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Jak podpofit Spole¢nost C-M-T, aniz by Vas to stélo
jedinou korunu?

i Klikni a poméhej PFispéjte nasi organizaci pres gIVt.cz

Nezaplatite ani korunu navic a podpofite ty, které mate radi.

Jedinou podminkou je, Ze nakupujete pres internet. Jestlize ano, staci udé-
lat 4 jednoduché kroky.

1. Podivejte se na portdl www.givt.cz, zda se mezi zde zaregistrovanymi ob-
chody nachézi e-shop, na kterém se chystate nakoupit.

2. Pokud ano, kliknéte na néj a tim se jeho nazev objevi v policku ,Nakupem
na".

3. Nyni kliknéte na policko ,pfispivdm na” a z nabidnutych organizaci vyber-
te Spole¢nost C-M-T.

4. Zbyva uz jen odkliknout ,Zahajit ndkup”.

Tim se dostanete do vdmi zvoleného e-shopu a zde jiz pokracujete v ndku-
pu, jak jste zvykli.

Po jeho skonceni provozovatel e-shopu posle predem dané procento ze
zaplacené castky provozovateli portélu GIVT.cz, ktery jej pak po odecteni
provize prevede na Ucet Spole¢nosti C-M-T.

Mezi zGCastnénymi e-shopy je jiz fada zndmych internetovych obchodd a
slevovych portéld. Byla by proto skoda, kdybyste nevyuzili moznosti nechat
je vénovat urcitou ¢ast penéz z vasi Utraty Spolecnosti C-M-T.

Pfedem vam za to dékujeme.

Vybor Spole¢nosti C-M-T



Vazeni ¢lenové,

léto pomalu kondi, a tak je tu treti ¢islo
leto$niho bulletinu s mnoha zajimavymi
informacemi.

Doufam, ze jste si uzili prazdnin a dovo-
lené, a Ze jste vyrazili na mnoha zajima-
va mista u nas i v zahranici. Ja s rodinou
jsem letos navstivil fadu pamatek a mno-
ho krasnych mist v prirodé. Prekvapilo
mne, jak se zlepSuje pristupnost téchto
mist pro hendikepované, véetné vozicka-
.

V ramci pobytu v laznich jsme sjezdili
skoro celé Krkonose a na zakladé domlu-
vy s vedenim lazni v Janskych Laznich
jsem byl pozadan o sepsani brozurky s
vylety pro vozickare v tomto regionu.
V srpnu v ramci dovolené jsme pak na-
vstivili dalsi pamétihodnosti a na svém
elektrickém voziku jsem se mj. dostal bez
problému az na dno propasti Macocha, o ¢emz svédc¢i prilozena fotografie.

Byl bych rad, kdybyste mi i vy napsali, co zajimavého jste kde vidéli, abychom se mohli
navzajem inspirovat. V této souvislosti mé moc mrzi, Ze se letos neuskute¢ni zadné
vikendové setkani. Doufam, ze v pristim roce bude situace jina.

Rad bych se vyjadril jesté k jedné véci. Pred lety jsem napsal ¢lanek s nazvem ,,Jsem
zdravotné postizeny, ale Vaclav Krasa mé nereprezentuje®. Z mnoha stran jsem za to
byl kritizovan. Leto$ni skandalni podpora V. Krasy pro stranu SPD v nadchazejicich
volbach ukazala, ze lidi, ktefi smysli jako j4, je v komunité zdravotné postizenych
mnoho. Je ostudou, ze dva nejvyssi predstavitelé organizace, ktera reprezentuje zdra-
votné postizené, oteviené podporuji stranu s fasizujicimi prvky, ktera hlasa nenavist
vici jakymkoliv odliSnym mensinam.

Preji Vam hezké babi 1éto,

Vas predseda Michal.



Provolani Spolku pro udrzeni a rozvoj Iécebného
lazenstvi v Janskych Laznich

Spolek pro udrzeni a rozvoj 1é¢ebného lazenstvi v Janskych Laznich byl zalozen dne 31.
¢ervence 2017 v Janskych Laznich. Cilem ¢innosti spolku je udrzeni a rozvoj dlouho-
leté tradice lazenstvi v Janskych Laznich v soucinnosti s organy statni spravy a samo-
spravy v CR i mezinarodnimi institucemi.

Spolek hodla zejména:

- usilovat o zachovani kvality poskytované lécebné rehabilita¢ni péce na urovni odpo-
vidajici soucasnym potfebam a trendiéim; s tim souvisi i udrzeni vysoké urovné odbor-
nosti zameéstnancd,

- usilovat o zachovani statutu a podstaty lazenstvi v Janskych Laznich (udrzeni mistni-
ho prirodniho lé¢ivého zdroje) a téz stavajici pravni formy podniku,

- usilovat a dbat o propagaci dobrého jména Janskych Lazni s odkazem na mnohaletou
tradici zdejsiho lé¢ebného lazenstvi,

- zlepSovat informovanost $iroké vefejnosti o historii i souc¢asnosti lécebného lazenstvi
v Janskych Laznich; za timto tcelem chce poradat konference a seminare a vydavat
neperiodické publikace,

- podilet se na vyhledavani dota¢nich prilezitosti pro rozvoj lé¢ebného lazenstvi v Jan-
skych Laznich a pomahat pfi jejich realizaci,

- navrhovat organtim statni spravy a samospravy potrebna legislativni ¢i jind opatfeni
ve prospéch rozvoje lazenské péce a lazenstvi obecné a posuzovat navrhy opatfeni,
zpracované a predlozené jinymi organy ¢i institucemi, které se tykaji této problema-
tiky,

- spolupracovat se spolky a uskupenimi s podobnymi cili jak v oblasti zdravotnictvi,
tak pfi rozvoji cestovniho ruchu v regionu.

Vybor Spolku tvori:

* MUDr. Kamal Farhan, poslanec Parlamentu CR, predseda podvyboru pro ekonomi-
ku ve zdravotnictvi, zdravotni pojisténi a pfimo fizené organizace

* Ing. Jifi Hradecky, starosta mésta Janské Lazné

* Mgr. Michal Simtinek, predseda pacientské organizace Spole¢nost C-M-T, z.s.

* Mgr. Martin Vozenilek, reditel Statnich 1écebnych lazni Janské Lazné, statni pod-
nik



Spolecensk:

Od 1. Cervence do 30. zari 2018 oslavili zivotni jubileum
tito nasi ¢lenové:

Blahoprejeme!

Vitézslava Dadokova 75 let o
Ing. Véclav Vebr (B
Milo$ Honosek 65 let

Anna Loukotova

Stefan I¢o 60 let

Bohuslava Sokolovéa

Ladislav Chodilek 55 let

Martin Bocek 50 let

Petr Figer 45 let

Bc. Jana Volné 40 let

Jan Kréatky 25 let

Opustil nas doc. Vaclav Smetana

Ve ¢tvrtek 2. srpna 2018 zemrel docent Vaclav Smetana.

Doc. MUDr. Véclav Smetana se narodil v Praze v roce 1934. V letech 1952-1958 vy-
studoval Fakultu vseobecného lékarstvi v Praze. Nastoupil jako sekundar na chirurgic-
kém oddélni nemocnice v Nachodé a od roku 1960 v naduvazku pracoval jako prvni
vedouci lékai — anesteziolog OUNZ a okresni télovychovny lékat. Po atestaci z chi-
rurgie v roce 1962 nastoupil po konkursnim rizeni jako sekundar na 2. ortopedickou
kliniku prof. Hnévkovského v Praze.

Prosel vSemi stupni klinické hierarchie az na misto odborného asistenta. Kromé obec-
né ortopedie a détské traumatologie byl zpocatku i druhym anesteziologem kliniky.
Zabyval se vrozenymi vadami (LCC, EQV), od roku 1965 vedl kartotéku lé¢enych
nadort a byl povéren vedenim septické ortopedie na klinice. Od roku 1970 se zacal
soustavné vénovat problematice neurogennich postizeni pohybového aparatu se spe-
cialnim zaméfenim na DMO. Spolu s dr. Zajicem provadeél na klinice prvni prolongace
dle Gudusauriho a Ilizarova, v roce 1989 implantoval prvni TEP lokte na klinice.
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Pfi planovaném zruseni dospélé casti kliniky odesel v roce 1980 na misto prednos-
ty ortopedicko-traumatologického oddéleni OUNZ Kolin. V letech 1983-1991 byl
krajskym odbornikem pro ortopedii Stredoceského kraje a ¢lenem poradniho sbo-
ru hlavniho odbornika MZ. Béhem kolinského ptisobeni s trojnasobnym pobytem u
prof. Ilizarova rozvinul techniku prolongace koncetin, zfidil tficetilizkové oddéleni
septické ortopedie a v Koliné sousttedil rozsahlou operativu DMO. V roce 1990 se stal
teditelem OUNZ v Koliné.

Od roku 1965 pracoval intenzivné ve sportovnim svazu invalida jako sekretar a do
roku 1992 jako predseda, byl spoluzakladatelem mezinarodniho paralympijského
vyboru (1988) a ¢lenem ¢s. olympijského vyboru. Sam télesné postizeny ziskal fadu
mezinarodnich Gspéchti na mezinarodnich sportovnich hrach (titul MS ve volejbale
a plavani a dalsi). Za svoji ¢innost obdrzel v roce 2009 statni vyznamenani z rukou
presidenta republiky.

Po svém navratu na kliniku na misto prednosty, v roce 1990, habilitoval v roce 1992.
Na klinice rozvinul znovu operativu dospélych ve staré historické budové v celém roz-
sahu oboru (véetné TEP kolena, necementovanych TEP ky¢le a dal$ich nahrad) a pri
podpofe dosavadnich aktivit détské casti kliniky v Motole (traumatologie, onkochi-
rurgie, spondylochirurgie a 1é¢eni vrozenych vad i systémovych onemocnéni) rozsiril
operativu neurogennich onemocnéni pohybového aparatu.

Vzdy se snazil udrzet nejen odbornou troven kliniky (mnohdy i samotnou existenci
kliniky pfi opakovaném nesmyslném stéhovani), ale i lidsky, pratelsky duch tohoto
pracovisté, a to se mu bezesporu dafilo. Po odchodu z vedeni kliniky v roce 1997 dlou-
ho ztstaval v kontaktu jako emeritni pfednosta a byl hlubokou studnici védomosti pro
cely kolektiv kliniky. Stale si udrzoval ambulanci, staral se o své pacienty prakticky do
konce zivota. Bude jisté jim, a hlavné nam, ¢lentim kliniky, chybét!

Cest jeho pamétce!




Socialni

Komu je uréeno dlouhodobé osetfovné a kdo novou
davku mize cerpat

Letos od 1. ¢ervna si lze poprvé pozadat o novou davku nemocenského pojisténi -
dlouhodobé osetfovné. Tato az 90denni ddvka umozni lidem zustat doma v situaci,
kdy budou pecovat o ¢lena rodiny, ktery byl hospitalizovan po dobu nejméné 7 dniau
kterého oSetfujici 1ékar zdravotnického zarizeni poskytujiciho lazkovou péci (zpravi-
dla nemocnice) rozhodl, ze jeho zdravotni stav vyzaduje po propusténi z hospitalizace
domaci celodenni péci po dobu nejméné 30 dni.

