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ABSTRAKT

Diplomova prace je vénovana problematice pifipravenosti na feSeni mimotadné udalosti
v Domé s peCovatelskou sluzbou. Hlavnim cilem prace je zpracovat Metodiku na feSeni
mimofadné udalosti pro vybrany objekt. Cast prace popisuje problematiku mimofadnych
udalosti v socidlnich sluzbach, demograficky vyvoj a systém poskytovani socidlni
a zdravotni péCe o seniory v soucasnosti. V praci jsou popsany zakladni principy prace
s vybranymi skupinami klientl pfi feSeni mimotadné udalosti v zafizeni socialnich sluzeb.
Zasadni je kapitola vénovana problematice mikroorganismu a epidemiologicky vyznamnym
onemocnénim v Ceské republice i ve svété. Prace pojednava o epidemii a pandemii nakazy
chiipky a Covid-19. Praktickd ¢ast prace fesi posouzeni soucasného stavu pfipravenosti
na feSeni mimotadné udalosti v Domé& s peCovatelskou sluzbou. Vystupem diplomové prace
je vypracovana Metodika Predchdazeni a resent dusledkit vybranych respiracnich nakaz a jeji

implementace do praxe.

Klicova slova: diim s pecovatelskou sluzbou, mimoradna udalost, pfipravenost, epidemie,

nakaza, chiipka, Covid-19, virus SARS-CoV-2

ABSTRACT

The thesis deals with the issues of preparedness for emergencies in a nursing house.
The main aim of the thesis is to develop a methodology targeting emergencies for a selected
facility. A part of the thesis describes emergencies occurring in social services,
the demographic development as well as the present system of providing social services and
health care to seniors. The thesis includes the basic principles of work with selected groups
of clients when approaching the state of emergency in social service facilities. However,
the chapter devoted to the issue of microorganisms and epidemiologically significant
diseases both in the Czech Republic and worldwide is considered to be essential. The thesis
also deals with the epidemic and pandemic of influenza and Covid-19 infections.
The practical part focuses on assessment of how to tackle emergencies arising in nursing
houses. The output of the thesis is the developed methodology “Preventing and Addressing

Consequences of Selected Respiratory Infections” and its implementation into practice.

Key words: nursing house, emergency, preparedness, epidemic, infection, influenza,

Covid- 19, SARS-Cov2 virus
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UvVOoD

¢

., Pokouset se zastavit prenos choroby pripominajici chiipku, je jako zastavovat vitr.
(M.T. Osterholm/M. Olshaker)

Ptes neptehlédnutelné uspéchy biomediciny bude lidstvo ohrozovano jak vracejicimi
se starymi, tak nové se vynofujicimi infekénimi nemocemi. Néktera onemocnéni
(napft. poliomyelitida) se ndm dafi vymytit, ale onemocnéni vyvolana virovymi patogeny,
jako je chiipka a podobné virdzy, se nam vymytit nedafi. Musime pocitat s vysokou
genetickou variabilitou vird, antibiotickou rezistenci patogennich bakterii a adaptabilitou
mnohobunéénych parazitii ¢i jejich prenasecl. Za potencidlni hrozby miizeme povazovat

1 navrat starych infekci pfi rozmrzani permafrostu.

Svét zazil situace, kdy COVID-19 doslova paralyzoval ¢i dokonce likvidoval celé provozy
nebo podniky. At uz se jednalo o technické provozy, gastronomii nebo sluzby. Nejenom
zdravotni sluzby, ale i sluzby poskytované v prostiedi socialnich sluzeb byly postaveny
ze dne na den k plnéni dualezitych tkond. S ohledem na demograficky vyvoj ve svéte,
je potieba vénovat velkou pozornost seniorim. Hledat feSeni bydleni a sluZzeb. Ministerstvo
pro mistni rozvoj Ceské republiky nabizi programy vystavby pedovatelskych domii, kterych
bude piibyvat a budou vyznamnym cilem hrozeb. Dulezité je vyhledavat hrozby a rizika,
kterd mohou v domech pro seniory naruSit chod provozu a v¢as na né reagovat. Mohlo
by se jednat o vypadek elektrického proudu, tornddo nebo jak uvadi tato prace, o virovou

epidemii ¢i dokonce pandemii.

Ptipravenost na mimotadné udalosti vyzaduje piehodnoceni svych postoji a postupd,
je tieba postupné pfipravit vSechny pracovniky a klienty socialnich sluzeb. Plivodcem této
myslenky je osobni zkuSenost pracovnikli v socialnich sluzbach, kteii se rozhodli lidem
v neptiznivé socidlni situaci pomahat. Neocekavali, Ze budou muset fesit krizové situace
a stres z nepfipravenosti organizace na mimoiadné udalosti, coz ovlivni jejich postoje
k samotné praci. Odchod pracovnikll pfindsi organizaci nemalé ztraty. Smyslem dobie
vypracované metodiky, kterd je vystupem této prace, je zmirnit obavy pracovnikil souvisejici
s mimofadnymi udalostmi. Mimotadné udalosti nds budou Zivotem provazet i nadale a my
se musime na n¢ piipravit, poucit se z nich a snazit se neustale zmiriiovat jejich dopady
na zdravi lidi. Vystup této prdce ma poskytnout manaZertim socidlnich sluzeb navod,

jak se pfipravit na krizi a jaké kroky je tfeba podniknout, kdyz mimotadna udélost nastane.



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 10

CiL PRACE A POUZITE METODY

Hlavnim cilem prace je zpracovat metodiku na feSeni mimoiadné udalosti pro vybrany
objekt. Prace Cerpa zejména ze zkusenosti z pandemie Covid-19. Zatizeni socidlnich sluzeb
nemaji zakonnou povinnost vytvoreni planu krizové pripravenosti na mimotadné udalosti,
ani se v praxi s nimi bézn¢ nesetkdme. Autorka prace zurocila dlouholetou praxi v socialnich
sluzbach a povazuje za dulezité byt na mimoradné udalosti piipraveni, a to zejména v oblasti,
jakou je péce o seniory a osoby s hendikepem. Duraz klade na neptiznivy demograficky
vyvoj a nutnost byt pfipraveni na mozna rizika. Jednim z nich je infekéni ndkaza v zatizenich

socialnich sluzeb.

Pro zpracovani diplomové prace byly autorkou vyuzity metody, kterymi jsou analyza
odbornych publikaci, studii, platnych pravnich ptedpisi a odbornych ptispevkl
z internetovych zdroju pfispéla k ziskani informaci zejména pro teoretickou Cast prace.
V praktické casti prace byla analyzovana dokumentace zafizeni socialni sluzby a sbér dat
metodou brainstormingu a elektronického dotazovani cestou socidlnich siti a e-maild.
S ohledem na velikost plisobnosti organizace a poctu jejich pracovnikl, pouzila autorka
tzv. kvétovany vybér. Na zakladé ziskanych informaci vytvorila autorka SWOT analyzu,
ktera odhalila silné¢ a slabé stranky, prilezitosti a hrozby pfipravenosti socidlni sluzby
na epidemii. Pro ovéfeni spravnosti postupli byla autorkou vyuZita metoda kontrolniho
seznamu (Check List Analysis). Na Checklist navazuje dalsi analytickd metoda, Co se stane
kdyz? (What-If), ktera hleda pticiny a nasledky rizik a navrhuje nasledna opatfeni k jejich
minimalizaci. Autorka se vénovala 1 metodé¢ komparace, kdy srovndvala onemocnéni
chiipky a Covid-19. Pro lepsi pochopeni problematiky a omezeni bagatelizace onemocnéni
chiipkou nebo onemocnénim Covid-19 byla autorkou vyuZzita i moZnost zpracovani
kazuistiky. Pomoci explanace byly v praktické ¢asti prace autorkou vysvétleny predlozené
statistické udaje tykajici se konkrétni socidlni sluzby. Pomoci syntézy byly ziskané
informace vyuZzity k posouzeni soucasného stavu krizové pfipravenosti zafizeni domu

s peCovatelskou sluzbou a k vytvoreni vhodnych névrhti ke zlepSeni situace.

Autorka zpracovala kritéria pfipravenosti zafizeni na mimotfaddnou udalost a vyhodnotila
je na zaklad¢ ziskanych dat a odborného odhadu. Vystupem teoretické a praktické casti
prace je autorkou vytvofena Metodika Predchazeni a veseni diisledkii vybranych

respiracnich nakaz v domé s pecovatelskou sluzbou.
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I. TEORETICKA CAST
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1 MIMORADNE UDALOSTI V ZARIZENI SOCIALNICH SLUZEB

Mimotadné udalosti nés provazeji po cely zivot. Aktudlni témata, jako je pandemie, valka
a ekonomickad krize a jiné, nam ukazuji, Zze naSe soucasnad situace neni tak stabilni,
jak bychom si ptfedstavovali. Hrozi zmény pocasi, extrémni sucha ¢i bleskové povodné,

energeticka krize, infekéni nemoci, nebezpeci kyberprostoru ¢i hrozby blackoutt.

Definici tykajici se mimotadné udélosti nalezme v Zakoné ¢.239/2000 Sb., o integrovaném
zachranném systému, ktery ji definuje jako ,,Skodlive piisobeni sil a jevii vyvolanych cinnosti
cloveka, prirodnimi viivy, a také havarie, které ohrozuji Zivot, zdravi, majetek nebo Zivotni

prostiedi a vyzaduji provedeni zachrannych a likvidacnich praci (Cesko, 2000a).

Zakon ¢.240/2000 Sb., o krizovém fizeni definuje krizovou situaci, a to jako ,, mimordadna
uddlost podle zdkona o integrovaném zachranném systému, naruseni kritické infrastruktury
nebo jiné nebezpeci, pri nichz je vyhldsen stav nebezpeci, nouzovy stav nebo stav ohrozeni

statu (ddle jen ,, krizovy stav*)* (Cesko, 2000b).

Staty Evropské unie (EU) vénuji pozornost nastavajicim moznym hrozbam, a to v souvislosti
s poskytovanim socidlnich sluzeb. Je kladen dlraz na zpracovani vhodnych metodik, které
poskytovatelim socialnich sluzeb pomohou své zatizeni pfipravit na mozné hrozby. V prvni

fade se musi proskolit personal, jak postupovat v krizovych situacich (Horecky et al., 2022).

V zatizenich socialnich sluzeb se mohou vyskytnout ptfirodni nebo antropogenni mimotadné
udalosti, které dokazi vyrazné narusit chod zafizeni. S ohledem na téma prace se bude
autorka zabyvat mimotfadnou udalosti typu epidemie a pandemie, infekénim onemocnénim

lidi v zafizeni socialnich sluzeb.

Je tomu vice jak 40 let, co se objevila prvni zminka o onemocnéni AIDS. Osterholm
a Olshaker (2019) vnimaji tuto nemoc jako varovny signdl, a to slovy ,,Coby infekcni nemoc
je to cerna labut, ktera zdanlive prisla zcistajasna a stihla nic netusici svet
nepredstavitelnym utrpenim®. Jak je zatizeni socialni sluzby pfipraveno na dalsi pandemie,

pojednava tato prace.

1.1 Pravni predpisy

Pro poskytovani kvalitni sluzby lidem s urcitou formou potteby je dilezitd dobra znalost
pravnich predpist, ale i spravné porozuméni problematiky lidskych prav, odpovédnosti
zucastnénych subjektd, pfiméfené opatrnosti a miry rizika. Kapitola pfindsi pouze vycet

zékont a vyhlasek v konkrétnich oblastech, kterymi se diplomova prace zabyva.
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Zakladni predpisy zakotvujici prava a svobody lidi jsou definovany v Evropské umluve

o ochrang lidskych prav a svobod (dale jen ,,Umluva®) a v Listiné zékladnich prav a svobod.

Pravni predpisy vztahujici se k socialni oblasti jsou Zakon 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach, Vyhlaska 505/2006 Sb., kterou se provadéji ncktera ustanoveni o zakonu
o socialnich sluzbach a nové Vyhlaska 34/2022 Sb., kterou se méni vyhlaska, Vyhlaska
¢. 440/2022 Sb. Vyhlaska, kterou se méni vyhlaska ¢. 505/2006 Sb., kterou se provadéji
nektera ustanoveni zdkona o socialnich sluzbach, ve znéni pozdé¢jSich piedpist. Dale
se jedna o Zakon 328/2021 Sb., kterym se méni zakon ¢.108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach,
ve znéni pozd¢jsich predpist.

Pravni predpisy vztahujici se k oblasti epidemii jsou Zakon 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbach, Zékon ¢. 258/2000 Sb., o ochrané¢ vefejného zdravi a o zméné nékterych
souvisejicich zdkoni, Zakon 569/2020 Sb., o distribuci 1é¢ivych ptipravkii obsahujicich
ockovaci latku pro ockovani proti onemocnéni COVID-19, o ndhradé jmy zplsobené
oc¢kovanym osobam témito 1€Civymi ptipravky a o zmén¢ zakona ¢. 48/1997 Sb., o vefejném
zdravotnim pojiSténi a o zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakonil, ve znéni
pozd¢jSich predpisi a Zakon 94/2021 Sb., o mimotfadnych opattenich pii epidemii
onemocnéni COVID-19 a o zméné nékterych souvisejicich zakont (,,pandemicky zakon®).
Vyhlaska 537/2006 Sb., o ockovani proti infekénim nemocem, Vyhlaska ¢. 306/2012 Sb.
o podminkach predchazeni vzniku a Sifeni infekénich onemocnéni a o hygienickych
pozadavcich na provoz zdravotnickych zafizeni a ustavii socidlni péfe se zménami:
244/2017 Sb. a Vyhlaska 21/2022 Sb. , kterou se méni vyhlaska ¢. 537/2006 Sb., o ockovani

proti infekénim nemocem, ve znéni pozd¢jsich predpist.

V oblasti krizového Fizeni bylo cerpano ze Zakona 240/2000 Sb., krizovy zakon a Vyhlasky
281/2001 Sb., kterou se provadi krizovy zékon. Dal$im zdrojem je Zakon 243/2020 Sb.,
o pravomoci Policie CR a obecni policie postihovat poruseni krizovych opatieni
a mimotadnych opatfeni nafizenych v souvislosti s prokazanim vyskytu koronaviru
SARS CoV-2 na uzemi CR, Zakon 239/2000 Sb., Zakon ¢.239/2000 Sb., o integrovaném

zachranném systému a z Pandemického planu CR.

1.2 Krizové rizeni v zarizeni socialnich sluzeb

Krizovy management musi byt na mimofddné situace pfipraveny. Pro jejich Uspésné
zvladani musi védét ,,co a kde, v jakém poradi, jak to delat, kdo to ma delat.” (Smejkal,

Rais, 2013). Je nezbytné, aby vénoval ¢as potenciondlnim hrozbadm a ptipravé funkcnich


https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2021-328?text=o+soci%C3%A1ln%C3%ADch+slu%C5%BEb%C3%A1ch
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2011-372?text=o+zdravotn%C3%ADch+slu%C5%BEb%C3%A1ch
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2020-569?text=o%C4%8Dkov%C3%A1n%C3%AD
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2021-94?text=krizov%C3%BD+z%C3%A1kon
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2006-537?text=o%C4%8Dkov%C3%A1n%C3%AD
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2022-21?text=o%C4%8Dkov%C3%A1n%C3%AD
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2000-240?text=krizov%C3%BD+z%C3%A1kon
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2001-281?text=krizov%C3%BD+z%C3%A1kon
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2020-243?text=krizov%C3%BD+z%C3%A1kon
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plant na zvladnuti pfichozich mimofadnych udalosti (MU) v podobé jakékoli rusSivé
udalosti, od hrozicich virovych pandemii az po poruchu drobného kancelarského vybaveni.
Management v socialnich sluzbach musi umét minimalizovat Skody zpiisobené organizaci
a zainteresovanym osobam. Je to proces fizeni vnimani, reakce a dopadu udalosti, ktera ma
potencial negativné ovlivnit povést organizace (Ebell et al., 2021). Usp&né krizové fizeni

tvoti dvé faze-prevence a reakce na MU (Smejkal, Rais, 2013)

Socialni sluzby nemaji zédkonnou povinnost zpracovavat krizové plany a plany kontinuity
organizace, ani se s nimi v bézné praxi nesetkame. Problematice pfipravenosti na mimotadné
udalosti se ve svych publikacich za¢ind vénovat Asociace poskytovatelli socidlnich sluzeb

v Tabote, ktera vydala n€kolik publikaci na uvedené téma.

1.3 Krizova pripravenost

Krizova pfipravenost je ,,pfiprava opatfeni k feSeni krizovych situaci a k podileni
se na feSeni krizové situace* (Sin, 2017) a za plan krizové piipravenosti povazujeme ,,plan,
ve kterém je realizovana pfiprava pfislusné pravnické osoby a podnikajici fyzické osoby

k feSeni krizovych situaci v jejich sféfe odpovédnosti.* (Halaska, 2017)
Pandemicky plan

Zékladnim dokumentem slouzicim k feSeni pandemické situace v Ceské republice
je Pandemicky plan, ktery byl zpracovan na feSeni chiipkové pandemie a navazuje na néj
vypracovani jednotlivych rezortnich, regionalnich a ostatnich pldni pandemickeé
pripravenosti, které rozpracovavaji ukoly v ném stanovené. Plany obsahuji udaje v rozsahu,
ktery v dobé pandemické situace odpovida potiebam zachovani zdkladnich funkci rezortu,
resp. uzemniho spravniho celku. Kazdé ministerstvo specifikuje obsah konkrétnich opatteni,
ktera jsou v jeho kompetenci. Hlavnim cilem planu v pifipad€é vzniku pandemie chiipky
je zmirnit jeji oCekavané zdravotni, socialni a ekonomické nasledky. Patii sem posileni
narodniho systému rychlého varovani pro v€asné zachyceni mozného onemocnéni
zpiisobeného pandemickym kmenem, rychléd identifikace nové varianty chiipkového viru,
rychlé zachyceni vzniku nového subtypu viru chiipky v populaci, minimalizovéani rozsifeni
nového viru a piedejiti vzniku pandemie, pokud je to mozné, prubézné vyhodnocovani
epidemiologické situace, analyza vyskytu, pfijimani okamzZitych protiepidemickych
opatieni, zabezpeceni 1écby nemocnych a 1écba komplikaci, zabezpeceni pohibivani

mrtvych, zabezpeceni informovanosti zdravotnickych pracovnikii a vefejnosti, kontrola
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dodrzovani doporucenych opatieni, redukovani dopadu pandemie chiipky na spolecnosti,

minimalizovani ekonomickych ztrat (Pandemicky plan Ceské republiky, 2011).
Hlavnimi principy pandemického planu jsou:

e Zajisténi etiCnosti pandemické pfipravenosti a odpovédi-pfijeti rozhodnuti
balancujicich mezi potencidlnim konfliktem z4ajmi jednotlivce se z4jmy komunity.
Je tieba aplikace principti jako rovnost, prospéSnost, efektivnost, svoboda,

reciprocita a solidarita.

e Integrace pandemické pfipravenosti do krizovych plant-zajisténi dlouhodobé
udrzitelnosti pandemické pripravenosti s ohledem na nejistotu nacasovani pristi
pandemie, periodické piehodnoceni a aktualizace existujicich planti na zakladé
vyvoje a novych poznatkl ziskanych napt. cvi¢enim ¢i realnou situaci (Pandemicky

plan Ceské republiky, 2011).

Pandemicky plan CR (2011) podobné popisuje pandemické faze podle Svétové zdravotnické
organizace (WHO) nasledovné: Interpandemické obdobi — nejista pravdépodobnost vzniku
pandemie, Obdobi pandemické pohotovosti — stfedni az vysoka pravdépodobnost vzniku
pandemie, Obdobi pandemické pohotovosti — vysoka pravdépodobnost vzniku pandemie,

Obdobi pandemie, Obdobi post — peak, Mozna nova vilna, Postpandemické obdobi.

Plan Kkrizové pripravenosti se snazi minimalizovat $kody po mimotfadné udalosti a obnovit
provoz co nejdiive. Je klicovou soucasti krizového fizeni, zkracuje a zmirniuje dopad krize,
chrani zaméstnance a kohokoli jiného dot¢eného, maximalné zachovavd provoz
a produktivitu (Marker, 2022). Autor uvadi, Ze podle prizkumu spole€nosti Deloitte z roku
2018 ma plan krizové ptipravenosti 84 % velkych spolecnosti po celém svéte, Cislo vzrostlo
ze 49 % podle podobného prizkumu z roku 2015. Mit plan krizové piipravenosti je zasadni,
protoze bez néj mohou lidé ve stresu dé€lat Spatna rozhodnuti a mohou netimysiné prodlouzit
nebo zhorsit krizi. Rychlé a konstruktivni jedndni mtze byt klicem k pfeziti organizace.
Nécvik implementace planu pomuiZe vedeni organizace identifikovat hrozby, minimalizovat
jejich pravdépodobnost a zlepsit reakci. Vzhledem k tomu, ze mimotadné udalosti nas
prekvapuji ¢im dal castéjSi, je nutné mit pfedem dobife zpracovany plan krizové
pripravenosti. Vedouci pracovnici v organizaci jsou odpoveédni za strategie krizového fizeni.
Andy Marker (2022) sdéluje, Ze efektivni plan krizové pfipravenosti ma 10 zakladnich

prvkl. Patfi mezi né analyza rizik, aktivaéni protokol, fetézec veleni, plan velitelského

centra, ak¢ni plany reakce, programy interni a externi komunikace, zdroje, Skoleni a revize.
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Plan vysvétluje dulezité role v reakci na krizi, povinnosti kazdého pracovnika a ma pfipravit
¢leny krizového tymu na efektivni plnéni povinnosti, kdyz nastane krize. Plan krizové
pripravenosti musi byt flexibilni a prakticky, aby se dokazal ptizplisobit ménicim
se okolnostem a byl pod tlakem realizovatelny. Pro vypracovani dobrého planu krizové
pfipravenosti je nutné dodrzet téchto pét krokti: zakladni pravidla a posouzeni rizik, analyza
obchodniho dopadu, planovéni reakce a krizové situace, vycvik a koordinace, recenze.
Naptiklad nové krize (jako pandemie) vyzaduji neobvykla opatieni, jako je aktivace prace

z domova cestou Home Office (Marker, 2022).

Pripravenost organizace lze idedlné provéfit vlastnim cvicenim v praxi, kdy je nutnd
spoluprace s jednotlivymi slozkami Integrovaného zachranného systému. Antusak (2013)
uvadi, Ze jenom odborné ptipraveny pracovnik, s ohledem na svou pracovni pozici, dokaze
zvladat krizové jevy. Odbornou ptipravenost pracovniki zvladat krizové situace pojmenoval
krizovou gramotnosti. Dosahnout ji Ize $kolenim, ptfednaskami, ukdzkami atd., ale autor
povazuje za nejefektivnéjsi tematické cviceni krizového managementu jako jedné z metod
celofiremniho vycviku zaméstnanct, sil a prostfedklt krizového managementu s cilem
procvicit jednotlivé tkoly krizového planu a odborné ptipravenosti ¢lent krizového §tabu.

S jeho tvrzenim se ztotoznuje i Ebell et al. (2021).

S tematickym cvienim na pozar, evakuaci, tornado apod.se nékterd zatizeni socidlnich
sluzeb jiz setkala. Epidemie infek¢nich onemocnéni byly v§ak pomérné ¢asto podcefiovanou
hrozbou pro tato zafizeni. Pro pracovniky v socidlnich sluzbach byla vyzvou samotna
pandemie Covid-19. ZkuSenosti z ni je nutné zapracovat do svych planli a zajistit tim
pfipravenost na dal$i moZnou infek¢éni nakazu. Pfipravenost organizace na MU nebo
krizovou situaci (KS) vyrazné¢ ovlivni jednani a chovani klienttl i pracovnikt, kteti udalosti

vnimaji s riznou intenzitou, jak popisuje nasledujici kapitola.

Lidsky faktor v dobé mimoradnych udalosti

Krize jsou soucasti lidského zivota vSech spolecnosti. V dobé mimoradné udalosti (MU)
dochazi ke zméné dosavadnich mechanisml fizeni. Méni se lidské chovani ovlivnéno
pocitem ohroZeni majetku, zdravi ¢i dokonce zivota. Daleko zasadnéji ovliviiuji miru
ohrozeni subjektivni pocity nezli skute¢nost. Dochazi k rozsahlé a intenzivni komunikaci
o rozsahu a povaze MU a vznika stres. Kazdy jedinec ma jinou odolnost proti u¢inku MU,
jinak ji vnimd, proziva, zvlada a vyrovna se s ni. Dilezitym faktorem pii zvlddani MU

je spravna komunikace, v€asné a realné informace, bez kterych jsou lidé vystaveni pocitu
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nejistoty, ktery je mnohdy provazen somatickymi i psychickymi projevy. V okamziku MU

mohou vznikat i negativni, ¢i averzni az agresivni reakce na udélost (Horak, 2011).

Lidskému chovani v dobé MU se vénuje 1 Ralbovska (2017), kterd popisuje reakce podle
nasledujicich fazi:

o faze omrdceni a Soku,

o faze vykriku,

o hledani smyslu zasazenych osob MU,

® popreni a znovuproZivani, posttraumaticka faze * (Ralbovska, 2017).

1.4 Uloha organu veiejného zdravi a opati‘eni p¥i vyskytu vysoce

nakazlivé nemoci

Prava a povinnosti fyzickych a pravnickych osob v oblasti ochrany a podpory vetejného
zdravi a soustavu orgdnu o ochrany vefejného zdravi, stanovuje Zakon ¢. 258/2000 Sb.,

o ochrang vefejného zdravi (Cesko, 2000c).

Statni sprava v oblasti ochrany vetejného zdravi je v dikci Ministerstva zdravotnictvi Ceské
republiky (MZ CR), 14 krajskych hygienickych stanic (KHS), Ministerstva obrany Ceské
republiky a Ministerstva vnitra Ceské republiky. Ministerstva zdravotnictvi CR zfizuje
funkci hlavniho hygienika CR jako organ ministerstva ve vécech ochrany vefejného zdravi.
Dal$imi institucemi v této oblasti jsou Statni zdravotni ustav (SZU) a Zdravotni ustavy (ZU).
Zdravotni Ustavy vySetfuji slozky Zivotniho a pracovniho prostfedi pro potieby KHS,

soukromy sektor, podnikatele a vetejnost (Hamplova a kol, 2019).

Pandemickou pohotovost vyhlasuje WHO a kontaktnimi osobami pro podavani informaci
jsou ministr zdravotnictvi CR, hlavni hygienik CR, tiskovy mluvéi MZ CR, krajskych ufadi,
KHS a jini. Vyvojem epidemiologické situace se zabyva Ustiedi epidemiologicka komise

jako pracovni organ vlady CR (Pandemicky plan Ceské republiky, 2011).
Krajské hygienické stanice

V roce 2013 byly reorganizovany hygienické stanice, coz umoznilo v kazdém kraji zfidit
jednu hygienickou stanici a ZU. V ptipadé podezieni ¢i vyskytu nakazlivé nemoci je organ
ochrany vetejného zdravi informovéan cestou zdravotnického zafizeni nebo operacniho
a informacniho stfediska HZS ¢i tisiové linky 150 pfipadné¢ 112. Zdravotni ustav
je informovan v pfipadé€ nutnosti provadéni dezinfekce. Sily a prostfedky KHS jsou vyslany

na misto hlaSené udalosti za Ucelem provedeni epidemiologického Setfeni a vymezeni
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ohniska nékazy. Nésledné jsou KHS nafizena protiepidemiologicka opatfeni vcetné pouziti

nejvhodnéjsich dezinfekEnich prostredkt (Vidunova, 2017).
Opati‘eni omezujici vyskyt infekénich onemocnéni

Opatienimi omezujicimi vyskyt infek¢nich onemocnéni jsou metody boje s ndkazami
s cilem preruseni procesu §ifeni nakazy, jeho zdroje, pfenosu a vnimavého jedince. Délime
je na preventivni a represivni. Preventivni protiepidemickd opatfeni obnasi zvySovani
hygienické urovné obyvatelstva, ockovani, kontrola a evidence nosicii ndkazy, opatieni proti
zavleceni infekce do kolektivl, preventivni dezinfekce, ochrana hranic a v neposledni fad¢
vychova ke zdravi. Represivni protiepidemicka opatieni fesi zdroj nakazy a jeho nejblizsi
okoli, ato v€asnou a pfesnou diagnostiku a hldSeni infekéniho onemocnéni. Dulezita
je izolace infikované osoby, provedeni epidemiologického Setfeni v misté ohniska nékazy,
kdy je zjiStovan zdroj a cesta pfenosu. Co nejdiive je nutno prerusit fetézec Sifeni ndkazy

a zlikvidovat samotné ohnisko nakazy (Tucek a Slamova, 2018).

Podle Zéakona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vetejného zdravi, uvadi autorka vycet zakladnich

opatieni, kterymi jsou:

Izolace: specifické opatfeni u nakazlivych nemoci ptenasejicich se vzdusnou cestou,
kapénkami, ale 1 infekce pfenosné kontaktem. Izolace miize byt v domacim prostfedi nebo
na infek¢nim oddéleni nemocnic. Cilem izolace je zabranit pfenosu infekce na ostatni osoby,
rodinné piislusniky nebo personal v nemocnici. Osoby izolujeme v boxech, na samostatném
pokoji nebo v byté. U zvlast’ zavaznych infekci je nutné odsavani a filtrace. U urcitych
pfenosnych nemoci je izolace nafizena uvedenym zakonem. Jde napf. o virové hepatitidy,
bfisni tyf, uplavice, syfilis, tuberkul6za...a nové 1 Covid-19 (Rozsypal, Holub a Kosakova,

2013).

Karanténa nebo karanténni reZim: odd€leni a lékarské vySetfeni zdravé osoby s cilem
zabranit prenosu infekéniho onemocnéni, odvozuje se od zplsobu pienosu infekce
a zavaznosti hroziciho onemocnéni ¢i vnimavosti ostatnich osob (Rozsypal, Holub

a Kosakova, 2013).

Lékarsky dohled: sledovani zdravotniho stavu lékafem, se kterym je osoba podeziela

z nakazy v kontaktu hlasi mu kazdou zménu stavu (Cesko, 2000c).
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HlaSeni infek¢nich nemoci

Povinnému hlaSeni legislativné zakotvenému v zakoné o verejném zdravi, podléhd vétsSina
nove diagnostikovanych infek¢nich onemocnéni. Jde o hlaseni, evidenci a analyzu vyskytu
infekéniho onemocnéni na tizemi Ceské republiky a témto G¢eltim slouzi Informaéni systém
infekénich nemoci — ISIN, program Akutni respiracni infekce — ARI a Pandemie. Cilem
je neprodlené informovat hlavniho epidemiologa o vzniku ohniska nakazy a je podnétem
k provedeni protiepidemickych opatieni (Hamplova a kol, 2019). Seznam povinné

hlagenych infekénich onemocnéni uvadi autorka v P¥iloze I (Infekce v CR, © 2023).
Dekontaminace

Cilem dekontaminace nemocnych je ochranit pacienta a oSetiujici personal pred dalSim
vlivem kontaminace a zamezit dal§imu Sifeni kontaminace. Filtraci vzduchu, mechanickou
ocistu, dezinfekci a sterilizaci volime podle stupné odstranéni mikroorganizmt z predmétu

nebo prostiedi (Princ a Vicar, 2023).

Mezi mechanické zptisoby dekontaminace patii pouziti HEPA filtrG na zachyceni aerosolu
ak filtraci vody. ZvySené teploty (vyuziti varu po dobu 15 min), ultrafialového zatreni
a radiace se vyuziva pii pouziti fyzikdlnich zptsobi. Chemicky zplsob dekontaminace voli
dezinfekéni prostfedky, které jsou zavislé na koncentraci a teploté. V CR je nejcastéji
vyuzivan ethanol, propanol, chloran sodny (SAVO), chloran véapenaty, kyselina peroctova

(Persteril), formaldehyd, glutaraldehyd a jiné (Vidunova, 2017).

Dezinfekce je , zniceni patogennich mikroorganismii v daném prostiedi. Je to soubor
opatreni ke zneSkodnovani mikroorganismii pomoci fyzikalnich (teplota nad 90 °C),
chemickych (pouziti chemickych latek) nebo kombinovanych postupii (teplota nad 60 °C
+ pouziti chemickych latek), které maji prerusit cestu ndkazy od zdroje k vnimavému

jedinci“. (Princ a Vicar, 2023). Autofi ji d€li na:
e preventivni — profylaktickou, kterd se provadi v dobé&, kdy se infekéni onemocnéni
jesté nevyskytuje a je soucasti komplexnich hygienickych opatfeni, (napt. chlorace

vody, pasterizace mléka, tiprava odpadnich vod),

e represivni — provadéna v ohnisku nakazy za tcelem zniCeni choroboplodnych

vvvvv
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Typ dezinfekce volime podle citlivosti jednotlivych mikroorganismi, ucinku, teploty a pH.
Dezinfekce musi pilisobit na cely povrch, nesmi zpisobovat alergii a musi byt finan¢né
dostupna. Metody provadéni dezinfekce jsou fyzikalni, chemické a fyzikalné — chemické.
Dezinfekci délime dale podle u¢inku na baktericidni, virucidni, fungicidni, tuberkulocidni,
sporucidni a sohledem na zpisob pouziti na dezinfekci povrchil, nastroji, rukou

a na specialni dezinfekce (Princ a Vicar, 2023).

Zdravotni vychova je nedilnou soucasti epidemiologickych opatfeni. Nezbytna je motivace
osob k zodpovédnému dodrzovani nafizeni napt. akceptace vakcinace (Rozsypal, Holub

a Kosdkova, 2013).

1.5 Rozdéleni biologickych agens podle nebezpeci
Biologické agens se do organismu dostanou vdechnutim, pozitim a kiizi. Uspésny patogen
je schopen piezivat a §ifit se v prostiedi, uchytit se na povrchu hostitelské buiky, ptekonat
ochranné bariéry lidského téla a zplisobit onemocnéni. Kategorizace biologickych agens
je prezentovana vicero zpusoby. S ohledem na zdravi ¢lovéka je Vidunova (2017) déli

do 4 skupin:
o, Agens s vysokou pravdépodobnosti nezpuisobujici onemocnéni lidi,

e agens mohou vyvolat u lidi onemocnéni, ale pravdépodobné se nesSiri a existuje

profylaxe a lécha,

e agens mohou zpusobovat vazné onemocnéni lidi, riziko Sireni v komunite, obvykle

existuje profylaxe a lécha,

e agens vyvolava onemocneni lidi se zavainym priibéhem, je vysoce nakaZzlivé

a obvykle neexistuje ucinna profylaxe ani lécha “ (Vidunova, 2017).

