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5. AMBULANTNI STACIONARNI PECE

Ambulantni Ié€ebna a preventivni péce ve zdravotnickych a nezdravotnickych zafizenich.

Specializovana ambulantni péce poskytovana diferencované uzivatelim vsSech typl navykovych latek, patologickym hraéim a lidem trpicim
obdobnymi poruchami. Sestava zejména z komplexni diagnostiky, individualni a skupinové psychoterapie, poradenstvi, socialni prace,
farmakoterapie, socioterapie, rodinné terapie a edukace pfibuznych osob pacienti/klientl. Cilovou skupinou jsou osoby, které trpi navykovymi
poruchami nebo jsou jimi ohrozeny. Dal§imi vyuzivanymi lééebnymi metodami dle specifickych potfeb pacienti/klientd mize byt napfr.
detoxifikace v domacim prostredi. Péce je doplnéna o strukturované programy dennich, popf. noénich ¢i odpolednich stacionarti v délce 3-4
mésice.

Poznamka: Tento standard napliiuje pozadavky odborné zpusobilosti ambulantni 1éEby a rozSifuje je o pozadavky na strukturované stacionarni programy.

Bodovaci

. Zdroje
stupnice

Cislo | Popis standardu

5.1 Charakteristika sluzby a cilova populace

V komplexnim systému péce muze sluzba navazovat na vSechny ostatni typy sluzeb a mlze byt také prvni
pacientovou/klientovou adiktologickou sluzbou, pfedchazi dolécovacim programim, stfednédobé ¢&i dlouhodobé
ustavni 1&é¢bé, zpravidla i dalSim druhtiim sluzeb. Sluzba je vétSinou nizkoprahova. Na rozdil od sluzeb kontaktnich
center se v ni obvykle vyzaduje, aby pacient/klient nebyl akutné pod vlivem navykovych latek. Zpravidla v ni
neprobihd vyména injekéniho materidlu. Ambulantni adiktologickéd péce je doplnéna intenzivnimi strukturovanymi
511 programy, které jsou poskytovany formou denniho, popfipadé nocniho stacionére. POP, RV
Sluzba je soudasti komplexniho systému péce v plsobnosti jedné organizace, pfipadné funguje jako samostatna
organizace s funkéni provazanosti na dalSi odborna zafizeni a organizace. Jde o zafizeni zdravotnich a/nebo
socialnich sluzeb. Statut zdravotnického zafizeni je Zadouci.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnym standardem 1.3.

Cilova skupina: Osoby experimentujici s navykovymi latkami, problémovi uzivatelé navykovych latek, zavisli

motivovani i nemotivovani k abstinenci, absolventi ambulantniho ¢&i Ustavniho 1éCeni, patologicti hraci a osoby A : POP, ODP/K,
. . . g : e v ex o X ZASADNI

s problematikou nelatkovych zavislosti, rodinni pfislusnici a partnefi téchto cilovych skupin. Rz, VP

Doporuéeni k u€asti ve strukturovanych programech z jinych zafizeni je vhodné, ale neni nezbytné

5.1.2

5.2 Personalni a provozni zabezpeceni a zplisob fungovani tymu
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521

Rizeni: Sluzba je odborné Fizena kvalifikovanym pracovnikem, s praxi minimalné 3 roky v adiktologickych
sluzbach typu Ié€by, ve skupinové nebo individualni psychoterapii, v rodinné terapii nebo v obdobném typu
sluzeb. Formalni pozadované vzdélani vedouciho je vysokoskolské ve zdravotnickém, psychologickém, socialnim
Ci pedagogickém sméru.

Poznamka 1 — doporuéeni: Doporucéuje se, aby vedouci mél magistersky stuperi vysokoSkolského vzdélani a
absolvovany psychoterapeuticky vycvik se sebezkuSenostni ¢asti.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnym standardem 2.4.

ZASADNI

RV, PA

5.2.2

Terapeuticky tym je multidisciplinarni vzhledem k povaze problému a specifickym charakteristikam
pacientu/klientl a je také multidisciplinarné vzdélavan (pozn.2)

Vybér pracovnik( se fidi nasledujicimi kritérii v oblasti vzdélani, specializovanych vycvik( a praxe.
Vzdélani: Minimalni vzdélani je vy$Si odborné. Oblast vzdélani — zdravotnickd, psychologicka, sociélni,
pedagogicka nebo v pfibuznych oborech.