»Aby vitbec vznikl na dlouhodobé osetrovné ndrok, musi byt splnény zakonem dané
podminky. A ty se vztahuji jak na osoby, které podle rozhodnuti Iékare nemocnice
potrebuji dlouhodobou péci, tak na pecujici osoby; “ sdélil zastupujici ustredni reditel
CSSZ Pavel Krejci a doplnil: ,,Vzhledem k tomu, Ze lékar nebude moci rozhodnut{
o potrebé dlouhodobé péce vydat zpétné, doporucuje se pozidat o né pri propusté-
ni z hospitalizace, kterd trvala neiméné 7 dni, vzdy kdyz lékar usoudi, Ze zdravotni
stav osetrované osoby bude vyZadovat celodenni péci alespon dalsich 30 kalendarnich
dnu.

Plati to i v pripadé, kdy ma péc¢i v domacim prostiedi poskytovat prvotné osetrujici
osoba, které se nebude dlouhodobé osetfovné vyplacet (napt. z divodu, Ze neni za-
méstnana). V budoucnu v$ak muze dojit k vystfidani pecujicich osob a bez vystavené-
ho rozhodnuti o potiebé dlouhodobé péce by dalsi stfidajici osoby nemohly na davku
uplatnit narok.

V jakych situacich 1ékaf vystavi rozhodnuti o potiebé dlouhodobé péce?

V pripadé zavazného zhor$eni zdravotniho stavu z divodu vazné nenadalé nemoci
nebo trazu, po némz nasledovala hospitalizace ve zdravotnickém zatizeni, ktera trvala
alespon 7 kalendarnich dnt po sobé jdoucich, a soucasné osettujici lékar zdravot-
nického zarizeni poskytujictho ltizkovou péci usoudil, Ze zdravotni stav propousténé
osoby do domaciho prostfedi bude nezbytné vyzadovat poskytovani celodenni péce
alespon po dobu nasledujicich 30 kalendarnich dntL.

Smyslem dlouhodobého o$etfovného je usnadnit péci o vdzné nemocné a zdravotné
postizené osoby, u kterych nastalo zavazné akutni zhorseni zdravotniho stavu. Neni
primarné urceno pro situace, kdy dochazi ke kolisavému zhorsovani chronického ne-
ptiznivého zdravotniho stavu nebo je napr. zahajena rekonvalescence po planovanych
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vykonech (jako napt. vyména kloubu, transplantace apod.).

Poprvé budou moci osettujici lékari zdravotnického zatizeni poskytujiciho luazkovou
péci vystavit rozhodnuti o potiebé dlouhodobé péce 1. cervna, avsak za predpokladu,
ze jde alespon o sedmy den hospitalizace propousténé osoby.

Jaké jsou podminky pro narok na dlouhodobé oSetfovné?

Aby mohla byt davka osetfujici osobé vyplacena, je zakladni podminkou jeji ii¢ast na
nemocenském pojisténi, tj. napf. trvani zaméstnani, které zalozilo ti¢ast na pojisténi v
dobé nastupu na tuto davku (z pfijmu ze zaméstnani je odvadéno pojistné na socialni
zabezpeceni). Pritom plati, Ze pred zac¢atkem cerpani davky trvala ic¢ast na nemocen-
ském pojisténi u zaméstnance alespon po dobu 90 kalendarnich dni v poslednich 4
meésicich.

U osob samostatné vydéle¢né ¢innych (OSVC) musi byt pro narok na davku splnéna
podminka dobrovolné ucasti na nemocenském pojisténi OSVC alespons po dobu 3
mésicti bezprostiedné piedchazejicich dni nastupu na dlouhodobé o3etfovné. OSVC
nesmi v dobé pobirani této davky vykonavat osobné samostatnou vydélecnou ¢innost.

Specifickou podminkou pro narok na dlouhodobé osetfovné je, ze osetfovana osoba
udélila souhlas s poskytovanim dlouhodobé péce osettfujici osobé, a to na tiskopise
zadosti o davku. U nezletilych osob, které nenabyly plné svépravnosti, se udéleni sou-
hlasu s poskytovanim dlouhodobé péce nevyzaduje.

Komu budou okresni spravy socialniho zabezpeceni vyplacet dlouhodobé oSetfovné?

Okruh osob, které mohou brat dlouhodobé osetfovné z dtivodu poskytovani dlou-
hodobé péce, je pomérné siroky. Mohou jimi byt pfibuzni (napf. manzelka, dospély
potomek, tchyné, $vagr, netef nebo snacha apod.) osoby vyzadujici dlouhodobou péci.
Dale to také miize byt druh nebo druzka osetfované osoby anebo osoba Zijici s osetio-
vanou osobou v domacnosti.

U osob bez primého pribuzenského vztahu je zakonem stanovena podminka spolec-

ného mista trvalého pobytu s osobou, které je poskytovana celodenni péce.
Jaké doklady jsou potieba a jak se o davku zada?

Narok na dlouhodobé osetfovné se bude uplatiiovat prostrednictvim nékolika prede-
psanych tiskopist, nékteré vystavuje pouze osetfujici lékar zdravotnického zarizeni
lazkové ¢i ambulantni péce, jiné vyplni zZadatel o davku spolu s osobou, o kterou bude
pecovat. OSVC doklady predévaji ptimo ,,své“ OSSZ, u které jsou registrovany, za-
meéstnanec je OSSZ preda prostiednictvim svého zaméstnavatele.

8



Jak je to s omluvenim nepfitomnosti v praci po dobu dlouhodobé péce?

Podle zakoniku prace udéluje zaméstnavatel zaméstnanci souhlas s nepfitomnosti v
praci k poskytovani dlouhodobé péce. Zpravidla tak ucini na zakladé predlozeného
tiskopisu Zddost o dlouhodobé o3etfovné. Zaméstnavatel neni povinen tento souhlas
udélit jen v pripadé, Ze tomu brani vazné provozni problémy.

Neudéleni souhlasu zaméstnavatel oznami a zdivodni zaméstnanci pisemné. Pokud
zaméstnanec bude mit za to, Ze zaméstnavatelem uvedené provozni divody by udéleni
souhlasu nemély branit, ma moznost obratit se na oblastni inspektorat prace.

Po jak dlouhou dobu je dlouhodobé osetrovné vyplaceno a je mozné se vystfidat?

Daévka se poskytuje maximalné 90 kalendainich dnii ode dne vzniku potteby dlou-
hodobé péce, tj. nejdrive od sedmého dne hospitalizace. V pripadé, Ze je oSetfovana
osoba opétovneé hospitalizovana, nebude osettujici osobé za dobu hospitalizace (s vy-
jimkou prvniho a posledniho dne hospitalizace) dlouhodobé osetrovné vyplaceno.

Béhem cerpani dlouhodobého osetfovného je mozné se vystridat napt. s jinym ¢lenem
rodiny, av§ak vzdy pouze po celych dnech a se souhlasem osoby, které je péce poskyto-
vana. V pripadé pravidelného stfidani osetfujici osoba k zadosti o davku prilozi rozpis
(harmonogram), ve kterych dnech bude poskytovat péci; i na rozpisu musi byt uveden
souhlas osetfované osoby.

Osetrfujici osobé miize dal$i narok na dlouhodobé osetfovné (u téhoz ¢i jiného ¢lena
rodiny) vzniknout nejdfive po uplynuti 12 mésici ode dne, za ktery méla naposledy

vyplaceno dlouhodobé osetfovné.

Tabulka: Pfiklady vy$e dlouhodobého oSetfovného

Hruby prijem | Vyse davky Denni vyse
) davky 2)

za 30 dnti péce | za 60 dnii péce | za 90 dnii péce

8 000 K¢ 4290 K¢ 8 580 K¢ 12 870 K¢ 143 K¢
10 000 K¢ 5340 K¢ 10 680 K¢ 16 020 K¢ 178 K¢
12 000 K¢ 6420 K¢ 12 840 K¢ 19 260 K¢ 214 K¢
14 000 K¢ 7 470 K& 14 940 K¢ 22410 K¢ 249 K¢
16 000 K¢ 8 550 K¢ 17 100 K¢ 25 650 K¢ 285 K¢
18 000 K¢ 9600 K¢ 19 200 K¢ 28 800 K¢ 320 K¢
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20 000 K¢ 10 680 K¢ 21 360 K¢ 32 040 K¢ 356 K¢

25000 K¢ 13 320 K¢ 26 640 K¢ 39960 K¢ 444 K¢
30 000 K¢ 15990 K¢ 31980 K¢ 47 970 K¢ 533 K¢
35000 K¢ 17 850 K¢ 35700 K¢ 53 550 K¢ 595 K¢
40 000 K¢ 19 620 K¢ 39 240 K¢ 58 860 K¢ 654 K¢

0d 91 078 K& |29 700 K¢ 3) 59 400 K¢ 3) 89 100 K¢ 3) 990 K¢ 3)

1) plat/mzda + odmeény; priplatky, tedy veskeré prijmy, z nichz se odvadi pojistné na socidln{
zabezpeceni

2) 60 % redukovaného denniho vymérovaciho zikladu

3) maximalni vyse davky

Kalkulac¢ka pro vypocet vyse davky je k dispozici na webu MPSV (www.mpsv.cz/
¢s/11580).

Vladimir Repka, tiskovy mluvéi MPSV

MPSV a UP CR podporuji zaméstnavatele osob se
zdravotnim postizenim

Dne 30. ¢ervna 2018 skond¢ilo prechodné obdobi, béhem kterého se zaméstnavatelé
zaméstnavajici osoby se zdravotnim postizenim (OZP) mohli pfipravit na pfechod od
vymezovani ¢i zfizovani chranéného pracovniho mista (CHPM) k ,,Uznani zamést-
navatele za zaméstnavatele na chranéném trhu prace®. Chtéji-li tito zaméstnavatelé, i
po zméné zakona o zaméstnanosti, zadat o prispévky na podporu zaméstnavani OZP
na chrénéném trhu préce, musi mit s Uradem prace Ceské republiky (UP CR) uzavte-
nou ,,Dohodu o uznani za zaméstnavatele osob se zdravotnim postizenim“ (dohoda o
uznani). Stejné jako novi zaméstnavatelé OZP, ktefi prispévek nepobirali, a hodlaji o
néj teprve pozadat.

Podle nové pravni upravy jsou do konce leto$niho cervna za uznané zaméstnavatele
povazovany ty firmy, kterym UP CR od 1. 1. 2018 poskytoval ptispévek podle § 78
zakona o zaméstnanosti, ve znéni i¢inném do 31. 12. 2017, a zaroven splnuji zakonem
stanovené podminky.

Splnéni podminek pro uzavreni dohody o uznani ovétuje UP CR, a to i provedenim
mistniho $etfeni pfimo na pracovistich zaméstnavatele. Jednou z téchto podminek je
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bezhotovostni vyplata mzdy nebo platu 80 % zaméstnanciim se zdravotnim postize-
nim.