Biological Safety Level (BSL) =zajistuji, Ze vSechny nebezpetné mikroorganismy
a biologické kontaminanty jsou izolovany v kontrolovaném prostiedi na zakladé
stanovenych pokyni, preventivnich opatfeni a kontrole prostiedi v c¢istém prostoru
pro bezpecnost operatori. Jsou definovany CcCtyfi stupné neboli urovné biologické
bezpecnosti. Kazda uroveinl je spojena s jinym stupném opatieni pro prevenci a vyhnuti
se jakymkoli zdravotnim hrozbam. Kazdd troven posiluje standardni ovladaci prvky

predchozi trovné (Biological safety levels (BSLs) and how they differ, 2020).
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Nasledné autorka této prace uvadi jiz zminéné Grovné obecné;ji:

Prvni uroven je nejméné nebezpecnd, vyzaduje zakladni stupen opatrnosti, pro zdravotnicky
personal, existuje malé¢ nebo zaddné zdravotni riziko. Radime sem: Nepatogenni kmen

Escherichia coli, Staphylococcus, Bacillus subtilis, Saccharomyces cerevisiae.

Za druhou uroven je brano, ze kontakt s mikroby muze zpiisobit onemocnéni zejména
u zdravotnickych pracovnikii. Persondl pracujici s mikroby musi byt fadné proskolen.
Minimalni ochranu tvoii rukavice, obli¢ejovy S§tit, ochrana oci a plast. Dekontaminace
probiha pouzitim vysokotlaké a syté pary (autoklav). Radime sem naptiklad: pneumokok,

lidsky coronavirus, viry chiipky A, B, C, Virus spalnicek, Virus zardének a jiné.

Treti uroven vyzaduje ptisnéjsi ochranu, protoze se jedna o latky piendsené vzduchem, které
by mohly zptsobit smrtelnou odezvu prostfednictvim respiraéniho ptenosu. Kromé
standardnich OOPP je personal povinen nosit respiratory, ochranné obleky a musi byt
imunizovan proti mikrobim, se kterymi pracuje. VétSina nebezpecnych latek je prendsena
vzduchem, je nezbytné zajistit odsavani vzduchu. Radime sem: antrax, hantaviry, virus

hepatitidy B, C, D, E, G, Mycobacterium tuberculosis, Salmonella Typhi a jiné.

Ctvrtd a nevyssi uroveri vyzaduje nejvyssi stupefi ochrany a preventivnich opatfeni a pouziva
se v piipad¢€ extrémné vysokého rizika. Jde o mikroby cirkulujici vzduchem, které zptisobuji
onemocnéni, proti nimZ neexistuji vakciny nebo lécba. Protokoly BSL 4 zajistuji,
ze kontaminanty nikdy neopusti zakdzany prostor a neuniknou do nekontrolovaného
prostiedi. Pfistup do prostora je povolen pouze opravnénym osobam. Obsluha musi nosit
celotélovy pretlakovy oblek, vyzaduje se odsavani vzduchu s pfidanim dekontaminaénich
systémi a vakuovych vedeni. Celkem existuje na svéte 59 laboratoti zkoumajicich smrtici
patogeny. Jednou znich je i laboratof ve Wu-chanu. V CR je to laboratof vojenské
nemocnice v Téchoniné a laboratof Milin. Mezi smrtici patogeny fadime: hemoragické
horecky, virus Eboly, SARS, poxvirus varioly a jiné nezndmé¢ patogeny, pro které nejsou

zatim znamé udaje o nebezpecnosti (Rozsypal, Holub a Kosakova, 2013).

1.6 Migrace jako zdroj rizika vzniku infekéniho onemocnéni

Migrace je slozité téma, kterému autorka vénovala pozornost s ohledem na to, ze obec Strani
je pohrani¢ni obci se Slovenskem. Oblast se potykd s ndporem migrantd, ktefi ve skupinach
volné prochazi obci a mohli by byt vyznamnym zdrojem rizika nakazy. V dokumentu

Evropské unie (EU) o migraci a azylu, ktery bude dlouhodobé¢ fidit a normalizovat migraci
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fesi, mimo jiné, zasadni témata, zdravotni kontroly, bezpecnostni kontroly a sejmuti otiskil

prstl a registrace do databaze Eurodac (Novy pakt o migraci a azylu, 2020).

Migranti jsou velmi heterogenni skupinou, kterd muze byt zranitelnéjsi viici specifickym
infekénim chorobam ovlivnéna demografickym profilem migrantii, zkuSenostmi béhem
migrace, vysoce rizikovym chovanim, onemocnénimi v zemich pivodu migrantl
a naruSenim zdravotnich sluzeb (zejména imunizace) v zemi ptivodu. Otazka migrace a jeji
dasledky pro veiejné zdravi byla feSena v Radé EU jiz v roce 2007 a zdlraznila zejména
souvislost mezi zdravim migranti a zdravim vSech obcani EU. Tento problém opét
vyvrcholil po uprchlické krizi v Evropé v roce 2015 (Monitoring infectious diseases among

migrants, 2023).

Cesky epidemiolog profesor Roman Prymula sdélil ,, Ze infekcni rizika spojend s migract
neni tieba precerovat, ale ani podcenovat “, ataky “Ze rizika nejsou dramaticka, je pravdou,
na druhou stranu je treba si rici, Ze at’ se dostane onemocnéni do jakékoliv zemé EU,
je hrozbou pro vSechny. Vyména pracovnich sil je tak masivni, Ze zavleceni onemocnéni

z jiného uzemi je hrozbou,* (Koubova, 2016).

1.7 Vliv cestovani na vznik infekci

Zijeme v dobé, kdy se vzdalenosti zkracuji a technika nam umoZiiuje se rychle a volné
pohybovat po celé planeté. Cestovani ale nepiinasi jenom krasné a ojedinélé zazitky,
ale 1 ur€itd zdravotni rizika. Nejvétsi hrozbou jsou tropické oblasti, kde je vysoka primérna
teplota a vlhkost vzduchu a minimalni rozdily mezi l1étem a zimou. Nékazu, kterou si miize
cestovatel ptivést domi, hovofime importovand — zavleCena ndkaza. Jednd se o nékazu
ke které doslo za pobytu v zahranici a projevila se aZz po ndvratu z cesty”. Mohou
ji zapfiinit Spatné hygienické podminky ¢i socioekonomické pomeéry, nebo jsou vazany
na specifické pfenaSece nebo mezihostitele. Mezi symptomy téchto nemoci fadime: horecku,
prajem, kasSel a dusnost, ikterus, kozni projevy. Jde o btisni tyf, paratyf A-C, malarie, maligni
malarie, horecka Dengue, hemoragické horecky a jind importovand a exotickd onemocnéni

(Rozsypal, Holub a Kosékova, 2013).

Importovana nakaza se projevi u 2—12 % cestovatelii. Jde o ndkazy bakterialni (80—-85 %)
a virové Ci parazitarni (5—10 %). Je nutné ucinit protiepidemickd opatfeni, zeyména izolace
pacienta, a to na centralnim nebo regiondlnim pracovisti, které maji laboratofe a pracoviste
s riznymi druhy Biohazard Safety Level (BLS). Nemocnice Na Bulovce je urcena

za centralni pracovisté s BSL 3-4. Regionalni pracovisté maji BSL 2-3 (Rohacova, 2016).
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1.8 Biologicky utok

Obéti biologického utoku se miizeme stat a nemusime si toho ani v§Simnout. ,Je jednodussi
vyrobit biologickou zbran, nez vytvorit efektivni systéem biologické ochrany* (Sedlacek,
2006). Fakt, ze k biologickému utoku doslo, zjistime za n¢kolik dnti az tydnt. Podezielé
onemocnéni a zvlastni vina Gmrti, to je s nejvetsi pravdépodobnosti dikaz teroristického
utoku a jen malo teroristii ma v umyslu nas v¢as varovat pred svym jednanim. ,,Biologicky
utok je zamerné pouziti zivych mikroorganismii nebo jejich toxickych produktu (toxinit)

k vyvolani onemocneni a smrti u lidi, zvirat a rostlin®. (Sedlacek, 2006)

Utinna obrana proti biologickym zbranim je komplikovana a naro¢na. Mezi ochranna
opatieni proti biologickym utokim ftadi Sedlacek (2006): detekci, zpravodajstvi
a preventivni opatfeni, osobni a kolektivni ochrana, dekontaminace a sanace, kauzalni 1écba
a ochrana proti psychologickym ttokiim. Z hlediska protiepidemickych opatieni
je vyzadovano predev$im urychlené vysSetfeni k ureni pfi¢iny onemocnéni (epidemie),
zabezpeceni izolace a karantény, zajiSténi hromadného oc¢kovani ohroZené¢ho obyvatelstva
aprovedeni dezinfekce, dezinsekce nebo deratizace. Bude nutné zabezpecit zasobovani
pitnou vodou a potravinami, kontrola odpadnich vod a kontrola hmyzu a hlodavci

(Sedlagek, 2006).

Vyznamnym rizikem je manipulace s genomem nebezpecnych patogenli tzv. genetickou
manipulaci, kterd mize vést k vytvoreni organismu rezistentnich na antibiotika, antivirotika
¢1 vakciny. Problémem muze byt vyssi stabilita biologickych agens v prostiedi, ale 1 ptiprava
zmutovaného kmene schopného uniknout bézné detekci. Scéndfe tohoto typu se nyni
objevuji i v konspiracnich teoriich. Jednou z nich je i teorie mozného umélého pivodu nebo
modifikace viru SARS-CoV-2. Akademie véd povaZuje za alarmujici experimentalné
prokazanou moznost vzniku infekéniho viru de novo, tzn. ve zkumavce bez pfitomnosti
piirodniho izolatu pomoci chemické syntézy (Akademie véd CR, 2020). Zminovanou teorii,
potvrzuje Bém (2021), ktery povazuje SARS-CoV-2 za ,uméle, lidskou rukou vytvoreny
virus, ktery zpusobil gigantickou Skodu na individudlnim i verejném zdravi.* Okolo ptivodu
SARS-CoV-2 probihaji neustale diskuze. Pozitivni na tom je fakt, Ze odborna 1 laicka
vefejnost vénuje pozornost ndstrahdm genetického inzenyrstvi, at’ uz se jedna o viry nebo
jiné lidské buiiky. Problematiku pouziti biologickych agens fe§i Umluva o zakazu vyvoje,
vyroby a hromadéni zasob bakteriologickych (biologickych) a toxinovych zbrani a o jejich

zniGeni, ktera byla podepsana v Zenevé 17. Gervna 1925 (Umluva o zakazu ..., ©2023).
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2 SYSTEM POSKYTOVANI SOCIALNI A ZDRAVOTNI PECE
O SENIORY V SOUCASNOSTI

Starnuti pfinasi ¢as zmén, planovani a ptizpisobovani se potfebam starnouciho ¢lovéka,
a to zejména v oblasti bytovych potieb. Miize se jednat o stéhovani do pobytového zatizeni
s vétsi podporou péce nebo do bytového domu typu — domov s peCovatelskou sluzbou.
Je dulezité si predem zjistit zdroje, které mohou pomoci konkrétni osobé a zjistit, zda mohou
pomoci i ostatni ¢lenové rodiny (Robinson, Saisan a White, ©2023). Najit vhodny zptisob
bydleni a péce vyzaduje trpélivost, zkuSenosti, a hlavné spravné zjistovani potfeb seniora.
Ne kazdy senior dokdZze vCas a objektivné posoudit svou situaci. V dalsi kapitole proto

autorka vénuje pozornost zakladnim principtim prace se seniory.

2.1 Zakladni principy zachazeni se seniory a osobami s postiZenim

Organizace spojenych narodi (OSN) je jednim z aktérii, ktefi prosazuji zasady pro seniory
(Priloha II). Vlady statd jsou vyzyvany k tomu, aby zaclenily zasady zachazeni se seniory
do svych narodnich programt, kdykoli je to mozné. Zésady byly piijaty Valnym
shromazdénim OSN (rezoluce 46/91) ptijaty dne 16. prosince 1991. Hlavni oblasti zasad

jsou nasledujici:
e Nezavislost
e Zatazeni do spole¢nosti
e Péce
e Seberealizace
e Distojnost

Spravna komunikace se seniory je klicem k udrzeni pevného vztahu. VyZaduje vSak jiny styl
nez ten, ktery pouzivame pii komunikaci s mladsi generaci. Béhem starnuti dochdzi
ke zméné roli, které mohou ovlivnit dynamiku vzdjemného vztahu. Skupinu Blue Moon
Senior Counseling tvofi licencovani klini¢ti socialni pracovnici poskytujici poradenstvi
a psychologii osobam v seniorskych komunitdch a rezidencich ve staté Illinois. Skupina

odbornikil nabizi sedm bodu, které mohou komunikaci se seniory usnadnit:

., Budte trpelivi. Ptejte se. Nezacinejte hadky. Nebud'te infantilni. Pouzivejte ,,ja ‘. Omezte

rusive vlivy. Sméjte se* (Donohue, 2020).
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Komunikaci rozdélujeme na verbalni a neverbalni a ob¢ jsou dulezité. DalSim aspektem
v péci o seniory je vek pecujicich osob. Velmi malo poskytovatelli péce je tak starych jako
jejich geriatricti klienti. Proto tito poskytovatelé pfinaSeji do vztahu mezi poskytovatelem
a klientem omezenou osobni zkuSenost nebo ndhled na povahu starnuti a dusledky
chronickych onemocnéni. Existuje riziko, ze si mladsi poskytovatelé¢ péce mohou povahu
starnuti stereotypné predstavovat, zveliCovat vyznam/dopad funkénich rozdild, dusledky
chronickych onemocnéni a miru, do jaké s vékem nartstajici postizeni ovliviuji kvalitu
zivota starSich osob. V diisledku toho existuje riziko, Ze nedokazou spravné posoudit potieby

seniort (Sinclair et al., 2022).

Seniofi potfebuji uspokojovat v§echny své potieby, stejn¢ jako kterykoliv jiny ¢lovék. Jsou
vSak odkédzani na pomoc druhé osoby a svého okoli. Je proto nutné s nimi jednat na jiné
urovni, a to s ohledem na pokles jejich funkénich schopnosti a sobéstacnosti. I seniofi
potiebuji dobfe zvladat své spolecenské role a fungovani ve spole¢nosti. Jedin¢ tim, docili

naplnéni svych potieb, nezbytnych pro jejich dalsi zivot (Hrozenskéa a Dvorackova, 2013).

V publikaci Pathy’s Principles and Practice of Geriatric Medicine je pomérné dobie
diskutovana oblast multikulturni péce o seniory. Autofi pfifazuji mezi bézné oblasti
kulturniho konfliktu mezi poskytovatelem a seniorem, které negativné ovliviiuji poskytovani
péce, nedorozuméni o Uloze rodiny v péci o seniora, nedostatek spolecného verbalniho
a neverbalniho komunikacniho stylu, mylné ptedstavy o kulturnich norméach a ageismus

ze strany seniora i poskytovatele (Sinclair et al., 2022).

Pochopeni multikulturni péce je nutné i z dlivodu masové migrace, a to s ohledem na jeji
vyvoj a postupné starnuti migrantd, ktefi budou postupem casu pottebovat péci. Populace
starne, procento osob strasich 65 let pfibyva a zajisténi péce seniorim a osobam s postizenim
bude naro¢né. Autorka prace v dalsi kapitole popisuje demograficky vyvoj a nabidku

socialnich sluZeb vcetné personalniho zabezpeceni.

2.2 Demograficky vyvoj v Ceské republice a potieby seniorii

Védnim oborem, ktery se zabyvd zkoumanim lidské populace, jako jsou zmény poctu
obyvatel a popula¢ni pfiristek, které¢ jsou ovlivnény porodnosti, imrtnosti a prostorovou
mobilitou, tj. st€thovanim je demografie (Demografie, © 2004-2014). Lékatska disciplina
zabyvajici se medicinskymi aspekty starnuti a stafim jako takovym, se nazyva geriatrie,
ktera fesi hlavné€ nemoci, jejich vznik a priibéh, a to z pozice biologického, psychologického

a socidlniho fungovani osob ve vyssim véku. Za seniora je povaZzovana osoba s dolni hranici
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veéku 65 let. Podle Hrozenské a Dvotackové (2013) lze v€k mimo kategorizaci Svétoveé
zdravotnické organizace definovat jesté na vek tzv. treti 65-75 let a ¢tvrty vék —nad 75 let.
Celosvétovym ,,problémem® se stava starnuti populace, a to nejenom ve vyspélych statech.
Demograficky trend je typicky klesajici porodnosti, nartistem poctu osob starSich 80 let
a snizovanim umrtnosti. Michaela Némeckova z oddéleni demografické statistiky Ceského
statistického tfadu (CSU) sdéluje, Ze se bude zhorSovat pomér osob ve véku ekonomické
aktivity a neaktivity. Nyni je hodnota tohoto indexu 65. Hranici indexu 90 na 100 dosahne

CR jiz v koncem &tyficatych let 21. stoleti (Cesky statisticky Giad, 2018).

Za neaktivni osoby jsou povazovany déti ve véku 0-19 let a osoby starsi 65 let. Stoupa pocet
lidi ve vékové kategorii 65 az 100 let. V roce 2050 ptekroci pocet lidi v této kategorii hranici

3 miliont (Tab.1)

Tabulka 1 Pocet obyvatel podle veku v letech 2020 az 2100

Rok 2020 2030 2040 2050 2060 2070 2080 2090 2100
Celkem | 10674 467| 10783 895| 10 742 630| 10 736 254| 10 676 941) 10 504 663| 10 411 935 10 447 883| 10 522 915
65-100let| 2134342 2403273| 2698767| 3075587| 3195858 2038579 2931216 3047133| 3104179

Zdroj: Cesky statisticky ufad, 2018, autorkou upraveno.

Cesky statisticky titad nam potvrdil obavy z demografického vyvoje v CR. V roce 1991 bylo
v CR 1,3 mil. obyvatel v kategorii 65 a vice. O 30 let pozdg&ji zde hovotime o 2,15 mil.
obyvatel uvedené kategorie. ProdluZujici se vék obyvatelstva a tim se zvySujici pocet starych

lidi, neni hlavni pfic¢inou starnuti obyvatelstva. Je to sniZena porodnost (Brezak, 2005).

Problémem soucasné¢ doby se stavd oblast zajisténi zdravotni a socidlni péfe o osoby
ve vy$§im veku. Jedna se o otazku dlouhodobé péce, kterou je nutné feSit predevSim
na tirovni rodiny, ale i komunity a vefejnych instituci. V Ceské republice je zavedeny systém
péce o osoby zavislé na pomoci druhé osoby, a to v tradi¢nim pojeti. Zde se piedpoklada,
Ze osoba v nepfiznivé socialni situaci zUstava vrodin€. Jde o tzv. neformalniho
poskytovatele — rodinu. Pokud rodina vSak péci nezvlada nebo rodina zcela chybi, jsou
vyuzivany formalni poskytovatelé — socialni sluzby. Cilem péfe u obou forem
poskytovatelll péCe je podpora setrvani seniora v jeho pfirozeném socidlnim prostiedi

s ohledem na jeho individuélni potifeby (Hrozenska a Dvotrackova, 2013).
Zdravotni péce o seniory je poskytovand na Grovni:

e Primarni péce — prakticky lékat pro dospélé
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e Domaci zdravotni péée — Home care

e Ambulantnich specialista

e Nemocnic

e Léceben dlouhodobé nemocnych nebo Oddélenimi néasledné péce

Socidlni péce je zajiStovana prostiednictvim socidlnich sluzeb, které jsou schopny podle
Zakona ¢. 108/2006, Sb., o socialnich sluzbach zajistit odpovidaji péci na zaklade
individualnich pozadavkl samotného klienta. Cilem socialnich sluzeb je zlepsit kvalitu
Zivota a zabranit socialnimu vylouc¢eni osoby v nepiiznivé socidlni situaci. Socialni sluzby

uzce spolupracuji s rodinami svych klienti (Hrozenskéa a Dvotackova, 2013).

S ohledem na miru zévislosti na pomoci druhé osoby pii péci s osobu a domacnost, je mozné
sluZzby poskytovat osobou blizkou (manZzel, manzelka, rodi¢, dité, sourozenec apod.),
asistentem socialni péce, poskytovatelem socidlnich sluzeb, détskymi domovy, specidlnimi
lizkovymi zdravotnickymi zafizenimi hospicového typu a zafizenim pro déti vyzadujici

okamzitou pomoc (Ptispévek na péci, © 2023).

2.3 Socialni sluzby

Socialni sluzbou je jakakoliv sluzba kratkodobého i1 dlouhodobého charakteru, ktera
je poskytovana uzivatelim. Jejim cilem je zvySeni kvality klientova Zivota, ptipadné
1 ochrana zajmu spole¢nosti (Matousek, 2016).

Poskytovateli socialnich sluzeb jsou podle Zakona €.108/2006 Sb., o socialnich sluzbach,
ve znéni pozd¢jsich predpist pii splnéni podminek stanovenych timto zakonem, uzemni
samospravné celky a jimi zfizované pravnické osoby, dal§i pravnické a fyzické osoby
a ministerstvo a jim zfizené organizacni slozky statu nebo statni piispévkové organizace.

Socidlni sluzby zahrnuji:
e socialni poradenstvi
e sluZby socidlni péce
e sluZby socidlni prevence

Registrovanymi poskytovateli jsou socidlni sluzby poskytované osobam vyzadujicim pomoc
v nepiiznivé socialni situaci a poskytuji se jako sluzby pobytové, ambulantni nebo terénni.

Klient miize vyuzivat i kombinaci téchto forem socialnich sluzeb (Cesko, 2006a).
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2.3.1 Zarizeni socialnich sluzeb

Zatizenimi socialnich sluzeb jsou podle Zakona ¢.108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach:
centra dennich sluzeb, denni stacionafe, tydenni stacionafe, domovy pro osoby
se zdravotnim postizenim, domovy pro seniory, domovy se zvlaStnim rezimem, chranéné
bydleni, azylové domy, domy na pul cesty, zafizeni pro krizovou pomoc, nizkoprahova
denni centra, nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez, nocleharny, terapeutické komunity,
socialni poradny, socialné¢ terapeutické dilny, centra socidlné¢ rehabilitacnich sluzeb,
pracovisté rané péce, intervencni centra, zafizeni nasledné péce, centra dusevniho zdravi.
Kombinaci zafizeni socidlnich sluzeb lze zfizovat mezigeneracni a integrovana centra.

Socialni sluzby musi reagovat na socialni potfeby ob&ant daného statu (Cesko, 2006a).

2.3.2 Registrace poskytovatele socialni sluzby

Poskytovatelem socidlni sluzby je pravnicka nebo fyzicka osoba, kterd ma k této Cinnosti
opravnéni dle zdkona ¢.108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, s ucinnosti od 1.1.2007.
Za poskytovatele socialni sluzby nejsou povazovani rodinni pfislusnici nebo asistenti
socialni péce, kteti pecuji o jiné osoby v domacim prostiedi. Stejné tak neni poskytovatelem
socialni sluzby subjekt, ktery neni registrovan jako poskytovatel socidlnich sluzeb ve smyslu
uvedeného zakona (napf. ubytovna, soukroma uklidova firma atd.). Socidlni sluzby lze
poskytovat jen na zékladé¢ opravnéni k poskytovani socidlnich sluzeb, které¢ vznika
rozhodnutim o registraci. Krajsky ufad vede registr poskytovatel socialnich sluzeb, kde
jsou evidovani vSichni poskytovatelé socidlnich sluzeb, kterym bylo vydano rozhodnuti
o registraci. Poskytovanim socidlni sluzby bez registrace se subjekt dopousti spachani

piestupku a miize mu byt uloZena pokuta az do vyse 2 milioni K& (Cesko, 2006a).

Podle Horeckého a Prisi (2019) je v CR registrovanych 2 150 poskytovateli socialnich
sluzeb, ktefi provozuji celkem 33 druhil socialnich sluzeb, jde o pfiblizn€ 5 600 socialnich
poradenstvi (535) a Domovy pro seniory (531). VéEtSinu zafizeni socialnich sluzeb zfizuji
samospravy (obce a kraje), neziskovy sektor a soukromi poskytovatelé. V zafizenich
socialnich sluzeb v CR byla v roce 2020 kapacita 83 884 ltizek. Viechny socidlni sluzby jsou
hrazeny z vetejnych vydaji. Nejvic financi bylo vynaloZeno na domovy pro seniory, coz
je 43,5 % celkového luzkového fondu (Zatizeni socidlnich sluzeb...,2022). Autorka prace
nesouhlasi s tvrzenim, ze ,,vSechny socialni sluzby jsou hrazeny z verejnych vydaju‘, protoze

podle § 85 odst. 1 zdkona o socialnich sluzbach, je opravnénym Zadatelem o dotaci
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z vefejného rozpoc€tu pouze poskytovatel socidlni sluzby, ktery je zapsan v registru

poskytovatelt socidlnich sluzeb.

Celkové naklady na socidlni sluzby zatizily vefejny rozpocet ¢astkou okolo 40 mld. K¢
zarok 2017. ,,0dbornici se shoduji, Ze se vydaje na socialni sluzby zhruba kazdych 10 let
zdvojnasobi“ (Horecky a Prusa, 2019). Tvrzeni autort doklada fakt, Ze s ohledem na rast
cen energii, potravin a sluzeb stouply celkové ndklady sektoru socidlnich sluzeb jiz
ze 49 mld. korun v roce 2019, na vice nez 80 mld. korun pro rok 2022 (Jurecka, 2022).
Ministr prace a socialnich véci, Marian Jurecka dale uvadi, ze socidlni sluzby dostanou
v roce 2023 ze statniho rozpoctu navic 26,5 mld. korun, coz je oproti roku 2022 cca o0 12,2 %

vice, ale i tak pokryji ani ne polovinu ndkladl na provoz socialnich sluzeb.

Dalsim dilezitym aspektem v oblasti socidlnich sluzeb je pocet neuspokojenych Zadateld,
kterych bylo v CR k 31.12.2020 celkem 99 301. Jeden zadatel si miize ale podat vice zadosti

do riznych zatizeni (Zatizeni socialnich sluzeb..., 2022).

Z danych skutecnosti vyplyvéa, ze nezbytné navySeni kapacit socialnich sluzeb bude
vyzadovat i navySeni poc¢tu pracovnikl v socidlnich sluzbach. Podle Horeckého a Prisi
(2019) se bude jednat o 11 000 pracovnikii do roku 2030 a az ¢tyfnasobek poctu pracovnikli
do roku 2050, jak uvadi podrobny numericky rozbor (Obr.1).

2025 2030 2035 2040 2045 2050

domow pro seniory I3 964 45 369 54 206 58 909 SO TES 63 298
domow se zvlastnim reZzimem 18 344 26 T332 35047 A0 495 A4 755 AQ 728
pecovatelska sluzba 11 420 14 135 16 975 20 626 24 912 28 246
denni stacionaie 25386 2818 3098 3 489 30951 4 235
Clomeny Fioezeby 10 379 © 833 9 286 8740 8194 7 648
se zdravotnim postizenim

chranéne bydleni 2 A85 2 603 2721 2840 2 958 3076
tydenni stacionare Q02 1002 1101 1241 1405 1506
odlehéowvaci sluzby 3421 4 234 5084 &178 T A62 8 460
osobni asistence 5 2401 65 A87 7 789 Q 465 1 432 12 962
podpora samost. bydleni 177 205 233 271 e 247
Er:;eoddé(?f:tseklzké sluZzby == o 7= 7 =9 BE
izcz"g'r;"':";jr.ti’:ef‘?f:yto"‘“”é 876 930 977 1055 1147 1182
tishova péce 15 146 180 222 271 310
centra dennich sluzeb 720 800 879 Q0 1121 1202
celkem 20 645 15364 1E834ZX 154601 158 774 182 291
nardst celkem 20 573 45 202 &8 271 84 529 98 702 12 219
z toho viiv rozvojovych prvkd 4 824 mn 204 18 782 27 120 326 232 45 091

Obrazek 1 Oc¢ekavany narist poctu zaméstnanct
Zdroj: Horecky a Prisa, 2019
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Vyhodu maji evropské zemé, které se systematicky na starnuti obyvatel ptipravuji.
Napt. Belgie ma 70,01 lazek na 1000 osob pro vékovou kategorii 65 + v zafizenich
dlouhodobé péce, Slovenko 55, Rakousko 42,04 a Ceska republika 40,81 lazek. Z vyspélych
evropskych zemi je CR na to nejhtif, pfed nami je dokonce i Estonsko. Lépe je na tom CR
v dostupnosti terénnich sluzeb, kde dosahuje 8.misto. ,,Pokud nedojde k systéemové
a systematické zmené ve smyslu rozvoje kapacit socialnich sluzeb pro seniory, ceka ndas jesté
vetsi propad v porovnani se zemémi, které se na starnuti obyvatelstva a s tim souvisejici
zmény odpovédné pripravuji. Ceka nds tedy stav blizict se kolapsu, ktery bude mit dopady

i na ekonomiku této zeme*“ (Horecky a Prasa, 2019).

Autofi se shodli na tom, ze ¢esky systém socialnich sluzeb neni na demograficky vyvoj
ptipraveny. Jako diivod uvadéji, Ze poskytovatelé jsou zcela zavisli na dotacich ze statniho
rozpodtu, a to jim brani k potiebnému rozvoji svych sluzeb. Rada poskytovatelii socialnich
sluzeb se jiz nyni potykaji s nedostatkem persondlu, jejichz prace je nedostatecné
ohodnocena a nasledné se prodluzuji ¢ekaci doby na umisténi v pobytovych sluzbéach.
Nedostatecné kapacity hlasi i terénni sluzby a podpora domécich pecujicich osob ze strany

statu je povazovana za nedostatecnou (Horecky a Prasa, 2019).

2.3.3 Personalni a organizacni zajisténi socialni sluzby

Pozadavky na vzdélani a odbornost pracovnikli v socialnich sluzbach jsou
obsazeny v § 109-117 zakona ¢€.108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. Pfimou péci o klienty
mohou vykonavat pouze odborni pracovnici, kterymi jsou socialni pracovnik, pracovnik
v socidlnich sluzbach, pifipadné dal§i odborni pracovnici jako zdravotnicky personal,
ergoterapeuti, psychologové apod. Pracovnik v socialnich sluzbach, jednad se o osobou
v piimeé péci, musi mit minimalné zakladni vzdélani a doklad o absolvovani akreditovaného
kvalifikaéniho kurzu v rozsahu minimalné¢ 150 hodin. Podminkou vykonu C¢innosti
pracovnika v socialnich sluzbach je zptsobilost k pravnim tkonim, beztthonnost, zdravotni
zpusobilost a odborné zptisobilost. Zaméstnavatel je povinen zajistit pracovnikiim povinné
vzdélavani v rozsahu nejméné 24 hodin za kalendaini rok, kterym si obnovuje, upeviiuje

a dopliiuje kvalifikaci (Cesko, 2006a).

S ohledem na demograficky vyvoj ve svété a v samotné Ceské republice se predpoklada
navySeni péce, astim souvisejici personalni zajisténi. Vyvoj ocekavaného narastu
pracovnikii nezbytnych pro zajiSténi plnohodnotnych socidlnich sluzeb je popsan

a znazornén v piedchozi kapitole (Obr 1).
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3 MIKROORGANISMY A EPIDEMIOLOGICKY VYZNAMNA
ONEMOCNENI

Mikroorganismy jsou vSude okolo nas. Osidluji lidsky organismus a nemaji vzdy jenom
patologicky tc¢inek. Organismy, které osidluji povrch lidského téla napt. ktize, sliznice apod.
nemaji nepiiznivy vliv a jsou povazovany za normdlni mikrobialni fléru. Patogenni
mikroorganismy poskozuji lidského hostitele, a tim zplisobuji onemocnéni. Proces miize
probihat pfimou cestou nebo produkei toxickych latek. Patologické mikroorganismy maji
riznou velikost a biologické vlastnosti. Hamplova (2019) je rozd€luje do ¢ty skupin: viry,

bakterie, fungi (houby, plisné, kvasinky), parazity.

Viry

Viry definujeme jako nejmensi bezbunééné organismy, které nejsou schopny samostatného
mnozeni, jsou tedy plné zavislé na existenci hostitelské buitky. Pomoci ni se mnozi
a prizpusobuji zménam prostiedi. Velikost viru je 7-30 nm, coz je 0,3 pm, jsou tedy 10krat
mensi nez bakterie. RozliSujeme tii morfologické normy: kulovité viry, tyCinkovité viry
a viry (fagy) s komplexni stavbou. Genom viru se méni mutacemi, coz je spontanni zména
virového genomu vedouci ke zméné virulence, teplotniho optima a rezistence (odolnosti)
viri k antivirotikim. Cast&ji podléhaji mutacim viry RNA, které jsou plastictéjsi
a schopnégjsi pfizplisobeni se novym podminkam. Dal§im zpiisobem zmény genetiky vird
je rekombinace a komplementace kdy probiha vyména genetického materialu mezi viry.
Virucidni (smrtici) G€¢inek na viry maji chemické latky. Obalené viry jsou choulostive)si
na vyschnuti a prendseji se tak zejména piimym kontaktem nebo kapénkovou infekci a jsou
nachylné k detergentfim'. Za nejvice odolné viry jsou povazovany viry hepatitidy B

(Rozsypal, Holub a Kosékova, 2013).

r

Proces Sifeni nakazy

Za mozny zdroj ploSnych ndkaz je povaZovan valecny konflikt — zejména cileny Utok
za pouziti biologickych zbrani, krizovy stav — pfirozené epidemie a pandemie, nedostate¢na
hygiena pii pfirodnich katastrofach a zivelnych pohromdach. Ziskat a zavléct ndkazu
pfi navratu doml mohou 1 pracovnici humanitarnich organizaci. V dob€ mirového stavu jde
o Sifeni ndkazy zejména pfesunem osob, turismem, zménou klimatu, terorismem, resistenci

antibiotik, rozvojem genetiky, pfirozenou mutaci patogenu apod. (Princ a Vicar, 2023).

