telefonovani, pouzivani internetu?
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Aké s moznosti stretnut sa s navstevou na
sikromnom mieste?
M3 niekto zakazané navstevy? Z akého dévodu?

11. ¢ast: Rodina a pravo na sikromie
(Antikoncepcia, tehotenstvo a rodicovstvo,
potrat, sterilizacia)

(Zdroje: personal a pacienti/klienti)

Uvodnd otézka 1. Mate mozZnosti pre sikromie a sikromny Zivot (Zivotné podmienky, sexualita, osobna

hygiena)?

11.1 Sob3as
M&Zu sa pacienti sobasit?

11.2 Antikoncepcia

Maju pacienti/klienti moznost vybrat si typ
antikoncepcie?

Predpisuje zariadenie nejaku antikoncepciu pre
pacientov/klientov? Ak ano, popiste, v ktorych
situdciach a z akych dovodov.

Su niektorym pacientom/klientom davané
antikoncepcéné tabletky bez ich suhlasu?

11.3 Tehotenstvo a rodicovstvo

MoZu byt pacientky tehotné?

Kolko pacientiek bolo tehotnych za poslednych
12 mesiacov?

Ako instittcia zodpoveda za pacientky/ tehotné
klientky?

Aky druh rodic¢ovskej podpory je im k dispozicii?
Je umozZnené rodi¢om a detom zostat spolu?

11.4 Potrat - umelé prerusenie tehotenstva

Kedy naposledy podstupila klientka umelé
prerusenie tehotenstva?

Kto rozhoduje, Ze naozaj doslo k umelému
preruseniu tehotenstva?

D& sa proti tomuto rozhodnutiu odvolat?

Kto je informovany o vykonani umelého
prerusenia tehotenstva? (spytajte sa
partnera/pribuznych ¢i boli informovani; to je
tiez velmi dolezité vediet)

Aky je postup pre ziskanie suhlasu na
odovzddvanie informdcii? Aké informdcie su
poddavané ostatnym pacientom/klientom o
umelom preruseni tehotenstva?

SuU umelé prerusenia tehotenstva vykonané vzdy
bez suhlasu pacientov/klientov?

Aka podpora je poskytovana pacientom/
klientom pred a po umelom preruseni
tehotenstva?
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11.5 Sterilizacia

Aké postupy su realizované k ziskaniu
informovaného suhlasu?

Aké informacie sU podavané obyvatelom o
sterilizacii?

Kto rozhoduje, i sterilizacia bola naozaj vykonana?
Kto je informovany o vykonani sterilizacie (spytajte
sa partnera/pribuznych, ¢i boli informovani; to je
tieZ velmi dolezité vediet)

Su sterilizacie vykonané bez suhlasu
pacienta/klienta?

Aka podpora je poskytovana pacienom/ klientom
pred a po procedure?

12. ¢ast: Sloboda slova a nazorov a pristup k
informaciam

(Zdroje: personal a pacienti/klienti)

Mo6zu pacienti/klienti volne vyjadrit svoje nazory,
klast otazky a podavat staznosti bez akychkolvek
negativnych reakcii od zamestnancov?

Ako sa pacienti/klienti dozvedaju informécie o
nasledujucich témach: advokacia/svojpomocné
skupiny.

Su poskytované informacie pravdivé a
pochopitelné?

13. ¢ast: Ochrana pred mucenim, zlym
zaobchadznim, zneuzivanim a zanedbavanim

(Zzdroj: personal, pacienti/klietni), dokumentdcia)

Su tu nejaké tvrdenia alebo prejavy o zlej liecbe,
muceni, zneuZzivani a zanedbavani?

Maju pacienti skisenost so zlym zaobchadzanim,
zneuzivanim a zanedbdvanim?