Specializované vycviky: Psychoterapeuticky vycvik se sebezkusenostni ¢asti u vétsiny ¢len tymu.

Praxe: Alespon rok praxe v oblasti [é€by navykovych poruch nebo obdobném typu sluzeb — poradenskych,
terapeutickych.

Poznamka 2 - vyklad: Terapeuticky tym je multidisciplinarni tehdy, kdyz v ném jsou zastoupeni odborni
pracovnici alespon tfech druht profesi (napr. zdravotnicti, socialni a pedagogicti pracovnici). Multidisciplinarnim
vzdélavanim se rozumi vzdélavani v téch sdilenych oblastech obort ¢lent tymu, které jsou pro odbornou péci ve
sluzbé relevantni.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnymi standardy 2.5., 2.15.

PA, RZ, RV
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5.2.3

Sluzba stanovuje postup, jak zajituje v tymu sdileni informaci o pacientech/klientech a o provoznich
zalezitostech. Postup minimalné zahrnuje: Zplsob pfedavani sluzby mezi pracovniky, pravidla pro pribéh porad a
tymovych konferenci a pro Uu¢ast na nich.

Tymové porady probihaji minimalné jednou tydné, tymové konference minimalné &tyfikrat roéné. Zapisy jsou
pfistupné véem ¢lenim tymu.

Sluzba tyto postupy dodrzuje.

Poznamka 3 - vyklad: Tymova konference je obvykle celodenni setkani vSech &lent terapeutického tymu, jehoZ
soucasti byva odborny program zaméreny na urcité téma souvisejici s aktualni situaci e sluzbé, ¢i s praci ve

zafizeni, k naplriovani standardi odborné péce, k aktualizaci pravidel ¢i operaéniho manualu apod.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnymi standardy 2.11, 5.2.

POP,RV,RZ

524

Zabezpeceni provozu: V zavislosti na charakteru programu, s pevnou provozni dobou, ktera vychazi mimo jiné
z potfeb cilové skupiny. Sluzba pisemné stanovuje pro strukturované programy pevny provozni rezim, kterym se
fidi.

KFrizovy odkaz: Souvisi s obecnymi standardy 1.9., 5.2.

ZASADNI

POP, DP, RV,
Rz

5.2.5.

Strukturovaného programu se vzdy u€astni nejméné jeden ¢len terapeutického tymu. Sluzba pisemné stanovuje,
jakym zplsobem provoz personalné zabezpecuje. Stanovenymi postupy se fidi.

POP, DP, RV,
RZ, RP/K

5.3 Vstup do sluzby, souhlas/dohoda/smlouva o poskytnuti sluzby

53.1

Lékarské vySetfeni: Ve zdravotnickych zafizenich se psychiatrické vySetfeni a orientaCni somatické vysetreni
provadi u kazdého pacienta/klienta, v jinych odbornych zafizenich se provadi nebo zajistuje v indikovanych
pripadech.

Sluzba ma stanoveny indikace, ktera vstupni vySetfeni vyzaduje €i provadi pfed pfijetim a pfi nastupu do
strukturovaného programu. Vstupni vySetfeni se provadi s cilem stanovit zavaznost psychickych a somatickych
komplikaci a vhodnost indikace pro stacionarni formu lé&by. Potfebna vySetfeni v nezdravotnickych zafizenich
jsou dostupna.

Poznamka 4 - vyklad: Dostupnost u nezdravotnickych zafizeni neznamena, Ze lékarské vySetfeni zajistuje napr.
tim, Ze zaméstnava lékare. Sluzba ma k dispozici prehled o lékarské péci v misté, ktery neustale aktualizuje. Je
schopna predat klientm kontakty na praktické Iékare a specialisty a vystavit patficna doporuceni. Postup
komplexniho zhodnoceni mizZe sluzba stanovit napr. jinak pro kratkodobé a jinak pro dlouhodobé intervence.

ZASADNI

ODP/K, RZ,
RP/K
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5.3.2.

Dalsi vySetfeni jsou zajisténa v indikovanych pfipadech s cilem stanovit zavaznost somatickych a psychiatrickych
komplikaci pro posouzeni vhodnosti a indikace specifického zplsobu I1é¢by nebo jiné odborné péce.

Poznamka 5 - vyklad - doporuéeni: Sluzba stanovuje nezbytna lékarska vySetreni pacienti/klientt
strukturovaného programu. Jsou to zpravidla: a) Psychiatrické a somatické vysSetieni, b) toxikologické vySetfeni
moce, c) zakladni laboratorni vySetreni, d) vySetfeni HIV, hepatitid a pohlavné pfenosnych onemocnéni, e) v
pfipadé potfeby vySetreni na graviditu a dalsi odborné vykony.