"Detergenty — praci a Cistici prostfedky, jejichz podstatnou slozkou jsou tenzidy, povrchové aktivni latky
s molekulou sloZenou z hydrofobnich a hydrofilnich skupin, snizujici mezipovrchové napéti, bud’ mydla, nebo
syntetické latky oznac¢ované jako saponaty. Zdroj: Velky lékatsky slovnik.
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Pi'enos niakazy

Aby se mikrob z mista, kde zrovna je, pfesunul k dalSimu dostupnému hostiteli, musi si najit
n¢jaky prostifedek — cestu pienosu. Rozli¢né patogeny si vytvoftili rizné cesty prenosu, které
jsou primarnim faktorem v zavaznosti onemocnéni. Miize se jednat o cestu pienosu zvifaty
(netopyti, komari, hlodavce aj), kontaktem, pohlavni cestou a nejvice obdvanou cestou
ptenosu — vzduchem. Nejnebezpecnéjsi cestou vstupu mikrobu do organismu je pouhym
vdechnutim. Proslulou nemoci pienasejici se vzduchem je ndm tolik znama chiipka. Neni

vSak jedinym onemocnénim, které vdechnutim ziskame (Tucek a Slamova, 2018).
Nemocny ¢lovék

Za nemocného cClovéka je povazovan jedinec, u které doslo jiz k rozvoji onemocnéni,
s typickymi nebo atypickymi symptomy. Nosi€¢ je jedinec bez klinickych
(symptomatickych) zndmek onemocnéni, pfechovavajici ve svych tkdnich agens, které
nevédomky vylucuje v okoli, ¢imz tvofi potencionalni zdroj nékazy pro vnimavého jedince.

Nosic¢ je pro okoli nebezpecny tim, Ze o své ndkaze nevi.

Vnimavy jedinec je povaZzovan za posledni ¢lanek v procesu pienosu infekce, kdy dochazi
mezi ¢lovékem a mikroorganismem k vzajemné interakci. Vnimavost jedince je ovlivnéna
fadou faktort, jako jsou: geneticka dispozice, vek, stav vyzivy, zdravotni stav (pfitomnost
1jiného onemocnéni), navyky (zpravidla nevhodné — zavislost na alkoholu, lécich, tabaku

atd.) a psychologicke faktory (stres, deprese atd.) (Tucek a Slamova, 2018).

Rizikové faktory pro vznik onemocnéni se déli na vnitini, coz miiZe predstavovat geneticka
zatéZ a vngjsi. Mezi vngjsi faktory fadime Zivotni styl, zdravotni péci a v neposledni fadé

zivotni prostiedi (Drnkova, 2019).

3.1 Respiracni nakazy

Respiracni ndkazy jsou nejCastéjSim onemocnénim, vyskytujicim se v celém svété. Jsou
typické vyskytem zejména na podzim a v zimé¢, protoZe zpravidla v tomto obdobi cirkuluje
ve vzduchu vice virli a bakterii, které mohou zpUsobit lehka nebo zavazné&jsi respiracni
onemocnéni projevujici se jako nachlazeni, ryma, zanét nosohltanu, zanét dutin, stfedniho
ucha ¢i jako angina. Toto onemocnéni vSak miize postihnout i pridusky nebo plice a zplisobit
velmi vaZné, zivota ohrozujici onemocnéni. Pfenos virti nebo baktérii zplisobujici respiracni
onemocnéni se uskuteciiuje nejcastéji kapénkami nebo kontaktem s kontaminovanymi

predméty (Sevéikova, © 2021).
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V soucasné dob¢ se spole¢nost celosvétove potyka s probihajici pandemii Covid-19, ktera
zpuisobuje vyznamné zdravotni, socialni a ekonomické dopady. Pandemie si vyzadala velké
usili ve zdravotnickém sektoru, vyzkumu a prevenci. I nadale se lidstvo kazdoro¢né potyka
1 s epidemii chiipky, dal§im virovy onemocnénim s vysokou mirou Sifeni. Opatieni
ke kontrole Sifeni viru, jako jsou lockdowny, karantény, omezeni cestovani a socidlniho

kontaktu, maji vyznamné diisledky pro ekonomiku, zaméstnanost a duSevni zdravi populace.

Autorka této prace podrobnéji rozebird dvé virové nemoci v nasledujici casti kapitoly,
jelikoz se jedna o vyznamné zdravotni jevy, které aktudlné ovliviiuji spole¢nost. Timto

popisem se autorka zameétuje na jejich charakteristiky, zpiisob $ifeni, zdravotni dopady

vvvvv

Chripka
Nejznaméjsi nemoci prenasejici se vzduchem, je chfipka. Jednd se bézné infekéni
onemocnéni vyvolavajici akutni infekci dychacich cest, které postihuje mnoho lidi. Kmeny

chiipky lze klasifikovat podle podskupin dvou z proteinti na povrchu viru — hemaglutininu

(HA) a neuraminidadzy (NA). (Osterholm a Olshaker, 2019)

Odhaduje se, Ze celosvétové maji kazdoro¢ni epidemie za nasledek asi 3 az 5 miliont
pfipadl zadvaZznych onemocnéni a asi 290 000 az 650 000 Gmrti na respirani onemocnéni.
K vétsiné amrti spojenych s chiipkou dochézi u lidi ve véku 65 let a vice (Influenza

(Seasonal) 2023)

Virus chiipky je obsazen ve tifech typech A, B, C. Virus chiipky typu A nenapada jen lidi,
ale také savce, predevsim prasata a ptaky. Ptaci 1 praseci chiipka, kterd vyvolala v roce 2009
pandemii, patfila pravé k typu A, ktery zpisobuje explozivni epidemie. Typ B zplsobuje
onemocnéni jen u lidi a v mistnich vyskytech s postupnym S$ifenim, typ C nezpisobuje
epidemie ani pandemie, je to tzv. nemoc z nachlazeni (Jak na chiipku? ©2007-2023).
Chiipku mtizeme rozdélit do dvou skupin — sezénni a pandemickou.

Sezonni chripkou miZeme pojmenovat béZznou chiipkou vyskytujici se v zimnim obdobi,
kterou zname a ocekdvame ji v ur€itém metitku. Nelze ji bagatelizovat, dokéze vytadit urcity
pocet lidi z bézného zivota. Uvedeny typ chiipky je obvykle pozlstatkem kmene viru
chiipky, se kterym jsme se potykali v minulosti.

Pandemicka chripka ptichazi s novym chiipkovym virem pochazejicim ze Zivoci$né fiSe,

ktery je v disledku mutace pfenosny mezi lidmi. Diky rychlému pienosu a rozséhlé nakaze,
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nazyvame chiipku kralovnou infek¢nich nemoci. Vétsina lidi s chfipkou se rychle uzdravi,
ale starsi lidé a lidé s chronickym onemocnénim jsou vystaveni vyS$imu riziku komplikaci
¢1 dokonce smrti. ProoCkovanost proti chiipce se méii jako procento populace ve véku 65 let
a starsi, kterd byla kazdoro¢né€ ockovana proti chiipce. Proockovanost osob nad 65 let z roku
2021 ukazuje na skuteénost, Ze CR je ve svété jednou ze zemi s nejniz§im podtem ockovani,

ato 23,9 % (Influenza vaccination rates, © 2023).

Sledovani chiipky v zemich EU/EHP provadi European Influenza Surveillance Network

(EISN), koordinovano Evropskym centrem pro prevenci a kontrolu nemoci (ECDC).

Season
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Obrazek 2 Tydenni podil sentinelovych vzorkl pozitivnich na virus chiipky podle sezoény
a tydne EU/EHP, 2010—11 az 2021-22

Zdroj: Seasonal influenza 2021-2022, 2022.

Ze 4 609 pozitivnich vzorkt bylo 98,7 % viru typu A a 1,3 % viru typu B. 8,5 % bylo
oznaceno jako typ A (HIN1) a 91,5 % jako A(H3N2). Mezi zemé&mi byly pozorovany rtizné
podily podtypt typu A (Obr.2).

Chfipkova sezona 2021-2022 znamenala ndvrat aktivity viru chiipky po vypuknuti
pandemie COVID-19 v EU/EHP. Nizky a pozdni nastup cirkulace viru chiipky béhem
sezony 2021-2022 mohl byt ovlivnén pandemii Covid-19 a opatfenimi zavedenymi
v zemich béhem zimniho obdobi, coz vedlo k pozdni aktivit¢ v dobé&, kdy byla opatteni
zru$ena. Cirkulace chiipky typu A, pfedevsim virdt A(H3N2), dominovala v leto$ni sezoné
nebo starsi. Sledovani respiratnich onemocnéni zptisobenych viry, véetné chiipky, povazuje
OECD, jako zéasadni pro pochopeni epidemiologické situace i vyhodnoceni tlaku a zatéze
na zdravotni péci a skupiny obyvatelstva. Zejména by se mélo jednat o dohled

nad zdvaznymi nemocemi v nemocnicich (Seasonal influenza 2021-2022, 2022).
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Nejvétsi chripkové pandemie v lidské populaci

Spanélska chiipka byl nazev pro formu chtipky zptisobené virem HINI, ktery se objevil
u ptaka. Novy virus chiipky A, ktery zpiisobil pandemii, se snadno §ifil a rychle infikoval
lidi po celém svété. V letech 1918-1920 se Spanélskou chiipkou nakazilo piiblizné
500 milioni lidi na celém svété. S ohledem na pocet obyvatel v uvedenych letech se jednalo
asi 0 33 % svétové populace. Spanélska chiipka navic zabila asi 50 miliond lidi. Piiznaky
az subfebrilie, suchy kasel, bolest krku, hlavy a celé¢ho téla, ztrata chuti k jidlu, zimnice,
ryma, inava. Zemielo mnoho lidi na zépal plic a dalsi respiracni onemocnéni. Nebezpecna
byla zejména pro déti mladsi 5 let a osoby starsi 65 let. Chiipce podlehli i dfive zdraveé,

dosp€lé osoby ve veéku 20 az 40 let (Spanish Flu, 2021).

Prvni struéné informace o chiipkové epidemii byly zaznamenany jiz v roce 412 pf. n. 1.
Pti prvni pandemii byl tzv. archeologickou sérologii prokézan chiipkovy virus A (H2N2),
ato v letech 1882—1889, v letech 1898—1901 byl objeven virus A (H3N8) a v roce 1931 byl
zjistén prvni praseci kmen.
V nésledujicim piehledu jsou uvedeny probéhlé epidemie a pandemie chiipky:
e Spanélska chiipka vypukla v letech 1918—1920 a byla zpiisobena subtypem viru A,
vyZzadala si 30—50 milioni obéti po celém svéteé. Pivodcem byl ptaci virus pfimym

prenosem na Clov€ka bez adaptace. Probihala ve ¢tyfech vinach.
¢ Asijska pandemie, zptsobena virem A (H2N2) v roce 1957.
e Hongkongska chiipka, jejimz ptivodcem je virus A (H3N2) v roce 1968.
e Praseci chiipka v roku 1976 v USA.

e Ruské chfipka v roku 1977, kdy se vratil subtyp (HIN1), pravdépodobny unik

z laboratofe.
e Ptaci chiipka v roce 1930.
e Mexicka chiipka v roce 2009 jako pandemie viru A (HIN1) (Hronovska, ©2015).

Teprve od roku 1977 je aktivni chiipkovy virus A (HIN1) s vyjimkou let 2005-2006,
kdy byl dominujici virus A (H3N2) (Hronovska, ©2015).

Virus A mé& dva typy povrchovych antigenti: hemaglutinin (H), zname jich

5 aneuraminidazu (N) 2. Rozhodujicim faktorem pro vznik epidemie v lidské populaci
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je zména antigennich vlastnosti virti, a to dvéma zptsoby: antigennim posunem a antigennim
zvratem. K drobnym antigennim posuntim dochazi pomérné Casto, vznikaji mensi mutace
viru, které zpusobuji recidivujici malé epidemie ve 2 az 3letych cyklech. Hluboky zvrat
gentll se objevuje nepravidelné v rozmezi 10 az 40 let. Novy typ viru A vznika genetickou
rekombinaci mezi lidskymi a zivo¢iSnymi viry a zplsobuje pandemie. Virus chiipky B
vyvolava pouze epidemické onemocnéni a je typicky zejména pro détské kolektivy.
Vzhledem k probihajicim genetickym zménam viru chiipky je nutno kazdoro¢né piipravovat
novou ockovaci vakcinu. Virus chiipky se pienasi kapénkovou néakazou. Po prodélani

chiipky nezlistavd imunita (Hronovska, © 2015).
Prubéh a priznaky onemocnéni chiipkou

Nastup onemocnéni je nahly, z plného zdravi, je typicky vysokou horeckou 38-40 °C,
zimnici, bolesti o¢i, hlavy, svali a kloubt, celkovou Unavou az vycCerpanosti. U starS§ich
jedinci muZeme pozorovat gastrointestindlni projevy jako jsou nauzea, zvraceni,
nechutenstvi, prijmy, nékdy i krvaceni do zazivaciho traktu. Pozdé&ji nastupuje suchy
drazdivy kasel postupné se ménici na kaSel produktivni s bolestivym vykasSlavanim
hnisavého hlenu. Chiipka pomine u zdravych lidi vétSinou za 3-4 dny. TE&z$i pribch
onemocnéni chiipkou miize trapit vétSinou star$i osoby nebo osoby s vaznym onemocnénim
jako jsou kardiaci, diabetici, astmatici, osoby po transplantacich, osoby s poruchou imunity,
s onemocnénim jater a ledvin a malé déti. Seniofi v zafizenich socidlnich sluZeb a personal
pec€ujici o seniory, jsou povaZzovany za rizikovou skupinu. Komplikacemi chfipky jsou
akutni laryngitida, tracheobronchiolitida, intersticidlni pneumonie, myokarditida,
ale i postizeni CNS. Bakterialni komplikace zpusobuji bronchopneumonie, sinusitidy,
otitidy, chronické bronchitidy s akutni exacerbaci a syndrom toxického Soku. Pozornost
je tfeba zaméfit 1 na zmény chovani, jakymi jsou zmatenost, halucinace, bludy a né€kdy

1 suicidia (Hronovska, © 2015).
Covid-19

Covid-19, nemoc zptsobena SARS-CoV-2, se objevila na konci roku 2019 a velmi rychle
se roz§ifila po celém svét€. Dne 31. prosince 2019 Wuhanskd méstskd zdravotni komise
oznamila shluk ptipadi zépalu plic neznamé etiologie se spolecnym zdrojem expozice
na jiho€inském trhu Seafood City ve Wuhanu. VySetiovani odhalilo koronavirus jako
piivodce respiraénich onemocnéni. Ohnisko se rychle §ifilo a zasahlo dalsi ¢asti Ciny a dalsi

zem¢ svéta. Dne 30. ledna 2020 WHO prohlésila, ze vypuknuti koronavirového onemocnéni
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(Covid-19) vytvotilo mimotadnou udélost pro veiejné zdravi mezinarodniho znepokojeni,
pfijala rady vyboru a vydala dofasna doporuceni podle Mezinarodnich zdravotnickych
predpisi (IHR). Dne 11. bfezna 2020 prohlasila WHO vypuknuti Covid -19 za pandemii.
Schiize krizového vyboru pro Covid -19 se konaly v Zenevé ve dnech 30. dubna 2020. Vybor
béhem téchto schizek dospél k zavéru, ze pandemie Covid-19 naddle predstavuje

mimotadnou udalost svétového méfitka (EU Threats: Covid-19, © 2005-2022).

SARS-CoV-2 se s§iii predevsim respira¢nimi kapénkami, véetné aerosolii infikované osoby,
ktera kychd, kasle, mluvi nebo dychd v tésné blizkosti jinych lidi. Kapky mohou byt
vdechovany nebo usazeny v nose, ustech a ocich. Ptiznaky Covid-19 nemusi byt zadné
(asymptomatické) az po horecku, kasel, bolest krku, celkovou slabost, inavu a bolesti svali,
respiracni tisné, stejné jako k dal$im komplikacim, vedouci k umrti (Covid-19, © 2023).

Varianty viru SARS-Covid-19

Virus SARS-CoV-2 vytvafi piiblizné 1 az 2 mutace za mésic. Cokoli, co Ize udélat
k potlaceni Sifeni viru, pomlze omezit vznikajici nové varianty. Dosud bylo od zacatku
pandemie Covid-19 na celém svété zdokumentovdno nékolik vyznamnych variant viru
SARS-CoV-2. WHO v roce 2021 doporucila, aby se k pojmenovavani variant koronaviru
pouzivala fecka abeceda v potadi, v jakém byly jednotlivé mutace zjistény. Naptiklad Alfa,

Beta, Gamma, Delta.... Omikron (COVID-19: varianty koronaviru, 2023).

Celosvétove bylo ke dni 29. biezna 2023, WHO hlaseno 791 402 282 potvrzenych piipadii
COVID-19, véetné 6 887 000 Gmrti. Situace v CR v ¢asovém horizontu od 1.3.2020
do 30.12.2022 jako prvni 1 druha vina pandemie Covid- 19, je znazorn€na na ¢asové ose

(Obr.3). Nejhorsi situaci zazila CR v mésici leden a tinor 2022.

Obrazek 3 Denni ptehled celkového poctu osob s aktudlné probihajicim onemocnénim
COVID-19 (aktivni ptipady)

Zdroj: COVID-19: Piehled aktuélni situace v CR, 2023
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Celkové udaje o pandemii Covid-19 k 2.4.2023 popisuji pocet piipadu, testovani, ockovani
a Gmrti. Nevy$§i denni podet hospitalizovanych osob v CR s onemocnénim Covid-19

byl dne 14.3.2021(Tab.2).

Tabulka 2 Statistika Covid-19 v CR

Potvrzené piipady celkem Potvrzené piipady v populaci seniorta

(véetne remfekei) 4634 147 65+ (véetné reinfekei) 620 499

Provedené PCR testy 22 595 973 |Provedené antigenni testy 34 522 575

Vykazana otkovani 18 621 991 |Vykazana ockovani 2. posilujici davkou| 799 117

Nejvyési denni pocet " o

hospitali . 8 823 Umrti s onemoenenim COVID-19 42 664
ospitalizovanych osob

Zdroj: Vlastni zpracovani podle Covid-19: Piehled aktualni situace v CR, 2023

Nasledujici model predikuje prichod pacientii onemocnéni, s definovanou délkou inkubac¢ni
doby (Obr. 4). Dalsi nakazeni vstupuji do modelu importem ¢i ndkazou, kon¢i subklinickym
pribéhem nebo jako potvrzeny ptipad. Zaklicovy parametr je autorem povazovano

tzv. reprodukéni Cislo, tj. primérny pocet osob, které nakazi jedna pozitivni osoba.

Bez pfiznaki Bez priznakd Pfiznaky onemocnéni
NakaZlivi Izolace
. _
jedinci ' Poturzené pfipady
bez l;horl;lhy Den od infekce cnernm:ninl'

Néakaza nowvych jedinch e
S - populace obyvatel bez onemocn&ni Getekop COWID-20
I, — infikovani pacientin-ty den od infekce
R, s — Nemocni pacienti nezachyceni kvili bezpfiznakovému pribéhu onemocnéni pozorovatelnd

R — nemocni pacienti zachyceni testovanim— potvrzené pfipady \ charakteristika

Obrazek 4 Struktura modelu
Zdroj: Majek et al., 2020

Covid -19 nam méni statistiky tim, ze byl v roce 2020 zafazen jako nové onemocnéni
do klasifikace nemoci. Vysledna statistika potvrzuje, Ze umrtnost na Covid-19 za CR
se dostala na predni mista. Druhé misto v Zebficku imrtnosti na Covid-19 ptedc¢il 1 zhoubné

nadory, jako jsou napf. leukémie nebo lymfomy.

Mira umrtnosti seniord se v letech 2019 a 2020 zvysila hlavné vlivem celkové neptiznivé
epidemické situace. ZvySila se u vétSiny pfi¢in smrti z prvni desitky nejcetnéjSich,
u chronické ischemické choroby srde¢ni o 6 % a u hypertenzni nemoci a srdecni selhani
0 22 %. Pouze umrtnost na cévni nemoci mozku, zhoubny novotvar pradusnice, pradusky
a plice a zhoubny novotvar pohlavnich organti a prsu meziro¢né stagnovala, resp. se dokonce

1 mirn¢ snizila (Seniofi v datech, 2022).
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Sezony 2020 az 2023 na uzemi v evropském regionu WHO jsou atypické tim,
ze je detekovan soubézné vir chfipky spole¢né s virem SARS-CoV-2 (Obr. 5). Zatimco
SARS- CoV-2 je na ustupu (oznaceno cerven¢), kulminuje chiipkovad sezéna (oznaceno
modfe). Spodni sloupce znazoriuji specialni testovani. Informace ze dnel17.03.2023 ukazuji
urovni. S nejvetsi pravdépodobnosti to ovlivnila protiepidemickd opatfeni v zemich

pii pandemii Covid-19.

15K
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Obrazek 5 Detekce chiipky a viru SARS-CoV-2
Zdroj: Influenza Update N° 441, 2023

3.1 Diagnostika piivodci infekénich nakaz

Pro ochranu obyvatelstva pfed pandemii infek¢nich ndkaz je vyuziva fada metod pro jejich
diagnostiku. Nejznaméjs§i metodou je polymerazova fetézovd reakce (PCR). Pokud
je spravné provedena, je vysoce specifickd pii prikazu infekéniho agens. Sérologické
vySetfeni protilatek je dalsi b&éznou diagnostickou metodou, pfi které lze pouzit fadu

modernich metod imunofluorescence, ELISA a dalsi (Princ a Vicar, 2023).

3.2 ZvySeni odolnosti vnimavého jedince — profylaxe

Ochranou pfed infekénim onemocnénim je povazovano i samotné posileni obranyschopnosti
organismu. Mize se jednat o dodrzovani spravné zivotospravy, ale i otuzovani a celkové
udrzovani dobré kondice, poté se predpokladd, ze infekéni choroba u téchto lidi bude
probihat klidnéji, nebo se viibec nenakazi. Odbornici se shoduji, Zze spravné sloZeni stravy

pomaha organismu se Uspé$né vyporadat s pifipadnymi viry (Princ a Vicar, 2023).
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Oc¢kovani

Podle Svétové zdravotnické organizace (WHO) je vakcinace neboli ockovani jednim
z nejucinngjSich zplisobii prevence nemoci. Aplikovand vakcina pomahd imunitnimu
systému rozpoznat patogeny, viry nebo bakterie a proti nim bojovat. Chrani nas pied vice
nez 25 oslabujicimi nebo zivot ohrozujicimi chorobami, véetné spalnicek, détské obrny,
tetanu, zakrtu, meningitidy, chiipky, tyfu atd. Druhy oékovani v CR stanovi provadéci
vyhlaska Ministerstva zdravotnictvi k zédkonu ¢. 258/2000 Sb., o ochran¢ veiejného zdravi
v platném znéni. Vakciny délime na zivé (oslabené) vakciny, usmrcené vakciny, bakterialni
jedy zbavené toxicity, kapsularni polysacharidové vakciny, syntetické vakciny-vyrobené

genové inzenyrskou technikou (Rozsypal, Holub a Kosakova, 2013).

Viry obvykle mutuji, ¢imz se méni jejich geneticky material, a tim se usnadni jejich
infek¢nost, tj. prinik viru do lidskych bunék. Jde o naprosto pfirozeny proces, ktery
je u riznych virti rizné rychly. Rychlejsi §ifeni viru navysi pocet piipadl a tim vyrazné zatizi
zdravotnicky systém. U chiipky nebo SARS-CoV-2 se kmeny virG méni rychle, Casto

a v takovém rozsahu, ze se musi slozeni vakcin kazdoro¢né upravovat, aby byly G¢inné.
Ockovani proti chiipce

Individuélni oCkovani proti chiipce se provadi vakcinami, jejichZ slozeni je kazdorocné
aktualizovano. Probihd zejména u osob, u kterych je Zadouci sniZit pravdépodobnost ndkazy
chiipkou s moZnymi pifidruzenymi komplikacemi, zejména vzniku pneumonie. Jedna
se ptedevSim o osoby starsi 65 let, déti a osoby s chronickym onemocnénim srdce a cév,
ledvin a jater, diabetes mellitus, poruchou imunitniho systému, poruchou funkce pradusek
aplic, astma bronchiale atd. V téchto ptipadech je ockovani plné hrazeno z vetejného
zdravotniho pojisténi na zdkladé¢ znéni zakona ¢. 48/1997 Sb. o vefejném zdravotnim
pojisténi. OCkovani je také doporuCovéano té¢hotnym Zendm a dal§im osobam jako jsou
zdravotnici a socidlni pracovnici, domaci pecovatelé a jiné osoby, které¢ jsou v piimém

kontaktu s osobami z rizikové skupiny (Polanecky a Gopfertova, 2015).

,OCkovani proti chripce se kaZdorocné povinné a bezplatné provadi u osob umisténych
v lécebnach pro dlouhodobe nemocné, domovech diichodcii, penzionech pro diichodce
a ustavech socidlni péce (zde u zdravotné oslabenych). Ddle je predepisovano na recept
pro osoby zdravotné stigmatizované*“, a to v dostatecném piedstihu pfed ocekavanou

epidemii chiipky, zpravidla v fijnu az listopadu, tim se vytvoti do€asna imunita proti chiipce,


https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2000-258
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trvajici p¥iblizné jeden rok. Proockovanost v CR je podstatné niZsi nez v ostatnich zemich
Evropy a je tieba usilovat o jeji zvySeni (Polanecky a Gopfertova, 2015).

Vyvoj ockovani proti chiipce u osob starSich 60 az 65 let byl ovlivnén pandemii Covid-19.
V CR, Bulharsku, Polsku a na Slovensku se o¢kovalo nejméngé lidi za sezony 2019 az 2022.
V jinych zemich Europy pocet aplikovanych vakcein proti chiipce dokonce stoupal (Obr.6).
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Obrazek 6 Proockovanost proti chiipce tésné pred pandemii a béhem pandemie Covid-19
Zdroj: Kyn¢l, 2022

Oc¢kovani proti Covid-19

Podobné jako u chfipky, je nutné ockovéani i u dalSich onemocnéni. U SARS-CoV-2
se ockuje zékladni davkou a diky mutacim virl je potfebné podani posilujici davky. Pokud
dand mutace predstavuje riziko rychlejsiho Sifeni, vaznéjsiho pribéhu onemocnéni nebo
snizeni u¢innosti vakcinace, jsou varianty viru oznaceny jako Variant of Interest (ptedbézné
signaly o vysSS8im riziku) nebo Variant of Concern (varianta vyvolavajici znepokojeni,

vysoka nebezpecnost) (Mutace viru SARS-CoV-2, 2020).

[ Comirnaty [ SPIKEVAX [l VAXZEVRIA [ Comimaty Original/Omicron BA.4/BA.5 [l COVID-19 Vaccine Janssen
2mil [ Comimaty Original/Omicron BA.1 [ Comimaty 5-11 [l Nuvaxovid [ Spikevax bivalent Original/Omicron BA.1 [l Sinovac

1,5mil.
1 mil.

500 tis.
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Obrazek 7 Vykazana ockovani proti Covid-19 dle vékové skupiny a typu ockovaci latky
Zdroj: COVID-19: Piehled vykazanych o¢kovani v CR, 2023.



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 42

Ke dni 14. unora 2023 bylo ve svété podano celkem 13 331 975 343 davek vakciny proti
onemocnéni Covid-19 (WHO Coronavirus (COVID-19), 2023).

V CR bylo k 4.4.2023 podano 6 564 669 v 1.davce a 6 481 477 ve 2.davce. Celkem bylo
pouzito deset typti oCkovacich vakcin a nejvétsi skupinou byly osoby ve véku 45 az 49 let

(Obr.7). (COVID-19: Piehled vykazanych okovani v CR, 2023)

Porovnani proockovanosti na chiipku a Covid-19 klientd a persondlu v Domé

s pecovatelskou sluzbou ve Strani se vénuje prakticka ¢ast prace.

Ockovanim stezi jedinec nejen sam sebe, ale podpofi také kolektivni imunitu, které
je vénovana nasledujici kapitola. Proces vakcinace v dobé nové pandemie, jakou byla

napiiklad Covid-19, vyzaduje peclivou strategii, koordinaci a realizaci (P¥iloha III).

Kolektivni imunita

Kolektivni imunita se tyka infekénich onemocnéni a Narodni zdravotnicky informaéni portal
ji definuje jako ,,stav imunity v populaci ziskané aktivnim zpiisobem, tedy po onemocnéni
nebo po ockovani, kdy si organismus sdam protilatky vytvari, nebo pasivni cestou,
tj. prenosem materskych protilatek nebo podanim sér ¢i imunoglobulini, kdy se do téla
imunita, 2023). Sifeni virti zptsobujicich vznik infek&niho onemocnéni je omezeno tim,
ze je veétSina osob v populaci chranéna ockovanim, a tim nemohou vznikat rozsahlé
epidemie. Kolektivni imunita se uvadi v % imunnich osob v populaci. Funguje pouze tehdy,
kdyz je ockovan dostate¢ny podil jedinct v populaci, uvadi se min 90 % populace. Napiiklad
u spalnicek se uvadi az 95 % populace. Smyslem kolektivni imunity je ochrana ohroZenych
osob, které se z vaznych diivodii nemohou ockovat. Miize to byt zdravotni stav, poruchy
imunity, alergie na o€kovaci latky, zdvazné chronickd onemocnéni nebo veék. Pokud dojde
z n¢jakého dlivodu je snizeni procent proockovanosti populace (nejCastéji dezinformace
¢i ndbozenstvi), mize dojit k navratu epidemii infekénich onemocnéni. Vyrazny vliv

na kolektivni imunitu ma i fyzicka a psychicka kondice populace (Kolektivni imunita, 2023).

3.3 Prostredky individualni ochrany

Vcasné a spravné pouziti prostfedki individudlni ochrany (PIO) osobami, které jsou
ohrozené nebezpednymi latkami, dokaZe zabranit expozici téchto latek. Zakladem je CSN
EN ISO 13688 ochranné odévy, ktera stanovuje obecné pozadavky na provedeni ochrannych

odévi z hlediska nezévadnosti, ergonomie, starnuti, oznaceni velikosti, kompatibility
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a oznaceni ochrannych odévii. Uvedena norma urcuje i nezbytny rozsah informaci, které
musi byt dodavany vyrobcem spolu s ochrannymi odévy a nemtize byt pouzivana samotna,
ale pouze v kombinaci s normou obsahujici konkrétni pozadavky na provedeni vyrobku

poskytujiciho ochranu (CSN EN ISO 13688, 2014).

Ochranné masky a prostfedky ochrany ktize jsou povazovany za zakladni soucasti P1O. Jsou

zalozeny na dvou zékladnich principech ochrany.

e Filtracni princip - organismus zustdva ve styku s okolnim prostiedim,
kontaminovany vzduch, ktery se dostdva k chranénému organismu, je predtim
zbavovan nebezpecnych Skodlivin prostiednictvim filtru, ktery dokéaze zachytit
jak prachové castice, tak aerosoly procesem filtrace nebo sorpce. Pro pfeziti osob

je nezbytné, aby ovzdusi obsahovalo nejméné 17 % kysliku.

o Ochranu dychacich cest zajistime prostiFednictvim respiratort,

¢tvrtmasek, polomasek, masek.

o Ochrana téla — kuZe na bazi filtracniho principu — kontaminant
je zachycen ve specialni vrstvé odévu a o€istény vzduch projde pod ochranny

prostiedek.

e Izolaéni princip — oddé¢leni chranéné osoby od okolniho kontaminovaného prostredi
zajist'uje nejvyssi stupenn ochrany do doby, nez dojde obsah vzduchu nebo kysliku
pro organismus ve specialnich zafizenich (kyslikové a dychaci pfistroje na tlakovy

vzduch nebo pfistroje s chemicky vyvijenym kyslikem) (Princ a Vicar, 2023).

Prostiedky ochrany povrchu téla — klize ochranuji nositele v ptipad¢ epidemie a jejich
zékladem je norma EN 14126 ochrana proti nebezpecnym mikroorganizmum. Prostfedky
jsou urcené k ochrang proti biologickym rizikim, kterymi mohou byt kontakt s tekutinou
(krev, télesné tekutiny atd.) kontaminovanou bakteriologickym rizikem. Vlastnosti
a konstrukce odévu jsou testovany v sérii péti testli: schopnost zadrzet krev, patogeny, které
mohou byt krvi pfenaseny, kontaminanty, které mohou byt pfenaSeny v aerosolech nebo
v mokrych ¢i suchych médiich. Odévy musi byt zajiStény plné seSitymi (uzavienymi) $vy.
Chrani nositele nejenom proti viru chfipky, ale jsou vhodné k ochrané proti vSeobecnym
biologickym rizikim. Za pouziti dalSich vhodnych OOP (dychaci masky, rukavice atd.)
poskytnou spravnou ochranu nositelii pfi pandemii a jsou oznaceny znackou EN 14126
Ochrana proti nebezpecnym mikroorganismum, biologickym rizikiim a infekcnim agens

(¢initelim). (Normy pracovnich odévi, 2018)



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 44

Prostfedky individudlni ochrany délime jesté podle toho, komu jsou prostfedky urceny,
a to pro dospélé obyvatelstvo a pro déti véetn€ kojenct. ,.Je nutno zdiiraznit, Ze ochranné
masky chrani hlavni brany vstupu do organismu: dychaci organy a oci, dale pak,

Ze ochranné masky jsou relativné velmi rozsirené a bezne dostupné “. (Princ a Vicar, 2023)

PInéni kol vyplyvajicich ze schvalenych koncepci ochrany obyvatelstva a Vyhlasky
¢. 380/2002 Sb., k pripraveé a provadeéni kol ochrany obyvatelstva s ohledem na vyvoj P1IO
je zajisténo Institutem ochrany obyvatelstva Lazn¢ Bohdane¢. Pandemie Covid-19 ukazala,
ze je nezbytné, aby Cesky trh dokazal nabidnout Sirokou Skalu ochrannych prostfedkt, kdy
nebylo mozné spoléhat pouze na vydej PIO ze skladii Zatizeni civilni ochrany pro vydej
PIO. Prostiedky individudlni ochrany jsou si podle platnych pravnich norem dospéli obcané

povinni zabezpecit sami (Princ a Vicar, 2023).