Tato podminka plati od roku 2012. Zména pravni upravy od 1. 1. 2018 vymezila obdo-
bi, ve kterém se splnéni této podminky sleduje, a to na 12 mésict prede dnem podani
zadosti o uzavieni dohody o uznani. Protoze podle legislativy uc¢inné do 31. 12. 2017
byla stejnd podminka sledovana pro vymezeni ¢i zfizeni CHPM v obdobi 1 mésice
predchazejiciho dni podani zadosti o vymezeni ¢i zfizeni CHPM, néktefi zaméstna-
vatelé OZP tuto podminku podle nové metodiky MPSV a UP CR nespliovali. MPSV
proto zpresnilo dosavadni metodicky postup.

UP CR bude posuzovat podminku bezhotovostni vyplaty zvlast za jednotlivé mésice
v pribéhu sledovaného obdobi, tedy v pribéhu 12 mésict, které predchazeji dni, kdy
zaméstnavatel podal zddost o uzavieni dohody o uznani. Dohodu o uznani pak UP CR
uzavie se zaméstnavateli na dobu 3 let. Presto viak neni mozné vyloucit, Ze néktery
ze zaméstnavateld ani na zakladé takto upravené metodiky predmétnou podminku
nesplni.

Od za&étku letodniho roku do 20. 6. 2018 ptijal UP CR celkem 3 235 Zadosti o uzavieni
dohody o uznani. Na trhu prace aktualné ptsobi 3 210 zaméstnavateld, ktefi pozadali
o prispévek na zaméstnavani OZP.

OZP patfi mezi skupiny uchazect o zaméstnani ohrozenych dlouhodobou nezameést-
nanosti. Proto jim stét, potazmo UP CR, vénuje zvy$enou pé¢i pti zprostredkovani
zaméstnani. Jen béhem uplynulého roku podpofil v ramci nastroju a opatfeni aktivni
politiky zaméstnanosti 8 552 OZP. Na podporu jejich zaméstnanosti poskytl v roce
2017 celkem 5,72 mld. K¢.

Ke konci kvétna nabizeli zaméstnavatelé z celkového poctu nahlasenych volnych pra-
covnich mist (VPM) 14 576 pozic vhodnych pro OZP. Nejvice $anci na ziskani prace
méli lidé se zdravotnim postizenim v Praze (2 719 VPM), ve Stfedoceském (1 478
VPM), v Jihomoravském (1 425 VPM) a Moravskoslezském (1 302 VPM) kraji. Nej-
Castéji se jedna o pozice v oblasti ochrany a ostrahy, pro uklizece, v informacnich sluz-
bach nebo tfeba pomocné prace ve vyrobé.

V evidenci UP CR bylo k 31. 5. 2018 celkem 41 462 OZP (18,1 % z celkového poctu
nezaméstnanych). Ke konci ptedchoziho mésice podpotil UP CR finanéné v rémci zii-
zeni pracovnich mist pro OZP 1 455 osob se zdravotnim postizenim (z toho jich 40 vy-
konava samostatné vydélecnou ¢innost). Celkem 182 uchaze¢tim o zaméstnani prispél
UP CR na provoz pracovniho mista pro OZP a OZP - samostatné vydéle¢né ¢innou.

Tiskové oddéleni MPSV



VZP od fijna nasadi novou metodiku k paragrafu 16.
Reditel ji predstavil spravni radé. Hlavni slovo
dostanou odborné spolecnosti

O tom, jak hradit lé¢bu, ktera nema standardni thradu, uz od fijna VZP nechce rozho-
dovat v ramci spravnich fizeni, ale za pomoci odbornych spole¢nosti a aktivni lékovou
politikou.

Pokud budou klienti VZP od fijna potfebovat 1é¢bu, ktera neni standardné hrazena,
meéla by jim ale pfinést benefit, nebude je zfejmé ¢ekat dlouhé schvalovani jako do-
posud. Pojistovna totiz vypracovala metodiku, diky niz by méla byt inovativni lé¢ba

dostupnéjsi. Material 27. srpna projednavala spravni rada, ktera by ho méla definitivné
odkyvnout na pfistim zasedani tak, aby v fijnu mohl zacit platit.

»Dnes jsem predstavil ¢lenim spravni rady material, ktery shrnuje zasady, jimiz se
chceme ridit pri thradach 1€k, které z néjakého diivodu nejsou zarazeny mezi hra-
zené 1é¢ivé pifpravky standardné schvalované SUKL. V za4dném piipadé nechceme
obchazet kompetence a povinnosti SUKL, ale chceme vytvotit funkéni néstroj, ktery
vyftesi dlouhodobé neudrzitelnou situaci okolo paragrafu 16. Mame ambici, abychom
lé¢ivé pripravky, které v soucasné dobé nejsou hrazené nebo jsou hrazené pro jinou
indikaci, zpfistupnili nasim klienttim,“ priblizil na briefingu po jednani spravni rady
feditel VZP Zdenék Kabatek.

»Nova metodika ale nebude znamenat, ze vSichni dostanou vSechno a Ze paragraf 16
bude naplnovan zcela bez omezeni,“ zdiraznuje mistopiedseda spravni rady Jifi Bé-
hounek. Klient by ovsem mél nové mit garantovano, ze 1é¢bu, z niz ma benefit, dostane
bez slozitého domahani. VZP by se pfi tom chtéla opfit o odborné spole¢nosti.

»V kazdé odborné spole¢nosti chceme pro dany lécivy pripravek najit partnera pfi sta-
novovani benefitti pro klienta - budeme se tedy ptat, za jakych podminek, v jakém pri-
padeé, pro kolik klientt a na jakych pracovistich ma smysl lé¢ivy pripravek hradit. Na
zakladé takto probéhnuvsi diskuse budeme stanovovat rtizné formy risk-sharingovych
smluv, které budeme s nasimi partnery, drziteli registrace, uzavirat. Lécivé pripravky
pak budou na pracovistich, které se danou diagnézou zabyvaji, k dispozici,“ nacrtava
Kabatek.

Pojistovna tedy chce aktivné usilovat o to, aby spolecnosti drzici rozhodnuti o regis-
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traci byly pristupné jednani o uzavieni risk-sharingovych smluv v jakékoliv podobé.
»Radi bychom vice vyuzivali smlouvy, kde se plati takzvané za vysledek, tedy abychom
riziko skutec¢né sdileli a priméli drzitele registrace, ze dolozi benefit pro klienta. Disku-
se je ale velmi slozita, takze jsou castéjsi budget-capové smlouvy, kde zastropovavame
celkové naklady,” dodava Kabatek s tim, ze prozatim se smluv s platbami za vysledek
povedlo uzaviit jednotky.

Postup by nyni mél byt takovy, ze pristi spravni rada dostane z pravniho pohledu vyci-
zelovany material, v némz bude akceptovano nékolik odbornych pfipominek ze strany
¢lenti rady. Metodika by méla platit od zacatku fijna. Pojistovna si od novinky slibuje,
ze diky ni odpadne ¢ast administrativy a cely postup se zrychli.

»,Uz nebudeme pouzivat spravni fizeni ve smyslu paragrafu 16, ale pijdeme cestou
aktivni lékové politiky, uzavirani dohod a rozsirovanim thradovych dodatk s nasimi
partnery — poskytovateli zdravotnich sluzeb. O tom, zda bude lé¢ivy pripravek nase-
mu klientovi aplikovan, tak bude rozhodovat prislusné zdravotnické zarizeni a nebude
tam zdlouhavy proces, kdy musela probéhnout diskuse s reviznim usekem,“ vysvétluje
Zdenék Kabatek.

Clenové spravni rady, ktefi jsou zaroven poslanci, ptitom vyslovuji ochotu neskonit
jen u metodiky VZP, ale fesit samotné znéni paragrafu 16 — coz je také smér, kterym
se chce ubirat i ministerstvo. ,,Jsem ochoten precizovat tento paragraf, ktery byl do
zakona vlozen uplné za jinych podminek a z jinych diivodd. Jak se ukazuje i z vykladu
soudi, je velmi $iroky a nejasny. Pokud tedy dostaneme néjaky podnét, urcité se tomu
budeme vénovat tak, aby se paragraf konkretizoval,“ uvadi Jifi Béhounek.

Pro upravu paragrafu je i $éfka spravni rady VZP a zaroven snémovniho zdravotnic-
kého vyboru Véra Adamkova. ,Objevily se nazory, ze by mél byt paragraf 16 zcela
vynat. Ja se domnivam, Ze tomu tak neni, protoze musime mit moznost dat pacientim
lé¢bu, ktera neni v radné vedeném systému. Takto bychom je o to pripravili,“ doplnuje
profesorka Adamkova.

Zdravotnicky denik



Vlada schvélila zpravu o pInéni Narodni strategie pro
vzacna onemocneni

Vlada na svém jednani 13. ¢ervna 2018 schvalila zpravu o plnéni tkolt vyplyvajicich z
Naérodni strategie pro vzacna onemocnéni na léta 2010-2020. Ta informuje o situaci a
trendech v problematice vzacnych onemocnéni, vyhodnocuje plnéni planovanych cila
a ukolu za uplynulé obdobi a navrhuje cile a priority na obdobi let 2018-2020.

»Vyznamnym posunem v uplynulém obdobi je zapojeni osmi ¢eskych zdravotnickych
zafizeni do Evropskych referen¢nich siti, které usnadnuji ziskavani zkusenosti ze za-
hrani¢i. Lékari tak mohou naptiklad zadavat jednotlivé pripady do systému a svolat
mezinarodni tym ke konzultaci. Na pocet obyvatel mame nadstandardni pocet posky-
tovateltl zapojenych do ERN,“ uvedl ministr zdravotnictvi Adam Vojtéch.

Vzacna onemocnéni jsou velmi specifickou a klinicky heterogenni skupinou prevazné
dédi¢nych (¢i vrozenych) multisystémovych onemocnéni s velmi nizkym vyskytem v
populaci, ktera maji dopad na kvalitu Zivota a socialni zaclenéni pacienta, popf. ohro-
zuji jeho Zivot. Onemocnéni je v ramci EU definovano jako vzacné, pokud postihuje
méné nez 5 osob z kazdych 10.000, (tj. méné nez 1 pacienta na 2.000 jedinct). Jedna se
0 6 az 8 tisic riznych vzacnych onemocnéni, coz znamena, Ze souhrnny pocet pacientt
je nezanedbatelny (v ramci EU okolo 30 miliont lidi). Pravé specifi¢cnost onemocnéni
vedla k zfizeni Evropské referen¢ni sité pro vzacna onemocnéni. Evropské referencni
sité jsou virtualni sité, které sdruzuji poskytovatele zdravotni péce v celé Evropé za
ucelem feSeni komplexnich nebo vzacnych onemocnéni, jez vyzaduji vysoce speciali-
zovanou lécbu a soustfedéni znalosti a prostfedkd. V bfeznu 2017 bylo schvéleno 24
evropskych referen¢nich siti, do kterych se zapojilo pres 900 vysoce specializovanych
zdravotnickych pracovist z vice nez 300 nemocnic a 26 ¢lenskych statu. ,, Poskytovatelé
zdravotni péce v Ceské republice se do této sité zapojili velmi aktivné, do 17 siti se
zapojilo 26 pracovist osmi poskytovatelt zdravotnich sluzeb. V ramci EU je to vel-
ky uspéch ceského zdravotnictvi. Z novych clenskych statd EU jsme prvni a sedmi
v ramci celé Evropy,“ vysvétlil ministr Vojtéch a dodal: ,,Cilem centralizace pacientt
se vzacnym onemocnénim do specializovanych pracovist je koncentrovat zkusenos-
ti, specializaci a technické vybaveni na jednom misté. Pfinosem téchto center je také
moznost stanoveni ekonomické naroc¢nosti jednotlivych diagnéz vzacnych onemoc-
néni v ¢eskych podminkach a i moznosti statistického sledovani.“