POP,RV,RZ,
ODP/K

533

Anamnestické udaje jsou odebirany kvalifikovanym pracovnikem pfi prvnim kontaktu s pacientem/klientem a

pribézné doplfiovany podle potieb 1éEebného procesu.

Poznamka 6 - doporuceni: Nedoporucuje se odebirat anamnestické tidaje pouze pomoci dotazniku
vyplriovaného pacientem/klientem.

ODP/K, RZ,
RP/K

534

Zhodnoceni stavu pacienta/klienta, jehoz soucasti je zhodnoceni psychosocialniho fungovani pacienta/klienta
(v€etné rodinného zazemi, pracovni anamnézy, pravniho postaveni atd.) a stanoveni avodniho planu odborné
péce se provadi bez zbyte¢nych odkladd, pfi nejbliz§i mozné prileZitosti.

Konkrétni postup, Ihdty provedeni a zplsob dokumentovani komplexniho zhodnoceni stanovuje sluzba pisemné
s ohledem na druh a pribéh péce. Sluzba se stanovenym postupem Fidi.

Poznamka 7 - vyklad: Sluzba stanovuje postup pro komplexni zhodnoceni pacienta/klienta strukturovaného
stacionarniho programu..

POP,RV,RP,
ODP/K

535

Zakladni pravidla IéCby jsou zpracovana pisemné a ve srozumitelné podobé pfistupna pacientiim/klientim.
Definuji kliCové situace, pfi jejichz poruseni dochazi zpravidla k pferuseni IéCby, a stanovi postup pfi poruseni
jinych pravidel. Pacient/klient je pfi vstupu do 1éCby s pravidly IéEby prokazatelné seznamen. Pravidla jsou mu
k dispozici po celou dobu léCby.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnymi standardy 1.11, 1.12, a 3.3.

POP, DP, RV,
RP/K

5.3.6

Sluzba uzavira se zajemci o sluzbu dohodu/smlouvu o poskytovani sluzby, ktera mize mit podobu informovaného
souhlasu. Sluzba pfitom vychazi z pozadavkl pro ni zavaznych pfedpist a ty dodrzuje.

Poznamka 8 - vyklad: Zarizeni socialnich sluzeb se ridi zakonem o socialnich sluzbach, ve zdravotnickych
zarizenich je obvykly informovany souhlas.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnymi standardy 1.13, 3.5.

ZASADNI

ODP/K, RV,
RP/K, DP
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5.4 Odborna péce, vedeni dokumentace

541

Kontaktni prace: Prvni kontakty jsou zaméfeny na vytvofeni ddvéry mezi pacientem/klientem a pracovniky sluzby,
na motivaci ke zméné rizikového chovani a pfijeti Ié¢ebného planu.

RV,RP, RP/K

54.2

Zakladni poradenstvi: Je nedilnou souéasti ambulantni Ié€ebné preventivni péce. Tyka se zdravotniho a
psychického stavu pacienta/klienta, zdravotnich a socialnich rizik spojenych s uzivanim drog a minimalizace
téchto rizik, moznosti 1&é¢by, rehabilitace a socialni reintegrace, informaci o lé¢ebnych a jinych odbornych
zarizenich, ziskavani motivace a doporu€ovani do pfislusnych zafizeni, poradenstvi pfed a po testovani na HIV a
hepatitidy.

POP, DP,
ODP/K, RP

543

Zakladni zdravotni péc¢e: Ve zdravotnickych zafizenich je provadéna lékafem nebo kvalifikovanou zdravotni
sestrou u béznych somatickych komplikaci. Nezdravotnicka zafizeni pomahaji pacientim/klientdm vyuzivat
dostupny systém zdravotni péce v dané lokalité.

Sluzba pisemné stanovuje, jakym zplsobem to provadi a stanovenym postupem se fidi.

Poznamka 9 - vyklad: Dostupnost u nezdravotnickych zafizeni neznamena, Ze lékarské vysetreni zajistuje napr.
tim, Ze zaméstnava lékare. Sluzba ma k dispozici prehled o lékarské péci v misté, ktery neustale aktualizuje. Je
schopna predat klientiim kontakty na praktické lékare a specialisty a vystavit patfiéna doporuceni.