BéZné se setkame, i v dobé pfed pandemii Covid-19, s jednorazovou zdravotnickou
rouskou, ktera slouzi k ochrané osob zejména v pracovnim prostiedi pted viry a bakteriemi,
které vdechujeme. Rouska spliiuje pozadavek normy EN 14683:2019 + AC:2019%. Kvalitni
jednorazové rousky vyrabéné v CR jsou t¥ivrstvé s certifikaci. Novinkou je pratelna
Ctyfvrstva antivirova rouska z nanovldkna s aktivnim stfibrem. Ve specidlnich nanotextiliich
je mozné zachytit viry s ucinnosti az 99,5 % a zlikvidovat veskeré bakterie. Z tohoto
materialu se vyrabgji funkéni respiratory tfidy oznacené FFP3 (Princ a Vicar, 2023).

., Respiratory byly vyvinuty za ucelem ochrany nositele pred toxickymi a nebezpecnymi

vy

ocekavejte u FFPI (ochrana stejna jako u rousek). Nékteré respirdatory jsou vybaveny
vkonnymi filtry, které slouzi k filtraci bézného prachu, mikroorganismu, viru ¢i plynii.
Nevyhodou je vyssi porizovaci cena, aviak efektivné chrani nositele. Pro maximalni ochranu

se doporucuji respirdtory s minimalni tridou ochrany alesponn FFP2“ (Princ a Vicar, 2023).

Respirator k ochran¢ dychacich organii osob pred pevnymi ¢asticemi a aerosoly a ke sniZzeni
rizika infekce mezi osobami, jsou oznaceny jako respirator KN95 / FFP23. Tyto respiratory
jsou vyrobeny ze Ctyfvrstvé netkané textilie a opatfeny elastickou gumickou na upevnéni

za usi s nosnim tésnicim paskem kopirujicim tvar nosu (Princ a Vicar, 2023).

2 Zdravotnicky prostiedek tfidy I, klasifikace 11
3 Jedna se o vyrobek s normou KN95, ktery je ekvivalentem evropské normy FFP2.
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Respirator BTL pro zdravotniky FFP2 — zdravotnicky respirator k ochrané dychacich
organii pfed pevnymi casticemi a aerosoly, ke snizeni rizika infekce mezi osobami.
Je maximaln¢ bezpecny a ptijemny na noseni, ma vysokou filtracni Gi¢innost, tésnici svorkou
okolo nosu, pasky za hlavu pro zvyseny komfort, prizptisobi se vétSin¢ tvarti obliceji a ma
dostatek prostoru pro usta pro pohodlnou komunikaci. Spliiuje normu FFP2 a evropské

certifikace a splituje normy pro pouziti zdravotnictvi.*

Normy testuji Bakteridlni Filtra¢ni uc¢innost (BFE) a délime je do tfid podle stupn¢ BFE:
e Trtida I: BFE >95 % ucinnost (pouze pro pacienty),
e Trtida II: BFE >98 % tcinnost (pro zdravotnicky personal),

o Trida IIR: BFE >98 % ucinnost (pro zdravotnicky personal) + R-Ochrana proti
priniku télnich tekutin (Princ a Vicar, 2023).

V dobé pandemie Covid-19 jsme byli zahlceni respiratory z Ciny podle &inské normy
GB2626-2006 ve tfidé KN95, uinnost 95 %, kterd je ur¢ena pro primysl. Nedoporucuje
se nakupovat tyto respiratory, vhodnéjSimi jsou respiratory evropské tiidy ochrany FFP2
certifikované podle norem EU a jsou na svrchni stran¢ ozna¢eny nazvem respiratoru, platnou
normou (EN 149:2001+A1:2009, tifidou ochrany (FFP2), znackou R (opakovatelné
pouzitelny) nebo NR (jednorazové pouzitelny), znaCkou CE s Ctyf¢islim udavajicim

akreditovanou zkuSebnou, kterd vydala ptislusny certifikat EU (Konec¢ny, 2020).
Zatéz prostiedky individualni ochrany u pracovniki

Pii zatiZzeni pracovnikid PIO nemizeme ocekévat, Ze bude dosazeno stejnych vysledk,
jako bez nasazenych PIO. SniZeni vykonnosti mé za nasledek potiebu vice ¢asu ¢i vice osob
a prostiedki a je ovlivnéna zejména tepelnou zatéZi, omezenim zorného pole a zhorSenim
komunikace pti pouzivani oblicejové masky, zhorSenim pienosu zvuku, pokud mé pracovnik
nasazenou kapuci ochranného prostiedku povrchu téla, pfi praci v rukavicich mize
pracovnik pocitovat snizeni citlivosti rukou a jejich zvySenym poceni. V neposledni fadé
muze noSeni PIO zplsobit psychické zatizeni napt. pocit Uzkosti. Je nezbytné nutné

dodrZovat pitny reZim v mnozstvi min. 0,5 - 0,75 litru za hodinu. Vedouci pracovnik musi

4 EN 14683:2019 + AC:2019 — ochrana proti potiisnéni tekutinami, EN 14683:2019 + AC:2019 — bakteridlni
a virova filtrani t¢innost >99,9 % podle EN14683 a EN 149:2001 + A1:2009 — chlorid sodny (NaCl) filtra¢ni
ucinnost >96 %.
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umét vyhodnotit situaci a organizovat odpocinek, zabezpecit rezim stfidani prace tak,

aby se zabranilo prehfati osob a omezilo sniZeni jejich vykonnosti (Princ a Vicar, 2023).

3.4 Dopad onemocnéni na ekonomickou aktivitu populace
Covid-19 piedstavuje nejveétsi globalni krizi vetejného zdravi od propuknuti pandemie
chiipky v roce 1918. Pro vycisleni globalni zatéze Covid-19 je zde ukazatel-roky Zivota
prizptisobené zdravotnimu postizeni (DALY). Mezi dalsi ukazatele fasime napt. YLL (Years
of Life Lost) ztracena léta zivota a YDL (Years Lived with Disability) ztracena 1éta
v dtsledku invalidity. Mira DALY (Disability Adjusted Life Years) je schopna kvantifikovat
zdravotni ztraty zptisobené specifickymi nemocemi a zranénimi, jako je nové i Covid-19.
Disability Adjusted Life Years se spojuje se sociodemografickym indexem a péti globalnimi
hlavnimi pfi¢inami DALY zroku 2017 (novorozenecké poruchy, ischemickd choroba
srde¢ni, cévni mozkova piihoda, infekce dychacich cest a chronickd obstrukéni plicni
nemoc). Za jednu z hlavnich pfi¢in, povazuji autoii studie odhadu globélni zatéze Covid-19
a pfenosné nemoci vcetné HIV/AIDS. Nové se objevujici Covid-19 je zcela novou infekéni
nemoci a v uplynulych letech vedl ke zna¢né ztrat€¢ mnoha zivoti a k invalidite, a tim vice
vzniklych DALY. V soucasné dobé¢ je proto potfeba vénovat pozornost zméné¢ DALY podle
Covid-19. Autofi studie by chtéli porovnat DALY u Covid-19 a u chfipky, protoze obé¢ patii
mezi respiraéni nemoci a také vedly k pandemii. V EU byla chfipka na prvnim misté 29,8 %
celkové zatéze a nasledovala HIV/AIDS. Vysokou zatéZ chiipky poznamenala pfedcasna
umrti spojend s infekci (YLL). Podobné je tomu i u Covid-19, kde vSak nejsou jeste
dostate¢na data. Koronaviry maji velky dopad na centralni nervovy systém. Pokud budou
s odstupem casu hldseny neurologické komplikace (nasledky), zvysi se zat€éZ onemocnéni
YDL. Ekonomicky dopad pandemie Covid-19 je zaloZeny na pfistupu hodnoty Zivota
zaloZzen¢ho na odhadu ochoty platit v budoucnu. Vysledkem studie je tvrzeni, Ze dopad by
zmirnila v€asnd pfiprava a odpovidajici zdroje na testovani, izolaci a lécbu, ¢imz
by se piedeslo extrémnimu zahlceni zdravotnického systému s ohledem na dostupné mistni
zdroje a socialni prostiedi. Je potieba rychle identifikovat zdroj ndkazy, odhalit infikované
osoby, nastavit karantény a izolace a analyzovat data tak, aby bylo chranéno vetejné zdravi
a bylo dosaZeno nizké miry infekce a imrtnosti. Jenom za prvni 4 mésice roku 2021 byly
ekonomické ztraty na zéklad¢ hodnoty statistického zivota (VSL) vycisleny na 579 mld.
USD a neustéle se zvySovaly (jeden lidsky Zivot = 3mil. USD). Pretrvavajici rozsahla

epidemie v mnoha zemich svéta svédci o nedostatcich v pfipravenosti (Fan et al., 2021).
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4 DILCI ZAVER

Teoreticka Cast prace je pomérné rozsahld. Autorkou byly rozpracovany tti diilezité oblasti:
mimotadné udalosti v socidlnich sluzbach a krizové fizeni, socidlni oblast a epidemiologicky
zavazna onemocnéni a jejich ekonomicka zatéz. Jde o zasadni oblasti problematiky dne$ni
doby, proto jim autorka prace vénovala zvySenou pozornost. Autorka prace vymezila pravni
ramec uvedené problematiky. Krizové fizeni a krizova piipravenost véetné organi krizového
fizeni a opatieni pii1 vyskytu infekéniho onemocnéni, byly dalsimi oblastmi diplomové prace.
Byli jsme seznameni s demografickym vyvojem v Ceské republice véetné piikladi
ze zahrani¢i a nutnosti fesit situaci s ohledem na potteby a rizika seniorského bydleni.
Prostiedi socidlnich sluZzeb, potieba fesit personalni zajisténi a pripravenost na mimoiadné
udélosti v socidlnich sluzbach s ohledem na demograficky vyvoj, jsou stéZejni oblasti této
prace. Byly popsany zékladni principy prace s vybranymi skupinami klientd pfi feSeni
mimofadné udalosti a vymezena problematika infekénich nemoci v Ceské republice
a ve svété. Pomérné velka ¢ast prace se vénuje pandemii Covid-19. Reflexe z praxe nadm
poslouZzi pro feSeni ptipravenosti na dal$i pandemii. Vzhledem k tomu, Ze se jednd o nové
onemocnéni s vaznymi dusledky, autorka prace lehce pfiblizila i zahrani¢ni studii na odhad
globalni zatéze Covid-19 pomoci let zivota s ohledem na zdravotni postizeni a statistickych
ukazateld hodnoty zivota. DalS§imi zpracovanymi oblastmi jsou bezpecnostni hrozby,
biologické utoky a vliv cestovani na vznik infekénich onemocnéni. Autorka povaZovala
za dulezité zminit i migraci jako zdroj infek¢nich onemocnéni, a to s ohledem na fakt,
ze konkrétni zafizeni, které autorka analyzuje, se nachdzi v ptihranic¢ni obci s velkym
pohybem migrantii. Soucésti teoretické Casti je 1 prostor vénovany protiepidemickym
opatfenim, ockovani a prostfedkiim osobni ochrany pracovniku.

rowr

V praktické Casti prace se bude autorka vénovat posouzeni soucasného stavu piipravenosti
na feSeni mimoiadné udalosti ve vybraném objektu a vypracuje metodiku piedchazeni

a feSeni dasledkli ndkazy vybranych respira¢nich onemocnéni pro vybrany objekt.
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II. PRAKTICKA CAST
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5 POSOUZENI SOUCASNEHO STAVU VYBRANEHO OBJEKTU

Jednim z typu bydleni pro seniory jsou byty v domech s pecovatelskou sluzbou, které byly
vystaveny s podporou statu v 90. letech v kompetenci Ministerstva pro mistni rozvoj (dale
MMR). Pro 1éta 1999 az 2001 MMR postupné zpracovalo ,,Program podpory vystavby domil
s peCovatelskou sluzbou". Nésledn¢ byla zahajena vystavba podporovanych bytl s titulem
,»chranéné byty* a ty pln€ nahradily ptivodni domy s pecovatelskou sluzbou. Problém vyvstal
v Case piijeti Zakona 208/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ktery pojem Dim s pecovatelskou
sluzbou nezna, naopak zavedl novou socialni sluzbu ,,chranéné bydleni“ ¢imz dochazi

i k mylnému vnimani pojmu ,,chranéné byty*“. Vznika jednotny pojem ,,pecovatelské byty*.

Vyhodou byt Domu s peCovatelskou sluzbou (DPS) je zachovani plné svobody najemniku,
jejich kompetenci, odpoveédnosti a povinnosti s moznosti vyuzivani nabizené socialni sluzby
s ohledem na miru sobéstac¢nosti a zavislosti na pomoci druhé osoby. Zpravidla se jedna
o pecovatelskou sluzbu. Z pravniho hlediska je vlastnikem bytu v DPS je obec a uvedené

byty jsou uzivany formou ndjmu, ktery nelze pievést na jinou osobu.

Byty v DPS musi slouZzit po stanovenou dobu programem definované cilové skuping. Jedna
se zejména o seniory, osoby se zdravotnim ¢i kombinovanym postizenim, které maji
v disledku véku nebo zdravotniho stavu snizenou sobéstacnost a nachazi se v neptiznivé

socialni situaci, jejichZ stav vyzaduje poskytovani socidlni sluzby.

Nejenom byty, ale i cely DPS musi splilovat parametry pro uzivani objektu osobami, které
jsou stanoveny vyhlaskou MMR ¢. 398/2009 Sb., o obecnych technickych pozadavcich
zabezpecujicich bezbariérové uzivani staveb, jedna se osoby s omezenou hybnosti. Podle
podminek MMR pro vystavbu pecovatelskych byt musi 10-15° % byti v DPS tvofit
,bezbariérové byty*, které jsou povazovany za byty zvlastniho urceni. Velikost bytu v DPS
byla do roku 2002° podle pravidel MMR omezena na maximalni vyméru 50 m?. Byt

je urc¢eny k uzivani jednou osobou.

V DPS je pocitano i s poskytovatelem socidlni sluzby, proto zde mohou byt i prostory
pro pracovniky pecovatelské sluzby. Sidlo poskytovatele socidlni sluzby vSak nemusi byt
vuvedeném DPS. Jednd se o terénni pecovatelskou sluzbou, doba provozu sluzby

je stanovena konkrétnim poskytovatelem, v naSem ptipad¢ jde o 24 hodinovy provoz.

5§ 7 vyhlaska ¢.369/2001 Sb. zrueno k 18.11.2009 (398/2009 Sb.)
® Vyhlaska MMR ¢.137/1998 Sb., o obecnych technickych pozadavcich na vystavbu, kterd definuje nejmensi
ptipustnou obytnou plochu pro byt o jedné mistnosti
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5.1 Dam s pecovatelskou sluzbou Strani

Dtim s pecovatelskou sluzbou Strani (DPS) je tiipatrovy diim v centru obce na neoploceném,
voln¢ pristupném pozemku (Obr.8). Dim byl vybudovany v roce 2002, do provozu byl
uveden v roce 2003. Kapacita domu je optimalné 36 osob. Pevna kapacita domu neni urcena.
Jedna se o najemni bytové jednotky. Dim je v bézné zastavbé a je vlastnictvim obce Strani.

Provozovatelem socialni sluzby je Charita Uhersky Brod.

Vystavba domu byla zahajena v roce 2001v souladu s Vyhlaskou ¢.174/1994 Sb., kterou
se stanovi obecné technické pozadavky, zabezpec€ujici uzivani staveb osobami s omezenou
schopnosti pohybu a orientace (nyni 369/2001 Sb.). Jedna se o novostavbu se zastavénou
plochou 631 m? a obestavénym prostorem 6 950 m?, ktery ma 1 podzemni (¢aste¢n¢€) podlazi,

1 ptizemni, 2 nadzemni, z toho 1 podkrovni podlazi. Celkem ma diim 30 bytovych jednotek.

Objekt je umistén ve svahu, je tedy z jedné strany dvoupodlazni a z druhé strany tfipodlazni.
Snahou bylo navrhnout diim tak, aby vyrazné neptevySoval okolni zastavbu. Dfevéné prvky,
barva fasady a Clenitost stfechy skvéle zapadaji do horského prostiedi obce Strani. Hlavni
vstup do budovy je mostkem od ptilehl¢ mistni komunikaci, dalsi dva vstupy jsou ze dvora
a jeden zboku budovy. Cést ziskané projektové dokumentace, zejména stav vyty&eni

objektu a pohled z vrchu, je uvedena v Priloze IV.

V budové se nachazi lanovy trakéni vytah s kabinou 1100x2100 mm, coZ odpovida nosnosti
1000 kg. Uvnitt jsou madla, zvedaci Zidle, dvefe jsou samocinné. Pravidelné prohlidky
aservis vytahu provadi firma Vymyslicky vytahy spol. s r.o. Vytah neni napojeny
na pohotovostni telefon v pfipadé¢ poruchy, jak je tomu zvykem, a to ztoho divodu,
ze je vdomé provozovana nepretrzita sluzba, kterd v ptipadé potieby reaguje na hlaSeni

poruchy. Ve vytahu je zvonek na ptfivolani pomoci.

Za domem se nachazi maly neuzavieny dvorek s ptijezdem pro sluzebni vozidla, pergolou

a malou kvétinovou zahradkou.

V suterénu se nachazi 4 bytové jednotky, kde je provozovana odlehcovaci s kapacitou
5o0sob. Dale se tam nachazi zdzemi persondlu a technické mistnosti — kolarna,
elektrorozvodna, strojovna, kotelna, sklad, iklidova mistnost s vylevkou, pradelna a suSarna,
pohotovostni WC pro imobilni osoby, kuchynka pro persondl, kuchyi s prostorem vydeje
jidla, sklad na jidlonosice a prostorna jidelna (spole¢enskad mistnost), vedle které je kaple
oddélend vertikalnimi Zaluziemi. Prostory jsou propojeny chodbou navazujici na vystup

do pergoly a dvora, schodisté a lazkovy vytah.
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Piizemi (I.NP) je hlavnim vstupnim podlazim se zavétiim napojenym na ptistupovy mostek.
V zadveti jsou postovni schranky najemnikd. Je zde sklad, tklidova komora, zadvefi,

12 bytl a komunikacéni prostory (chodba, schodisté, vytah).

l.patro (ILNP) ma castecné podkrovni charakter s 11 byty, skladem kompenzacnich

pomticek a 3 malé sklady najemniki. Je zde jednoramenné schodisté do podkrovi.

Podkrovi (IILNP) bylo dodate¢n¢ vybudované Ctyfi roky po kolaudaci celé¢ budovy,
atovroce 2006. Nachazi se zde 3 bytové jednotky — jednopokojovy, dvoupokojovy
a ¢tyfpokojovy. Je zde taktéz sklad klienta. Vylez na pidu se nachazi v byté¢ ¢. 28
a je dostupny pouze v pritomnosti ndjemnika — klienta bytu nebo s pouzitim zabezpeceného

nahradniho klice.

Obrazek 8 Budova DPS
Zdroj: Vlastni zpracovani, 2022

5.1.1 Bytova jednotka

Bytova jednotka — ptedsin s vestavnou skiini 100x200 cm, botnikem 100x70 cm a sténou
na povéSeni svrchnikll. Z predsiné vedou posuvné dvete do koupelny, kde se nachazi
bezbariérovy sprchovy kout se zavésem, umyvadlo s ndsténnou baterii a WC. Velikost
koupelny je 4,83 m?. Dalsi dvefte, s 1/3 prosklené, vedou do hlavni mistnosti. V mistnosti
o velikosti 28,65 m? se nachazi kuchynska linka dlouhd 2,85 m s elektrickym dvou
plotynkovym spordkem, lednickou 60x60 cm, diezem, digestoii a skiinkami. Na kazdé

kuchynské lince je mikrovinna trouba a rychlovarna konvice. Byt je zafizen vlastnim
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nabytkem klienta — sttl, zidle, kieslo, skfinka, lizko, vétSinou elektrické polohovaci lizko

atd. Kazda bytova jednotka mimo bytovych jednotek v podkrovi, ma vlastni balkon.

5.1.2 Energie

Diim s pecovatelskou sluzbou je odkdzan pouze na veiejnou sit. Dodavatelem elektiiny
jefirma E.ON a kazdd bytovd jednotka ma svij elektromér, ktery se nachazi
v elektrorozvodné v suterénu. Tepla a studend voda je do bytové jednotky doddvana z mistni
sit¢, kazda bytova jednotka méa dva vodoméry na teplou i studenou vodu, které se nachazi ve
stupackach nad WC misou. Zde je taky uzaveér teplé i studené vody. Kazda bytova jednotka
vcetné spoleénych prostor je vytapéna ustiednim topenim. DPS ma vlastni kotelnu, ktera

disponuje dvéma plynovymi kotly a bojlerem na teplou vodu s kapacitou 800 1.

5.2 Charita Uhersky Brod

Sluzbu v Domé s peCovatelskou sluzbou zajistuje registrovand socialni sluzba podle
§ 40 a §44 Zakona ¢.208/2006 Sb. o socialnich sluzbach. V DPS se nachazi dvé socialni
sluZzby — pobytova odlehCovaci sluzba v suterénu a pecovatelska sluzba.

cey

Cilovou skupinou osob Zijicich v Domé& s pecovatelskou sluzbou jsou osoby se snizenou
sobéstacnosti z divodu véku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni

a rodiny s détmi, jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby.

V objektu se nachdzi zpravidla 40 osob, které maji snizenou pohyblivost. Celkem
je v objektu 12 zcela imobilnich osob a dalsi osoby s ur¢itou mirou omezeni pohybu, je zde
formou demence. Cilem sluzby je zajiSténi podpory, pomoci a péce lidem, ktefi potiebuji
pomoc jiné fyzické osoby pii zvladani béznych tkonl péce o vlastni osobu a jejich

doméacnost a nemohou si péci zajistit jinak.
Prani pradla

Objekt je vybaven pradelnou a susarnou se 4 prackami a 2 suSickami. Pradelnu obsluhuji
pracovnici peCovatelské sluzby. Pradlo se pere individudlng, na zéklad€ poptavky klientl
Domu s pecovatelskou sluzbou a taky se ptivazi v pytlech pradlo k vyprani od klient z obce
Strani, Bfezova a Lopenik. Pradlo se Zehli v susarné. Cisté pradlo se sklad4 na nerezovy

vozik (do terénu v plastovych koSich na pradlo) a nasledujici den se rozvazi klientim.
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Stravovani obyvatel DPS

Objekt neni vybaven kuchyni pro technologickou ptipravu hlavnich jidel. Jidla smluvné
zajistuje pecCovatelskd sluzba od mistniho dodavatele. Dovazi se v termoportech
samostatnym vchodem pro zdsobovani kuchyné¢ do ptipravny jidel. Na pfipravnu jidel
navazuje jidelna s kapacitou 38 mist. Tento prostor je spoleCenskym prostorem a umoznuje
1 pobyt navstév obyvateld DPS. Jidla mohou byt z termoporti servirovdna v ptipravné
na talife a podavana ptes vydejni okynko. O tento typ podani stravy obyvatelé v§ak nemaji
zajem. Strava se ptinese v individualnich termoportech a podava se pracovniky pecovatelské
sluzby ptimo na byt¢. Jednotlivé byty jsou vybaveny kuchyikou, kde se klientim ptipravuji

snidané, svaciny a jednoduché vecere.

5.3 Zpisoby pomoci osobam se zavislosti na pomoci druhé osoby

Rozsah a forma poskytovani pomoci a podpory prostfednictvim socialnich sluzeb a rodiny
je nastavena podle principu posuzovani stupné zavislosti na pomoci druhé osoby. Hodnoti
se schopnost zvladat deset oblasti zakladnich zivotnich potifeb: mobilita, orientace,
komunikace, stravovani, oblékani a obouvani, télesnd hygiena, vykon fyziologické potieby,
péce o zdravi, osobni aktivity, péce o domacnost. Pii hodnoceni schopnosti zvladat vyse
uvedené oblasti se hodnoti funkéni dopad dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
na schopnost zvladat zakladni Zivotni potteby. Hodnoti se v pfirozeném socidlnim prostiedi

a s ohledem na vék osoby (Hrozenské a Dvorackova, 2013).

Piispévek na péci

Ptispévek na péci je finan¢ni davka, ktera je poskytovana osobadm zavislym na pomoci druhé
osoby z diivodu dlouhodobé& nepiiznivého zdravotniho stavu. Jednd se o statni piispévek
na zajis$téni hrady za poskytovani socialnich sluZeb, ktery je hrazen ze statniho rozpoctu
(Hrozenska a Dvotackova, 2013).

Narok na pfiznani a vyplatu pfispévku vznikd podanim zadosti o pfiznani piispévku
na pfisluSny Utad prace (UP), provedeni socidlniho Setfeni povéfenym pracovnikem UP
a posouzenim posudkovym lékafem Okresni spravy socialniho zabezpeceni. Osobé starsi
18 let, které¢ byl rozhodnutim krajské pobocky UP piiznan piispévek na péci, nalezi nize

uvedené ¢astky, a to za kazdy kalendaini mésic (Utad prace CR, 2022).
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Tabulka 3 Vyse Prispévku na péci pro osoby starsi 18 let.

Stupei |Popis Castka
L. stupei (lehka zavislost) 880 K¢
I1. stupen (stiredné tézka zavislost) 4 400 K¢
III. |stupen (t&Zka zavislost) 12 800 K¢
IV. [stupen (iplna zavislost) 19 200 K¢

Zdroj: Vlastni zpracovani podle Cesko, 2006a.

Pomoci ptiznaného piispeévku na péci (Tab.3) mohou lidé z té€chto penéz naprosto svobodné

a podle dle svého uvazeni, hradit profesionalni socidlni sluzby nebo jej vyuzit k zajisténi

péce rodinnymi pfislusniky. Finan¢ni hotovost nalezi samotnému Zzadateli, ktery sam

rozhodne, jak sni nalozi (Obr. 9). Pokud se rozhodne odejit do pobytového zafizeni

socialnich sluzeb (naptf. Domov pro seniory), tento pifispévek nélezi danému zafizeni.

U jinych typt socialni sluzby si klient mé&si¢né nebo jednordzovée uhradi fakturu za sluzby

zaslanou vyuzivanym zafizenim — pecovatelska sluzba, odlehcovaci sluzba, sluzba osobni

asistence atd. Pfiblizn€ polovina piijemct piispévku na péci pfiznaného ve ¢tvrtém stupni

vyuziva sluzeb pobytovych zatizeni (Seniofi v datech, 2022).
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Obrazek 9 Piijemci pfispévku na péci na 1000 obyvatel daného veku.

Zdroj: Socialni zabezpeceni. Diichody, © 2023

Svoboda ve vyuzivani ptispévku na péci je vSak v nékterych piipadech zneuzitelna. Nékteti

seniofi nevyzaduji takovou péci a v takovém rozsahu, na zéklad¢, které ji byl pfiznam

prispévek na péci a z téchto penéz si hradi jiné zavazky napt. obédy, doplatky na 1éky apod.
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V dob¢ mimotadné vysoké inflace je to ptinosné, ale neni to spravné a problémy typu inflace
se maji fesit jinym typem podpory statu. Jednou ze sluzeb, kde Ize vyuzit k uhradé sluzeb

Ptispévek na péci je peCovatelska sluzba.

5.4 Pecovatelska sluzba Strani

Registrovana Pecovatelskd sluzba Strani vznikla v roce 2003, ¢im navazala na tradici
neformalniho poskytovani sluzby v obci Strani a okoli. M4 sidlo v budové Domé
s pecovatelskou sluzbou a zajistuje péci o osoby uvedené v cilové skupin€ jak z DPS,

tak z celé obce Strani, Biezova a Lopenik, a to v nepietrzitém rezimu.

., Pecovatelska sluzba je terénni nebo ambulantni sluzba poskytovana osobam, které maji
snizenou sobéstacnost z ditvodu véku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni,
a rodinam s detmi, jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Sluzba poskytuje
ve vymezeném case v domdcnostech osob a v zarizenich socialnich sluzeb vyjmenované

sikony.” (Cesko, 2006a)

Pecovatelska sluzba musi poskytnout tyto zakladni ¢innosti stanovené Zakonem 108/2006
Sb., o socialnich sluzbach:

a) ,,pomoc pri zvladani béznych ukonit péce o vlastni osobu: pomoc a podpora pri

podavani jidla a piti, pomoc pri oblékani a svlékani, pomoc pri prostorové orientaci,

samostatném pohybu ve vnitinim prostoru, pomoc pri presunu na liizko nebo vozik;

b) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu: pomoc
pri tkonech osobni hygieny, pomoc pri zdkladni péci o vlasy a nehty, pomoc
pri pouziti WC;

c) poskytnuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy: zajisténi stravy odpovidajici véku,
zdsadam raciondlni vyzivy a potrebam dietniho stravovani, dovoz nebo donaska

Jjidla, pomoc pri pripravé jidla a piti, priprava a podani jidla a piti;

d) pomoc pri zajistéeni chodu domdcnosti: bezny uklid a udrzba domdcnosti, pomoc
pri zajistéeni  velkého uklidu domacnosti, napriklad sezonniho uklidu, uklidu
po malovani, dondska vody, topeni v kamnech vcetné dondsky a pripravy topiva,
udrzba topnych zarizeni, bézné nakupy a pochiizky, velky nakup, napviklad tydenni
nakup, nakup osaceni a nezbytného vybaveni domdcnosti, prani a zehleni pradia,

popripadé jeho drobné opravy,
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e) zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim: doprovazeni deti do skoly,
Skolského zarizeni, k lékari a doprovazeni zpét, doprovazeni dospelych do skoly,
Skolského zarizeni, zaméstnani, k lékari, na organy verejné moci a instituce

poskytujict veirejné sluzby a doprovaizenti zpét.  (Cesko, 2006a)

Po projednani Legislativni radou vlady a jejim doporuceni vydalo Ministerstvo prace
a socialnich véci novelu Vyhléasky ¢. 505/2006 Sb., kterou se provadéji néktera ustanoveni
zékona o socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich piedpist. Novela nabyva ucinnosti dnem
1. ledna 2023 a k jejimu zveiejnéni ve Sbirce zdkonl doSlo 23. prosince 2022

pod €. 440/2022 Sb. Stanovuje maximalni uhrady za poskytovani pecovatelské sluzby.
Maximalni vyse uhrady za poskytovani pecovatelské sluzby podle skute¢né spotiebovaného
¢asu nezbytného k zajisténi tkont Cini:
e 155 K¢ za hodinu, pokud se sluzba osobé poskytuje v rozsahu neptevySujicim
80 hodin mésicne,
e 135 K¢ za hodinu, pokud se sluzba osob¢ poskytuje v rozsahu vyssim nez 80 hodin
mesicné; netrva-li poskytovani sluzby, véetné Casu nezbytného k zajisténi tkont,

celou hodinu, vyse uhrady se pomérné krati.
e 235 K¢ denn¢ za poskytnuti celodenni stravy v rozsahu minimalné 3 hlavnich jidel,
e 105 K¢ za obéd, vcetné provoznich nakladd souvisejicich s pfipravou stravy,
e 50 K¢ za tkon dovoz nebo donaska jidla,
e 160 K¢ za velky nakup, tydenni nakup, nadkup oSaceni a vybaveni domacnosti,
e 90 K& za prani a zehleni 1 kg pradla, poptipadé jeho drobné opravy (Cesko, 2006a).

Pti kazdé zmén& Gihrady za sluzby je nezbytné, aby poskytovatel s klientem prokazatelné

projednal kazdou zménu tykajici se poskytovani socialni sluzby uvedené osobé.

Platbu nakladi za poskytovani socidlni sluzby hradi klient na zdkladé¢ smlouvy
o poskytovani socialni sluzby uzaviené s poskytovatelem sluzby podle § 91 uvedeného
zakona. Poskytovatel se miiZze s klientem dohodnout na spoluti¢asti na thrad¢ naklad
s osobou blizkou klientovi socidlni sluzby, pfipadné s jinou osobou a to, pokud osoba nema
vlastni pfijem nebo piijem nestaci na platbu tikonl socidlni sluzby. Za pfijem v uvedeném
pfipadé se povazuji pfijmy podle zdkona o Zivotnim a existenénim minimu, s vyjimkou

prispévku na pééi (Cesko, 2006a). Vétsina klienti socialnich sluZeb jsou piijemci starobnich
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dachodt. V prosinci 2022 ¢inila jejich vyse 18 061 K¢ (Obr.10), v ¢ervnu 2023 by méla
hranice primérného dichodu piekrocit 20 tisic K¢ Podrobné statistky jesté nejsou

k dispozici.

Priimérna vyse solo starobnich dichodii
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Obrazek 10 Praiméma vyse solo diichodi v CR 2020 az 2022.
Zdroj: Primérma vyse solo diichodii v CR, © 2023.

5.5 Analyza zakladnich principii zachazeni se seniory a osobami
s postiZenim
Starnuti je spojeno se strukturdlnimi a funkénimi zménami v nervovém systému.
Neurodegenerativni zmény mozku souvisejici se starnutim, nejsou u vSech starSich jedinct
stejné. Vyvolavaji nejenom zmény kognitivnich funkei, ale i zmény fyzického stavu €loveka.
Typické zmény ptipisované biologickému starnuti jsou zejména omezeni hybnosti, snizeni
svalové a kostni hmoty. V tomto obdobi seniory trdpi zejména kardiovaskularni
onemocnéni, diabetes mellitus 2.typu, hypertenze, osteopor6za, mozkové mrtvice,
onemocnéni perifernich cév, selhavani ledvin, demence a deprese. Starym lidem se zhorSuje
zejmeéna zrak a sluch a prichéazi cela fada dalSich nemoci, které velmi vyrazné snizuji kvalitu

jejich zivota (Sinclair et al., 2022).