Ako su klienti chraneni pred nasilim a zavislostami?
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14. cast: Obmedzenia pohybu a odlucenia

(zdroje: pacienti/klienti, personal, dokumen

tdcia, pozorovanie)

Aké nastroje su pouZzivané na obmezovanie
slobody (napr. putd, koZené popruhy, sietové
postele)?

Je pouzivana samotka? Ak ano, pozrite si tieto izby.
Zapiste pozndmky o pocte, umiesteneni,
vybavenosti, vratane okien, toaliet, celkovych
podmienok, moznosti kontaktovat personal v
nddzi.

Za akych okolnosti su pouzivané tieto obmedzenia
a samotky?

Ako Casto su pouzivané? Na aky dlhy cas?

Aky je najdlhsi ¢as, ktory stravil nejaky klient
sputany, v sietovej posteli alebo na samotke za
posledny rok?

Kto nariadzuje tieto obmedzenia/samotky a na
zaklade akych okolnosti?

Ako je posudzované a hodnotené pouzitie
obmedzeni/samotky?

Ako Casto a na zaklade akych okolnosti je pouzita
samotka?

Kto urcuje, ako dlho zostane osoba na samotke/v
obmedzeni?

Maju pacienti/klienti dovolené opustit
obmedzovacie zariadenie/samotku ak potrebuju
na toaletu alebo v nejakom inom pripade?

Aky ludsky kontakt tam maju pacienti/klienti?

Su poutZité lieky ako obmedzovaci prostriedok?
Su obmedzenia/samotky vidy pouZivané ako trest?
Ako je pouzitie samotiek regulované a
zaznamenavané?

Su samotky alebo obmedzenia pouzité v pripade
nedostatku zamestnacov?

15. ¢ast: Habilitacia a rehabilitacia

(zdroje: Personal, pacienti/klienti, dokumen

tacia)

Aké terapeutické a rehabilitacné aktivity su
dostupné? (Napr. umelecké aktivity ako malovanie,
terapia hudbou, pracovna terapia, ucenie sa
novym zrucnostiam.)

Aké alternativy aktivit maju pacienti/klienti k
dispozicii?

Su tieto aktivity zmysluplné a potesujlce alebo len
opakovanie monotdnnej ulohy?

Su dostupné aj nejaké poradenské a alebo
psychologické terapie?
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16.¢ast: Suhlas s liecbou

(Zdroje: personal, pacienti/klienti, dokumen

tacia)

Aky je postup pri ziskani suhlasu k lie¢be?

Co institucia rozumie pod sthlasom s lie¢bou?
Co sa stane, ak pacient/klient odmietne lie¢bu?
(reSpektuje institucia toto rozhodnutie, moze byt
rozhodnutie ignorované, na zaklade akych
okolnosti?)

Moze byt liecba nariadena sidom?

Boli pacienti/klienti informovani o pravnom
poriadku?

Ako sa mozu pacienti/klienti odvolat proti
rozhodnutiu o nariadeni lie€by bez ich sihlasu?
Su nedobrovolné liecenia zhodnotené
systematicky aj nezavislym pravnym organom?

17. cast: Pristup k somatickej zdravotnej
starostlivosti

(zdroje: pacienti/klienti, personal)

Su tu nejaké tazkosti pri dostavani somatickej
zdravotnej starostlivosti?

Aké najdoleZitejSie problem sa vyskytli v
poslednom roku?

Maju pacienti pristup k pravidelnym lekarskym
prehliadkam?

Ako sa postupuje, ak pacient potrebuje Specialnu
fyzickd statostlivost?

Kto plati taklto starostlivost?

Kolko platia pacienti?

Co sa deje, ak pacient nema peniaze?

Existuju nejaké bariéry ziskania zdravotnej
starostlivosti?

18. cast: Pristup k sluzbam dusevného zdravia

(zdroje: pacienti/klienti, personal)

M&Zu pacienti/klienti navstivit psychiatra,
kedykolvek chcu?