POP, DP,
ODP/K, RP

54.4

Farmakoterapie slouzi k ovlivnéni zakladniho onemocnéni, k 1éEbé psychickych a somatickych komplikaci,
komorbidity a ke zvladani syndromu z vysazeni navykové latky. Provadi ji vyhradné 1ékaf podle pfisluSnych
predpisu a zasad spravné lécebné praxe.

V nezdravotnickych zafizenich je mozné vydavat vybrané Iéky, jako napf. Antabus. Déje se tak na Zadost
pacienta/klienta, vyhradné s védomim jeho oSetfujiciho Iékafe a na jeho doporuceni. Konkrétni postupy v oblasti
farmakoterapie v nezdravotnickém zafizeni sluzba stanovuje pisemné a stanovenymi postupy se fidi.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnym standardem 4.8. Pokud ve sluzbé pfedepisuje Iékaf substituéni medikaci,
potom musi byt splnény nasledujici polozky specialniho standardu 9. Substituéni Ié¢ba: 9.1.3,9.1.4, 9.4.2,9.4.11
a9.6.1.

ODP/K
RV,RZ

545

Socialni prace: Cilem je socialni zaclenéni pacienta/klienta (napf. v oblasti rodinnych vztahd, bydleni, studia,
zaméstnani), k diléim cildm patfi stabilizace socialnich podminek pacienta/klienta pro jeho Ié€eni a nasledny
Zivot.

ODP/K
RV,RZ, RP/K

5.4.6

Prevence relapsu se provadi u vSech pacientd/klientd, je neoddélitelnou sou¢asti programu.
SluZba mé pisemné stanoveno, jak principy prevence relapsu v programu uplatiiuje. Uvedenymi postupy se
sluzba Fidi.

ODP/K
RV,RZ, RP/K
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54.7

Individualni Ié€ebny plan: Je zpracovan po zhodnoceni stavu pacienta/klienta s ohledem na individualni
podminky, zavaznost onemocnéni, pfitomnost komplikujicich faktor(i v oblasti somatické i psychosocialni. PInéni
I[éCebného planu je spolec¢né s pacienty/klienty pravidelné hodnoceno a plan je pravidelné revidovan v zavislosti
na pribéhu a frekvenci kontaktu s pacientem/klientem.

Konkrétni Ihtty pro hodnoceni a revizi planu a zplsob jeho dokumentovani stanovuje sluzba pisemné s ohledem
na zpuUsob spoluprace s jednotlivymi druhy pacientd/klient( (napf. jinak pro kratkodobé intervence, dlouhodobé,
podle intervalll navstév — tydné, mési¢né apod.), pro pacienty/klienty strukturovanych programt minimalné 1x
mésicné. Sluzba se stanovenym postupem Fidi.

Poznamka 10 - doporuceni: Pri hodnoceni pinéni Ié¢ebného planu se ovéruje, zda cile a tkoly stanovené v
planu klienti pini a do jaké miry. Ovéruje se tim mimo jiné, zda tkoly byly vhodné formulovany, zda jsou realné. Z
toho pak plyne potieba plan revidovat, tzn. formulovat tkoly nové, upravovat terminy plnéni apod.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnym standardem 4.4., 4.5.

ZASADNI

ODP/K, RV,
Rz

54.8

Monitorovani [é€ebného procesu: Kazdy pacient/klient ma ur¢eného kvalifikovaného pracovnika (“garant”, “klicovy
pracovnik”), odpovédného za vedeni pfipadu, ktery pravidelné hodnoti stav pacienta/klienta a pInéni lé¢ebného
planu a pisemné o tom provadi v pfiméfenych intervalech zaznam v dokumentaci pacienta/klienta (epikriza v
dekurzu apod.).

Konkrétni intervaly pro zaznamenavani v dokumentaci stanovuje sluzba pisemné s ohledem na zpUsob
spoluprace s jednotlivymi druhy pacientl/klientd (napf. jinak pro kratkodobé intervence, dlouhodobé, podle
interval(l navstév — tydné, meésicné, jinak pro strukturované programy apod.). Sluzba se stanovenym postupem
fidi.

Poznamka 11 - vyklad: Epikrizou se mini popis aktualniho vyvoje pfipadu, pfipadné shrnuti dosavadniho vyvoje.
Garant (klicovy pracovnik) svého klienta sleduje soustavné, dokumentuje ddlezita fakta a konzultuje s vedoucim.
Kazdy pacient/klient méa byt probiran miniméalné 1x za 14 dni na tymové poradé.