V Domé s pecovatelskou sluzbou ziji osoby se snizenou sobéstacnosti, jejichZ situace
vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Jedna se o sniZenou pohyblivost az tiplnou imobilitu,
poruchu orientace az po tézkou demenci (Graf 1). V zafizeni se nachazi i osoba s omezenim
sluchu. Celkem je v objektu 12 zcela imobilnich osob a dalsi osoby s ur¢itou mirou omezeni

pohybu, je zde 22 elektrickych polohovacich ltizek.

Snahou pracovniki pecovatelské sluzby je vyse uvedenym osobam zajistit odpovidajici péci

na zaklad¢ svych zéasad, ktery jsou:
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e respektovani pfani a potieb klientl; pracovnici respektuji klientovu volbu, a to véetné

pirimétenych rizik z této volby vyplyvajicich,

o duvérnost sdéleni, kdy bez souhlasu klienta nebudou poskytnuty tieti osobé

podrobnosti o jeho problémech,

e celostni pristup, kdy neni pohlizeno na klienta jen z hlediska problému, ale jako

na celek,

e zachovani dustojnosti, kdy pracovnici chrani distojnost a zékladni lidska prava

svych klientd,
¢ individualni pfistup ke kazdému klientovi,
e jednani na partnerské tirovni,

e flexibilita sluzby — sluzba se pfizpisobuje klientovi, nikoliv klient sluzbé

(Havlikova, Tomancova, 2009).

Vsechny uvedené zasady jsou postaveny na vzajemné komunikaci. Komunikace se seniory
musi byt pfizptisobena jejim schopnostem. Bariérou muze byt zhorSujici se zdravotni stav,
pfedev§im zhorSeni sluchu a zraku, sniZzend schopnost vnimani a problémy s jemnou
motorikou pfi manipulaci s mobilnim telefonem nebo pocitatem. Vyznamnym

diferencia¢nim faktorem u formy komunikace se seniory je vék a jeho psychicky stav.

V soucasnosti je tfeba se potfad jeSté orientovat na tradicnéjsi zpisoby komunikace, byt’
je spolecnost zahlcena formou elektronické komunikace. Informace musi byt sdélovany
kratce, jasng, srozumiteln€ a hlasité. VZdy je nutnd zpétna vazba, ujisténi, ze senior, klient

dané informaci porozumél.

Vyznamnou skupinou jsou osoby s demenci. Komunikaci s nimi musi byt vénovano vice
pozornosti. Je nutné projevit vlidny zdjem, pozitivni vyraz, klidné chovani, kdy jsou
omezovany prudké pohyby a snaha o udrzeni o¢niho kontaktu. Projev musi byt
srozumitelny, pomaly, v kratkych vétach. PouZivaji se pfimé pojmenovani, na predméty,
¢asti téla, mista nebo osoby je vhodné ukazovat. Dllezity je dotek a mimika. Za stézejni
je povaZzovana ochrana distojnosti lidi trpicich syndromem demence, zabranéni jejich

poniZovani a posilovani jejich autonomie a moznosti rozhodovani o sobé¢.
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Princip krizové komunikace s klienty socialni sluzby v pripadé epidemie v zafizeni

Pokud nastane mimotfadna udalost, jakou je epidemie, kterd vyzaduje rychld a spravna
feSeni, je nutné vénovat dostateCny prostor komunikaci s klienty peCovatelské sluzby.
Pro Gspésné zvladnuti krizové komunikace je dilezita samotnd pfiprava pecujiciho
persondlu. Umozni rychlou identifikaci rizika a spravné reakci. Autorka prace uvadi,
ze cilem peclivé piipravy pracovnikd, je zredukovat nejistotu, zabranit panice

a minimalizovat Sifeni Skod.

Pracovnici si musi uvédomit, ze se jedna o osoby s ur¢itou mirou postizeni, proto musi

komunikaci ptizptisobit jejich chdpani a postupovat podle vySe uvedenych zasad:

e Predavat informace zdsadné osobné a podle vyse uvedenych pravidel. Informace
na nasténce v DPS nejsou vhodnym komunika¢nim nastrojem s ohledem na cilovou
skupinu obyvatel zijicich v DPS. SlouZzi pfedevsim rodinnym pfislusnikiim pro jejich

informovanost a opakované predani informaci klientim.

e Informovat klienty o vzniku epidemie a ptedat vSechny zasadni informace Ustné

1 pisemné formou letdku s obrazky a navodem.

e Opakované provadét nacvik myti rukou a pouzivani rouSek nebo respirdtort,

vysvétlit klientim zasady uvedenych ¢innosti.
e Informovat klienty o pojmu karanténa a izolace a jejich ucelu.

o Ujistit klienty, Ze je zajiSténo dostatecné mnozstvi rukavic, rousek,

respiratort a dezinfekce.
e Zajistit péci, program a zpusob komunikace klientl v izolaci.

e Restriktivni opatfeni (omezeni) pouzit az po dohodé s praktickym Iékafem,
na zédkladé nezbytnosti a se souhlasem vedeni organizace (krizového tymu).

Nez bude pouzito restriktivni opatieni, aby nedoslo k nakaze jinych osob zijicich

v DPS, pozaddme o pomoc pfibuzné a zndmé osoby klienta.

Prioritou pracovniki je klienty postizen¢ MU s empatii a pokorou uklidiiovat, podporovat
v nich pocit bezpe¢i a trpélivé jim naslouchat a nabizet pomoc. Stejné pocity vSak
prondsleduji 1 samotné pracovniky. Vedouci pracovnici maji zajistit supervizi
nebo psychologickou pomoc jak klientim, tak pracovnikiim v socidlnich sluzbach, pokud

to situace vyzaduje.
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Analyza klienth v Domé¢ s pecovatelskou sluzbou je postavena na hodnoceni pohlavi,

mobility a orientace (Graf 1).

Analyza klienta DPS

BEZ OMEZENI 17

OMEZENA 13

ORIENTACE

DEMENCE 8

BEZ OMEZENI 8

OMEZENA 17

MOBILITA

IMOBILNI 12

MUZ 12

POHLAVI

ZENA 26

Graf 1 Analyza klienti DPS.
Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023.

Pti hodnoceni mobility autorka posuzovala funkéni dopad postizeni pohybového aparatu,
tj. postizeni svalil, nervi, kosti a vliv tohoto postizeni na schopnost samostatné se pohybovat

(Tab.4).

Skala ,,bez omezeni (1bod) — omezena (2body) — imobilni (3 body)“ je s ohledem na typ
prace dostacujici. Pfi hodnoceni orientace byl zohlediovan stav, kdy osoba neni schopna
se orientovat ve svém byte, v misté bydlisté (dim, obydli), okoli, rozpoznavat osoby nebo
nedisponuje piiméfenymi duSevnimi kompetencemi, které by ji umozZnily orientovat
se v obvyklém prostiedi a v obvyklych situacich a piiméfené v nich reagovat. Skala
,bez mezeni (1bod) — omezena (2 body) — demence (3 body)“ je navic v pozndmce jesté
Odbornym odhadem autorky prace byly klienti peCovatelské sluzby zatrazeni do kategorii,
kazda kategorie byla ohodnocena a podle vzorce R= M x O + P, kde R je mira rizika,
M mobilita, O orientace a P poznamka. Z uvedené analyzy vyplyva, ze pocet zcela
imobilnich osob v DPS tvofti az 45,6 % vSech klientli a omezen¢ mobilnich osob je 64,6 %.
V oblasti orientace v DPS bydli 21 % osob s demenci, 34,5 % s omezenou orientaci a 44,5 %

osob je zcela orientovanych osob.
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Tabulka 4 Analyza klientd Zijici v DPS Strani
Pohlavi - , Hatemorie Mira
narozeni
mobilita |M | orientace |O poznamka P| Rizika
1 7 1930 | imobilni 3| omezend |2 6
2 M 1932 | imobilni 3 omezena 2 6
3 M 1936 | omezena 2 omezena 2 4
4 M 1929 omezena 2 omezena 2 4
5 M 1942 omezena 2 omezena 2 4
6 z 1962 omezena 2 | bezomezeni | 1 2
7 Z 1947 |bez omezeni | 1 demence | 3 | Alzh.demence |2 5
8 M 1971 omezena 2 omezena 2 4
9 7z 1935 imobilni 3 omezena 2 6
10 7z 1946 omezena 2 omezena 2 4
11 7z 1931 bez omezeni 1 | bezomezeni | 1 1
12 7z 1941 bez omezeni 1 | bezomezeni | 1 1
13 7z 1939 bez omezeni 1 | bezomezeni | 1 1
14 7z 1946 bez omezeni 1 | bezomezeni | 1 1
15| 7 1928 | imobilni 3| omezend |2 6
16 7z 1931 omezena 2 omezena 2 4
17 M 1957 omezena 2 | bezomezeni | 1 2
18 Vi 1937 | imobilni 3 omezenda | 2 |amputace DK |2 8
19 7z 1934 omezena 2 | bezomezeni | 1 2
20 7z 1957 |bezomezeni | 1 | bez omezeni | 1 1
21 7z 1932 omezena 2 | bezomezeni | 1 2
22 7z 1955 bez omezeni 1 demence 3 | Alzh.demence |2 5
23 7z 1932 imobilni 3 demence 3 | hluchota 2 11
24 M 1931 imobilni 3 omezena 2 6
25 7z 1933 omezena 2 | bezomezeni | 1 2
26| 7 1934  |imobilni 3| demence |2 6
27 M 1933 omezena 2 | bezomezeni | 1 2
28 V4 1933 |bez omezeni | 1 demence |3 3
29 M 1929 | imobilni 3 demence 3 9
30 M 1954 omezena 2 | bezomezeni | 1 2
31 M 1957 |bezomezeni | | | bez omezeni | 1 1
32 M 1931 omezena 2 | bezomezeni | 1 2
33| 7 1932  |imobilni 3| demence |3 9
34 7z 1941 omezena 2 | bezomezeni | 1 2
35 7z 1930 omezena 2 | bezomezeni | 1 2
36 7z 1940 omezena 2 | bezomezeni | 1 2
37| 7 1936 | imobilni 3| omezend |2 6
38| 7 1932 [imobilni 3] demence |3 9

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023

Z vyse uvedené analyzy vyplyva, Ze je potfeba vénovat znacné usili v oblasti krizové
komunikace s klienty pecovatelské sluzby tak, aby byla komunikace cilené zaméiena

na konkrétni skupinu klientl. Zasady a pravidla byly popsany vySe. Pracovnici v socidlnich
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sluzbach musi mit odpovidaji dovednosti a sluzba musi byt adekvatné k poctu a typu klientli

persondlné zabezpecend. V dalsi kapitole se autorka vénuje prave personalnimu zajisténi.

5.6 Personalni zajiSténi PeCovatelské sluzby Strani

Podminkou vykonu ¢innosti pracovnika v socidlnich sluzbach je zpusobilost k pravnim
ukoniim, bezuhonnost, zdravotni zplsobilost a odbornd zptsobilost (minimalné zakladni
vzdélani a kvalifikacni kurz v rozsahu 150 hodin nebo zptsobilost k vykonu zdravotnického
povolani v oboru oSetfovatel). Zaméstnavatel musi podle Zakona 108/2006 Sb. o socidlnich
sluzbach zajistit pracovnikim v socidlnich sluzbach a socidlnim pracovnikim povinné
vzdélavani v rozsahu minimalné 24 hodin za kalendaini rok, kterym si obnovuje, upeviiuje
a doplnuje kvalifikaci. Dllezitymi faktory jsou osobnostni ptfedpoklady osob v piimé péci,
a to zejména s ohledem na riziko syndromu vyhoteni. O¢ekava se nejenom touha pomahat
a pozitivni vztah k lidem, ale i znalost vhodné komunikace, dovednost naslouchat, slusnost,
svédomitost, trpélivost, zdravé sebevédomi, aktivni a samostatny pfistup a zodpovédnost.
Nezbytna je nejenom psychicka odolnost pracovnika, ale vzhledem k tomu, se jedna o velmi
tézkou préaci, mél by mit pracovnik v socidlnich sluzbach i ur€itou fyzickou kondici.
Vzhledem k nedostatku zdjemct o praci v socidlnich sluzbach, je nutné posilovat
spoleCensky vyznam a prestiz této profese. Zakladem jsou dobré platové podminky

(Havlikova, 2015).

Standardy kvality socidlnich sluZeb

Standardy kvality socidlnich sluzeb (dale jen SQSS) byly vytvofeny Ministerstvem
prace a socidlnich véci (dale jen MPSV) vobdobi 2000-2002. Jsou pro vSechny
poskytovatele zdvazné a kontrolované inspekci MPSV. Ve Vyhlasce ¢.505/2006 Sb., kterou
jsou provadéna nekterd ustanoveni zakona o socidlnich sluzbach je znéni SQSS legislativné
ukotveno od 1. ledna 2007. SQSS prameni z politického a spolecenského zadani, z dobré
praxe a z hodnoceni a fizeni kvality. Jsou souborem méfitelnych a ovéfitelnych kritérii.

Délime je na procedurélni, personélni a provozni (Bednat, 2012).

Persondlni standardy urcuji pocet pracovnich mist, profily, kvalifikaéni pozadavky
a osobnostni pfedpoklady pracovnikii s ohledem typ socidlni sluzby, jeji kapacitu a potieby
klient. Poskytovatel socidlni sluzby musi mit pisemné zpracovanou vnitini organizacni
strukturu s opravnénimi a povinnostmi jednotlivych pracovnikd, vnitini pravidla
pro pfijimani a zaSkolovani novych pracovnikid. Vedouci pracovnik je povinen zajistit

nezavislého odbornika supervizora, se kterym mohou pracovnici konzultovat svou praci.



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 63

Pracovnici se musi vzdé€lavat tak, aby byli schopni spravné reagovat na stanovené osobni
cile klientt” socialni sluzby a také napliiovat vefejny zavazek sluzby® (Standardy kvality. ..,
2008). Pecovatelska sluzba Strani je jednou ze sluzeb Charity Uhersky Brod. Jeji postaveni
je uvedeno v nasledujici kapitole o organizacni sktruktutre. Zajistuje ji profesionalni tym

pracovnikl na téchto pozicich:
e Vedouci pecovatelské sluzby — 1 osoba
e Socialni pracovnice — 2 osoby
e Pracovnik v socialnich sluzbach — pecovatelka — 17 osob

e Externi pracovnici — 2 osoby

Organizacni struktura
Organizovani je proces tvorby struktury organizace. Tento proces je velmi dilezity a slouzi
k mnoha ucelim. V soucCasnych podminkach ptedstavuje organizovani, tzn. vytvoreni

vnitini organizacni struktury urcitého celku, nedilnou soucast manazerské prace.

Organizacni struktura je organizovany systém, ve kterém je prace rozdélena, seskupena
a koordinovéna. Pfedstavuje jakousi kostru organizace, kterd umoziuje plnit jeji planované
cile. Zakladnimi prvky organizovani jsou specializace, koordinace, vytvafeni utvari, rozpéti

tfizeni, délba kompetenci.

Statutarnim organem organizace je feditel jmenovany arcibiskupem olomouckym. Reditel
jedna jménem organizace navenek samostatné a je odpovédny za Cinnost organizace.
Reditele zastupuje zastupce feditele organizace v ¢innostech stanovenych pisemnym
zmocnénim. Zfizovatelem Charity Uhersky Brod je arcibiskupstvi olomoucké, jedna

se o cirkevni organizaci s vlastni pravni subjektivitou.

Charita Uhersky Brod se organizacné ¢leni na stfediska, které piimo fidi jednotlivi vedouci
sttedisek, ktefi osobné zodpovidaji za kvalitni a v€asné plnéni tkoll podiizenych vedoucich
oddé€leni a zaméstnanci. Jednim z téchto stiedisek je 1 PeCovatelska sluzba Strani se sidlem

v Domé s pecovatelskou sluzbou (Obr. 11).

7 piani a potieby lidi, které se daji dosdhnout pomoci socidlni sluzby
8 Vefejny zdvazek je soubor zvefejnénych informaci o sluzbg, které se poskytovatel zavazuje plnit (SQSS)
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Obrazek 11 Organizacni struktura Charity Uhersky Brod

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023.

V Cele organizace stoji statutarni zastupce — feditel, ktery fidi celkem 22 socidlnich sluzeb,

2 zdravotni sluzby a 2 sluzby komer¢ni. Kazdou sluzbu tidi vedouci sluzby jmenovany

feditelem. Charita Uhersky Brod mé celkem 219 pracovnikd.

Diléi organizacni struktura pecovatelské sluzby v béZzném reZimu je vyobrazena na dalS$im

obrazku.
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Organizacni struktura pecovatelské sluzby Strani v Domé s pecovatelskou sluzbou tvofti
feditel, vedouci sluzby, socialni pracovnice a pracovnici Vv socidlnich sluzbach.
Spolupracujici sluzbou je Domadci zdravotni péce s vrchni sestrou a zdravotni sestrou
(Obr. 12). Celkem ma sluzba momentéln¢ 20 pracovnikii. Sluzbu tidi vedouci sluzby, ktera

je piimo podfizena fediteli Charity Uhersky Brod.

REDITEL

Vedouci sluzby Vrchni sestra

Pracovnik Pomocny pracovnik
v socialnich v socialnich
sluzbach 17 osob sluzbach

Socialni pracovnice

Zastupkyné vedouci Zdravotni sestra

A

Obrazek 12 Organizac¢ni struktura pecovatelské sluzby Strani pti bézném provozu.

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023.

V dob¢ krizového rezimu, v tomto piipadé v dobé vyhlaSeni epidemie nebo pandemie
vstupuje do organizacni struktury krizovy tym, ktery je jmenovany feditelem Charity
Uhersky Brod (Obr.13). Krizovy tym uzce spolupracuje s vedouci zatfizeni. V dobé MU
vstupuji do vedeni sluzby i1 dal$i osoby — starosta obce (obec je majitelem budovy), prakticky

1ékat, duchovni spravce a koordinator dobrovolnictvi.

REDITEL

Starosta Krizovy tym Vrchni sestra

R o s Koordindtor
Prakticky lek Duch:
rakticky l&kai uchowni spravce dobrovolnictyi

Vedouci sluiby Zdravotni sestra

Socialni pracovnice Pracowvnici v socialnich Pomocny pracovnik
Zastupkyné vedouci sluibach v socidlnich sluZbach

Dohodari

Obrazek 13 Organizacni struktura pecovatelské sluzby Strani v krizovém rezimu.

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023.
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Vzhledem k tomu, Ze mé organizace do 500 zaméstnancii, tkoly v prevenci rizik zajiStuje
jedna odborné zptisobila osoba — bezpecnostni technik Ing. XY. Rizika v organizaci a jejich

prevence nejsou v organizaci dostatecné zpracovany.

5.7 Krizova komunikace personalu v organizaci
Komunikace je naprosto béznd lidska aktivita. Jde o sd€lovani urCitych informaci.
Specifickou formu komunikace je krizova komunikace, jejim cilem je sdélovani informaci
nejenom mezi organy krizového fizeni, ale 1 predavéani informaci vefejnosti, mediim,
odbornikiim, znalcim a orgdnim ¢innym v trestnim fizeni, ale i pracovnikim, klientim
ajejich rodinnym pfislusnikim a ostatnim fyzickym a pravnickym osobam. Utelem
je eliminace, zmirnéni nebo odstranéni dopadi mimotadné udélosti. Persondl v organizaci
musi pfedat spravné informace ve spravny ¢as a na spravném misté, a tim je dosazeno rychlé
reakce orgdnii a prvkd krizového fizeni k feSeni vzniklé situace, redukce nejistoty
v organizaci a ve spole¢nosti. Tim zabranime panice a negativni publicité, ktera mize
zasadné poskodit dobré jméno organizace. Krizova komunikace muize mit nékolik podob.
Jedna se o socialni komunikaci, komunikaci sloZzek IZS, ale taky psychosocialni pomoc

v zatézovych situacich (Antusak a Vilasek, 2016).

Smyslem krizového fizeni v oblasti epidemiologie je vyuzit takové nastroje fizeni, které
zamezi nekontrolovatelnému Sifeni infekce napti¢ populaci. Jednim ze systému je nize
popsany protiepidemicky systém PES na zékladé, kterého byla vydavana Natizeni vlady

ovliviyjici 1 provoz socidlnich sluzeb Charity Uhersky Brod.
Protiepidemicky systém PES

V dobé¢ pandemie Covid-19 zfidilo Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
protiepidemicky systém PES, ktery byl platny pro celou CR od 27.12.2020 a uvadél stupné
pohotovosti, odvozené od vyvoje dennich hodnot indexu rizika a dal$ich ukazatel epidemie
Covid-19. O stanoveni stupné pohotovosti rozhodovalo Ministerstvo zdravotnictvi CR
ahlavni hygienicka CR. PES definuje Ministerstvo zdravotnictvi CR jako ,.Komplexni
system umoznujici objektivni posouzeni epidemické situace a prijimani odpovidajicich
opatreni na zaklade vyhlasovanych stupiii pohotovost. (Protiepidemicky systém (PES),

2021)

Stupné pohotovosti protiepidemického systému PES jsou zndzornény barvou, kterd
pfedstavuje urcity stupeni pohotovosti vcetné hodnoty stanoveného indexu rizika

a zjednoduSenou slovni definici. Ke kaZzdému stupni pohotovosti jsou pfifazena
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protiepidemickd opatieni a vyspecifikované oblasti napt. Skolstvi, knihovny, lazné,
vézenstvi, muzea, hrady atd. Jde o stav opatrnosti (zelend barva), stav pozornosti (zluta
barva), naléhavy stav (oranzovéa barva), vazny stav (Cervena barva) a kriticky stav (fialova

barva). (Protiepidemicky systém (PES), 2021)

Indikatory sledujicimi pribeh vyvoje epidemie COVID-19 jsou denni hodnoty indexu rizika.
Index rizika s¢itd body hodnot ¢tyf rizikovych ukazateli o stavu a prib&hu epidemie.
Ukazatele reaguji na nasledujici Ctyfi otazky:
e Kolik lidi se v urcité dob& nakazilo?
14denni pocet pozitivnich na COVID-19 (na 100 000 obyvatel).
e Kolik seniort se v urc¢ité dobé nakazilo?
l4denni pocet pozitivnich seniorti (na 100 000 obyvatel ve véku od 65 let)
e Narlsta pocet nakazenych — §ifi se virus v populaci?
ZjednoduSeny vypocet reprodukéniho Eisla.
e Dokazeme nakazené u¢inn¢ a rychle zachytit?
Dale se feSi podil osob hospitalizovanych a nezachycenych v komunité,
za poslednich 14 dni.
Vyslednou hodnotu indexu rizika je soucet pocti bodl piidélenych podle hodnoty
uvedenych Ctyf ukazateld. VéEtsi pocet bodu signalizuje vyssi riziko. Vysledna hodnota
indexu je v rozsahu hodnot od 0 do 100. Pro lepsi orientaci v uvedené oblasti je znalost

vypoctu indexu rizika. (Protiepidemicky systém (PES), 2021).

PES je vhodnym néstrojem k monitorovani epidemii a stanoveni naslednych opatieni
na ochranu obyvatelstva. Na zaklad¢ stanovenych stupiili pohotovosti jsou vydavana
Naftizeni vlady, kterd naptiklad stanovi zdkaz nebo omezeni navstév, povinnost testovanti,
trasovani atd. v zafizenich pro seniory, a tim ovlivnéni provozli v socialnich sluzbach,

na které musi byt kazdé zatizeni pfipraveno.

Diagnostikovat onemocnéni Covid-19 a chiipku neni zcela jednoduché. Peovatelské sluzba
Strani pouzivala k diagnostice metodu antigenniho testovani pomoci antigennich testa, které
provadeéla zdravotni sestra. Podrobny postup prace bude uvedeny v Metodice Predchazeni
a reseni dusledkii vybranych respiracnich ndkaz. Nasledujici kapitola uvadi porovnani

onemocnéni chiipkou a koronaviry.
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Porovnani onemocnéni chiipkou a koronavirem.

Porovnavani onemocnéni chiipkou a koronavirem se vénuje Centrum epidemiologie
a mikrobiologie Statniho zdravotniho Gstavu. Sdé€luje, Ze jsou uvedena onemocnéni podobna
(ptiznaky-suchy kasel, dusnost, subfebrilie), ale 1i§i se mnozstvi onemocnéni se zavaznym

pribéhem. Nasledujici tabulka ptinasi Sir§i porovnani zminovanych nemoci (Tab. 5).

Tabulka 5 Porovnani chtipka a Covid-19

Chripka Covid-19
Piivodce
dva typy RNA virti z &eledi koronavirus SARS-CoV-2, patfici
Orthomyxoviridae: Myxovirus do skupiny RNA vird
influenzae typ A a B
Ptenos kapénkami, kontaktem, kontaminovanymi predméty nebo povrchy
Inkubacni doba 3 dny 5-6 dnti (az 14 dnii-dle kmenu viru)
Brana vstupu
infekce vystelka nosohltanu a o¢ni spojivky sliznice nosu a ust a o¢ni spojivky
do organizmu
Reprodukéni
Sislo Ry Ro2-3 (1,4-3,9) Ry 2-3
zvySena teplota-horecka, suchy i vlhky
kasel, ryma, ucpana nos, zimnice,
. . ) dusnost, ztrata chuti a Cichu, bolest hlavy,
Projevy sul?febvrlhe (,41 C), bolesti v krku, . svalt, kloubt, bolest v krku,
Covid-19 suchy kasel, ryma, bolesti hlavy, svali
:fes (;:’};(;nii a kon.éetin, silny celkoy}'/ "PQCit zavraté, prijem vyrazka, zanét spojivek,
neuf logicks nemoci", ztrata chuti k jidlu, silnd | covidové prsty (zarudnuti a otok prstil na
g Unava nohou), silny, neustavajici tlak a bolest
na hrudi, ztrata re¢i a zmatenost,
vykaslévani krve
Smrtnost max. 0,1 % 0,5-2,8 %

Dtikladné a Casté myti rukou a pouziti dezinfek¢énich prostredkd, fadna
Opatieni ,respiracni‘ etiketa (kychat do ohbi lokte ¢i do papirového kapesniku). Vcasné
uzavieni nemocnice a zafizeni socialni péce pro navstévy

spise starsi lidé a pacienti se stavajicim
chronickym onemocnénim (diabetes,
vysoky krevni tlak, kardiovaskularni
onemocnéni)

nejmladsi déti, starSi osoby, osoby
s chronickym onemocnénim nebo
s oslabenou imunitou a téhotné Zeny.

Rizikové
skupiny

Zdroj: Vlastni zpracovani podle SZU, © RFBSIP - Adobe Stock, 2023
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Tabulka 5 Pokra¢ovani — Porovnani chiipka a Covid-19

Chripka

Covid-19

Déti

u
S

vyznamni pfenasSeci viru chiipky
v populaci, kazdoro¢né onemocni
okolo 5-10 % dospélych a 20-30 %
deti.

u déti stejné pravdépodobna jako
dospélych, ale onemocnéni probiha
mirnéj$imi projevy; déti mohou byt
vyznamnym zdrojem infekce pro
seniory

Laboratorni
a klinické
vySetieni

Tzv. sentinelovy zpisob odbéru
vzorkt, tedy laboratorné se
nevysetiuji vSichni nemocni, ktefi se
1é¢i doma (dtivodem je jak omezena
kapacita laboratofi, tak limitované
finan¢ni prostiedky zdravotnich
pojistoven). I v pripad¢ chiipkové
epidemie se doporucuje ztstat prvni
tfi dny doma a ,,nenosit* onemocnéni
do ¢ekarny mezi ostatni osoby + pfi
pretrvavajicich potizich nebo
zhorSovani zdravotniho stavu
kontaktovat 1ékare telefonicky

provedenych testt celkem. Cca 80 %

Celkovy pocet provedenych testi
za cca 14 dni v CR dosahl 5068

pacientti s COVID-19 nevyzaduje
hospitalizaci, proto neni jejich
laboratorni vySetieni nezbytné.
Po dobu [é¢by je samoziejmé
nezbytné dodrzovat hygienicka
pravidla. Antigenni test.

Lécba

Klid na lizku, antipyretika,
analgetika, antitusika, tekutiny.
Antivirotika, uméla plicni ventilace.
Pokud je onemocnéni komplikovano
bakterialni superinfekei, 1ékar

zahajuje 1é¢bu antibiotiky.

Natizena povinna domaci izolace, klid
na lizku, antipyretika, analgetika,
antitusika, tekutiny. Antivirotika,
umelé plicni ventilace. Komplikace
superinfekei, 1ékar zahajuje 1écbu
antibiotiky.

Hospitalizace

chiipkovy zapal plic, zanét svalt,
srdce, postizeni nervového systému

pneumonie, trombdza, postizeni srdce
¢i ledvin, encefalitida a dalsi
komplikace

Prevence

v¢asna prevence, udrzovat télo

v kondici, otuzovani, podporovat
imunitu, doplnéni vhodnych vitamint
nebo prostredktl na podporu imunity,
oc¢kovani, vétrani, dodrzovat
hygienicka pravidla-casté a dukladné
myti rukou, pouzivani dezinfekci

rukou, ztstat v izolaci, pokud

se necitime dobie (déti neposilat do
Skoly nebo Skolky), vhodna ochrana
ust a nosu, rozestupy min. 2 metry,
radna "respiracni"

nebo kapesniku.

etiketa-kaslat a kychat do rukavu, saly

vCasna prevence, udrzovat télo
v kondici, otuzovani, podporovat
imunitu, doplnéni vhodnych vitamina
nebo prosttedkili na podporu imunity,
ocCkovani, vétrani, dodrzovat
hygienicka pravidla-casté a dukladné
myti rukou, pouzivani dezinfekci
rukou, zustat v izolaci, pokud se
necitime dobte (deti neposilat do
skoly nebo $kolky), vhodna ochrana
ust a nosu, rozestupy min. 2 metry,
fadna "respiracni"
etiketa-kaslat a kychat do rukavu, $aly
nebo kapesniku.

Oc¢kovani
vakcinace

(2xA a 2xB)

4 druhy usmrcenych chiipkovych virti

na bazi RNA, vektorovych vakcin
(pracuji na bazi virovych nosici-
adenoviru ChAdOx1, Ad26),
proteinova vakcina

Doba oc¢kovani

zari az listopad

kdykoliv v pribéhu roku, 180 dni
po pozitivnim Ag testu

Prooc¢kovanost

65,6 % - pln€ naoCkované osoby

23,90 %

Zdroj: Vlastni zpracovani podle SZU, © RFBSIP - Adobe Stock, 2023
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6 EMPIRICKE ZPRACOVANI SITUACE V DOME
S PECOVATELSKU SLUZBOU

Uvodem autorka piiblizuje situaci Covid-19, kterd vyznamn& ovlivnila provoz v Domé
s pecovatelskou sluzbou ve Strani. Jde o prvni pozitivni osoby ve vybranych statech Europy
(Graf 2). Zahy poté se zaCala feSit pandemie i v Ceské republice. Nasledovala fada
protiepidemickych opatfeni, vyhldSeni nouzového stavu a zajisStovani rousek, respiratort

a dezinfekcnich prostfedki pro pecovatelskou sluzbu v Domé s pecovatelskou sluzbou.

Francie

06.03.2020 24.01.2020

Slovensko Némecko

04.03.202
Madarske

28.01.2020

Itdlie

31.01.2020
24.02.2020

Rakousko

04.03.2020

Polsko

03.03.2020

Ukrajina

Y 25.02.2020

¢R| 01.03.2020

Graf 2 Prvni COVID-19 pozitivni osoby ve vybranych statech Europy.
Zdroj: Vlastni zpracovani, podle Covid-19 v Evropé€, 2023

Prvni diagnostikované SARS-CoV-19 pozitivni osoby vzbudili v uvedenych statech
epidemiologickou surveillanci, tj. epidemiologickou bdélost a sbér dat o infekénim
onemocnéni. Doba jarnich prazdnin pfispéla k tomu, ze se lidé vraceli z lyZatskych stfedisek
a pfinaSeli sebou ur¢itou miru rizika ndkazou SARS-CoV-19. Jednalo se o situace, které
se podepsaly i1 na psychice klienti z Domu s pecovatelskou sluzbou. Zavedena opatieni
pfispéla k tomu, Ze prvni Covid-19 pozitivni osobou v DPS byl pracovnik, a to az 12.10.2020
a prvnim pozitivnim klientem byl dne 10.11.2020 muZz ve véku 86 let, ktery na nasledky

Covid-19 zemfel. Nakaza se rychle rozsitila a bylo nakaZeno prvnich 9 osob.

6.1 Analyza dokumentace sluzby

Dokumentace socidlni sluzby je stanovena Vyhlaskou 505/2006 Sb. konkrétné

jiz zminovanych Standardech kvality socialnich sluzeb. Pro nepfipravené zatizeni socidlnich
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sluzeb mlze mit epidemie ¢i pandemie dalekosédhlejsi dopady, nez si uvédomujeme.
I sebeptipravené;jsi zatizeni dokdze poskytovat odpovidajici pé¢i v krizovém rezimu jen
v fadu maximalné jednotek dnti. Je nutné analyzovat a aktualizovat jiz existujici metodiky.
V piipadé, ze sluzba nedisponuje planem kontinuity, bude s nejvétsi pravdépodobnosti
postavena pred rozhodnuti, zda alesponi ¢ast péce presunout na rodiny nebo jind zafizeni.
Provozni dokumentaci sluzby tvoii: Vaitini smérnice reditele organizace; Metodika sluzby
a pracovni postupy;, Hodnoceni pracovnikii; Potvrzeni o BOZP; Evidence provedenych

nakupu; Kniha prani a stiznosti; Kniha provedenych kontrol.
Metodika Pecovatelské sluzby Strani

Pecovatelska sluzba Strani mé od roku 2007 zpracovanou Metodiku, kterd byla béhem 15 let
nekolikrat zcela prepracovana a aktualizovana zpravidla vedouci sluzby. Kopiruje Standardy
kvality socialnich sluzeb. Je schvalend a podepsana feditelem Charity Uhersky Brod. Hned
v uvodu je preambule a identifika¢ni udaje sluzby. Zékladni ¢ast tvoii 15 kapitol: Cile
a zpiisoby poskytovani sluzby; Ochrana prav osob; Jednani se zajemcem o sluzbu, Uzavirani
smlouvy o poskytovani socialni sluzby, Individudlni planovani priibéhu socialni sluzby,
Dokumentace o poskytovani socialni sluzby, Stiznosti na kvalitu nebo zpusob poskytovani
socialni sluzby; Navaznost poskytované socidlni sluzby na dalsi dostupné sluzby; Personadlni
a organizacni zajisteni sluzby; Profesni rozvoj zaméstnanci; Mistni a casova dostupnost
pecovatelské sluzby, Informovanost o poskytované sluzbé; Prostredi a podminky
pro poskytovani sluzby, Nouzové a havarijni situace a ZvySovani kvality socialni sluzby.
Metodika obsahuje piilohy: pracovni postupy, formulare a letaky, které uvedend socialni
sluzba pouziva. Kapitole Havarijni a nouzové situace se vénuje dalsi ¢ast diplomové prace.
Kazda kapitola je podepsané pracovniky peCovatelské sluzby v DPS. S ohledem na peclivost
arozsah zpracované Metodiky je ziejmé, ze sluzba Cerpd z praxe a je schopna dobie
fungovat za bézného rezimu. Pracovnici sdélili, Ze védi, kde najdou pracovni postupy

a kde ziskaji informace tykajici se jejich prace (Havlikova, Tomancova, 2019).