Hlavnim cilem Narodniho akéniho planu pro vzacna onemocnéni na léta 2018-2020
je realizovat diagnostiku a lé¢bu vzacnych onemocnéni tak, aby byl vem pacientiim
s vzacnymi onemocnénimi zajistén pristup k indikované a vysoce kvalitni zdravotni
péci, zajisténa moznost komplexni péce a 1é¢by v souladu s nejnovéjsimi poznatky
védy v oblasti vzacnych onemocnéni, a to na zakladé rovného pristupu, zachazeni a
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solidarity. V Narodnim ak¢nim planu pro vzacna onemocnéni na léta 2018-2020 je
proto kladen diiraz zejména na podporu vc¢asné identifikace a diagnostiky, na zajisténi
rozvoje komplexni péce a centralizace péce o pacienty s vzacnymi onemocnénimi ve
formé vzniku center vysoce specializované péce a zapojeni téchto center do Evrop-
skych referenc¢nich siti, zajisténi prechodu z détské do dospélé péce pri zajisténi stej-
nych standardd péce a dostupnosti této péce. Diilezitou soucasti planu je také prace
na zlep$eni informovanosti o problematice vzacnych onemocnéni, rozvoj pregradual-
niho a postgradudlniho vzdélavani lékait i nelékafského zdravotnického personalu,
rozvoj spoluprace odbornych spole¢nosti a pacientskych organizaci. Bude nutné se
soustfedit na vydavani standardii péce o pacienty s vzacnymi onemocnénimi, a to dle
nejnovéjsich poznatki a ve spolupraci jednotlivych obort. Dtlezité bude rovnéz zapo-
jeni do mezinarodnich vyzkumnych projektti zaméfenych na problematiku vzacnych
onemocnéni (napt. E-rare2, Horizon2020), domacich vyzkumnych projektd v ramci
Agentury pro zdravotnicky vyzkum a rozvoj preshrani¢ni diagnostické a 1écebné péce
v souladu s ustanovenimi Smérnice Evropského parlamentu a Rady o uplatiovani
prav pacientt v preshrani¢ni zdravotni péci.

Vzacna onemocnéni se nejcastéji projevuji brzy po narozeni a postihuji 4-5 % novo-
rozencu a kojenct. Mohou se v$ak projevit i pozdéji v pribéhu détstvi ¢i v dospélosti.
Asi 80 % vzacnych onemocnéni mé genetické ptivod, nicméné u vétiny pacientt zu-
stava pricina jejich choroby neodhalena. V ptipadé chybnych nebo pozdnich diagndz,
zejména u pacientll s onemocnénim, pro které jiz existuje moznost 1écby, dochazi k
nevratnému poskozeni zdravi. To vede ke znacné psychické traumatizaci nejen paci-
entd, ale i jejich rodin, véetné nedavéry ke kvalité zdravotnického systému. Pacientim
se vzidcnym onemocnénim poméhd pacientska organizace Ceska asociace pro vzacna
onemocnéni (CAVO), kterd provozuje konzultaéni mail help@vzacna-onemocneni.cz.
Sem se mohou obracet ve slozitych pripadech lékari i samotni pacienti. Vice informaci
o vzécnych onemocnénich najdete na webu CAVO.

Prehled poskytovateli zdravotnich sluzeb v CR zapojenych do Evropské referencni
sité pro vzacna onemocnéni je uvefejnén na strankach Ministerstva zdravotnictvi.

Ing. Gabriela Stépanyova, tiskova mluvei MZ



Evropské referencni sité (ERN)

74dna zemé sama nema dostatek znalosti a moznosti k feseni problematiky viech
vzacnych onemocnéni. Evropské referenc¢ni sité (ERN) jsou virtualni sité mezi posky-
tovateli zdravotni péce v celé Evropé. Jejich cilem je fesit problém komplexnich nebo
vzacnych onemocnéni nebo chorob, které vyzaduji vysoce specializovanou zdravotni
péci a soustiedéni poznatki a zdroji. K prezkumu pacientovy diagnoézy a 1é¢by svolaji
koordinatofi ERN ,virtudlni poradni radu slozenou z lékart-specialistti z riznych
disciplin, a to s vyuzitim specializované platformy informacnich technologii a nastrojt
telemediciny. Takze cestuji lékarské poznatky a knowhow, nikoli pacienti, ktefi mohou
zistat v pohodli svého domaciho prostredi, které je jim oporou.
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Prehled ceskych poskytovateltl zdravotnich sluzeb zapojenych do ERN

Nazev poskytovatele

zdravotnich sluzeb (PZS)

Vseobecna fakultni v Praze

Pfehled ¢eskych poskytovatell zdravotnich sluZeb zapojenych do Evroskych referenénich siti

(ERN)

PZS zapojené do ERNU
(pocet ERNU, do kterych je PZS zapojen)

ERN-EYE (vzédcna onemocnéni oci)
ERN-LUNG (vzdcna onemocnéni dychacich cest)
MetabERN (dédiéné metabolické poruchy)
ERN RITA (vzacné imunodeficience, autoinflammatorni a autoimmunitni onemocnéni)
ERN RND (vzécnd neurologicka onemocnéni) (5)

Nemocnice Na Bulovce

ERN-Skin (vzdcnd koZni onemocnéni) (1)

Fakultni nemocnice Krélovské Vinohrady

ERN ENDO (vzécna endokrinologickd onemocnéni),
ERN-Skin (vzécna kozni onemocnéni) (2)

Masarykiiv onkologicky ustav

EURACAN (vzacné nadory a leukemie) (1)

Fakultni nemocnice U Sv. Anny v Brné

ERN EpiCARE (vzacné formy epilepsie)
ERN-Skin (vzécnd kozni onemocnéni) (2)

Thomayerova nemocnice v Praze

ERN-LUNG (vzécna onemocnéni dychacich cest) (1)

Fakultni nemocnice Brno

ERN-Skin (vzacna kozni onemocnéni)
EURO NMD (vzacna nervosvalova onemocnéni)
ERN EuroBloodNet (vzacna hematologickd onemocnéni)
ERN PaedCan (vzacné détské nadory a leukemie) (4)

Fakultni nemocnice v Motole

ERN BOND (vzacna onemocnéni kosti)

ERN CRANIO (vzacné kraniofacialni anomalie)
ERN ENDO (vzacna endokrinologickd onemocnéni)
ERN EpiCARE (vzacné formy epilepsie)
ERN-LUNG (vzécna onemocnéni dychacich cest)
EURACAN (vzdcna nadory a leukemie u dospélych)
EURO NMD ( vzacna nervosvalovd onemocnéni)
GUARD Heart (vzacna onemocnéni srdce)
ERN ITHACA (vzacné formy vrozenych vad a genetické syndromy)
ERN PaedCan (vzacné détské nadory a leukemie)
ERKNet (vzacna onemocnéni ledvin) (11)




Prava pacientd byt informovan

Dnes je velmi frekventované téma pravo pacienta byt informovan. Toto pravo je vel-
mi dulezité k tomu, aby pacient mohl odpovédné spolurozhodovat. Pacient musi mit
dostatek vhodné podanych informaci a musi mit ¢as a prostor pro pripadné dotazy.

vvvvvv

« Pravo na respektovani Vasi viile pti poskytovani zdravotni péce.

« Pravo na informace o vasem zdravotnim stavu, zejména pak pravo nahlizet do zdra-
votnické dokumentace, potizovat si jeji kopie a opisy ¢i pozadat o vypis ze zdravotnic-
ké dokumentace, nebo uréit okruh lidi, ktefti mohou informaci o VaSem stavu dostat.
Mizete ale také zakazat, aby informace o Vasem zdravotnim stavu nékdo konkrétni
dostal, a muzete také vyjadrit svoji svobodnou viili, ze nechcete byt informovan o po-
drobnostech o Vasem zdravotnim stavu.

« Pravo na poskytovani zdravotnich sluzeb na nalezité odborné urovni, spolu s pravem
vybrat si poskytovatele zdravotnich sluzeb, pravo na konzultaci/nazor jiného zdravot-
nického zafizeni ¢i lékare (ptivodni poskytovatel je pak povinen zpfistupnit informace
o zdravotnim stavu, které jsou pro posouzeni nezbytné, ale miize tuto sluzbu zpoplat-
nit).

« Prava na uctu, distojné zachazeni, ohleduplnost a respektovani soukromi.

« Pravo na pritomnost blizké osoby.

Jednim z klicovych prav pacienta je povinnost poskytovatele zdravotni péce vyzadat
si jeho svobodny informovany souhlas s konkrétnim vykonem, lé¢ebnym ¢i diagnos-
tickym postupem, véetné podanim 1ékt. Toto pravo pacienta upravuje jak zakon o
zdravotnich sluzbach, tak i novy obcansky zakonik. Bez takového souhlasu se az na
vyjimky stanovené zakonem (naptiklad stav nouze ¢i povinné léceni), nesmi provést
zadny zasah do télesné ¢i dusevni integrity pacienta. Informovany souhlas je bud pi-
semny (vyzaduje-li to zakon — naptiklad kdyz je pacient 1é¢en v ramci klinické studie
¢i souhlas s hospitalizaci) nebo tstni.

V rozhovoru s lékafem by se mél pacient dozvédét zejména:

« Pfi¢inu a ptivod nemoci, jsou-li znamy;, jeji stadium a predpokladany vyvoj.

« Jaké jsou moznosti 1écby, vyhody a nevyhody kazdé z nich a jak vysoka je pravdépo-
dobnost tspéchu kazdé z nich.

o Jaky 1€k, pro¢ a za jakym tcelem je podavan, o dusledcich a pripadnych omezenich
v zivotospravé a dosavadnimu zpusobu zivota v souvislosti s uzivanim léku, o vedlejsi
ucinky, co v takovém pripadé délat, poptipadé na koho se obratit.

« O vsech dalsich alternativach lécby, které jsou podlozeny védeckymi daty, vcetné
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téch, které nejsou v CR hrazeny z vefejného zdravotniho pojisténi.

O pripadnych zménach v 1é¢bé/ podavaného léku, véetné toho proc¢ lékat zménu
navrhuje. Je dobré védét, ze zména miize byt navrzena vyhradné z medicinskych dii-
vodi, které odrazi aktualni zdravotni stav pacienta, nikoli napfiklad z ekonomickych
davodu toho kterého zdravotnického zatizeni.