Kolko hodin tyZzdenne stravi psychiater v institucii?
Ako casto sa pacienti/klienti stretavaju so
psychiatrom?

Maju pacienti/klienti moznost vybrat si psychiatra?
Kolko pacientov/klientov ma psychiater?

Ako dlho trva bezné stretnutie s psychiatrom?
Ako dlho trva prvé stretnutie?

Su tieto stretnutia v sukromnych priestoroch?

Aké pristupy su k dispoziii v krizovych situaciach?
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19. cast: Pristup k vseobecnym lekarom/ rodinnym
lekarom

(zdroje: pacienti/klienti, personal)

Mo6Zu pacienti/klienti navstivit vSseobecného
lekara, ked to potrebuju?

M3 pacient/klient moZnost vybrat si vséeobecného
lekara?

M3 tento lekdr Specializované vzdelanie v oblasti
dusevného zdravia?

20. Cast: Pristup k zdravotnym sestram a
opratrovatelskému persondlu

(zdroje: pacienti/klienti, personal)

MdZu sa pacienti/klienti stretnit so zdravotnou
sestrou, ked' to potrebuju?

Kolko pripadd na kazdu zdravotnu sestru?

Maju sestry Specidlnu pripravu na psychiatricku
starostlivost?

Na akej Urovni je kvalita starostlivosti poskytovana
sestrami na mieste?

21. Cast: Pristup k psycholégom

(zdroje: pacienti/klienti, personal)

MoZu pacienti/klienti navstivit psycholdga, ked' to
potrebuju?

Ktoré typy psychoterapeutov pracuju v institucii?
Kolko pacientov/klientov pripada na kazdého
psycholdga?

Ako casto sa pacienti/klienti stretavaju s
psycholégom?

22. Cast: Zdravotné zaznamy

(zdroje: personal, pacienti/klienti, dokumentacia)

Su zdznamové karty uplné, komplexné, vystizné,
usporiadané a zrozumitelné?

Su zdznamy diskrétne?

Su zasuvky na karty usporiadané, Cisté, prehladné?
Su zaznamy dostupné pre tych, ktori potrebuju
mat k nim pristup?
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23. Cast: Podporovanie fyzického zdravia a
prevencia somatickych ochoreni

(zdroje: personal, pacienti/klienti, dokumentacia)

Maju pacienti moznost kvalitnej prevencie pred
somatickymi ochoreniami a podporu fyzického
zdravia? (ockovanie, diabetické Seky,
mamografické vysetrenia)

Aké programy su dostupné pre
pacientov/klientov? (napr. naudit sa prestat fajcit,
obezita, alkohol, drogy)

Ako je organizovany fyzicky pohyb?

Ako su brané do Uvahy osobné potreby?

Su tu nejaké bariéry zucastriovania sa takychto
aktivit?

24. Cast: Lieciva pre fyzické a dusevné pripady

(zdroje: pacienti/klienti, personal, dokumentacia)

Ako su lieky pridelované pacientom/klientom?
Akym sp6sobom su lieky podavané
pacientom/klientom?

UzZivaju lieky pod dohladom sestry alebo ich
uzivaju sami?

Uginky liekov a ich vedTlajsie G&inky su kazdému
pacientovi vysvetlené zvlast a spésobom, akym to
pochopi?

Su lieky drzané prehladnym spésobom a v
chladnych podmienkach, ak to vyZaduju?

Su lieky drzané na bezpecnych miestach?

Je kazdému pacientovi/klientovi nastavené
podavanie liekov podla individualnej potreby?
Mbze ddjst k predavkovaniu pacientov/ klientov?
(sledovanie fyzickych vedlajsich ucinkov, napr.
zvysend spavost, nadmernd tvorba slin,
neschopnost komunikovat)

Co sa stane, ked pacient/klient odmieta uZitie
lieku?

Existuje systematicky register na zaznamendvanie
pacientovej/klientovej lieCby a davkovania?