Nouzové a havarijni situace

Socialni sluzba mé byt vzdy poskytovana nejenom odborné a kvalitné, ale taky bezpecné.
Otéazku bezpecnosti a spolehlivosti fesi sluzby ve SQSS ¢.14. Definuje zde pojmy — nouzova
situace, havarijni situace a mimoradna (krizova) situace a postup pii seznamovani, pritbé¢hu
a feSeni téchto situaci. Zcela nedostaCujici je kapitola Pravidla pro evakuaci osob

a materialu, které uvedena sluzba vénovala pouhych deset fadkd. Navazuji Zakladni
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pravidla pri reseni nouzovych, havarijnich a krizovych situaci; DuleZita telefonni cisla
a Modelové situace. Mezi modelové situace sluzba zatadila Pozar, Poruchy v rozvodech
plynu, elektiiny, vody; Uraz elektrickym proudem; Zivelnou uddlost, poskozeni budovy
vichrici, zaplaveni vodou. Ke kazdé modelové situaci jsou uvedeny stru¢né pokyny
pro pracovniky. Metodika déle fesi Krizové situace ve vztahu k uZivatelum a Krizové situace
ve vztahu k zaméstnanciim. Poskytovatel uvadi tyto krizové situace: Zjisteni vioupani nebo
kradeze u uzivatele; Uzivatel je zamcen na pokoji a neotevira na vyzvu; Pohresovani
dezorientovaného uzZivatele; Pad uZivatele; Hrubost a nasili ze strany klienta; UZivatel
pecovatelku vyhodi (nepusti do bytu ¢i domu); Opakované vyhrozovani, vyvolavani hadek,
agresivita uzivatele pod vlivem navykové latky; Nalez uZivatele nejeviciho zadné znamky
Zivota v pecovatelské sluzbe; Vytopeni bytu nebo domu vodou; Ztrata penéz a cennosti,
Fyzické nasili mezi uzivateli; Uraz uZivatele; Infekcni onemocnéni uZivatele. Ve vztahu
k zaméstnanctim sluzba definuje krizové situace: Opilost u zaméstnance; Fyzicke napadeni
pracovnika ze strany uZivatele; Fyzické napadeni uzivatele ze strany pracovnika; Okradani
uzivatele zaméstnancem; Uraz pracovnika; Zavazné zdravotni problémy ¢i umrti
zaméstnance ve sluzbé; Poddvani informaci o zaméstnancich osobam mimo pracovniky
Charity; Cinnost pri dopravni nehodé se sluzebnim vozidlem Charity; Neprijezdnost silnic
— snih, vichrice, povodné apod.; Nedostatek pracovnikii z diivodu vysoké nemocnosti;
Financni krize pro zajisténi chodu sluzby. Pro rychlé a spravné feSeni takovychto situaci
poskytovatel stanovi postupy, jak se v téchto situacich zachovat. Klienti i pracovnici jsou
s nimi sezndmeni a postupy podepsali. Do doby pandemie Covid-19 se jevily tyto postupy
jako dostacujici. Nikdo nepocital s tak rozsahnou krizovou situaci, jakou byla (a potad jesté
je) tato pandemie. Organizace pomérné rychle zareagovala, feditel ustanovil krizovy §tab,
na zaklad¢ nafizeni vlady zahdjil testovani pracovnikli a klientl a nastavil postupy prace

(Havlikova, Tomancova, 2019).
Smérnice Charity Uhersky Brod

Reditel Charity Uhersky Brod vydal celkem 42 Smérnic, se kterymi jsou viichni pracovnici

seznameni oproti podpisu.

Skoleni bezpecnosti a ochrany zdravi pri praci

Zdravi a bezpecnost lidi je vZdy na prvnim misté v kazdodennim Zivoté€. V praci lidé travi
zpravidla 37,5 hodiny v nepfetrzitém provozu, v dennim rezimu 40 hodin tydné. Povinnosti

kazdého zaméstnavatele je zajistit bezpené prostiedi a ochranu zdravi vSech osob, které
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se zdrzuji na jeho pracovisti. Pozadavky na zajisténi bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci
(dale jen BOZP) jsou definovany v celé fadé predpist. Jedna se o: Zakon ¢. 262/2006 Sb.,
zékonik préace, ve znéni pozd¢jSich predpisii, Zakon ¢. 309/2006 Sb., zdkon o zajisténi
dalSich podminek BOZP, ve znéni pozd¢jsich predpist. Pracovnici peCovatelské sluzby jsou
Skoleni vedouci stfediska v ramci vstupniho Skoleni BOZP a pravidelné¢ lkrat za rok
Ing. XY. Pii nastupu pracovnika do zaméstnani je zaméstnavatel povinen si od né¢j vyzadat
a overit doklady o zdravotni a odborné zpusobilosti pro vykonavanou praci, poveérit
odpovédné osoby k zaSkolovani na pracovisti véetné doby zaskolovéni, bezodkladné v den
nastupu pracovnika do prace provést vstupni Skoleni BOZP, seznamit ho s podminkami
na pracovisti a s ndvody pro bezpecnou obsluhu pfistrojii a zatizeni, se kterymi bude
pracovat, vést odpovidajici dokumentaci o provedenych Skolenich, poskytnutych
informacich a pokynech, pfedat pracovnikovi osobni ochranné pracovni prostfedky (OOPP),
kterymi musi byt zaméstnanec chranén v piipadech, Ze nelze rizika odstranit nebo omezit,
seznamit jej s navodem na jejich pouziti. Je dilezité, aby zaméstnavatel finan¢né
nemotivoval zaméstnance k vykonavani praci, které by vedly k ohrozeni jeho bezpecnosti

a zdravi (Zakladni povinnosti zaméstnavatele..., 2021).

V analyzované socialni sluzbé vede vedouci stfediska fadnou Evidenci OOPP. Nacvik
manipulace s OOPP byli pracovnici proskoleni vedouci stiediska v dubnu 2020, dolozeno

zapisem z porady tymu. Porady tymu probihaly po skupinach, s ohledem na natizeni vlady.

6.2 Metoda SWOT analyzy

Autorkou prace bylo u SWOT analyzy pouzito hodnoceni jednotlivych parametrii

nasledovné:

e U Silnych stranek (S) a PiileZitosti (O) je pouZita kladna stupnice od 1 do 5 s tim,

e U Slabych stranek (W) a Hrozeb (T) je pouZzita zdporna stupnice od -1 jako nejnizsi
nespokojenost az -5 = nejvyssi nespokojenost.

Metoda SWOT analyzy je doplnéna sloupcem Vaha, kdy Véha vyjadiuje dulezitost
jednotlivych polozek v dané kategorii — S, W, O, T.

Pro vahy byla pouzita pravidla, kdy soucet vah v dané kategorii musi byt roven 1 a ¢im

vvvvv

Kazdému parametru byla tedy pfifazena véha a soucet vah v kazdém kvadrantu je roven 1.
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Pro stanoveni strategie Domu s pecovatelskou sluzbou je vhodné identifikovat silné a slabé
stranky organizace a hrozby a pfilezitosti prostiedi tak, jak je uvedeno v nasledujicich
tabulkach a grafech. Informace k provedeni SWOT analyzy byly ziskany z dotaznikového

Setfeni a z braistormingu pracovnikl sluzeb a ze zkusSenosti z praxe.

Tabulka 6 Silné stranky

SILNE STRANKY

Parametr Body Vaha BxV . .
S1  Profesionilni pfistup pracovnik 5 0,2 1 SILNE STRANKY
$2  Motivace pracovnikd 5 0,2 1 1—1
S3  Flexibilita 3 0,2 0,6 \
S4  Otkovani 3 01 03 06
S5 Testovani 4 0,1 0,4 \ 04— 04
S6  ZkuZenosti s pandemii 4 0,1 0,4 03"
S7  Zazemi 2 005 01 01— 01
S8 Spoluprace s obci 2 0,05 01
5 28 1 39 51 52 53 54 55 56 57 S8

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023

Za nejsilngj$i stranku organizace je povazovan profesni pfistup pracovnikd a jejich
motivace. Z analyzy vyplyva, ze organizace vynaklada usili na Skoleni svych pracovnikii

a mé dostate¢né nastavené nastroje motivace (Tab.6).

Nasledovalo hodnoceni slabych stranek organizace. Nejvétsi obavy ma analyzovana
organizace z nedostatku pracovnikd. Zmiflovand obava se ale zcela nepotvrdila
v dotaznikovém Setfeni. Vedeni Charity Uhersky Brod mé diky velké organizacni struktuie
moznost piesouvat své pracovniky v piipadé mimotadné udalosti v nékterém z jejich
stiedisek. Dalsi nejvice obodovanou slabou strankou v pofadi je kvalita OOPP. Zde by méla
organizace dodrzovat potfebné normy a chranit své pracovniky kvalitnimi ochrannymi
pomuckami v piipad€¢ vzniku mimoiadné udalosti (Tab.7).

Tabulka 7 Slabé stranky
SLABE STRANKY

Parametr Body Vaha BxV SLABE STRANKY

W1 Nedostatek pracovnikd -5 0,2 -1 Wl W2 w2 w4 W5 We W7 ws
W2 Strach, obavy pracovniki -2 01 -0.2

- ; -0,05—0,05
W3 Unava pracovnikd -4 0,15 -0,6 02 0
W4 Netolerance klientd 1 005 -0,05 ' '
W5 Demence -1 0,05 -0,05
W6 Nedostatek informaci -4 0,15 -0,6 0,6 0,6
W7 Nedostatek financi -2 0,1 -0,2
W8 Kvalita OOPP 5 02 A 5 5

5 -24 1 37

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023
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V hodnoceni poradi prilezitosti (Tab.8) je vidét, ze organizace dba na vzdélavani

pracovnikil, coz potvrdilo 1 jeji silnou stranku ,,profesionalita pracovnik* a zasoby OOPP.

Diky pandemii Covid-19 ma organizace nyni dostatecné zasoby OOPP. Dobte byl hodnocen

1 krizovy tym.

o1
02
03
04
05
06
o7
08

PRILEZITOSTI
Parametr
Vzdélavani
Krizovy tym
Mezilidské vztahy
Podpora - obec
Informovanost
Zasoby OOPP
Fundraising
Spektrum sluieb

Tabulka 8 Prilezitosti

Body Vaha

5 0,2
0,2
0,05
0,05
0,1
0,2
01
0,1

MW RN W R

5 28 1

BxV

0,8
0,15

3,95

PRILEZITOSTI

1
~
0,8 / \
\ 04 0,3
yd 02

0,15 01

01 02 03 o4 05 06 o7 03

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023

Hrozbami (Tab.9), které¢ by mohly narusit chod organizace je nakaza (klienti) v zatizeni

a ndkaza pracovnikt vétsiho rozsahu.

T1
T2
T3
T4
T5
6
7
T8

Do sloupce B x V je zapsén

HROZBY

Parametr
Nakaza v zafizeni
Vysoké naklady
Nakaza pracovnikd
Nekompetentnost klientd
Legislativni zmatek

Strach vefejnosti z ndkazy v DF -1 0,05

Nedostatetné testovani
Nezajem okoli

Tabulka 9 Hrozby

Body Vaha BxV HROZBY

-5 0,2 -1

-2 01 02 T1 T2 T3 T4 T5 6 17 T8
-5 02 -1 __005—0,05 01
-2 01 02 -0,2 0,2

-1 0,03 -0,05

-0,05

-4 0,2 -0.8 -0,8

=il 0,1 -0,1 -1 -1

21 1 34

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023

soucin bodli a vahy pro piisluSny parametr. Nasledné

jsou hodnoty secteny v kazdém kvadrantu. Bylo dosazeno 4 ¢isel, dvou kladnych — silné

stranky a pfilezitosti a dvou zapornych — slabé stranky a hrozby (Tab.10).

INTERNI FAKTOR
Silné stranky Slabé stranky
-3,7

3,9

Tabulka 10 Vysledek SWOT analyzy

EXTERNI FAKTOR
Prilesitosti || Hrozby |
3,95 -3,4

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023
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Po secteni internich (0,2) a externich (0,55) faktori je kone¢na bilance (vysledek) stanovena
souctem uvedenych hodnot 0,75. Ze zpracované SWOT analyzy vyplynulo, ze se jedna
o SO (strenghts opportunities) — tedy ofenzivni strategii. Jde o nejatraktivnéjsi strategickou
variantu. Pfevazuji sily nad slabostmi a ptilezitosti nad hrozbami. V kapitole Metodika
socialni sluzby byly popsany krizové situace, které si definovala ptimo pecovatelska sluzba
z DPS na zékladé vlastnich zkuSenosti. Rychla reakce na pandemii Covid-19 je dikazem
toho, ze uvedena socialni sluzba je pfipravena na mozné hrozby a dokédze vyuzit svych

silnych stranek a ptilezitosti k jejich v€asnému feseni.

6.3 Dotaznikové Setfeni

Pro sbér informaci byla vyuzita metoda elektronického dotazovéni cestou socialnich siti
aemailil, a to s ohledem na velikost plisobnosti organizace a poctu jejich pracovniki.
Formou tzv. kvétovaného vybéru (jednalo se pouze o pracovniky Charity Uhersky Brod)
bylo na 209 kontaktii odeslan odkaz na vyplnéni elektronického dotazniku. Cilem bylo
ziskani co nejvetSiho mnoZstvi informaci o zkuSenostech s pandemii Covid-19, které byly

poté vyuzity pii tvorbé Metodiky pro pracovniky Domu s pecovatelskou sluzbou.
Piedprizkum

V prosinci 2022 byly zkuSebné vyplnéné otdzky dotazniku a zkonzultovany se tfemi
pracovniky Charity Uhersky Brod. Drobné ,,vady“ byly upraveny a rozesldny ostatnim
pracovnikiim uvedeného poskytovatele socialni sluzby. Dotaznik byl dostupny od 18.ledna
2023 do 10.unora 2023 a pocet vracenych dotaznikti byl velmi vysoky, 178 dotaznikd,

coZ je 85 % navratnost.
Vyhodnoceni dotaznikového Setieni

Autorkou prace bylo zpracovano grafické vyhodnoceni dotaznikti (PFiloha V). Na dotaznik
odpovéd€lo 167 Zen a 11 muzi a tato informace nam potvrzuje to, Ze v socialnich sluzbach
pracuji prevazné zeny. Vekova kategorie respondentii se pohybovala nejvice (49,4 %)
v rozmezi 45 az 59 let, nasledovala vékova kategorie 30-44 let (38,2 %) a pouhych 9 % osob
je mladsich 29 let. Vysledné zjisténi je pomérné alarmujici. Jedna se fyzicky a psychicky
narocnou praci a ohledem na studii Horeckého a Prisi (2019), kteti pfedkladaji vizi
oc¢ekavaného narlistu poctu pracovnikl v socidlnich sluzbach, jsou pracovnici v Charité
Uhersky Brod pomérmné ,stafi“. Je potieba hledat takové motivacni néstroje, které praci

v socidlnich sluzbéch zatraktivni a finanén€ doceni. Predchozi zjisténi dopliuji informace
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o délce pracovniho pomeéru v Charité¢ Uhersky Brod, kde 6,7 % osob pracuje zde vice
jak 20 let, 39,8 % celkem 11-20 let a stejné procento pracovnikii (29,2 %) pracuje
v organizaci 0-5 a 6-10 let. Vybornych zjisténim je, Zze fluktuace pracovniki v Charité
Uhersky Brod je mala. Nejvétsi skupinou respondentt byli pracovnici v socialnich sluzbach-
pecovatelé (39,8 %), poté socialni pracovnici (27,6 %) a vedouci pracovnici (23,5 %).
Zbytek 9,1 % tvoftili pracovnici z administrativy nebo technicti pracovnici. Celkem 55,8 %
vnimalo pandemii Covid-19 za opravdu velmi naro¢nou, strach prozivalo 24,2 % z nich a 20

% osob potvrdilo, ze to bylo v pohod¢ a zvladli to skvéle.

V oblasti informovanosti 52,9 % pracovniktl uvedlo, ze m¢li dostatek informaci a vétSinou
veédéli, jak maji postupovat, vzdy védélo 20,7 %, s malym zpozdénim informace dostavalo
12,6 % a 1,1 % pracovnikl uvedlo, Ze Zadné informace nedostali. Nejcastéji byly informace
pfedavany prostfednictvim sluzebniho e-mailu (26,7 %), v papirové podobé (24,1 %) atd.

minimum informaci (0,5 %) bylo pfedano formou textové zpravy (sms).

Osobni ochranné pomiicky pracovnika (OOPP) byli zajistény v dostate¢né mite u 72 %
pracovniki a 62,9 % dotazanych uvedlo, Ze v zafizeni probé&hlo Skoleni na OOPP,
10 % z nich si to jiz nepamatuje. Nej€astéji se pouzivaly rukavice (26,5 %), oblicejovy §tit
(23,6 %), jednorazové plasté (16 %), ochranné bryle (14,1 %), pratelné plaste® (12,5 %),
Cepice (5,4 %) a jiné (1,9 %). Pokyn, jak nakladat s infekénim odpadem mélo k dispozici

79,8 % pracovnikd, 13,5 % ho povazovalo za nedostacujici.

Personalni zatizeni v dob& Covid-19 zvladly dobfe témét vSechny sluzby Charity Uhersky
Brod. 48,3 % pracovnikii organizace uvedlo, Ze jich bylo na pracovisté akorat a dokézali
se prostiidat, 37,1 % z nich d¢lalo ptescasy, protoze jich bylo na smén¢ malo. Viibec zadné
problémy s personalem nemélo 7,9 % respondentt a zddna socialni sluzba Charity Uhersky
Brod nebyla persondlné ohroZena tak, aby musela nastoupit armada nebo jiné sily. Uvedené
skutecnosti navazuji 1 na SWOT analyzu, kde je personal povazovan za silnou stranku
organizace s vyraznou motivaci, profesionalitou a flexibilitou pracovnika. V dotaznikt
uvedla témét shodna c¢ast pracovnikli fyzické i1 psychické vycerpani (50 %), ¢imz

je potvrzeno subjektivni vnimani MU(KS) u osob, jak je popisovdno v této préci.

? Jedna se o ochranny plast pro opakované pouziti, vodonepropustny, Ochrana proti priniku tekutin
v podminkach nebezpeci virové infekce, ktery je pouzivan ve stovkach zatizeni zdravotnické a socialni péce
jako anti-covid ochrannd pomicka. PIast’ spliiuje pozadavky natizeni EU 2016/425 o osobnich ochrannych
prostiedcich. Pii dodrZeni stanovenych postupi zachovava své uzitné vlastnosti az 75 pracich cykla
(testovano dle AATCC 96-2012, 127-2017, 42-2017). Vyrobce APOS Brno.
Zdroj: https://aposbrno.cz/ochranny-plast/1382-ochranny-plast-pro-opakovane-pouziti.html.
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Koronavirem se nakazilo 69,7 % pracovnikl, a to 29,2 % v praci. Testovani v praci
absolvovalo 98,9 % pracovnikil, viilbec se nechtélo testovat, ale muselo 11,2 %, testovani
nevadilo 60,7 % pracovniklim, protoze chtéli mit jistotu, Ze nenakazi své pfibuzné, vdé¢nost
za testovani projevilo 28,1 %, testovani odmitlo 0 %. Oc€kovani podstoupilo 68,5 %
pracovniki, odmitlo 7,9 % a ze zdravotnich divodii se nemohlo ockovat 2,2 % pracovnikd.
Finanén€ ocenéno za préaci s Covid-19 pozitivnimi osobami bylo 85,6 % pracovnikil
apouhych 5,6 % pracovnikii uvazuje po zkuSenostech s pandemii v zafizeni o zméné

zameéestnani.

Dotaznikovym Setfenim bylo poskytnuto dostatecné mnozstvi informaci, které byly
podkladem pro analyzovani pfipravenosti na mimotradné udalosti uvedené socialni sluzby,

a to prosttednictvim dalSich metod. Jednou z nich je kontrolni list (Checklist).

6.4 Kontrolni list (CLA, Chceck List Analysis)

Autorkou prace byl pro ucely diplomové prace vypracovan Checklist, ktery je postaveny
na systematické kontrole plnéni pfedem stanovenych podminek a opatteni. Checklist
ma poskytnout informace pro hodnoceni rizik pro jednotlivd ohrozeni. Byly vytvofeny
skupiny kontrolnich otdzek z jednotlivych oblasti, jako jsou pfipravy na mimotadnou situaci,
systému epidemiologického dohledu, prevence §ifeni ndkazy v zafizeni socidlnich sluzeb,
zajiSténi nezbytnych sluZzeb a péce o zaméstnance. Odpovedi na stanovené otazky byly

ziskany od pracovniki zatizeni socialnich sluZeb.

Vytvotfenim kontrolniho seznamu otazek metodou Checklistu bylo zjisténo, jak je konkrétni
socialni sluzba pfipravena v oblasti pldnovani na pandemii chfipky ¢i Covid-19. Je vSak
nezbytné nutné vytvofit pravidla, jak postupovat v pfipadé¢ pandemie a plan krizové
pfipravenosti na pandemii respira¢nich nakaz zahrnujici zajisténi oSetfovatelského personalu
v zéloze. Pozornost je potfeba vénovat 1 dodrZzovani zakladnich hygienickych opatfeni

u klientd.

Autorkou vytvoreny Checklist bude nasledné vyhodnocen s pomoci nasledujicich vzorci:
- vSech kladnych odpovédi v %: Sko = (X Sko / £ Cot).100
- vSech zapornych odpovédi v %: Szo = (X Szo / £ Cot).100
(1) (Horék et al., 2015)
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CHECKLIST
¢. OTAZKA | ANO | NE
Priprava na mimoiadnou situaci
| M3 organizace zpracované n¢jaké pravidla, jak postupovat v piipadé X
" | pandemie?
2. |Jsou urCeny osoby odpovédné za vytvoreni planu pfipravenosti na pandemii? X
3. |Je uréena osoba, ktera rozhoduje a fidi opatfeni v pfipad¢ pandemie? X
4. | M4 sluzba zavedeny systém informaci o postupu prace v pfipad¢ pandemie? X
Systém epidemiologického dohledu
5. |Je zaveden surveillance systém pro sezonni chiipku piipadé Covid-19? X
Je urCena osoba, ktera provadi testovani/odbéry krve na viry chiipky nebo
SARS-CoV-2 ? X
7. |Je v DPS vyhldSen zédkaz nebo omezeni navstév v piipadé epidemie? X

Prevence Sireni nakazy v zarizeni
8. | Jsou pracovnici proskoleni? (BOZP, protiepidemicka opatfeni atd.) X
9. | M4 sluzba na skladé¢ dostatecné mnozstvi OOPP min na 3-5 dnii?
10. | Probéhl nacvik manipulace s OOPP? (oblékani, svliékani, likvidace)
11. | Klienti DPS dodrzuji zakladni hygienicka opatieni. X
12. | Maji pracovnici zkuSenosti s epidemii nebo pandemii?
13. | Je prooc¢kovano dostate¢né mnozstvi persondlu zatizeni (min 85 %)?
14. | Je prooc¢kovano dostatecné mnozstvi klientl zafizeni (min 85 %)?
15. | M4 sluzba stanoveny predpis, jak nakladat s infekénim odpadem?
16. | M4 sluzba nastaveny dezinfek¢ni fad rukou, predméti a prostord DPS?
17. | Provadi pracovnici sledovani syndromt chiipky nebo Covid-19?

Zajisténi nezbytnych sluzeb
Je zpracovan pléan pfipravenosti na pandemii chiipky nebo Covid-19 zahrnujici
zajisténi oSetrovatelského persondlu v zaloze?
19. |Je sluzba dostate¢né personalng zajisténa? X

>

>

P[RR e

18.

20. | M4 sluzba vyhrazeny prostor (izolace) pro klienty v ptipadé pandemie? X
Péce 0 zaméstnance

21. | Podrobuji se pracovnici pravidelnym preventivnim lékaiskym prohlidkam? X

22. | Maji pracovnici moznost supervize? X

23. | Jsou pracovnici motivovani k vy$§imu pracovnimu nasazeni v piipadé MU? X

24. | Maji pracovnici vytvoreny dostate¢né podminky k préci? X

25. | Maji pracovnici podporu na telefonu v piipadé nejistoty? X

Vyhodnoceni otazek checklistu pro socialni sluzbu

Oznaceni |Polet | %
Sumarizace celkového poctu otazek X Cot 25 100
Sumarizace souctu vSech kladnych odpovédi > Sko 21 84
Sumarizace souctu vSech zapornych odpovedi X Szo 4 16

Podle vySe uvedenych vzorcii bylo vyhodnoceno 84 % vSech kladnych odpovédi (£ Sko)
a 16 % zapornych odpovédi (£ Szo). Z ptedchozich otazek Checklistu jednoznacné vyplyva,
Ze organizace nema zpracovana pravidla, jak postupovat v ptipad¢ pandemie ani Zadny plan

pfipravenosti na pandemii chfipky nebo onemocnéni Covid-19 zahrnujici zajisténi
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dostate¢né ltizkové kapacity a oSetfovatelského personélu. Na vytvoreny Checklist navazuje

analyza What-if
6.5 Co se stane, kdyZ a matice rizik.

Analytickd metoda ,,Co se stane, kdyz? What-if navazuje na ptfedchozi Checklist. Je pouzita
k identifikaci a k odhaleni moznych dusledk souvisejicich s jednotlivymi rizikovymi
oblastmi. Kazdou oblast pak zkouma minimalné jeden odbornik z praxe, ktery vyhodnocuje
rizikové situace, jejich nasledky, urci bezpecnostni opatieni a navrhuje alternativni moznosti

na snizeni rizika. Cely proces metody What-if? je zobrazen na nésledujicim diagramu.

ZDROJ RIZIKA

Co se stane kdyz?

What if?

Odhad moznych nasledkd Posouzeni stavajicich
pomaci brainstormingu bezpe&nostnich opatfeni

i

Jsou bezpeénostni
opatreni dostatecna?

Nalézt vhodna
bezpefnostni opatfeni

NE

Dali otazka Co se stane kdyZ?

Obrazek 14 Postup metody What-if?

Zdroj: vlastni zpracovani, 2023

Autorka prace provedla celkové zpracovani What-if analyzy vcetné scénaiti, hodnoceni
a doporuceni (Priloha VI).

What-if analyza je rozSifend o matici rizik, pro kterou byly vytvofeny koeficienty
pravdépodobnosti vzniku nebezpecné udalosti (Tab.11) a koeficienty zavaznosti dopadu
nebezpecné udalosti (Tab.12). Vzhledem k tomu, ze nejvetsi zkuSenosti ma analyzované
zafizeni z posledni pandemie Covid -19, bylo vyuzito téchto zkuSenosti a hodnoceno

obdobi 2020 az 2022.
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Tabulka 11 Koeficient pravdépodobnosti vzniku nebezpecné udalosti.

Oznaceni |nazev popis
I Nepravdépodobné Zatim se jesté nestala.
. Meéné pravdépodobné |5tala se pouze jednou
1. Pravdépodobné Stala se 2-3 krat.

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023

Tabulka 12 Koeficient zavaznosti dopadu nebezpecné udalosti.

Oznaceni |nazev popis
A Bezvyznamny Z4dna osoba s nakazou
B Malo zavainy 1-2 osoby s ndkazou
C Vyznamny Nakaza vice osob

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023
Rizika byla nasledné rozdélena do Ctyf kategorii piijatelnosti (Tab.13). Jedna se o riziko
akceptovatelné, pfijatelné, docasné priijatelné a nepfijatelné vcéetné rozsahu a popisu

konkrétni kategorie pfijatelnosti rizika.

Tabulka 13 Piijatelnost rizika

Oznaceni rozsah popis

Akceptovatelné 1-4 |Riziko je nizné, neni navrhovat opatfeni.

Ptijatelné 5-8 |Riziko je pfipustné,opatreni neni nutné ihned zavadét.
Docasné prijatelné 9-13 |Riziko pfipustnég, je nutné pripravit opatreni.

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023
V zavéru analyzy byla vytvofena matice 4x4 s jednotlivymi riziky, z divodu zjisténi miry
rizika a potieby zavedeni pfislusného opatieni (Tab.14). What-if analyza pfipravenosti
na ndkazu infekénim onemocnénim navazuje na Checklist a vytvaii mozné scénare
identifikovanych rizik. Ke kazdému scénafi byl pfifazen koeficient pravdépodobnosti
a koeficient dopadu. Vystupem z analytické metody je matice rizik, kterd vchazi z vypoctu

R= P x D, kde R je riziko, P je pravdépodobnost a D je dopad.

Tabulka 14 Matice rizik

P/D A B C D
I 1 3 6 10
1L 2 5 9 13
III. 4 8 12
Iv. 7 11

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023
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Ptijatelnost rizika je v matici rizik oznacena barvou, které predstavuje miru prijatelnosti
rizika. Zelena barva oznaCuje akceptovatelné riziko, zlutad pfijatelné, oranzova docasné
piijatelné a cervend barva nepfijatelné riziko. Je nezbytné se co nejdiive zameéfit
na nepiijatelné riziko oznacené Cervenou barvou a toto riziko minimalizovat zavedenim
vhodnych opatfeni. Provedend analyza rizik ukazala na to, Ze organizace nema zpracovana
pravidla, jak postupovat v dob& pandemie, ¢cimz by pracovnici nedokazali v€as zareagovat
na pandemii a neznaji postupy prace a osoby povétrené fizenim mimotadné udalosti. Jednim
ze zvolenych opatfeni byla potieba zpracovat Metodiku predchazeni a reseni dusledku
vybranych respiracnich nakaz spracovnimi postupy a jmenovat kontaktni osobu
pro komunikaci s krizovym tymem. Dal§im neakceptovatelny rizikem je nedostatek
personalu ptimé péce, ktery miize v ptipadé rozséhlych respiracnich ndkaz v socidlni sluzbé
vyrazn€ narusit chod sluzby nebo ji dokonce prerusit. Musi byt nezbytné nutné sestaveny

seznam nahradnich pracovnikii v zaloze, které bude v piipade potieby mozné oslovit.

6.6 Statistické idaje o Covid-19 v Domé s pecovatelskou sluzbou
V Domé s pecovatelskou sluzbou se nakaza Covid-19 objevila v obdobi 2020-2021,
ato v péti vinach. Prvni pozitivn¢ testovany klient byl hlaseni do ISIN dne 17.11.2020.
Autorkou prace byly informace tykajici se infekénich onemocnéni u pracovnikt i klientt
evidovany a jsou znazornény v nasledujici tabulce. V uvedeném obdobi ,,proslo*
pecovatelskym domem celkem 74 klientt, o které bylo pe¢ovéano 26 pracovniky vcetné osob

na Dohodu o provedeni prace a dobrovolniki.

Tabulka 15 Statistické idaje DPS Strani.

NAKAZA OCKOVANI ZDRAVOTNI STAV
celkovy
otet fedné vainé | vainy - nutna
PO%" |chtipka |Covid-19 |Chiipka |Covid-19 | °F7 | Strednévainé | vamy-
priznaku priznaky hospitalizace
Klienti 74 3 49 6 63 5 35 9
Pracovnici 26 7 19 0 23 3 15 1

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023

Prvni pracovnik v Domé¢ s peCovatelskou sluzbou byl pozitivné testovany dne 12.10.2020.

Onemocnéni Covid-19 (Tab.15) vyrazné zasahlo klienty Domu s pecovatelskou sluzbou,
kdy témér 19 % nemocnych muselo byt hospitalizovano. V dalsi ¢asti této prace autorka

predstavi kazuistiku jedné klienty bydlici v Domé¢ s pecovatelskou sluzbou.
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Testovani na Covid-19

V Domé s pecovatelskou sluzbou bylo zdravotni sestrou provadéno testovani na Covid-19,
a to pomoci metody antigenniho testovani testy Abbott Panbio Covid-19 Ag Rapid Test
Device. Testovani bylo zahajeno na zakladé¢ mimotadného opatieni vlady dne 10.11.2020
atykalo se testovani pracovnikli socidlni sluzby. V ptipadé, ze byl pracovnik testovan
s pozitivnim vysledkem, musel okamzité opustit zafizeni (Obr.16). Pozdéji se zacalo
provadét i testovani klientdl a na zékladd vladou CR vydaného mimotadného opatieni
1 testovani rodinnych piislusniki, kteti prichazeli na navstévu za svymi ptibuznymi. Sluzba
eviduje pocet provedenych testli s pomérem pozitivity a negativity (Graf 3), které byly
provadény u jednotlivych osob opakované, a to minimalné Ctyfikrdt a maximalné 51krat
provedenych testll u jednoho pracovnika. Celkem bylo provedeno 2049 testli. Spolehlivost
testd byla 98,8 % se srovnanim antigenni test a PCR test. Testy PCR byly zpocatku
provadény mobilnimi tymy pro odbér vzorkil biologického materialu uherskohradist'ské
nemocnice nebo Krajské nemocnice Tomése Bati ve Zlin€, pozd¢ji byly vzorky odebirany
zdravotni sestrou Charity Uhersky Brod pifimo v zafizeni. Vzorky byly svaZeny
do laboratote vlastnimi pracovniky laboratofe na zéklad¢ Gstni dohody s Charitou Uhersky
Brod. Kapacity laboratofi byly pfeplnéné, proto bylo té¢zké zajistit analyzu odebranych

vzorkll. Vyhodnoceni jednoho vzorku je daleko delsi nez provedeni samotného odbéru.
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Graf 3 Vysledky antigenniho testovani v Domé s pecovatelskou sluzbou Strani.