Je jasné, ze takového vzorového postupu neni vzdy v praxi jednoduché dosahnout, a to
z mnoha pricin jak na strané pacienta, tak také na strané lékare ¢i dalsiho zdravotnic-
kého persondlu. Bariéry jsou v komunikaci také v bézném Zivoté a mély bychom si jich
byt védomi a pokouset se je prekovavat. Na strané pacienta jde zejména o informacni
nerovnovahu vici 1ékari, je na ,,cizi ptidé®, nerozumi latinskym sloviim, laboratornim
naleziim. Proto se ptejme, nebojme se zadat vysvétleni. Pokud jsme nervézni, azkostni
a mame strach, Ze silékarovy odpovédi a doporuceni nebudeme pamatovat, délejme si
poznamky, nebo si sebou do ordinace pfivedme blizkého ¢lovéka. Bariéry mohou byt
ale i na strané 1ékare - je pretizeny, ma malo ¢asu na pacienty, je pretizen administra-
tivou, je po no¢ni sluzbé, ¢i jen nema takovou schopnost vcitit se do uzkosti pacienta.

PhDr. Ivana Plechatd, Ustav lékového privodce

v O

Vozickarim pomUze v terénu nova trikolka. Do kopce
se ale rozjizdéji Spatné

Ptipojit k invalidnimu voziku dalsi kolo navic? Pro vozickare brzo dostupna moznost.
Projekt Bikedoo preménil vozik v tfikolku s riditky, kterou pohani elektromotor. Na
vyrobé pracuje se svym tymem student Vysokého uceni technického v Brné Adam Do-
linsky, ktery chce hendikepovanym usnadnit cestu po té¢zkém terénu, do mésta nebo
do prace.

Napad na spojeni voziku s dal$im kolem se zrodil pred dvéma lety. ,Pivodné s nim
prisel tata a jeho kamarad. Ja jsem se pridal pozdéji. Nyni se projektem zabyvame v
péticlenném tymu. Stroj mohou pouzivat vsichni vozickari, ktefi chtéji zit aktivné a
nékam vyrazit,“ fekl student.

Vynalez testuji vyvojati v Ceské republice, uz se vsak podival i do zahrani¢i. ,,Byli jsme
v Dubaji, kde jsme se zucastnili atletickych zavodi vozickait,“ doplnil Dolinsky.
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Ivan Benda z Ligy vozickaia se tési, aZ se na novém voziku projede. ,,Pokud budu mit
prilezitost, rad si tfikolku vyzkousim,“ podotkl.

Podle vozickara ma ale tiikolka i nedostatky. ,,Po roviné se mi jelo dobfe. Jakmile jsem
vsak potkala s kamarady a zastavila v kopci, nemohla jsem se znovu rozjet. Bylo by
také fajn, kdyby tfikolku tvorilo vice ¢asti, aby si ji mohl vozickar poskladat podle sebe.
Naptiklad aby $lo zavazi vepredu, které zabranuje prepadnuti dozadu, sundat, aby
konstrukce nebyla tézka a dala se ulozit do kufru auta,” zminila Barbora Stépénkové.

Tym vyvojara se v soucasné dobé snazi ziskat penize na dalsi zlepSovani vynalezu.
»Itikolku testujeme s lidmi. Mame v hlavé dalsi napady, ale potfebujeme si na né vy-
délat,” upresnil Dolinsky.

Soucasna cena za tfikolku se pohybuje mezi sto padesati az sto osmdesati tisici. Do-
linsky si preje, aby realna ¢astka byla nizsi. ,Chceme, aby si vynalez mohli dovolit také
lidé v Ceské republice. Jde o luxusni zboZi, ale realita snad bude vstticnéjsi a levnéjsi,

véri student.

Projekt pomaha testovat v praxi nékolik neziskovych organizaci. ,,Usilujeme o to, aby
se lidé na voziku seznamili s tfikolkou, ktera jim pomtize v pohybu,“ vysvétlil Pavel
Zbozinek z nada¢niho fondu Emil, ktery pomaha hendikepovanym sportovctim.

S Bikadooem spolupracuje také Paracentrum Fenix. ,,Se spolecnosti jsme domluveni
na terminech, kdy nam tfikolky zapiijci, aby si je vyzkouseli nasi klienti,“ uvedl Michal
Odestr¢il za organizaci, ktera pomdha lidem po urazu michy.

Ondrej Vaculik,
Brnénsky denik




|deélni spolecnik v interiéru

Novinka mezi skutry. Interiérovy mikroskutr iGo 1.064 od firmy MEYRA je vhodny
pro pohyb v malych prostorech. Stfedovy pohon kol je nejlepsi feseni pro pohyb v
interiéru. Diky malému poloméru otaceni se iGo oto¢i na misté, tudiz i malé prostory
nebo uzké dvere nejsou problém. Polomér otacenti je jen 50 cm. Ovladani mikroskuatru
iGo je velmi jednoduché. Nekomplikované nabijeni pres noc zarucuje radost z jizdy
pres den. S oto¢nym a vyskové nastavitelnym sedadlem Vam iGo umozni vykonava-
ni vétsiny domacich praci bez problému. Ani vyssi koberce nejsou prekazkou. Moz-
nost rozlozeni mikroskutru do tfi dilti a nizka hmotnost umoznuje snadny transport
v osobnim auté. Silné 200 W motory se $pickovym vykonem az 800 W umoznuji iGo
prepravit uzivatele do hmotnosti 120 kg. Mikroskutr iGo vyhral ocenéni Zlaty Reha-
protex 2017. Pomiticka neni hrazena ZP. Ak¢ni cena je nyni 36.800,- K¢.
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Elektricky pohon invalidniho voziku HURT-e

Doprejte si vylety bez limitti. Vyuzijte unikatni feSeni pro vasi mobilitu, které ocenite
v kazdodennim Zivoté.

Hlavni pfednosti HURT-e: Jedno zafizeni pro mobilitu vozickare; velmi lehka kon-
strukce; perfektné skladné = malé rozméry (do kufru automobilu, pod postel, za skfin);
snadna demontaz z voziku diky rychloupinani; velky vykon a slu$ny dojezd; moznost
zapojeni druhé baterie; otoceni voziku na misté diky moznosti natoceni fiditek o 90°;
moznosti volby nékolika trovni vykonu; moznost zakoupeni i s vozikem.

Parametry: velikost kola 10 palct; motor 36V/350 W, 48V/500 W; baterie 36/48 V;
doba nabijeni 6 hodin; maximalni dojezd 25 km; hmotnost 12 kg; maximalni rychlost
az 40 km/h dle rtiznych podminek; maximalni zatizeni dle aktualniho zatizeni voziku;
rozméry 90/50/30 cm (vyska zatizeni / $ifka fiditek / délka kola i s ichytem); kotouco-
va brzda; displej zobrazujici rychlost, ujeté km, kapacitu baterie.

Zpracoval: Mgr. Michal Simtinek
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Co mlzeme a nemuzeme

S uznavanym neurologem a psychoterapeutem prof. MUDr. Martinem Bojarem, CSc.,
jsme se sedli nad tématem dne$nich Zivotnich hodnot. A protoze jde nejen o $picko-
vého odbornika, ale také skvélého popularizatora, nebylo potieba velkych otazek, spis
jen pozorného naslouchani.

Schopnost dobfe lé¢it je do zna¢né miry schopnosti vcitit se, pochopit a odhalit nejen
pfimé priznaky onemocnéni, ale také jejich souvislosti. Tedy podminky, ve kterych pa-
cient Zije, pracuje, travi volny ¢as nebo ve kterych tfeba bydli. Dobry doktor samozrej-
mé vnima i situaci spolecenskou, protoze nejedna choroba se projevi jako otisk jistych
situaci v celé zemi. Tim nemyslim jen rtzné psychozy a tieba i zdvazna onemocnéni
kardiovaskularniho ¢i dychaciho ustroji, zptisobend znecisténim zivotniho prostiedi,
ale také epidemiemi nejrtiznéjsich bludii a dezinformaci. Pfikladem budiz moderni
povéra o vzniku autismu z ockovani.

Otevrené fikam, Ze naSe poznani je jen castecné a leccos mize byt vnimano a vykla-
dano s odstupem casu jinak. Vyvoj védy i mediciny se déje ve spirale — napsal pred
osmdesati lety cesky lékat O. Vinaf. Ale uz davno ,,obycejny“ venkovsky doktor do-
kazal bez slozitych pfistroji a laboratoii rozeznat souvislost mezi zdravotnim stavem
v konkrétni rodiné a arovni jejich kazdodenni hygieny. Ostatné Zijeme v zemi, ktera
dala svétu Sigmunda Freuda. Pravé on zacal podrobné studovat rtizné projevy duse,
do kterych se promitalo kulturni a spolecenské klima. Jeho studie o psychopatologii
vSedniho, a ja bych rekl i nevéedniho dne ovliviuji lékare dodnes, protoze je strasné
dalezité pacientim opravdu naslouchat, pozorovat jejich verbalni i neverbalni projevy.
Pravé ony vam tfeba napovédi, jak skutecnou pric¢inou tfeba i vaznych obtizi muze byt
zivotni styl ¢lovéka, dramaticky ovlivnény reklamou a celym hodnotovym modelem
kazdodennosti. Pozor, to se netyka jen obezity, nadmérné spotteby povolenych i ne-
povolenych drog, $tvanic za uspéchem za kazdou cenu, ale také tieba prezirani skutec-
nych potieb déti, které pak mtize koncit i tragédii.

Bohuzel, medicina nemiize ani nahrazovat, ani vyvracet vyslovené nesmysly, které se
$ifi spole¢nosti. TiIm nemyslim jen $arlatanstvi, ale i stejné vazné nepravdy o skutecné
situaci politické, ekonomické nebo zahrani¢ni. Takto vyvolavany stres si pacient ¢asto
ani neuvédomuje, ale uméle vyvolany strach z reality dovede lidi mnohem castéji do
ordinaci nejen psychiatr.

Velmi zajimava a celkem ne moc popularni disciplina se jmenuje socialni psychiatrie.
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Ta hleda na zakladé¢ kvalitnich sociologickych vyzkumi vztah mezi klicovymi uda-
lostmi, které formuji Zivot jednotlivci, rodin i vétsich ¢i mensich polis. A prokazala,
ze spolecenské otfesy, pozitivni nebo negativni atmosféra se vyznamné podileji na po-
klesu nebo riistu sebevrazednosti, ristu nebo poklesu zavislosti, vyskytu agresivity, at
jiz verbalni nebo brachialni. Ve vétsi ¢asti evropskych narodu se krizové spolecenské
jevy projevuji bud takto, anebo v atmosfére jisté pohody a nadéje vzriista pocet poro-
da, snatkt a podobné. Legendarni profesor Matéjcek ve spolupraci s psychiatrem doc.
Dytrychem dokazal v unikatni praci vystopovat, jak je zivot déti ovlivnén tim, zda byly
chténé nebo ne. Aniz by si to matky i déti samy uvédomovaly, nechténé déti prozivaly
kvalitativné zcela jinou Zivotni kfivku a nesly si v sobé mnoho budoucich problémdi.
A to je prece spolecenska souvislost — kdo rozhoduje o $irsich podminkach narozenia
détstvi? Jen rodice, piipadné prarodice? Spatné spravovand spole¢nost piipravuje jen
dalsi generace ztracencd, lidi z podstaty nespokojenych, neschopnych spolupracovat
s okolim.