POP, ODP/K

54.9

Strukturované aktivity: Kazdy pacient/klient se u€astni programu v minimalnim rozsahu 15 hodin strukturovanych
aktivit tydné (rozdélenych alespori do 5 dnu v tydnu), v odpolednich stacionafich v minimalnim rozsahu 9 hodin
(rozdélenych alespon do 3 dnu v tydnu).

Poznamka 12 - vyklad: Za aktivity strukturovaného programu nelze povaZovat prosté ambulantni kontroly,
doplrikovou pracovni ¢innost, doplrikové sportovni a kulturni programy.

POP, RV, DP
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Denni a tydenni rezim strukturovaného programu je pisemné& zpracovan formou srozumitelnou a pfistupnou

pacientim/klientdm. Zahrnuje rozvrh strukturovanych aktivit, je soucasti kazdého individualniho Ié¢ebného planu. POP, DP,
5.4.10 ODP/K, RP/K,

KFizovy odkaz: Souvisi se standardem 5.4.9. VP

Pravidelna a nahodna toxikologicka vySetfeni na pfitomnost metabolitll navykovych latek v téle jsou provadéna u

vSech pacientt/klient( strukturovaného programu.

Sluzba stanovuje postup vysetfeni, ktery je zpracovan s ohledem na zajisténi bezpec¢ného bezdrogového

prostfedi programu a na zachovani dlstojnosti vySetfovanych pacienti/klienta. POP, RZ,
5411 RP/K, DP

Poznamka 13 - doporuceni: Na podkladé pozitivniho vysledku screeningového vySetreni jednou metodou se

nedoporucuje Cinit zavaZzna rozhodnuti, jako napr. propoustét klienty ze zarizeni pro poruseni abstinence,

doporucuje se ovéreni jesté jinou metodou (napr. imunoanalyzu doplnit chromatografii apod.).

Soucasti pravidel strukturovaného programu je i zabezpeceni pomoci v pfipadé krizi. Sluzba stanovuje, jak a

jakymi zdroji bude pacientim/klientim zajisténa krizova intervence. POP. DP. RV
5.4.12 T

Poznamka 14 — vyklad, doporuéeni: Z praktickych a hospodarnych ddvodd Ize vyuzivat i dostupnych acéinnych RZ

zdroju mimo sluzbu.

Skupinova terapie je zakladnim terapeutickym prostfedkem, jeji postupy a cile jsou adekvatni délce programu a

potfebam pacienta/klienta.

. . _ e e e ex . . . POP, DP, RV,

5.4.13 | Poznamka 15 - vyklad: Adekvatnim cilem tfimésicniho programu nemuze byt napriklad zména osobnosti nebo R7

Uplna uprava zavazné psychopatologie. Skupinova terapie ma byt vhodné doplfiovana jinymi strukturovanymi

aktivitami (napf.: relaxaci, edukativnimi programy, socialnim uenim, arteterapii, gender programy, péce o déti

pacienti/klientd, dale doplrikovymi aktivitami - kluby, pracovni ¢innost, kultura, sport atd.).

Prace s Cleny rodiny a partnery: provadéna s ohledem na individualni podminky pacientd/klientd individualni nebo

skupinovou formou s cilem poskytnout orientaci v problému v problému zavislosti, emo¢ni a socialni podporu,

mobilizovat zralé chovani a zachovat zakladni fungovani rodiny. Ve strukturovaném programu je provadéna vzdy,

kdy je to vhodné a mozné. POP, DP, RV,
5.4.14 RZ

Poznamka 16 - vyklad: ,Rodicovska skupina® (pfesnéji skupina pro rodinné prislusniky, nemusi se jednat pouze

o rodi¢e) ma v zasadé podplrny a edukacni charakter, nepfedpoklada se, Ze bude Fesit individualni psychologické

a psychopatologické problémy.

Nasledna péce po probéhlé [é€bé je provadéna s cilem zajistit stabilitu stavu pacienta/klienta v béZznych Zivotnich POP. RV. RZ
5.4.15 | podminkach. Provadi se zejména tam, kde v dané lokalité neni dostupna specializovana sluzba nasledné péce / ODP,/K F,QP/K,

doléCovaci program.
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5.4.16

Vedeni dokumentace: Individualni dokumentace (chorobopis/osobni spis) pacienta/klienta eviduje podrobné
IéEebny proces. Vedle toho je podrobné zaznamenavan pribéh spolecnych strukturovanych aktivit (zapisy ze
skupin apod.). Veskera dokumentace s osobnimi Udaji je duvérna a zabezpecena proti zneuziti.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnym standardem 4.3.