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023

Antigenni testovani se v DPS Strani provadi od 12.10.2020 az doposud. I v souc¢asné dobé

se nachazi v DPS Strani Covid-19 pozitivni osoby!°.

10 Poznamka autorky: btezen 2023



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 84

Proces epidemiologické surveillance v Domé s pecovatelskou sluzbou autorka zpracovala

i formou diagramu, pro lepsi a rychlejsi pochopeni pracovniky.

Pracovnik nastup do
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. )
r
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r
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Ma pokyn lékare .| Po 14 provedeno
i izolace 7| PCR testovani
L i T\ NE J
- Trasovani KHS
r
Kontakt 1 Kontakt 2 Kontakt 3

Obrazek 15 Diagram epidemiologické surveillance.

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023
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Oc¢kovani v socialnich sluzbach

Ockovani je vyznamnym preventivhim opatienim pifed tézkym priabéhem onemocnéni
a z ekonomického hlediska vyznamnym cinitelem. Proti nemoci Covid-19 je v soucasné
dobé Evropskou komisi a Evropskou lékovou agenturou schvéaleno nebo podminéné

schvaleno Sest ockovacich latek:
e mRNA-Comirnaty spole¢nosti Pfizer-BioNTech (standardni registrace),
e mRNA-Spikevax spolecnosti Moderna (standardni registrace),
e vektorova-Vaxzevria spolecnosti AstraZeneca (standardni registrace),
e vektorova-Jcovden spolecnosti Janssen (podminénd registrace),
e proteinova subjednotkova-Nuvaxovid spolecnosti Novavax (podminénd registrace),

e inaktivovand adjuvantni-COVID-19 Vaccine spolecnosti Valneva (podminéna
registrace). (Doporué¢eni Ceské vakcinologické spoleénosti..., 2022)

Pracovnici 1 klienti z DPS Strani byli ockovani i1 pfeockovani vakcinou Comirnaty
spole¢nosti Pfizer-BioNTech. Vedlejsi ucinky o¢kovani byly pozorovany u jednoho klienta
(zvysena teplota) a u tii pracovnic (zdufelé uzliny, bolest ruky, zvySena teplota, celkova
unava), pominuly do 48 hodin. Na skupiné€ osob v produktivnim véku 15-64 let z roku 2017
je znazorn€ny pocet zabranénych piipadl chiipky a usly zisk v pfipadé pracovni
neschopnosti a vynaloZené naklady na vakciny. Autor tak prezentuje dopady ockovani
na pracovné aktivni populaci. Jedna se o pocet zabranénych ndkaz chiipky a pracovni

neschopnosti s ohledem na usly zisk na jednoho zaméstnance a nékladi na vakcinu (Obr.17).

Poget obyvatel CR ve véku 15-64 let (€SU, r. 2017) 6942 623
Aktudlni proockovanost (expert panel) 50,00%
Primérna mzda v CR (CSU, 2. étvrtleti 2018) 31 851 K&
Pocet dni pracovni neschopnosti na 1 epizodu chfipky

(pouze pracovni dny, bez vikendu) 11,45

Cena vakciny proti chripce 249,79 K&
Poéet zabrané&nych pfipadda chiipky 259 957

Pocet zabranénych dnd pracovni neschopnosti 541 566

USly produkt z ddvodu onemocnéni zaméstnance (celkem) 2 048 115 556 K&
Nahrada mzdy zaméstnavatelem v dobé pracovnich

neschopnosti (celkem) 311 755 737 K&
Usla mzda jednoho zaméstnance, ktery onemocni 5 662 Kc
Naklady na vakcinu : 867 098 900 K&

Obrazek 16 Dopady na pracovni produktivitu populace.
Zdroj: Dolezal, ©2023.
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S ohledem na vySe uvedenou tabulku a dopad na pracovni produktivitu uvadi Horecky
a Svehlova (2021), e prootkovanost proti Covid -19 byla u pracovnikil v socialnich
sluzbach k 26.8ervenci 2021 celkem 60-65 %. CR a Francie byly na tom nejhtiife
(50 az 60 %), nejveétsi proockovanost pracovnikit méli v zafizenich socidlnich sluzeb
v Portugalsku (90 00 %). U ockovani klient v peCovatelskych domech je to znatelné lepsi,
v CR to bylo az 92,3 % (Graf 4).

1%11111111111

oo

[
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@ & A -.a\ & o O 14
< ta-‘- S 0‘»‘?’ & Q'é"\ & @Q"
& RS
A&

PRACOVNICI m KLIENTI

Graf 4 Proockovanost v pecovatelskych domech evropskych stati.

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023 podle sbéru dat: Horecky a Svehlova, 2021

Ze zkuSenosti z pandemie Covid-19 vime, ze nové onemocnéni vyzadujici i vyrobu
a distribuci novych ockovacich vakcin, vyZaduje urcitou koordinaci. Proces okovani byl
pomérné naro¢ny (Obr.17), byla potifebna piedchozi registrace v Centralnim rezervacnim
systému, kterou klienti peCovatelské sluzby nezvladali. Vedouci pracovnice pomahala
zajiStovat ockovani klientdt v DPS iv terénu. Zjistovani zajmu o ockovani probihalo
prostfednictvim osobniho jednéni. Zajem projevilo 85 % klientd. Pfed ockovanim bylo nutné
vyplnit pfislusny on-line formulat v Centralnim rezerva¢nim systému, nasledné byl Zadateli
pridélany kod a rezervovany termin. StézZejnim ukolem pro peCovatelskou sluzbu bylo
zajistit dopravu do ockovaciho centra. Jednalo se o velmi slozity proces, kdy chybéli
pracovnici av zfizeni se nachazeli Covid-19 pozitivni osoby vyZzadujici naro¢nou péci.
Musela pomoci rodina klienta. Z tohoto diivodu bylo prostfednictvim Zlinského kraje
zprostfedkovano hromadné ockovani mobilnim ockovacim tymem z uherskohradist’ské
nemocnice, ktery tvofila I¢karka a zdravotni sestra. Po provedeném ockovani byl v sytému
ISIN vygenerovan Certifikat o provedeném ockovani, a to bez ohledu na vybér ockovaciho
mista. Certifikat bylo mozné stdhnout na Portdlu ockovani nebo v aplikaci Tecka. Certifikat
je podle Natizeni Evropského parlamentu a rady (EU 2021/953) platny neomezené€ a je nutny

k vycestovani do zahrani¢i, ale kazdy stat si upravuje podminky platnosti certifikatu


https://ocko.uzis.cz/
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samostatné. Uvedenym zplsobem byla proockovana ¢ast klientli i pracovnikl pecovatelské

sluzby Strani.

Schéma priibéhu ockovani

. Vyplnéni registraéniho formulafe - obéan na portile

1
2. Uréenik i {priority dle vyplnéného formulafe - portal
3. Pfipadné vynuceni kontroly/doporuéeni PL
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on-line Formular
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Obrazek 17 Schéma pribéhu ockovani

Zdroj: Metodicky pokyn pro o€kovani-plan provedeni a centrdlni rezervacni systém, 2021.
Lécba virovych onemocnéni

Za nejuspesngjsi piistupy pro 1é€bu virovych onemocnéni povazuje Akademie véd
antivirotika, kterd zasahuji virus v riznych fazich jeho zivotniho cyklu a tim vyznamnym
zpiisobem omezuji ¢i zastavuji virovou replikaci. Jedna se zejména o antivirotika s pomérné
Sirokospektrym Uc¢inkem. Pravé uvedena léCiva by méla byt soucasti statnich hmotnych
rezerv. Stalou soucasti hmotnych rezerv statu by méla byt takova rezerva a typ léciv
,aby co mozna nejmensi mnozstvi preparatii bylo schopno pokryvat co nejsirsi spektrum
potencidlnich patogenii*“. Miize se jednat o cidofovir, ribavirin, remdesivir a favipiravir
ajiné. I pfesto, Ze vyvoj novych antivirotik za poslednich padesat let vyrazné pokrocil,

je potieba 1 nadale podporovat jejich vyvoj (Akademie véd, 2020).

6.7 Kazuistika klientky s onemocnénim Covid-19

Kazuistiku klienty z Domu s pecovatelskou sluzbou Strani, kterd prodéla onemocnéni
Covid-19 s vaznym pribéhem a nasledky, zpracovala autorka se souhlasem a na zaklad¢
predlozené zdravotni dokumentace uvedené klientky. Je nutné si uvédomit, jak vazné mutize
infekéni onemocnéni posSkodit zdravi ¢i ohrozit Zivot seniorti nebo osob s chronickymi

onemocnénimi.
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Zakladni udaje

Jméno pacienta: A.Z. nar. 1952

Pohlavi, vyska, télesna hmotnost: Zena, vyska 165 cm; télesna hmotnost 79 kg.

Anamnéza

Rodinnd anamnéza: Otec zemfel ve véku 46 let na chron. onemocnéni ledvin, matka zdrava,

rodice matky Ca zaludku a plic

Osobni anamnéza: Invazivni duktalni Ca prsu, stp.lumpectomiam mammae 1.dx. 11/2017,

Astma bronchiale, hypotyre6za, Recidiv.IMC, chronicky algicky syndrom -
vervikobrachialni syndrom levostr., vertebrogenné diskogenni etiolog., dle MR hernie disku
C5-7, drazdivy tracnik — kolonoskopie 2019 negativni, St.p.LCHE 10/1999, Glaukom

oteviené¢ho uhlu bilat., bez progrese.

Gynekologickd anamnéza: porody 2, potraty 0, UPT 0, HAK brala si 15 let, kontroly fadné

Alergie: na biizu

Léky: Euthyrox 50 um 1x1, Plaquenil 0-0-1, Omeprazol 20mg 1-0-0, Lozap 50mg 2-0-0,
Algifen gtt p.p., Prothiaden 0-0-'4, Claritine p.p, Ventoline p.p.2 vdechy, Combair p.p.,
Xalatan gtt.

Abuzus: nekoufti, nepije alkohol ani neuziva zadné navykové latky.

Socidlni a pracovni anamnéza: dichodkyné, diive administrativni pracovnice na SSP,

rozvedena, zije sama v byté¢ DPS, vitalni, aktivni

Diagnoéza pfi piijeti: Pacientka Covid-19 pozitivni, v DPS Strani proveden Ag test na Covid-

19, izolace, proveden i PCR s pozit.vysledkem.

Lékaiska vySetieni a 1é¢ba nemocného

Pacientka z pecovatelského domu ve Strani, personilem pfivolana RZS pro zhorSeni
zdravotniho stavu, anamnesticky po onkologické operaci prsu, nyni na hormonalni terapii,
astma bronchiale, pocituje od 30.12.2020 suchy kasel, inavu, denné ve vecernich hodinach
subfebrilie az 39 °C, dnes testovdna na Covid-19, proveden RTG hrudniku, ten bez infiltrace,
CRP 20mg/l, ptelécena Klacidem. Dne 2.1.2021 pro postupné zhorSovani celkového stavu
a dusnost pfijata na infek¢ni oddéleni UHN — OPL. Pfi pfijeti bez nutnosti oxygenoterapie,
na RTG hrudniku infiltrace oboustranng¢, vzestup CRP na 84 mg/l, Ferritin 477. Zahéjena
ATB terapie Augmentinem a Azitromycinem v imunomodulaéni davce, dale Isoprinosine,

pro drazdivy kasel Codein. Pti zavedené terapii stav stacionarni, bez zasadniho zlepSeni.
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Dne 4.1.2021 mirné hyposaturace, pti oxygenoterapii 6-10 I/min. SpO2 nad 91 %.

Dne 5.1.2021 dochazi k dalsimu zhorSeni zdravotniho stavu, opét nutnost oxygenoterapie
obli¢ejovou maskou 12 1/min., piesto SpO: kolem 82-89 %, laboratorné elevace zanétlivych
markertt — vzestup SRP 200 mg/l. vzhledem k progresi stavu pacientka dne 5.1.2021
ve 14:00 hod. pirelozena na ARO UHN k resuscitacni terapii. Intubace pacientky,
analgosedace, fizend ventilace, nové ATB terapie Piperacilinem/Tazobactamem, dale
invazivni monitorace krevniho tlaku, k udrzeni perfuzniho tlaku nutna podpora malou

davkou katecholamind.

Dne 6.1.2021zajistény dychaci cesty ¢asnou punk¢ni tracheostomii. Od 7.1.2021 zapocato
se snizovanim analgosedace. Dne 10.1.2021 se budi do kontaktu, 11.1.2021 ve vecernich
hodinéach vSak opét bez reakce na osloveni a bolestivé podnéty, proto indikovana angiografie
mozkovych tepen snegat. ndlezem. Dal$i dny plné¢ pfi védomi, dobie spolupracuje,
pfevedena na podpirnou ventilaci se snizenim parametrti, v ramci RHB vertikalizovana
dosedu. Od 11.1.2021 navracena hormonalni terapie. 16.1.2021 zahijena ATB terapie
Biseptolem pro nalez Burkholderie ve sputu, progresi zahlenéni a elevaci zénétlivych
parametrd. 17.1.2021 proveden kontrolni stér na Covid-19, ten negativni, proto ukoncen

izolacni rezim. 19.1.2021 stav stabilizovany proto ptelozena ve 12:00 hod. na NIP UHN.

20.1.2021 pacientka febrilni, stéZuje si na bolest bficha, urologické konzilium a sono ledvin

se zaveérem oboustranné pyelonefritidy bez obstrukce, do medikace Ciprofloxacin.

Dne 22.1.2021 pac. ob&hové i ventila¢né stabilni, CRP v poklesu, afebrilni, bficho mekké,
palpacné nebolestivé. 23.1.2021 po konzultaci ATB stfediska nasazen Ceftazidim k pokryti
Burkholderie a Pseudomonady ze sputa. 26.1.2021 prodluZovany intervaly bez UPV, dobry
peroralni pfijem, afebrilni, proto 27.1.2021 detracheostomovéna, poté spontanni ventilace
suficientni, fonace v norm&. Dne 28.1.2021 pacientka ve stabilizovaném stavu pielozena
na plicni oddéleni UHN. Zah4jena intenzivni RHB, oSetfovéna jizva po TSK — sekundarni
hojeni, dokon¢ena ATB terapie infektu DC. 1.2.2021 kontrolni RTG srdce a plic, kde patrna
regrese infiltrat.kresby bilat., kortikoidy v postupné regresi ponechdny. Zpét vracena
antihypertenziva, redukce Tiapridalu do Uplného vysazeni. Proveden kontrolni iontogram
vnorng¢, CRP negativni, mo¢ + sediment snimin. ndlezem. 3.2.2021 pacientka
ve stabilizovaném stavu, afebrilni, schopna dimise a péce v ambulantnim rezimu, poucena
a propusténa zpét do DPS. Pro lepsi ptehled pribéhu 1€¢by pacientky s Covid-19 byla

autorkou vypracovana tabulka prib¢hu onemocnéni (Tab.16).
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Doporuceni

Omezeni kontakti na minimum s ohledem na pandemickou situaci. Klidovy rezim,
neprochladnout. Kontrola na plicni ambulanci, pfi zhorSeni zdrav. stavu spirometrie.
Indikovéna komplexni lazenska RHB péce dle kategorie V/III. cestou OL. PéCe o ranu
po tracheostomii. Kontrola TK, P, odbéry krve na Na, K, Cl. Na doma Fraxiparine 0,6 ml
s.c. 0-0-1 po dobu 3-4 tydnd.

Rozhovor s klientkou po 2 letech: klientka je spokojena, subjektivné se citi relativné dobfe,
pohybové zdatnd, avSak pii zatézi duSna, plicni kapacita sniZzena, hodné¢ zapomina,
opakovand se potykala s infektem modovych cest. Zije nadale v DPS, je spole¢enska,
dispenzarizovand v onkologické, interni, o¢ni, plicni, revmatologické a neurologické
ambulanci. Jak sama klienta sd€luje, doba, kdy se potykala s onemocnénim Covid-19 bylo
pro ni velmi t€zké. Sama nevéftila, ze to zvladne. Emocionaln¢ velmi stradala, v nemocnici
nebyly na infek¢énim oddéleni povoleny navstévy, mobilni telefon v dob€ nemoci nezvladala

pouzivat a velmi trpéla nedostatkem kontakti s rodinou. S rodinou je nyni v kontaktu denng¢.

Tabulka 16 Pribéh onemocnéni Covid-19 u pacientky z kazuitiky

DPS Hospitalizace DPS

+= |Urgent

Den 1]2]s]e]s]s o [10]n|n]n]ue]s]s]o]nlo]n]a]n]s]uls]sa]s]s]n]n]n]s]s]s]s]qds
4RO
NIP

Plicni oddéleni

T ('C) 371 372 376 378 382 396 382 384 38,2 378 373 376 372370372 7,1 373 375 360 371 368 386 381 37,2 364 365 362 362 359 368 367 365 368 36,8 362 365 367 364 33

Kaiel

Ryma

Ztizend dychani

(nava
Ztréta chuti

Ztrata Eichu

Nauzea
Podavany ATB

Bolesti hiicha _

Plicni ventilace

Izolace

30423002 1 [ 2L | 30 ) 4| S0 6| 7| 800 8 | 40| 1101200430 | 44 | 150|160, 170 181, ‘191 |20.1.‘ 21.1.|22.1.‘231.‘ 24.1.‘25.1.|26.1.‘ 27.1.|2!.1 |29.1.‘Jﬂl.‘]11.| i |22. | 32 | 42.| 52.| 62

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023

Postup, ktery volil tym sluzbu konajiciho personalu, odpovidal dané situaci a potvrzuje
urcitou miru pfipravenosti feSeni mimoradné udalosti, jakou bylo v uvedeném ptipadé vazné
zhorSeni zdravotniho stavu klientky pecovatelské sluzby. Nelze bagatelizovat jakékoliv

onemocnéni, zejména onemocnéni infekéniho charakteru. Je nutné vytvofit takové
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podminky a postupy, aby socialni sluzba dokézala co nejrychleji reagovat na ndkazu

v zafizeni socialni sluzby.

6.8 Vyhodnoceni materialnich a nakladovych polozek

Pandemie Covid-19 nebo epidemie chiipky pfinaSi pro organizace zvySeni ndkladi
na materidlni zabezpeceni osobnimi ochrannymi pomiickami pro pracovniky, které maji
zabranit dalSimu Sifeni ndkazy v Domé s pecovatelskou sluzbou a zabranit nakaze
pracovnikil a klientl. Pouziji se jako preventivni i represivni opatieni pii1 infekcni nakaze.
Nejedna se pouze o OOPP, ale i dezinfekce, hygienické prosttedky, zvysend spotieba vody

a elektrické energie.

V dobé pandemie Covid-19 nafidily vladni organy vSem zaméstnavatellim, aby pro své
zaméstnance zajistily rousky, jako zékladni stupeii ochrany ptfed ndkazou. Rousky vSak
nejsou postaveny na principu redlni filtrace, pouze zabraiuji rozprasovani kapicek z ust
clovéka, aniz by filtrovali i vydechovany vzduch. Respiratory typu FFP2 a FFP3
s vydechovym ventilem, kdy dochazi k nechranénému ptendSeni virit nakazenou osobou
do okoli. Nejmensi uc¢inek ochrany maji obycejni textilni rousky, které jsou suché pouze
prvnich 15-20 minut pouzivani, nasledné¢ zvlhnou, a tim zrychluji proces prenaseni virt
do dychacich cest. Rousky jsou urc¢eny k jednordzovému noSeni s funk¢nosti maximalné
2 a7z 3 hodiny. Respirator poslouzi zpravidla 8 hodin. Pfi manipulaci s rouskou nebo
masky je vyrobci povazovana tésnost. Je nezbytné, aby byly pracovnici v prvni linii zajiSténi
nejkvalitnéj§imi maskami. Z pozice zaméstnavatele je dilezité také zminit ekonomickou
zatéZ firmy, organizace. Vzhledem k tomu, ze kvalitnéj$i a uc¢innéjsi masky vydrzi déle,

jsou ndklady na jejich potizeni dokonce nizsi (Princ a Vicar, 2023).

V Domé¢ s pe€ovatelskou sluzbou byly v dobé pandemie Covid-19 potizeny dvé CistiCky
vzduchu Air Cleaner profiSteril-UV sterilizatory vzduchu s UV-C zafenim germicidnich
lamp, certifikace TUV jsou uzavieny v obalce vyrobené ze specialniho kiemenného skla,
které méa vysoky koeficient propustnosti pro germicidni zafeni. Autorkou prace byla
zpracovana analyza spotfeby materialu na jeden den pandemie v piipad¢ jedné izolace
(Tab. 18). Izolace miize byt vicelizkova, coZ je levnéjsi varianta s ohledem na spotiebu
OOPP nebo jednoliizkova (mySleno ale vice pozitivnich klientl bydlicich na vicero
bytovych jednotkach), coz ptindsi nasobeni spotieby Cervené oznacenych polozek. Ostatni

polozky OOPP slouzi jako preventivni opatfeni pfed ndkazou infekénim onemocnénim.
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Skladové zasoby OOPP Charity Uhersky Brod

Po zkuSenostech z pandemie Covid-19, kdy Charita Uhersky Brod ziskala OOPP cestou
darcovstvi nebo pfimym nékupem, je pomérn¢ dobie zdsobena rouSkami, respiratory,
dezinfekci, dezinfek¢nimi ubrousky, papirovymi ru¢niky, ochrannymi plasti, rukavicemi,
jednorazovymi plasti a antigennimi Rapid testy. Analyzovana organizace disponuje OOPP
v celkové hodnotée pres 505 tis. K¢ (Tab.17). Zasoby jsou dostacujici, potifebné je dokoupit
pouze jednorazové obleky a je vhodné potidit dekontamina¢ni rohoze, které nejsou skladem.
Je nutné hlidat dobu exspirace a skladové zdsoby postupné obnovovat v uvedeném rozsahu

(Tab.19). Jde o doporucené zasoby na 6 tydnii, a to pro pecovatelskou sluzbu Strani.

Tabulka 17 Skladové zdsoby OOPP Charity Uhersky Brod

Osoba  Celkem Skladové zasoby  Baleni’ks/l Splfiuje

Rousky 2.16 290 100 10800 50 A

Respiratory 7.90 200 40450 319555 1 A

Ochranny odeév 508.20 70 60 30492 1 NE
Jednorazovy plast 14.40 40 30 4320 10 NE
Jednorazové rukavice 332,75 2200 200 66550 100 NE
Dezinfekee 121,00 15 20 2420 0.5 ANO
Desinfekéni ubrousky 82.20 10 280 23016 60 ANO
Papirové utérky 25.85 30 77 1990.45 250  ANO
AG Rapid Test 88.00 20 500 44000 1  ANO
Pytle na odpad 10 100 1000 2280 10 ANO
Dekontaminaéni rohoie 1 2 0,00 0.00 0.00 NE

505423.45 Kc
Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023

V Domé s pecovatelskou sluzbou ve Strani je na jeden den izolace nutné na protiepidemicka
opatieni investovat 5 477 K¢ (Tab.19). Polozka antigennich testli je orientacni, zavisi
na aktudlnim opatieni Vlady Ceské republiky. Vsechny zpracované podklady vychazi
ze zkuSenosti minulé pandemie, kdy se pracovnici testovali co 3-10 dnd. Povinnost
pravidelné preventivné testovat klienty pecovatelska sluzba neméla. V tabulce jsou zadany
dva testy dennég, ato s ohledem na to, Ze klient nebo pracovnik po ndkaze koronavirem
je v ochranné lhuté (zpravidla 3-6 mésici) a neni potieba jej testovat. Hodnota byla

stanovena obornym odhadem (Tab.18, Tab.19).
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Tabulka 18 Potfeba OOPP na pracovnika a 1 Covid-19 pozitivniho klienta
Celkem na .
Druh OOPP Sména Zaméstnanec / klient Pocdet Cel}a pracovnika Naklady
(K¢) (K& na den
DI2 v ptimé péci DPS 20 3,32 66,4
DI2 v ptimé péci DPS 20 3,32 66,4
Rukavice DI2 N pfl:mc? pe(::1 DP’S 20 3,32 66,4
nitrilové T12 v piimé péci terén 20 3,32 66,4| 7304
112 na izolaci nebo infekénim byté 40 3,32 132,8
ZS zdravotni sestra 80 3,32 265,6
Ni12 v piimé péci na nocni sméné DPS 20 3,32 66,4
D12 v ptimé péci DPS 6 2,16 12,96
D12 v ptimé péci DPS 6 2,16 12,96
D12 v ptimé péci DPS 6 2,16 12,96
Rouska T12 v piimé péci terén 6 2,16 12,96 62.64
jednorazova 112 na izolaci nebo infekénim byté 0 2,16 0 ’
ZS zdravotni sestra 0 2,16 0
N12 v piimé péci na nocni sméné¢ DPS 4 2,16 8,64
KLIENT 1 2,16 2,16
D12 v ptimé pé¢i DPS 2 7,9 15,8
D12 v ptimé pé¢i DPS 2 7,9 15,8
D12 v ptimé pé¢i DPS 2 7,9 15,8
Respiritor T12 v piimé péci terén 2 7,9 15,8 158
FFP2 112 na izolaci nebo infekénim byté 3 7.9 23,7
ZS zdravotni sestra 4 7,9 31,6
N12 v pifimé pé¢i na noéni sméné DPS 3 7,9 23,7
KLIENT 2 7,9 15,8
D12 v ptimé pé¢i DPS 0 14,4 0
D12 v ptimé pé¢i DPS 0 14,4 0
s b D12 v ptimé péé% DPS 0 14,4 0
pl&sE T12 v pifimé péci terén 0 14,4 0| 57,6
112 na izolaci nebo infekénim byté 0 14,4 0
ZS zdravotni sestra 0 14,4 0
N12 v pfimé péci na no¢ni sméneé DPS 4 14,4 57,6
D12 v ptimé pé¢i DPS 0 65,5 0
D12 v ptimé pé¢i DPS 0 65,5 0
D12 v ptimé pé¢i DPS 0 65,5 0
Oblek Tyvek T12 v piimé péci terén 0 65,5 0| 35574
112 na izolaci nebo infekénim byté 3 508 1524.,6
ZS zdravotni sestra 2 508 1016,4
N12 v pfimé péci na no¢ni sméné DPS 2 508 1016,4
112 na izolaci nebo infekénim byté 1 49 49
Oblicejovy stit ZS zdravotni sestra 1 49 49 147
Ni12 v pfimé péci na no¢ni sméneé DPS 1 49 49
Jednorizové 112 na izolaci nebo infekénim byté 3 2,66 7,98
v 7S zdravotni sestra 2 2,66 5,32 | 21,28
Ni12 v pfimé péci na no¢ni sméne DPS 3 2,66 7,98
Dekontaminaéni
rohoZ 115x60cm 1| 989 989 4734,32
AG test prac. 1| 202 202 202
klient 1] 202 202 202
. Desam Prim 1 1 na podlahy 1 60 60 60
Dezinfekee Desmanol Pure 0,5 | 1] 256 256 256
Pytle na odpad 60 1 10| 2,28 22,8 22,8
5477,12

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023
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Doporuceni

Zasoby osobnich ochrannych pracovnich prostfedka (Tab.17) je potfeba doplnit, je nutné
dokoupit jednorazové obleky (10 ks) a je vhodné potidit dekontamina¢ni rohoze (min.2 ks).
Vynalozené naklady na doplnéni skladu budou ¢init orienta¢né 7 060 K¢. Skladové zasoby
je mozné doplnovat i formou smlouvy o smlouvé budouci, kdy dodavatelskd firma

prednostné (na zaklad¢ smlouvy) doda potfebné OOPP do 24 hod.

Pro lepsi pfipravenost pecovatelské sluzby v Domé s pecovatelskou sluzbou Strani
je vhodné zakoupit material na 6 tydnii (Tab.19). Vyhodou je centralni sklad v Uherském
Brodé. Jednou zmoznosti je (z ekonomickych divodl) pofidit dostatek materialu
na centralni sklad, odkud bude mit moznost Cerpat OOPP kterékoliv z 26 stfedisek Charity
Uhersky Brod.

Tabulka 19 Potizeni jednorazovych OOPP na 6 tydni.

Pocet Pocet | MNaklad
(OkC? - Naklady na Nklad TI:? E{K?] v
ena akla

Druh OOPP > .. | pracovnika B > c

celkem | (Kc) . na den L

(KE) na & tydnu

nal
Rukavice nitrolove 220 3,32 7304 7304 9240 306760,8
RouZka jednorazova 29 2,16 62,64 62,64 1218 2630,88
Respirator FFP2 20 7,9 158 158 840 6636
lednorazovy plast 4 14,4 57,6 576 168 2419,2
Oblek Tyvek 7 508,2 35574 35574 204 149410,8
Jlednorazové Cepice 8 2,66 21,28 21,28 336 893,76
Oblic¢ejovy tit 3 49 147 147 126 6174
AG test 2 202 404 404 84 16968
) 1 60 60 60 42 2520
Dezinfekce

1 256 256 256 42 10752
Pytle na odpad 60 | 10 2,28 22,8 22,8 420 957,6
5477,12 230039,04

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023
Ceny polozek (Tab.19) jsou nakupni ceny z roku 2022. Jejich vyse se mlze pohybovat
s ohledem na ekonomickou situaci na trhu.
6.9 Personalni naklady na nahradu mzdy v dobé pandemie

Pandemie Covid-19 nam ukazala, jak k vyznamnému zatiZzeni sluzby mize dojit v ptipadé
vyskytu nakazy v zafizeni socialni sluzby. Autorka prace uvadi vyvoj pracovnich

neschopnosti (PN) a osetfovani ¢lena rodiny (OCR) v letech 2019-2022 (Graf 5) a mzdové
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nalady vynaloZené na uhradu PN a OCR (Tab.20). S ohledem na ochranu osobnich udaji
nemusi pracovnik uvadét divod, resp. diagndézu PN. Nékaza Covid-19 je povinné hlasenym
onemocnénim na ISIN, nikoliv zaméstnavateli. Celkem bylo v roce 2020 pracovniky
z diivodi Covid-19 pfiznanych PN 29 PN, v roce 2021 to bylo 46 PN, cozZ je cca 21 %

z celkového poctu pracovnikdl.

5488
4365 4733
¥ 3716
-
e
ot
=]
o
2019 2020 2021 2022

Pirislusny rok

PN / dny OCR / dny

Graf 5 Vyvoj PN v letech 2019-2022
Zdroj: Vlastni zpracovani 2023
Vroce 2019 se leden az Cerven platila nadhrada mzdy 4.-14.den a od cervence 2019
to je od 1.dne trvani PN. Mzda se rocné navySovala pfiblizn€ o 5 %. V letech 2020 a 2021
bylo vice derpani OCR z diivodii zavieni $kol a skolek kviili pandemii. Nahrada za 14 dnti
cerpani PN (Tab. 20) je dal§im finanénim parametrem hodnoceni persondlnich ndklada

vynaloZenych na pandemii Covid-19.

Tabulka 20 Mzdové naklady vynalozené na PN v dobé& pandemie Covid-19

2019 2019 2020 2021 2022
1.pololeti | 2.pololeti
Nahrada za 14 dni/KE 142877 279276 422153 842153 1160907 1041940
PN / dny 1913 1798 3716 4365 4733 5488
O¢R / dny 148 551 261 103

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023

Z uvedenych dat Charity Uhersky Brod je ziejmé, ze doslo k navySeni mzdovych nakladt
kvili vyplacenym ndhraddm mzdy v dobé PN zpisobené nejenom onemocnénim Covid-19.
Zvysené nahrady v roce 2021 na pocet vykdzanych dnit PN jsou ovlivnény mimotadnymi
odménami pro pracovniky v pfimé péci ve vysi 50 tis. na 1,0 ivazek z MPSV z roku 2020.

V roce 2022 je jiz patrny pokles ndhrady mzdy, a to i pfes meziro¢ni 5 % nartist mezd.
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6.10 Kritéria pro vyhodnoceni pripravenosti pecovatelské sluzby

Souhrnné hodnoceni pfipravenosti pecovatelské sluzby ve Strani pfedstavuje interpretaci
vysledkii predchozich krokii provedenych analyz. Pro posouzeni miry pfipravenosti
pecovatelské sluzby Strani na mimofddnou udélost typu infekéni nékazy v zafizeni
socialnich sluzeb byla autorkou nastavena nésledujici kritéria:

e Kritérium 1: Informovanost socialni sluzby

e Kritérium 2: Materidlni a prostorové zabezpeceni sluzby

e Kiritérium 3: Finan¢ni zabezpeceni socidlni sluzby

e Kritérium 4: Persondlni zabezpeceni socidlni sluzby
Vsechna data k témto kritériim byla ¢erpana z predchozi zkuSenosti z pandemie Covid-19.
Ptipravenost sluzby na mimotadné udélosti byla hodnocena autorkou prace na zakladé¢

analyzovanych dat odbornym odhadem v procentech.
Kritérium 1: Informovaneost socialni sluzby

V analyzované sluzb¢ fungoval v dob¢ pandemie Covid-19 Krizovy tym. Informace tykajici
se aktudlnich opatieni V1ady CR 3ly cestou: médii, pfedanim Krizového tymu, nafizenimi
feditele organizace a cestou Asociace poskytovateli socidlnich sluzeb ptimo k vedouci
sluzby a byly pfeddavany bezkontaktni cestou, e-mailem. Pracovnikiim piimé péce byly
informace pieddny osobné, v pisemné podobé€, cestou sluzebniho e-mailu a internim
programem WebCarol. VSichni pracovnici méli moznost vyuzit telefonického dotazovani
na krizovy tym nebo pfimo na KHS Zlin. Informovanost klientd a jejich rodinnych
ptislusnikti probihala cestou pisemnych sdéleni na dvetich DPS, e-mailovou korespondenci
au klientdl zejména osobnim kontaktem a rozhovorem. Dulezité je klientim sd¢lit informace
co nejdiive, taktn¢ s ohledem na jejich zdravotni stav a socidlni situaci a ovéfit si,
zda informaci porozuméli. V dobé pandemie Covid-19 Sifila média neskute¢né mnoZstvi
informaci, kterym mnohdy klienti ani neporozuméli, naopak v nich vyvolavaly strach

a beznadg¢;j.
Doporuceni: zplisob ptfeddvani informaci mezi pracovniky se jevi jako dostacujici. Potvrdili
to 1 respondenti v dotaznikovém Setieni. Dtllezit4 je komunikace s klienty socialni sluzby,

které se musi pracovnici nélezité vénovat. Vhodné je Skoleni na téma Krizova komunikace

mezi persondlem a klientem socialni sluzby v dobé mimoradné udalosti.