Nase spole¢nost diky pocitacim, mobilim, tabletim a smartphontim tihne k nové
formé komunikace. Klipovitd, maximalné zjednodusena feSeni nebezpecné pripomi-
naji demagogicka hesla a plakaty, s kterymi pracoval zadludné J. Goebbels, absolvent
klasické literatury a filozofie na nejprestiznéjsich némeckych univerzitach. Casto vi-
dim u svych pacientd, ze jim chybi sebezachovny stud a védomi, Ze neni dobré zit ve
svété, v némz neni nic soukromého, nic intimné ochranovaného. Ve musi do prosto-
ru, do siti, do cizich o¢i a usi. A clovék se opravnéné pta: Je mi toto prijemné? Chci v
takovém prostredi zit? Umim to viibec? A zajima nékoho tento mij pocit?

Kdyz k tomu pripoctu, Ze mizeme byt sledovani pomoci mobili a tisicti kamer, ne-
divme se, Ze mnoho lidi ma $patny pocit ze Zivota, aniz by si uvédomovali, ze prave z
néj prament jejich bolesti zad, hlavy, srdce nebo jesté mnohem vaznéjsi obtize. I pro
onkogenezi, tedy vznik fady nadoru, plati, Ze stres socidlni i emo¢ni mohou narusit
ochranu pfed nadorovym bujenim, na niz se vyznamné podili imunitni systém, ktery
prestane ,,dohlizet” a likvidovat nadorové bunky. Ty se pak vymknou neuro-endokri-
no-imunologické kontrole. Zkratka, spole¢enské pomeéry zasahuji do naseho Zivota i
zdravi mnohem hloubéji, nez je na prvni i na druhy pohled vidét...

Zazil jsem to pred pétactyficeti lety jako mlady lékar v psychiatrické lé¢ebné v Kosmo-
nosich. Tam jsem uzival pracovni diagnézu - syndrom stavby rodinného domu. V
tehdejsi situaci naprostého nedostatku bytt, které ovSem pridéloval anebo castéji ne-
pridéloval stat, se pochopitelné mnozi pokouseli zajistit si bydleni svépomoci. To zna-
menalo ¢tyfi roky po vikendech a po celou dovolenou dfit v tzv. bytovych druzstvech.
A kdyz bylo skoro hotovo, potiebovali odborného femeslnika, elektrikafe nebo insta-
latéra. A v mnoha ptipadech neosidlil novy byt stavebnik, ale pravé ten femeslnik s
manzelkou unaveného drice.
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Ubéhly desitky let a mame tu masovy nastup hypoték. Kazdy den si mtizete precist v
novinach, ze moderni je zit na dluh, nezadluzi se jen podivin. VSechno je na dluh. Mé
zajima, jak je mozné, Ze velka ¢ast populace véri fecem o vyhodnosti pijcek a nevyzna
se v prostych kupeckych poctech. Takze diagnéza syndrom stavby rodinného domu
se nam vraci v havu hypoték. Manzelstvi se uz nerozpada kvli instalatérovi, ale kvuli
driné jednoho nebo obou partnert spise nez manzeld. Jen aby mohli splacet.

V této desitky let trvajici nejistoté se samozfejmeé vytraci skoro vsechno. Prvni na rané
je pfedev$im rodina. Déti se nesetkavaji s rodici, kterych by si mohly vazit, protoze
je skoro nevidi anebo jich vidi béhem par let povicero a epizodicky. Maji tfi nebo
¢tyfi babicky nebo dédecky, protoze partnersky vztah i manzelstvi jsou povazovany
za docasné a recyklovatelné svazky. Kdo ma byt v této situaci vzorem? Obdobné je
to v mnoha $kolach. A v politice? Jen maloktery politik si uvédomuje, Ze jeho povin-
nosti je také byt vzorem. Povazuji za znepokojivé, ze vsechno lze relativizovat. Zajmy
rtiznych skupin se prosazuji celkem bezosty$né, uz se vétsinou ani moc neskryvaji. A
kdyz, tak jen proto, abychom nevédéli, kdo je ten skute¢ny pfijemce zisku. Vratim se
k hypotékam. Jisté jsou vyhodné pro banky. Uz jsem fikal, jaké jsou ale spolecenské
dasledky. A politik fekne: Co vam vadi? Co stale otravujete se socidlnim bydlenim?
Bézte si pozadat o hypotéku. Najednou vidime, ze v diilezité oblasti nejsme svobodni,
nemize volit mezi rliznymi variantami. Nesvoboda se stavd nepoznanou nutnosti a
anomii (stav, kdy prestavaji platit spolecenska pravidla a normy), a 1ze i Desatero nebo
Hippokratovu prisahu vyvratit a flexibilné interpretovat.

Bydlim na sidlisti, kde kazdy den prohrabavaji popelnice bezdomovci. Zbyva po nich
velky neporadek. Nikdo to neuklizi. Mam stani v garazi, kde je vykotlany zamek. Ni-
kdo to do poradku neda. Tak ho kazdy tyden dotahuji a promazavam, protoze se v ném
lamou klice, které se obtizné vytahuji. Jde o syndrom ,,zapachajici, plisni a ledem pre-
rostlé komunadlni lednicky® VSichni ji uzivaji a ¢ekaji, kdo ji rozmrazi. Prosté velkou
c¢ast lidi uz nezajima nejblizsi okoli, nejblizsi polis. Pohrdame pravidly. V doprave, v
obcanském Zivoté, ve vztazich. Pak se ovSem mohou prihlasit, a uz se hlasi, novodobi
zastanci poradku, tvrdé ruky a discipliny. Také ndm davaji jasné najevo, Ze za nase
problémy muze néjaka jasné definovand skupina, s kterou je potieba si to vyridit. To
je také hodné $patna zprava pro lékare jako sluzebniky bohyné Hygie, jez v helénském
svété byla strazce zdravi osobniho i spolecenského.

Nase doba tihne k vnimani reality velmi povrchnimu. Velka vétsina konzumentt to-
hoto typu komunikace dfive ¢i pozdéji trpi rizné zavaznou poruchou ¢innosti ¢elnich
a spankovych lalok, které nam zajistuji soudnost a schopnost analyzovat skutecnost
bez piehnanych emoci. Projevem pak je znamy zlozvyk - lidé mluvi dfiv, nez mysli.
Povrchnost, snaha byt co nejdrive slySen a vidén, vede k zaplavé velmi emoc¢né za-
barvenych a hlavné nekvalitnich prohlaseni, ktera ovSem lidé, neustale bombardovani

vevys

timto stylem komunikace, pokladaji za podstatné vérohodnéjsi nez stanoviska odbor-

25



nych autorit, jez nezfidka irituji milovniky a soucasné otroky facebooku a twittert
delsimi vétami a texty o vice nez péti odstavcich.

Jenom se v nové formé a bohuzel s vétsi intenzitou objevuje znama pravda - nikdo na
svété nemuize do hloubky rozumét vSemu. I kdyz na internetu a ve vefejném prostoru
takovych suverénnich tlachalt najdete stovky a tisice.

Nechtél bych, aby tyto moje uvahy vyznély jako karatelstvi nebo nostalgie po ,,starych
dobrych ¢asech® Naopak, uvazovat o moznych motivech a smyslu naseho smérovani
je jednou z ¢innosti, jiz se hloubavi a vzdélani lidé maji a mohou vénovat. Védomi si
ovéem toho, Ze svét se k jejich obrazu ménit neda a nema. Ostatné hledat skutecny
vyznam slov i ¢int je skoro jedind véc, kterou muze dnes ¢lovék s trochou rozhledu
udélat.

Pievzato z ¢asopisu MUZES
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Nova pravidla by méla zpfistupnit bezplatnou
pravni pomoc

Od 1. ¢ervence 2018 plati nova pravidla pro poskytovani bezplatné pravni pomoci. Ta
by méla byt nyni dostupnéjsi. Zatimco doposud byla bezplatna pravni pomoc posky-
tovana obvykle v maximalni délce 15 minut, od 1. ¢ervence se mize jednat az o 120
minut ro¢né. Podrobnéjsi informace prinaseji stranky Verejného ochrance prav.

Bezplatna pravni pomoc je urcena tém, kdo si sluzby advokata nemohou z finan¢nich
davodii dovolit. Tuto skute¢nost véak musi prokazat.

Bezplatné prévni sluzby poskytuji advokati sdruzeni v Ceské advokatni komote (CAK).
Bezplatnou pravni pomoc lze vyuzit v pripadé kratké informativni porady. Ta neslouzi
k vyfeseni konkrétniho problému, ale poskytne rady a doporucenti, kam se lze obratit
a jak danou véc nejlépe vytesit.

vvvvv

spravniho ¢ soudniho fizent, fizeni pfed Ustavnim soudem, anebo v jeho pribéhu. Je
také urcend cizinctim v zafizenich pro zajisténi cizincti nebo v prijimacim stredisku.
Nova uprava se nedotkla pravniho zastoupeni pfed obecnymi soudy, které upravuji
pfislusné soudni procesni predpisy (obc¢ansky soudni fad, soudni fad spravni a trestni
rad).

Jak postupovat v pripadé kratké informativni porady:

o V pripadé, ze si zadatel nemize dovolit zaplatit advokata ze svého, miize pozadat
Ceskou advokéatni komoru o uréeni advokata.

 Primérny mési¢ni prijem zadatele za poslednich 6 mésicti (pfed podanim zadosti)
nesmi byt vyssi nez trojnasobek zivotniho minima (Zadatele nebo vsech osob, s nimiz
zije a spole¢né hradi naklady na zivobyti).

 Nesmi byt jiz zastoupeny/a jinym advokatem nebo zastupcem.

« Z4dost se podava pouze na predepsaném formulafi, nebo na pobocce v Brné.

« Zadatel musi CAK uhradit poplatek ve vysi 100 K& - bezhotovostné & postovni po-
ukazkou. Povinnost uhradit poplatek se nevztahuje na drzitele prikazu ZTP nebo
ZTP/P, osoby mladsi 15 let, osoby pobirajici prispévek na péci ve stupni III (tézka za-
vislost) anebo IV (iplna zavislost), osoby pecujici o osoby pobirajici prispévek na péci
ve stupni III anebo IV, osoby pobirajici davky v hmotné nouzi nebo cizince umisténé v
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zafizeni pro zajisténi cizinct nebo v prijimacim stfedisku. Skutecnost, Ze se na zZadatele
vztahuje osvobozeni z poplatkové povinnosti, musi zadatel dolozit.

« CAK advokata uréi bez zbyte¢ného odkladu.

» Minimalni délka jedné porady je 30 minut.

« Maximdlné 120 minut za jeden kalendaini rok.

« Pomoc advokata ve slozitéjsi véci: zahdjeni spravniho ¢i soudniho fizeni, fizeni pred
Ustavnim soudem, anebo v prabéhu takového tizeni.

« V pripadé, Ze si zadatel nemuze dovolit zaplatit advokata ze svého, miize pozadat
Ceskou advokéatni komoru o uréeni advokata.

« Z4dost se poddva pouze na predepsaném formulati (pro fyzickou osobu nebo préav-
nickou osobu), nebo na poboéce v Brné.

« Komora urci advokata, kterého zaplati stat, osobam nemajetnym, bez pravidelnych
pfijmi nebo s pfijmem na hranici zivotniho minima, pfi¢emz jsou zohlediiovana dal-
$1 kritéria, napriklad objektivni omezeni moznosti zadatele dosahovat vyssich prijmt
(osoby se zdravotnim postizenim, osoby ve starobnim dtichodu apod.).