ZASADNI

ODP/K, VP

5.5 Ukonéovani sluzby, pripadné jeji preruseni, plan nasledné péce

551

Ukonceni a pferuseni sluzby je planovano s cilem zabezpecit vhodnou naslednou péci.

Postup ukoncovani &i preruseni sluzby je blize pisemné specifikovan s ohledem na mistni podminky a skladbu
pacientl/klientd. Uvedeny postup mimo jiné zahrnuje pravidla pro moznost opakovaného vyuziti sluzby,
propusténi z divodu poruseni pravidel a vydavani predbézné propoustéci zpravy. Uvedenym postupem se sluzba
fidi.

Poznamka 17 - vyklad: V misté mize existovat dolééovaci zafizeni, kam Ize pacienty/klienty pfedavat. Jinde
sluzba sama zajistuje i dolé¢ovani a mize pacienty/klienty nejdriv pfipravit k Gstavni IéCbé a po ni je zase prevzit
do své péce. Toto a podobna specifika je tfeba popsat konkrétné pro danou sluzbu.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnym standardem 4.9.

ODP/K, RP/K,
RV, RZ

5.6 Pro

stiedi, materialné-technické zazemi, minimalni bezpeci

56.1

SluZzba ma k dispozici konzultaéni mistnosti pro individualni rozhovory a mistnost pro skupinovou terapii, ktera je
dostate€né velka, aby mohli €lenové skupiny sedét tak, aby se navzajem vidéli a slySeli.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnym standardem 6.1.

VP, RP/K

5.6.2

Sluzba pisemné jednoznacéné definuje rizikové situace v priibéhu poskytovani sluzby, postupy v téchto situacich a
zpusob jejich evidence. Témito pravidly se fidi.

KFizovy odkaz: Souvisi s obecnym standardem 6.7.

POP, DP, RV,
RP
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5.7 Hodnoceni kvality, bezpe€i a efektivity

571

Pravidelné jsou vyhodnocovany kvalita, bezpeci a efektivita odborného programu.

Kvalita, bezpecéi a efektivita sluzby jsou hodnoceny minimalné ve vztahu k nasledujicim kritériim:

a) Pocet a struktura vykonu a pacientt/klientd,

b) napInéni kapacity strukturovaného programu,

c) ¢etnost mimoradnych udalosti a rezimovych komplikaci,

d) navstévnost otevienych skupinovych forem prace, jako jsou skupiny pro rodie a partnery nebo pfipravné-
motivacni skupiny

e) Cetnost asnych vypadnuti z Ié€ebného planu a ze strukturovanych aktivit,

f) Cetnost uspé&sné dokoncenych Ié¢ebnych pland,

g) katamnestické sledovani pacientl se zjistovanim poctu abstinujicich a event. navstévujicich dalsi programy (1,
2, 3 roky).

Nezbytny je prlbézny rozbor a hodnoceni tc¢innych faktord a komplikaci programu a p¥ipadova prace na
poradach a pfi supervizi.

Krizovy odkaz: Souvisi s obecnymi standardy 7.1, 7.2.

POP, DP, RV,
Rz

Bodovy soucet: Celkovy pocet standardil je 33, maximum dosazenych bodu je 99. Pocet zasadnich polozek je 7.

ZDROJE

POP - pisemné organizacni podklady (statut, stanovy, smérnice, pokyny, manualy,
vyro¢ni zprava, eticky kodex atd.)

ODP/K - osobni dokumentace pacienta/klienta (napf. chorobopis €i osobni spis, zprava o
pfijeti a propusténi, vedeni IéCby atd.)

DP — dokumentace programu (napf. zdznamy ze skupin, komunit, dokumentace
mimofadnych udalosti atd).

PA - personalni agenda, proSkoleni, plan vzdélavani atd.

RV - rozhovory s vedoucimi pracovniky

RZ - rozhovory se zaméstnanci

RP/K- rozhovory s pacienty/klienty

VP - vlastni pozorovani

Prehled bodového hodnoceni:

neslucitelné s udélenim certifikatu.

Nejvyssi mozny celkovy pocet bodt je 99, potiebné dosazené minimum pro udéleni certifikatu je ve vysi 80% maxima, tj. 79 bodu.
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