Je tato davka primerana klinickému stavu a
nepoddvana pre pohodlie persondlu alebo za
ucelom trestu?
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25.cast: Prijem pacienta/klienta

(zdroje: pacienti/klienti, personal, dokumentacia)

Uvodné otazka: Bol vas zdravotny stav vy$etreny pred tym, ako ste sem prisli?

Je liecba fyzického zdravotného stavu
pacienta/klienta pod dohladom a vedena

s informovanym suhlasom pacienta?

Kto udeluje tento suhlas?

Je tento suhlas podpisany v sulade s jeho
naboZenstvom, presvedcenim, kulturou?

Co sa stane, ak pacient/klient odmieta vy3etrenia
(v sulade so suhlasom)?

26. ¢ast: Diagndza (somaticka a dusevna)

(zdroje: pacienti/klienti, personal, dokumentacia)

Ako su choroby diagnostikované? Opiste proces.

Je to vykonané na mieste?

Ako sa mozZu pacienti/klienti dozvediet nieco o
diagndze?

27. Cast: ECT (Elektrokonvulzivna liec¢ba)

(zdroje: pacienti/klienti, personal, dokumentacia)

Je moznost vykonavat ECT v institucii? Ak ano, z
akych dovodov?

Pouzivaju sa anestetika a svalové relaxanty?

SuU zaznamendvané detaily o kazdej ECT?
Pozorujte.

Je pouzivanie pristrojov v sulade s bezpe¢nostnymi
pravidlami? NepouZziva sa ako forma trestu?

Co sa stane, ak pacient odmiente lie¢bu?

28. Cast: Alkohol, cigarety a ilegdlne drogy

(zdroje: personal, pacienti/klienti, dokumentacia)

Je alkohol volne dostupny?

Su cigarety dostupné a povolené v zariadeni?
Vyzyvaju sa pacienti/klienti k cvi¢eniu?

Su klienti motivovani zdravo sa stravovat?
Ako inStitucia kontroluje zneuzivanie ilegdlnych
latok?

Aky typ pomoci/podpory je dostupny pre
pacientov/klientov s:

e problémami s alkoholom

o fajéenim

e drogovou zavislostou
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29. Cast: Zapojenie sa do planov starostlivosti

(zdroje: pacienti/klienti, personal, dokumentacia)

Uvodné otazka: Ako spolupracujete na tvorbe plénu liec¢by, starostlivosti a rehabilitacie?

Ma kazdy pacient/klient svoj vlastny plan
starostlivosti?

Ako je pacienti/klient spojeny s Upravou svojho
pldnu starostlivosti?

Maju pacienti/klienti neobmedzeny pristup k
svojim zdravotnym zdznamom a liecebnym
pldnom?

Obsahuju plany starostlivosti Specifické
individudlne lieky a terapeutické postupy?

Ako Casto su plany hodnotené?

Su robené pre klientov s réznymi jazykmi alebo pre
[udi s inou bariérou?

30. ¢ast.Suhlas s Uc¢astou na vyskume

(zdroje: pacienti/klienti, personal, dokumentacia)

Je nejaky suhlas na lekarske alebo vedecké
pokusy? Opiste.

Je v pripade vyskumov dany suhlas nejakou
institdciou mimo objektu?

Existuje dokonala ochrana pred lekarskym
vyskumom bez informovaného suhlasu?

Maju potencialni Ucastnici dostatok informacii na
vytvorenie spravneho rozhodnutia?

Su vyskumy uskutocériované na ludoch, ktori su
zadrZani vo vazbe alebo st neschopni dat sthlas?
Ak lekarsky vyskum je vedeny v zariadeni na
lud'och, ktori su zadrzani alebo dusevne neschopni,
kto ma byt informovany o vyskume? Aké
informdcie su dostupné?

Je prijata platba?

Su etické posudky predkladané nezavislym
pravnikom?