« Posuzuji se celkové prijmy zadatele a vSech dalsich osob Zijicich s nim ve spole¢né
domacnosti. Dale se zohlednuje napfiklad vyzivovaci povinnost zadatele, upotrebitel-
ny majetek, tj. objektivni omezeni ziskat ze svého majetku prijem apod.

« Prijmy se opét dokladaji za poslednich 6 mésicti (pfed podanim zadosti) — neni zde
ale hranice trojnasobku zivotniho minima.

o Zadatel nesmi byt zastoupeny/4 jinym advokatem nebo zéstupcem.

« V ptipadé z4dosti o advokata pro jiné fizeni nez pied spravnim organem ¢&i Ustavnim
soudem je navic tfeba dolozit, Ze zadatele alespon dva osloveni advokati odmitli.

« CAK advokata uréi bez zbyte¢ného odkladu.

« Pokud CAK uréi advokita, v rozhodnuti vymezi, v jaké véci a v jakém rozsahu advo-
kat poskytne své sluzby a pripadné dal$i podminky.

« CAK Zz4dosti nevyhovi v pripadé zneuziti prava ¢&i zjevné bezdivodné zadosti.

« Zadatel je povinen informovat CAK bez zbyte¢ného odkladu o zméné ekonomické
situace.

o CAK uréeni advokata zrusi, pokud zjisti, Ze ekonomicka situace zZadatele neodtivod-
novala nebo nové neodtivodnuje bezplatné poskytovani pravni pomoci na naklady
statu — advokata pak plati zadatel.

« Cizinec, ktery se nachazi v zafizeni pro zajisténi cizincti nebo v piijimacim stredisku:
« Reditel zafizeni nebo stfediska miize podat CAK podnét, aby ta uréila advokita.

o Urceny advokat prijede do zafizeni a bude k dispozici v§em, kdo potrebuji pravni
radu.

«Komora na zakladé podnétu prihlédne i k jazykové vybavenosti urceného advokata.

Formulafe pro podani Zadosti o advokata: https://www.cak.cz/scripts/detail.
php?id=19163

Zdroj: internet
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Pacientska rada nezahali. Ministerstvo zdravotnictvi
méni v ministerstvo pacientu

Od minulého roku funguje na ministerstvu zdravotnictvi samostatné Oddéleni pod-
pory prav pacientl a Pacientska rada. Pacienti se diky tomu dockali svého mista u
jednaciho stolu a ziskali zaruku, Ze jejich hlas bude na ministerstvu vyslysen.
»Zdravotnictvi zahrnuje mnoho aktérti, pricemz nejdulezitéjsi z nich jsou koncovi
uzivatelé zdravotni péce. Hovoii se o takzvané patient-centered care, tedy péci orien-
tované na pacienta. Zapojeni samotnych pacientd je pfitom zasadni. Rok a pul jsme
proto monitorovali agendu pacientské participace a dosli k zavéru, ze je tieba, aby se ji
ministerstvo vénovalo kontinualné,“ fika Jana Hlavacova, vedouci Oddéleni podpory
prav pacientt, které za timto ucelem vzniklo loni v ¢ervenci pod nameéstkem ministra
pro legislativu a pravo Radkem Policarem.

Ukolem Oddéleni je spolupracovat se zastupci pacientd a zajitovat chod Pacientské
rady. Ta je stalym poradnim organem ministra zdravotnictvi, kterému zprostredko-
vava podnéty od pacientt a jejich pohled na pripravovana opatfeni tim, ze se Gic¢astni
pripominkovych fizenich a vydava stanoviska. Doposud se zapojila do patndcti fizeni,
napriklad k novelizaci hrazeni zdravotnickych prostiedki, kdy byly zohlednény dvé
tretiny z vice nez dvou stovek pripominek.

»Nyni mtizeme bezprostiedné ovlivnit vyvoj pfiprav legislativnich navrhu tak, aby
nova opatfeni byla pro pacienty maximalné prinosna nebo se jich dotkla co nejméné,“
uvedl predseda Pacientské rady Vlastimil Milata ze sdruzeni Diaktiv Czech Republic.

Ministr zdravotnictvi Adam Vojtéch oznacil pacientské organizace za rovnocenného
partnera. ,,Od svého nastupu do funkce kladu velky diraz na to, aby ministerstvo bylo
pacientim maximalné oteviené. Jsem rad, Ze se pacienti naplno zapojuji do pripomin-
kovani navrh, které na ministerstvu vznikaji. Mame tak moznost vytvaret udrzitelné
politiky, které odrazeji pohled na véc o¢ima vsech dotcenych stran ve zdravotnictvi,“
uvedl pro portal Oteviené zdravotnictvi.

Dalsi kompetenci Rady je zfizovani vlastnich pracovnich skupin, které se zabyvaji dil-
¢imi otazkami s ohledem na specifické potieby riznych skupin pacienttl. V soucas-
nosti funguji pracovni skupiny pro zdravotnické prostredky, inovativni 1é¢bu, zdra-
votné-socialni pomezi, dusevni onemocnéni a uzeji zaméfena pracovni skupina pro
celiakii. Rada ma zastoupeni také ve ¢tyfech pracovnich skupinach na ministerstvu
zdravotnictvi a v jedné meziresortni pracovni skupiné.

Ctytiadvacet ¢lentt Rady jmenoval v #{jnu minulého roku tehdejsi ministr zdravotnic-
tvi Miloslav Ludvik z fad zastupct pacientskych organizaci, které splnily podminky
Statutu Pacientské rady, zajistujici legitimitu organizace v zastupovani pacientd, jeji
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nezavislost a vyvazenou reprezentaci pacientd s riznymi diagnézami. Schazet se maji
nejméné Ctyrikrat do roka, ale od uvedeni do funkce zasedli uz pétkrat. ,V oblasti
zdravotnictvi doslo k nékolika vyznamnym novelizacim, takze jsme reagovali na po-
trebu zapojeni pacienttl. Rada mtize zasednout na zadost svych ¢lend, kdykoliv je tie-
ba,“ rika Hlavacova.

O clenstvi se mohly prihlasit samy pacientské organizace. ,,Juto moZznost jsme komu-
nikovali s dostate¢nym predstihem, protoze u kazdé terapeutické oblasti muze fun-
govat vice organizaci. Ve vétsiné pripadi se dokazaly domluvit, ktera z nich bude do
Rady kandidovat a danou diagnoézu reprezentovat. Napriklad u roztrousené sklerozy
sedi v Rad¢ ¢len za mladé sklerotiky, podporovany Unii ROSKA, takze ve vysledku je
zapojeno mnohem vice organizaci,“ vysvétluje Hlavacova a ujistuje, ze Zadna organi-
zace zatim nevyjadrila nespokojenost s tim, Ze by se citila opomijena.

Pacientskou radu zalozil uz ministr Toma$ Julinek v roce 2006. ,,Zjistovali jsme, pro¢
se neudrzela. Praktickym divodem byla absence zazemi - funk¢niho utvaru minis-
terstva, ktery by se vénoval otazce zapojeni pacientt a stabilné zajistoval ¢innost Rady
tak, aby nebyla zavisla na konkrétnim personalnim obsazeni ministerstva. Problema-
tickym se ukazal i vybér jejich ¢lend, protoze neprobihal na zakladé zadnych podmi-
nek. V prvni fadé jsme proto vytvorili defini¢ni kritéria, abychom ur¢ili, kdo miize
byt kompetentnim zastupcem pacientii, a mechanismus pfijimani do Rady pro za-
jisténi reprezentativniho a pokud mozno vyrovnaného zastoupeni pacientt rtiznych
diagnoz,” fika Hlavacova.

Vhodnymi zastupci jsou pacientské organizace, které sdruzuji pacienty se stejnym
onemocnénim a pomahaji jim naucit se s nim zit. Praktické dopady zdravotnické le-
gislativy na Zivoty nemocnych znaji nejlépe. Clenem Rady se proto podle nastavenych
kritérii miize stat zastupce pacientské organizace, ktera je nezavisla, vedena a fizena
pacienty, trva alespon rok a jeji hlavni ¢innosti je pomoc pacientim nebo ochrana
jejich prav.

Pfi stanovovani podminek c¢lenstvi se ministerstvo inspirovalo v zahranici, kde jsou
pacienti pevnou soucasti rozhodovacich procest uz dlouho. ,Velkym vzorem nam
bylo Némecko, Francie a mezinarodni organizace jako Evropské pacientské férum,
Svétova asociace pacientskych organizaci ¢i Evropska lékova agentura. Vychazeli jsme
také z definice pacientské organizace, kterou navrhla Koalice pro zdravi. Abychom pak
ovérili, zda je zahrani¢ni praxe aplikovatelna na tuzemské podminky, svolali jsme dvé
velka zasedani, kde jsme s pacientskymi organizacemi diskutovali o jejich roli, ¢innosti
a cilech,” popisuje Hlavacova.

Podle naméstka Radka Policara je pro posileni role pacientd v systému zdravotnictvi
nutnd zména zptsobu fungovani pacientskych organizaci. ,Casto jde o dobrovolné
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spolky vedené samotnymi pacienty nebo pecujicimi osobami v jejich volném case a
bez naroku na odménu. Pacientské organizace je proto potreba profesionalizovat a

7 <«

vytvorit jim zazemi pro lepsi fungovani,“ uvedL

Ministerstvo proto pracuje na grantovych schématech, aby mohlo dostate¢né doplnit
rozpoctovy kola¢ pacientskych organizaci z vefejného financovani, jejich zastupcim
poskytuje relevantni informace pfi pravidelnych setkanich a prostfednictvim webové-
ho portalu https://pacientskeorganizace.mzcr.cz/ a podporuje systematické vzdélavani
v oblasti slozité zdravotni politiky pomoci online seminaiti a material.

Kromé nestabilnich podminek existence pacientskych organizaci je nedostatkem sou-
¢asného systému absence pravni definice toho, kdo miize pacienty reprezentovat. Le-
gislativni zakotveni by pacientskym organizacim umoznilo byt soucasti dalsich proce-
st a usnadnilo naplnovani jejich ¢innosti. ,,V fijnu udélame po roce fungovani Rady
revizi jeji ¢innosti a toho, zda se nastavena kritéria v praxi osvédcila. Uz nyni ale pra-
cujeme na tom, abychom do konce léta pripravili definici pacientské organizace, ktera
by méla byt soucasti novely zdkona o zdravotnich sluzbach,” slibuje Hlavacova.

Zdroj: internet

Zkontrolovat si Udaje pro budouci dlichod muze
kdokoliv. Kazdoroéné tak ucini pres 200 tisic lidi

Do konce kvétna méli zaméstnavatelé povinnost odeslat Ceské spravé socidlniho za-
bezpeceni (CSSZ) evidenéni list déichodového pojisténi (ELDP) za rok 2017. Lze si
overit, zda zaméstnavatel povinnost splnil? Ano, zkontrolovat si, zda mate tdaje ne-
jen za lonsky rok, ale v zasadé za celou pracovni minulost v poradku zaevidované, je
snadné. Jednim ze zptisobti je pozadat CSSZ o zasldni informativniho osobniho listu
dichodového pojisténi (IOLDP). Jen za lonsky rok ho na zakladé zadosti obdrzelo
celkem 105 060 lidi.

Bez ohledu na to, zda vam do dtichodu zbyva dvacet, patnact, deset nebo jen pétlet, své
tzv. diichodové konto (pfesnéji: idaje o svém diichodovém pojisténi) mizete mit pod
kontrolou. O vyhotoveni informativniho osobniho listu diichodového pojisténi miize
totiz CSSZ pozadat kazdy, a to jednou za kalendaini rok. Obdrzi ho zdarma. Tento
prehled obsahuje vycet a soucet dob dichodového pojisténi (odpracovanych let), pri-
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padné nahradnich dob pojisténi (napf. dobu vedeni v evidenci uradu prace), uloze-
nych v evidenci CSSZ. Jsou v ném rovnéz uvedeny vydélky (vymétovaci zaklady), ze
kterych bylo odvedeno pojistné na socialni zabezpeceni, a vylouc¢ené doby (napt. doba
docasné pracovni neschopnosti) od roku 1986. Piehled zaroven uvadi informaci o do-
bach neevidovanych, tzn. o dobach, ke kterym CSSZ nem4 v evidenci zadny doklad.
Pokud v ném lidé objevi nedostatky, mohou je vcas zacit resit.

Z&dost lze podat pisemné i elektronicky. Pisemnd zddost (formou dopisu &i s pouzi-
tim tiskopisu ,,Zddost o zasldni informativniho osobniho listu dichodového pojisténi
dostupného na webu CSSZ) se zasil4 na adresu CSSZ, Odbor spravy tudajové zdkladny,
Kiizova 25, 225 08 Praha 5. Musi obsahovat rodné ¢islo Zadatele, jméno, pfijmenti, rod-
né ptijmeni a adresu, na kterou mé byt prehled zaslan. Zadost lze zaslat také e-mailem
podepsanym uznavanym elektronickym podpisem na adresu e-podatelny posta@cssz.
cz nebo datovou zpravou do datové schranky CSSZ ID: 49kaiq3; dale vyuzitim online
sluzby ePortlu CSSZ.

Muzi ro¢niku narozeni 1957 a Zeny narozené v roce 1960 letos zadat nemusi, prehled
obdrzi automaticky

Lidem pteddichodového véku CSSZ piehledy ,,diichodového konta“ letos na podzim
opét zasle automaticky, aniz by museli zadat. V letosnim roce je do dopisnich ¢i da-
tovych schranek dostanou muzi narozeni v roce 1957 a zeny narozené v roce 1960, tj.
priblizné sto tisic lidi. Tento servis pro klienty zajisti CSSZ jiz poctvrté. I ti, ktefi podle
svych slov dfichod piili§ ,nefesi€ si diky CSSZ budou moci ptedem zkontrolovat a
ovérit, zda budou mit pro narok na starobni dichod dostatecny pocet let.

Je tieba védét, ze doklady o nékterych dobach CSSZ ve své evidenci standardné nema.
Zejména jde o dobu studia, obdobi péce o déti, doby vydélecné ¢innosti v ciziné aj.
Pfesto maji pro dichod vyznam. Zpravidla se doklddaji az pfi zadosti o diichod. Po-
kud si ob¢an nent jisty, jak pripadna ,,prazdnd mista“ v prehledu dob pojisténi dolozit,
kde ziskat chybéjici doklady nebo zda dokumenty, které ma, budou dostacujici, 1ze
doporucit, aby se obritil na okresni spravu socialniho zabezpeceni, klientské centrum
pii prazském usttedi nebo call centrum CSSZ, kde odbornici poradi a poskytnou kon-
krétni pomoc. Také vysvétli, které doklady CSSZ miize zaevidovat v predstihu a které
je tfeba predlozit az pri sepisovani zadosti o dichod.

Zdroj: CSSZ
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Cestova

Na prazském Letisti Vaclava Havla budou moci
bezplatné parkovat také drzitelé prikazi ZTP

To, ze na velkém mnozstvi parkovist mohou drzitelé prikazia ZTP a ZTP/P parkovat
bezplatné je znamy fakt. Na parkovistich letisté Vaclava Havla v§ak mohou bezplatné
parkovat pouze drzitelé pritkaziti ZTP/P, to se ale v nejbliz§ich dnech zméni.

Na jednotlivych parkovistich u letisté Vaclava Havla jsou vyhrazena mista pro drzitele
prikazti ZTP nebo ZTP/P, bezplatné parkovani ale maji pouze postizeni, kterym byl
ptizndn priikaz s priivodcem, coZ neni na jinych parkovistich v CR bézné.

Z vyjadreni mluv¢i letisté Mariky Janouskové ale vyplyva, Ze brzy budou moci bezplat-
né parkovat také drzitelé prikaza ZTP:

»Nové skute¢né budeme poskytovat zdarma i parkovani pro drzitele ZTP, nejen ZTP/P,
a vyhrazena mista tedy budou slouzit pro drzitele obou typu pritkazi. Tato zména je
jiz ptipravena, jakmile dobéhnou nutné doprovodné procesy, bude plné v provozu.
Planujeme ji realizovat cca na zacatku cevence 2018.

Zdroj: internet

Cestovani po zeleznici pro invalidni ddchodce ve
1. stupni

Jak je to nové se slevami pfi cestovani po zeleznici pro ptijemce invalidnich dichodi
III. stupné a drzitele prukazi OZP? Pokud jde o prtikazy ZTP a ZTP/P, je sleva na
jizdném ve véech dopravnich prostfedcich vefejné hromadné dopravy 75 % u drzitelt
prikazu ZTP, u prikazu ZTP/P je sleva stejnd, v tomto pripadé ale zaroven neplati
zadné jizdné s vyjimkou mistenky privodce této tézce postizené osoby. Tyto slevy jsou
stanoveny v § 36 odst. 2 zdkona ¢. 329/2011 Sb., o davkach pro osoby se zdravotnim
postiZzenim.

Do 31. srpna 2018 nebyla poskytovana diichodciim (ani tém s invaliditou III. stupné)
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74dnd vyhoda v oblasti jizdného. Ceské drahy poskytovaly této skupiné cestujicich
svou komer¢ni slevu IN Dichodce.

Od 1. za¥i 2018 zavadi CR ve zvlastnim jizdném, které je regulovano cenovym vymé-
rem Ministerstva financi CR, novou kategorii cestujicich, a to ,Cestujici 65+ Této
skupiné cestujicich bude nové poskytovana sleva 75 % z obycejného (plného) jizdného
ve 2. vozové tFidé. Z tohoto diivodu ptistoupily Ceské drahy k ukonéeni aplikace IN
Dtichodce a svym zdkaznikiim se rozhodly vyplatit pomérnou ¢astku za nemoznost
dalsiho vyuziti této slevové aplikace.

vvvvv

nedosahli véku 65 let. Ceské drahy se témto cestujicim rozhodly poskytnout komeréni
slevu na porizeni slevové aplikace IN 50 D za zvyhodnénou cenu pro cestovani v 1.1 2.
tridé se slevou 50 % z obycejného jizdného.

Cituji z tarifu, kde je uvedeno, které skupiny cestujicich maji na IN 50 D narok:

»Aplikace IN 50 D je urcena pro cestujici do 65 let, kteri pobiraji diichod starobni nebo
invalidni pro invaliditu 3. stupné nebo osoby ve véku 60 - 65 let, které pobiraji vdovsky
¢i vdovecky diichod. “

,Zadatel mladsi 65 let (do dne, ktery predchézi dni 65. narozenin) je povinen pri po-
ddni zddosti predloZit navic Rozhodnuti o priznani diichodu nebo Rozhodnuti 0 zmé-
né diichodu/Ozndmeni o hromadné tpravé diichodu nebo ustrizku postovni poukdz-
ky Diichody - vyplatni doklad, ne starsiho nez jeden mésic, nebo potvrzeni o pobirdni
diichodu.”

»Pokud je diichod vypldcen v zahranici, predloZi Zadatel do ceského jazyka prelozené
a uredné ovérené potvrzeni o pobirdni diichodu. Tato podminka se nevztahuje na po-
tvrzeni vystavend ve slovenském jazyce.“

Aplikaci IN 50 D Ize zakoupit za 550,- K¢ s platnosti na 1 rok nebo za 1 490 K¢ s plat-
nosti na 3 roky.

Vy3e uvedené slevy IN 50 D viak plati pouze u dopravce Ceské drahy a.s. Jestli se pii-
poji i dalsi dopravci neni dosud znamo.

Zpracoval: Mgr. Michal Simtinek
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Spolecnost C-M-T je spolek, zaloZzeny v cervnu 1999.

Cilem cinnosti Spolecnosti je obhajoba, prosazovani a naplfiovani zajma a
potieb zdravotné postizenych osob s onemocnénim Charcot - Marie - Tooth v
souéinnosti s organy statni spravy a samospravy v CR i mezinarodnimi
institucemi.

Spole¢nost zejména:
¢ zlepSuje informovanost rodin, odborné i laické vefejnosti o problematice CMT,
® porada konference, seminéarfe a edukacné - rekondi¢ni pobyty osob s onemoc-
nénim CMT, jejich rodin a pratel,
e vydava periodické i neperiodické publikace, tykajici se onemocnéni CMT nebo
¢innosti Spolec¢nosti,
¢ shromazduje finan¢ni prostfedky nutné k ¢innosti a rozvoji Spole¢nosti,
* spolupracuje s |ékafi a dalsimi odbornymi pracovniky ve zdravotnictvi a socialni
oblasti,
® zajistuje osvétovou a poradenskou ¢innost a souvisejici sluzby pfi vyrovnavéni
prlezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim ve vSech oblastech Zivota spolec-
nosti,
® navrhuje orgdnim statni spravy a samospravy potrebna legislativni ¢i jind opat-
feni ve prospéch osob se zdravotnim postizenim a posuzuje navrhy opatreni, zpra-
cované a predlozené jinymi orgény ¢i institucemi, které se tykaji Zivotnich podmi-
nek osob se zdravotnim postizenim.

Choroba Charcot-Marie-Tooth neboli CMT je dédi¢na neuropatie, kterd postihu-
je v Ceské republice asi 4 tisice osob. CMT je roziitena celosvétové, vyskytuje se
ve vSech raséach a etnickych skupinach. Pfestoze byla objevena jiz roku 1886 tremi
[ékari (Jean-Marie Charcot, Pierre Marie a Howard Henry Tooth), zlstavaji priciny
nékterych forem choroby dosud neobjasnéné. U pacientd s CMT se postupné zhor-
Suje hybnost dolnich a posléze i hornich koncetin, jako nésledek poskozeni jejich
perifernich nerva. Svaly na periferii koncetin sldbnou, protoze je postizené nervy
dostate¢né nestimuluji. Dale dochazi ke zhorSovani funkce senzitivnich nervd, které
zprostredkovavaji vnimani bolesti, doteku, hluboké citlivosti atd. Na rozdil od sva-
lovych dystrofii, pfi nichz je postizena svalova tkan, choroba CMT postihuje nervy,
které svaly inervuji. CMT neni smrtelné onemocnéni a nijak nezkracuje ocekavanou
délku Zivota, vede vsak nezfidka k invalidité pacienta.
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