Ptipravenost socialni sluzby na MU: 80 %
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Kritérium 2: Materidlni a prostorové zabezpeceni sluzby

Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze sluzby organizace byly dobie zasobeny,
resp. flexibilné zareagovali na potfeby v daném case, jak ukazala i SWOT analyza.
V zacatcich pandemie si pracovnici $ili latkové rousky z platna (lozni povleceni v zasob¢),
vzapéti byly z kraje distribuovany jednordzové rousky a pozdéji respiratory (Cinské kvality).
Vyhodou organizace je, ze ma Sirokou sit’ sponzori a celkove oblast péce o seniory a osoby
s postizenim je v dobé MU atraktivni, byly napt. firmou SPURTEX® Zlin dodany kvalitni
respiratory Ceské vyroby. Prostorové zabezpeceni v dobé MU je v DPS dostacujici.
Ve spolupréci s obci Strani, ktera je vlastnikem budovy DPS, Ize vyclenit prostor pro izolaci
1 testovani a dostatecné jej materidln¢ vybavit. V budové jsou dvé cisticky vzduchu
Air Cleaner profiSteril-UV s UV-C zéafenim germicidnich lamp slouzici k ¢isténi vzduchu
izolace a spolecnych prostor pecovatelského domu. Diky piedchozim zkuSenostem
ma sluzba dostatek materialového vybaveni na ptichod pfipadné dalsi epidemie. Sluzba musi
pocitat s exspiraci OOPP na sklad¢ a s prubéznym doplnovanim. Vyhodou je centralni sklad
organizace v Uherském Brodé¢, kde lze o chybé&jici OOPP v ptipadé naléhavosti, Zadat.
Momentaln€ mé organizace na skladé OOPP v hodnoté 505 423 K¢. Néklady na jeden den
v pripadé¢ nédkazy v zafizeni vSak dosahuji vySe 5477 K&, co pokryje 92 dnt. Nelze
opomenout, ze Charita Uhersky Brod spravuje 26 stiedisek. Naklady na OOPP vS§ak ovlivni

aktualni ekonomicka situace.
Pfipravenost socialni sluzby na MU: 100 %
Kritérium 3: Finan¢ni zabezpeceni socialni sluzby

Pecovatelskd sluzba Strani poskytovand v DPS je v dobé béZzného provozu financovana
formou dotaci ze statniho rozpoctu, thrady klientti (Cast tvoii ptispévek na péci) a ptispevky
od obci a darch. Financni zabezpeceni v dobé pandemie Covid-19 bylo posileno
mimofadnymi dotacemi MPSV. Cast zvysenych nakladi na zavedeni protiepidemickych
opatieni byla organizaci kompenzovana formou programu Antivirus — podpora
zaméstnanosti, ktery vyhlasila Vlada CR v roce 2020 (Ochrana zaméstnanosti...,2022)
a vroce 2021 formou odmény pro pracovniky v socialnich sluzbach. Jednalo se o jednotnou
¢astku 50 tis. K¢ na uvazek pfimé péce za mimoiadné pracovni nasazeni v obdobi od fijna
2020 do tnora 2021 (Socialni sluzby dostanou..., 2021). Autorka povazuje za dilezité
zminit v této oblasti 1 finanéni situaci klientd z DPS Strdni. VSichni klienti uvedené
pecovatelské sluzby maji k thrad¢ péce ptiznany odpovidajici stupent ptispévku na péci.

U 95 % klientli vySe ptispévku na péci (mnohdy vyrazn€) pievySuje uhradu za sluzby.
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Zbylych 5 % dopléci za péci v rozmezi 200-1000 K¢ mési¢né. Rozsah péce si stanovi sdm
klient na zaklad¢ svych potieb, schopnosti a moznosti. V piipad¢ potieby jsou si klienti

v DPS finan¢né schopni zabezpecit respiratory pro vlastni potiebu.

Sluzba je dostatecné finan¢né piipravena, resp. zna procesy ziskani financi na zabezpeceni

chodu v pfipadé nédkazy v zafizeni. Pfipravenost socidlni sluzby na MU: 90 %
Kritérium 4: Personalni zabezpeceni socialni sluzby

Personalni zabezpeceni sluzby bylo popsano v predchozich kapitolach. V piipadé
mimotadné udalosti, jakou byla pfedchozi pandemie, bylo sice dostatek pracovnikii v piimé
péci, kteti se stfidali, ale pracovnici byli fyzicky i psychicky vycerpani. Je potieba, aby
sluzba (v ramci celé¢ organizace) disponovala seznamem pracovnikl v zdloze, ktefi
by v pfipadé mimotaddné uddlosti mohli vykonavat pfimou péci u klientl v socidlnich
sluzbéch, a to formou kratkodobé 1 déletrvajici vypomoci na Dohodu o provedeni prace nebo
na Dohodu o pracovni ¢innosti. V jednotlivych sluzbach Charity Uhersky Brod funguje mezi
zaméstnavatelem a pracovnikem dohoda o docasném ptefazeni pracovnika na jiné stredisko,
pokud to zavaznost situace vyzaduje. Dal§im moznym zajisténim lidskych zdroju v ptipadé
MU je dobrovolnictvi. Charita Uhersky Brod méa Dobrovolnické centrum STOPA, které
celoro¢né pracuje s dobrovolniky na zékladé¢ smlouvy o dobrovolnické ¢innosti. Antigenni
testovani pfimo v zafizeni umoznuje epidemiologicky dohled nad personalem, vcasny
zachyt pozitivniho pracovnika, ¢imz lze ptedejit pfenosu na kolektiv pracovnikt a klienti
sluZby a zabranit tak absenci pracovnikli ve sluzbé. Vyhodou je, ze 92 % vSech pracovniki
v uvedené socidlni sluzbé pracovalo v dobé pandemie Covid-19 a ma jiz zkuSenosti
s protiepidemickymi opatfenimi. Manipulace s OOPP byla v dobé ptedchozi pandemie
nejveétsSim problémem. Pracovnici neznali proces manipulace s OOPP, neuméli v ném
pracovat, neméli praxi s dezinfekénim fadem a celkové s pouzivanim protiepidemickych
opatfeni. Nejvétsi chyby délali pracovnici s uvédomovanim si tzv. ¢istych a Spinavych zon.
Pracovnici analyzované socialni sluzby nyni nejsou finanén€ motivovani v ptipadé
zvySeného pracovniho nasazeni v piipadé mimoradné udalosti. Organizace nedisponuje
pravidly finan¢niho ohodnoceni v ptipadé MU. Plni pouze zdkonné povinnosti (proplaceni

hodin za préce ptes Cas, priplatky za sobotu a nedéli, svatky a praci v noci).

Ptipravenost socialni sluzby na MU: 90 %
Zaveérem lze fici, Ze peCovatelska sluzba Strani je na 90 % pfipravena na mimotadnou
udélost v Domé s pecovatelskou sluzbou, jakou by mohla byt dalsi epidemie nebo pandemie.

Odchylky od téchto kritérii by mé&ly vést k dal$im otazkdm a diskusim.
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7 TVORBA METODIKY PRIPRAVENOSTI PRACOVNIKU
SOCIALNI SLUZBY

Soucasna doba je charakteristickd velice turbulentnim a dynamickym prostiedim. Vedeni
organizaci se musi velmi rychle naucit fesit nové véci. Antusak a Vilasek (2016) je popisuji
jako ,,management v podminkach kritickych zmén — Management in Conditions of Critical
Changes“. Pokud chce vrcholovy management v dneSnich podminkach uspét, musi
prosazovat spole¢né cile ahodnoty, reagovat na zmény, potieby a piilezitosti lidi

a spolecnosti, a to na zakladé spravné komunikace a plné odpovédnosti za sva rozhodnuti.

Demograficky vyvoj nam ukazuje, jakym smérem se budou socialni sluzby vydavat. Snahou
statu je, aby co nejvice péce zajistovala vlastni rodina. Vzdy to vSak nejde a pé¢i v domacim
prostfeni nahradi socidlni sluzby v pecovatelskych domech. Po personalu v pecovatelskych
domech se budou vyzadovat dovednosti ke zvladani stale zdravotné¢ a psychosocidlné
bezpe¢nosti a neudrzitelnymi néklady. Navic musi feSit rizika a pfipravu na mozné
mimoiddné¢ udalosti. Jednou znich byla ipandemie Covid-19, kterd provozy

v pecovatelskych domech nejenom finanéné, ale i personalné vyrazné zatizila.

Metodika predchazeni a reSeni dusledkit vybranych respiracnich nakaz (dale jen Metodika)
bude zpracovana autorkou na zéklad¢ ziskanych znalosti, analyz v diplomové praci a potieby
Metodiky v zatizeni. Samotna autorka plisobi na pozici vedouci peCovatelské sluzby od roku
2006. Jeji zkuSenosti v fizeni nepfetrzitého provozu, a zejména zkuSenosti z pandemie
Covid -19 a epidemii chiipky, budou zaro¢eny v uvedené Metodice, ktera bude konkrétné
vytvotena v Domé s pecovatelskou sluzbou ve Strani. Jde o obecné€ pracovni postup, souhrn
opatfeni vedouci k prfedchazeni a feSeni dusledkii ndkazy. Dokument musi byt jednoduchy,
prehledny, lehce pochopitelny véetn€ obrazkt a grafického zndzornéni procesi. Bude slouzit

pracovnikiim piimé péce Domé s pecovatelskou sluzbou ve Strani.
Tvorba jednotlivych ¢asti dokumentu

Metodiku by mély tvofit jednotlivé casti, stylizovany do cislovanych ¢lankd, jejichz

vyhodou je konkrétni provadéni zmén a jejich rychlejsi schvalovani.

e Zakladni ¢ast — uvodni ¢ast, vymezeni pfedmétu ¢innosti, ma obsahovat zakladni
pojmy a pravni predpisy vcetné¢ doporucenych metodik, identifikace organizace,
krizovy tym, jeho kontakty, osoby a vazby mohou byt zndzornény formou

organizac¢ni struktury.
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Operativni ¢ast by méla pojednavat o epidemiologickych rizicich infekénich
onemocnéni v zafizeni socialni sluzby a vSeobecnych postupech feseni uvedenych
nakaz. Vzhledem k tomu, Ze se jedna o materidl pro pracovniky ptimé péce, mél by
dokument obsahovat jednoduché pracovni postupy monitorovani zdravotniho stavu
klienth a pracovnikli, metodu myti a dezinfekce rukou, hygienické pozadavky
na uklid, manipulace s odpadem, malovani v zafizeni, uklid v dopravnich
prosttedcich poskytovatele pecovatelské sluzby, manipulace s pradlem a stravovani.
Stézejni je oblast osobnich ochrannych prostiedki pracovnika vcetné¢ navodu
na oblékani a svlékani, ktera byla povazovana za nejvétsi problém v dobé pandemie
Covid-19. Metodika musi obsahovat pravidla persondlniho a materidlniho zajisténi
provozu v dobé epidemie. Vzhledem k tomu, ze peCovatelska sluzba je sluzbou
terénni a poskytuje se nejenom v domé s peCovatelskou sluzbou, ale i v okolnich
obcich, nesmi se opomenout specifika prace v terénu v dobé epidemie. S ohledem
na cilovou skupinu klient, se musi ¢ast Metodiky vénovat specifikim prace
s osobami s demenci a méla by tu byt nastavena pravidla psychologické pomoci

pro pracovniky a klienty pecovatelské sluzby.

Pomocna ¢ast by méla vymezit kompetence osob, kterych se tyka Metodika, Skoleni

pracovniki a pravidla manipulace s Metodikou.

Zavérecné ustanoveni - Metodika musi byt schvalena feditelem Charity Uhersky

Brod a starostou obce Strani.

Piilohy - zdznamy o aktulizaci, formulaf sezndmeni pracovnikii s Metodikou,

checklist pro ovéteni postupi tvliirce dokumentu a diagram procest.

Metodika byla autorkou vytvofena v mésici bfezen az duben 2023 a po schvaleni

kompetentnich osob bude implementovéana do praxe. Autorka ji jako vedouci pecovatelské

sluzby vyuzije pii své dlouholeté praxi jako nastroj zaskolovaciho procesu pracovnikl

v ptipad€ vzniku mimotadné udélosti v zatizeni socidlnich sluzeb.

Pfijdou dal$i mimotadné udalosti a PeCovatelska sluzba Strani chce byt na né ptipravena.

Psychicky natlak, fyzické zatizeni a unava vyrazné ovliviiuji postoj pracovnikli v dané

organizaci. Pokud jim vedeni neposkytne jistoty, jakymi jsou organizace a pravidla prace,

bude se situace s persondlem zhorSovat. Spravné zpracovand Metodika ma pracovnikiim

pfinést jisty podil jistoty a opory v ptipadé dal$i mimotadné udalosti.
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DISKUZE

Diplomova prace se vénovala pfipravenosti socidlni sluzby na mimoiadnou udalost, jakou
je infek¢ni nakaza v zatizeni. Uvedend socialni sluzba — PeCovatelska sluzba Strani, ktera
je poskytovana v Domé s pecovatelskou sluzbou, je velmi specifickou sluzbou.
Pecovatelské domy snijemnim bydlenim a poskytovanim pecovatelské sluzby
v nepietrzitém rezimu (24 hodin denn€) jsou spiSe raritou. Jednoduseji to Ize vyjadiit tak,
ze uvedena sluzba inklinuje k rezimu Domova pro seniora s vyhodou najemniho bydleni,
a tim prava na vlastni prostor. V Dom¢ s pecovatelskou sluzbou Strani tak klient uzavira
dvé smlouvy: Smlouvu o poskytovani socialni sluzby — pecovatelské sluzby podle
§40a§91 zdkona ¢&.108/2006 Sb., o socialnich sluzbach s Charitou Uhersky Brod
aNgemni smlouvu na byt sObci Strani. Charita Uhersky Brod plsobi v Domé

s peCovatelskou sluzbou jako provozovatel. Spoluprace obou subjektl je nezbytna.

Vyse zminované fakty vyrazné¢ ovlivni i samotny proces pfipravenosti na mimoradné
udalosti. Jakdkoliv zména tykajici se prostorovych parametri, musi byt odsouhlasena Radou
obce Strani a musi byt predmétem Smlouvy o vypujcce nebo Ndajemni smlouvy. Z uvedenych
davodu autorkou zpracovany dokument Metodika predchadzeni a reseni duisledkii vybranych

respiracnich nakaz musi byt schvaleny obéma subjekty.

Diplomova prace piinasi i celkovy popis budovy pecovatelského domu. Jeji technické
parametry a vybavenost je dalSi etapou feSeni v oblasti bezpecnosti klienttl, ale i sluzbu
konajiciho personéalu. Autorkou prace byla Radé obce Strani pfelozena doporuceni tykajici
se vymeny elektrospotiebicli (dvou plotynkové varice za indukci), nutnost okamzité fesit

problematiku absence hlasicl pozart a pofizeni kamerového systému u vchodii do budovy.

Autorka prace jako vedouci uvedené socialni sluzby vénuje jiz nékolik let znacné Usili,
jak docilit provedeni taktického cviceni na pozar v Domé s pecovatelskou sluzbou. Uvedené
cviceni odmitd HZS s tim, Ze se jedna o citlivou skupinu osob, které¢ by uvedené cviceni
mohlo zpUsobit psychické trauma. V pracovnicich vSak strach z pozaru v DPS s tficeti
najemnimi byty a s ohledem na strukturu obyvatel, vyvolava potiebu pfipravy na tak
zévaznou mimotadnou udalost, jakou je pozar. Charita Uhersky Brod nebyla seznamena ani

s evakuaci klientil socialni sluzby v ptipadé jejich ohrozeni.

Kdyz nastane mimotadna udalost, je to nahlé, ale katastrofalni pouze tehdy, pokud sluzby
nejsou zcela pfipraveny. Z vlastnich zkuSenosti vime, Ze je tfeba dalsi prostor vénovat

1jinym hrozbam, kterym budeme muset v budoucnu celit.
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ZAVER

Zhorsuje se bezpecnostni situace. Nejenom socidlni sluzby nejsou na hrozby piipravené,
ale umi flexibiln¢ reagovat na ptichazejici hrozby a fesit situace ,,za pochodu®, co ale pfinasi
stres a vyCerpani pracovnikl. Je nutné vénovat velkou pozornost piipravé funkénich plant
ke zvladani mimoradnych udélosti. Jednou z nich byla (a jeste potad je) pandemie Covid- 19
a epidemie chiipky. Co bude dal§i hrozbou? Jsme na toto obdobi opravdu pfipraveni?
Pandemie Covid-19 management zminované organizace povazuje za vyzvu, jak se z této
udalosti poucit, jak se pripravit na dalsi podobnou situaci. Piiprava personalu v socidlnich
sluzbach na mimotadné udalosti je nezbytnd, protoze jak nam ukazuje demograficky vyvoj,
je nutné vénovat velkou pozornost senioriim Zijicim v pecovatelskych nebo komunitnich
domech, ktefi jsou nejvice ohroZenou skupinou ve spole¢nosti. Nabizi se také potieba
¢ehosi, co lze oznacit jako ob¢anskou pfipravenost na stafi a dlouhovékost. Aby bylo
dosazeno urcité miry ptipravenosti, je potieba dostatecné personalné zajistit socialni sluzby.
Autorka se proto v této praci vénovala i dopadu pandemie na pracovni produktivitu pracovné
aktivni populace. PeCovatelskd sluzba Strani je dostatecné pfipravena na piichod dalsi
mimoiradné udalosti, jakou byla pandemie Covid-19. Autorka prace povazuje za stézejni
v pripravenosti na mimofadnou udalost, zajistit pé¢i o pracovniky, ¢imz sluzba a cela
organizace docili odpovidajiciho personalniho zajisténi. Doporucuje, aby se do vzdélavaciho
systému pracovnikl zahrnuly i témata pfipravenosti pracovnikii na mimofadné udalosti,

se kterymi mohou setkat.

Malthus (2002) jako prvni sociologicky vysvétluje ve své populacni teorii, kterd méla
vyznamny dopad na demografii, sociologii a ekonomii, pfi€iny epidemii. Za tu povaZzuje
nekontrolovatelny rist populace, ktery predstihuje redlné moznosti ziskavani potravinovych
a jinych zdrojii, ma za nésledek chudobu, hlad, socidlni boufe, a nakonec 1 vzplanuti
epidemie jako pfirozené brzdy pielidnéni. Dalsi pandemie ajiné zdvazné mimotadné
udélosti v oblasti zdravi se objevi znovu. Otazkou tedy neni, zda k tomu dojde, nybrz kdy.
Vsichni musime byt Iépe pfipraveni s cilem pandemie pfedvidat, pfedchazet jim, odhalovat

a posuzovat je a u€inn¢ na n¢ reagovat, a to maximalné koordinovanym zptisobem.

Na =zaklad¢ wuvedené diplomové prace veénované nejenom socidlni oblasti,
ale 1 epidemiologické situaci a krizovému fizeni v dobé mimotadné udalosti byla autorkou
vypracovana Metodika predchdzeni a reseni dusledkii vybranych respiracnich nakaz
(Priloha VII), ktera bude schvalena feditelem Charity Uhersky Brod a starostou obce Strani

a implementovana do praxe. Jeji plné znéni je ptilohou diplomové préce.
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https://www.czso.cz/documents/11252/180395885/Za%C5%99%C3%ADzen%C3%AD%20soci%C3%A1ln%C3%ADch+slu%C5%BEeb_2020.pdf/518b8847-1ee9-4c3c-943a-80487a6a6bed?version=1.3
https://www.czso.cz/documents/11252/180395885/Za%C5%99%C3%ADzen%C3%AD%20soci%C3%A1ln%C3%ADch+slu%C5%BEeb_2020.pdf/518b8847-1ee9-4c3c-943a-80487a6a6bed?version=1.3
https://www.mpsv.cz/zasady-osn-pro-seniory

UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni

SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

AG
APSS CR
ARI
ECDC
EU/EHP
BIS
BOZP
BSL
COVID-19
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MMR CR
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MZ CR
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OSN
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Akutni respiracni infekce

European Centre for Disease Prevention and Control
Evropska unie/ Evropsky hospodaisky prostor
Bezpecnostni informaéni sluzba

Bezpecnost a ochrana zdravi pii praci

Biological Safety Level

Coronavirus disease 2019
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Human Immunodeficiency Virus/Acquired Immunodeficiency Syndrome
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Krizova situace
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Osobni ochranné pracovni prostiedky

Organizace spojenych narodi

Pracovni neschopnost

SARS-CoV-2 Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2

SQSS
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WHO
778
SzU
zU

Standardy kvality socialnich sluzeb
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World Health Organization
Zdravotnicka zachranna sluzba
Statni zdravotni tstav

Zdravotni Gstav

110



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 111

SEZNAM OBRAZKU

Obrazek 1 Ocekavany nartst poCtu ZameEStNANCU........eeervvreeieieeeiieeeieeeeieeeeveeeereeeereeeeneas 29
Obrazek 2 Tydenni podil sentinelovych vzorkl pozitivnich na virus chfipky podle sezony
a tydne EU/EHP, 201011 2Z 2021-22.....oceiieeeeeiee ettt 34
Obrazek 3 Denni piehled celkového poctu osob s aktudlné probihajicim onemocnénim
COVID-19 (aktivii PIIPAAY) evveeerieeiiieeiiieesiee et et e et e e teeeeveeesveeesreeesaseeesseeenseeennneas 37
Obrazek 4 Struktura MOdelU.......cocueiiiiiiiie e 38
Obrazek 5 Detekce chiipky a viru SARS-COV-2 ...ccuviiiiiieeeeeeeeee e 39
Obrazek 6 Proockovanost proti chiipce tésn¢ pied pandemii a béhem pandemie Covid-19
............................................................................................................................................. 41
Obrazek 7 Vykazana oc¢kovani proti Covid-19 dle vékové skupiny a typu ockovaci latky 41
Obrazek 8 Budova DPS ...t 51
Obrazek 9 Piijemci ptispévku na péci na 1000 obyvatel dané¢ho veku. .........cccceevvervrnenn. 54
Obrazek 10 Primérma vyse solo diichodii v CR 2020 aZ 2022..........c.vveveeeeeeereererereeeenen. 57
Obrazek 11 Organizacni struktura Charity Uhersky Brod............cccoeeieviiiiiiniieiienieeee 64
Obrézek 12 Organizacni struktura pecovatelské sluzby Strani pfi béZném provozu. ......... 65
Obrazek 13 Organizacni struktura pecovatelské sluzby Strani v krizovém rezimu. ........... 65
Obrazek 14 Postup metody What-1f7.........cociiiiiiiiiiiiieeeeeeeee e 80
Obrazek 15 Diagram epidemiologické surveillance. ...........coceeevveviieiiieniienienieeieeeie e 84
Obrézek 16 Dopady na pracovni produktivitu populace. ..........ccoeveeeiierieiiiieniieiiesieeeens 85

Obrazek 17 Schéma pribehu 0CKOVANT ........ccceeviiiiiiiieeiieceeeee e 87



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 112

SEZNAM TABULEK

Tabulka 1 Pocet obyvatel podle véku v letech 2020 aZ 2100..........cccoeevvieercrieeeieeeeiee e, 26
Tabulka 2 Statistika COVId-19 V CR .....uuurvirriereciiereiiereiesesesessesssses s essessesesssens 38
Tabulka 3 VysSe Prispévku na péci pro osoby starsi 18 let. .......cccvveeeivievciieenciieieeiee e, 54
Tabulka 4 Analyza klientQ Zijici v DPS Strani........c.cccceeviiiiiiiiiniicieieeeee e 61
Tabulka 5 Porovnani chiipka @ Covid-19 ......c.ccooiiieiiiieiieeeeee e 68
Tabulka 6 S1INE STrANKY .....cccvieiiiiiiiiiieie et et e e e seaeennee 74
Tabulka 7 S1ab€ StIANKY .......cccuviiiiiieciie et e e e e e e e e saaeeenaeeeeneas 74
Tabulka 8 PTIIEZILOS ....euveeutiriieiieieeiieeieeie ettt sttt sttt 75
Tabulka 9 HIOZDY ....ooouiiiiiiieee ettt sttt et 75
Tabulka 10 Vysledek SWOT analyzZy .......ccccccvieiiiiiiieiiieeiieie et 75
Tabulka 11 Koeficient pravdépodobnosti vzniku nebezpecné udalosti............cccveeeeuveennneen. 81
Tabulka 12 Koeficient zavaznosti dopadu nebezpecné udalosti. .........cccceeeevverieeciienveennen. 81
Tabulka 13 Piijatelnost T1ZIKa .......c.ooouieiiiiiieiiieceeee e 81
Tabulka 14 MatiCe T1ZIK....cc.eeouirieiiiieiieie ettt s 81
Tabulka 15 Statistické iidaje DPS Strani. ......c..ccccoevieriiiiniiniiiinceeeeeee e 82
Tabulka 16 Pribéh onemocnéni Covid-19 u pacientky z kazuitiky ..........cccoeevvierieenirnnnns 90
Tabulka 17 Skladové zdsoby OOPP Charity Uhersky Brod...........cccccocevveniininicniincnnne. 92
Tabulka 18 Potfeba OOPP na pracovnika a 1 Covid-19 pozitivniho klienta ...................... 93
Tabulka 19 Potizeni jednorazovych OOPP na 6 tydntl. .........cccceeviiniiiiniiniiniiiciiceene 94

Tabulka 20 Mzdové naklady vynaloZené na PN v dobé pandemie Covid-19..................... 95



UTB ve Zliné, Fakulta logistiky a krizového Fizeni 113

SEZNAM PRILOH

Ptiloha I: Vyskyt vybranych hlagenych infekci v CR 2022
Ptiloha II: Zasady OSN pro seniory

Ptiloha III: ~ Procesni schéma zabezpeceni o¢kovani

Ptiloha IV:  Projektova dokumentace

Ptiloha V: Dotaznikové Setfeni o priabehu pandemie Covid-19 v zafizenich socidlnich

sluzeb
Ptiloha VI:  What-if scénare, dasledek, hodnoceni a opatieni

Ptiloha VII: Metodika pfedchéazeni a feSeni disledkti vybranych respira¢nich nakaz



PRILOHA I: Vyskyt vybranych hlasenych infekei v CR 2022

Zdroj: Infekce v CR ..., © 2023.

Vyskyt vybranych hlasenych infekei v Ceské republice, leden - prosinec 2022
porovnani se stejnym obdobim v letech 2013-2021 (poéet pfipadi)

Cases of selected infectious diseases in the Czech Republic, January - December 2022
compared with the corresponding period of preceding years 2013-2021 {number of cases)

Zdroj: Epidat 2013-2017 - dle data hla3eni; 151N 2018-2022 - dle data vykazani.

predbéina data ke dni 2.1.2023

Kod Diagnoza 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | Z022
ADD Cholera o 0 o ] 1 o o o ] o
A1 Tyfus & paratyfus 3 5 3 2 6 [i] 5 1 1 2
AOZ salmoneléza 10280| 13633| 12739 11912| 11779| 11346| 13306 10363| 10076 7679
AD3 shigeloza 257 EF £ 70| 1s8| 14s5| 2134 73 41 120
AD4 *) ling bakterialni stfevni inf. 5706| 6763| Bias| 7s63| 7371 m128| Bazs| so0i3 T741 3404
ADA.3 Infekce vyvolané STEC/VTEC 17 28 20 2E 36 29 34 31 45 73
AD4.5 kampylobaktericza 18389| 20003| 21102| 24291| 24508| 23778| 23168) 17786| 1s382| 14am
ADS alimentarni intoxikace 203 a7s| 794|127 E|EEL 38 &0 53 12
z toho AD5.1 |Botulizmus 4 1 i o i o 1] o 7] Fy
ADE Amebdza 11 15 ) 21 4 a 15 2 3 14
AD7.1 Giardioza 45 ol 33 45 28 42 51 21 14 24
AD7.2 Kryptosporidioza 2 1 2 2 5 5 13 3 2 10
ADT7.B Jing protozodrmi strevel onem. 14 12 1 5 3 5 33 12 4 11
ADE Virowé stfevni infekce 7778| w=a438| 1ase| oasi| o9oes| oe03| 12058] aosa|  ae81| 13227
A0S Gastroenteritida susp.infekini 2743| 2B43| 3220| z2991| 2270| 2448 2238 A06 731 1043
AZ1 Tularémie 36 a3 59 50 51 34| 102 70 52 46
AZ3 Bruceloza 0 o 1 a 4 1 0
AZE Erysipeloid 5 5 1 2 4 1 1 1
AZT Leptospiroza 7 37 17 1E 21 10, 25 pix) 31 10
AZE.1 Horetka z koigino Skrabnuti 1] 0 1] ] 37 3 58 31 33 26
A3Z Listerioza 35 37 34 46 30 35 25 16 25 51
A35 Tetanus jiny 1] 0 1 i a 1] 1 ] 0 2
A3E Zatkrt [i] 0 o [i] [i [i] [ i [ 5
A3T.0 Davivy kasel, B perfussis 1233| 2521| s5as| s27| e67| T752| 1347 606 51 o5
A3T.1 Davivy kasel, B.pargpertussis 63 95 83 SE 46 ga| 102 45 31 ET
A38 spala apea| 4171 3593| s10B| 2155| 1E0a| 1002 TES 157 114E
A30 Invazivni meningokok. onerm. 57 37| 44 47 68 52 51 24 12 24
A40 streptokokove septikémie 376| 320 390 31| 418|432 460 218 163 380
A41 ling septikemie 1154| 1381| 1604| 21553 1827 1475 1420 201 E31 1126
A4z aktinemykoza 4 8 3 2 4 4 2 0 1 1
AdS RiZe - erysipelas 3609| 3822| 3756 3770| 3463 34B1| 3278| 1s%un 1448 1831
A4B.0 Flynztd snét 7 5 & 7 4 1 0 i 1 2
A4E.1 Legioneldzz 67| 2110| 120| 147| 218| 213 z8D 216 233 2BB
A4R.3 syndrom toxického Soku 3 3 4 2 g 7 13 2 2| 3
ASE chlamydiové infekece 1g28| 1072| z2064| 2307| 2261| 2041 2343| 1571 1603 1504
ASD Trichomonizza 26 34 36 2B 28 40 39 5 28 37
AFD,2 Lymeska borrelioza 4645| 3743| 2913| 4s%4| 3839 4vzal ai02] 3710 2B32 3517
ATO arnitdza - psittakoza 1 0 1] 2 1 1] 0 ] 0 1
AT4.0 chlamydiova konjunktivitida 50 25 16 20 24 g 15 15 14 g
ATE Q - horecka [i] 0 1 o 1 1 2
ATD liné ricketsiozy 3 5 5 7 a 11 2 3 6
ztoho A79.8 |Anaplasmdza (Ehrlichidza) 4 g 2 5 4 3 i1 2 3 5
AB1.0 creutzfeldtova-lakobova nemoc 13 13 14 e+ ] 15 16 13 14 10 37
AB3 Vir_encefalitida prenas komary 1] 0 1 o 2 1] 0 ] 0 ]
AB4.1 Kliftova encefalitida 625 410| 355 sS85 &B7F| TS 774 855 534, 507
ABG Weurdena virova encefalitida 56 63 3z 42 27 13 16 6 15 22
ABT virova meningitida gea| s518| 395 sS17| 43| a7s|  asg o7 70 127
AGZ.0 Virova horecka Chikungunya i} 3 1 7 a 5 15 i o 2
ADZ.3 Zapadonilska horetka 1 0 [1] o o 7 2 [ 2




PRILOHA I: Pokradovini — Vyskyt vybranych hlaSenych infekci v CR 2022

Zdroj: Infekce v CR ..., © 2023.

Kod Diagnoza 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2018 | 2020 | 2021 | 2022
ADZS virova horecka Zika o o 13 1 1 z 0 1
ADZE Jind urfena vir. horetka (komari) 2 0 o 1 1 o [ o
AQ5 Zlutd Zimnice 0 0 i a 1 a 0 0
AG7 [A90)  |Dengus B1 35 40 123 57 35 81 33 4 22
ztoho A97.2 |Dengue - hemoragicka horecka o o o o o o ] o 1] 1
ADE.5 Hemor.hored.s rendl. syndromem 12 3 7 10 17 5 15 5 B 7
BOD Infekce virern Herpes simplex 170 14| 184| 1BS6| 205 1B5| 185 120 g4 112
BO1 Flang neitovice 40413| 51617| 47051 42440| 39424| 30666 46868 17948 10324| s7050
BOZ Herpes Zoster 6207| e673| 6451 6737| 6216 e001| s165| 4465| 3400|3344
BOS spalnithky 15| 221 o 7| 1as| =207 so0 4 0 0
BOG Zardenky o 1 o o z 2 a a 0 ]
BOE ling exantematicke virove inf. 15B5| 4o025| 1862 3aso| 317s| 27o3| 4se7| 1412 B78| 3127
B15 Hepatitida & 348| 673 724| 930| 77| 11| ze0 1E3 210 70
B16 Akutni hepatitida & 133 105 ) 73 B5 54 41 27 17 48
B17.1, B1B.2 |Hepatitida C 873| B67| 956| 1104| go2| 10s0| 1138)  7F0 652 221
B17.2 akutni hepatitida £ 218 2o9| 412 330| 34| 272| e8| 233 200 310
B18&.1, B1B.0 |Chronicks hepatitida B 144 1o2| 1s1] 204 245|288 z7s 142 127 244
B25 Cytomegalovirova nemac 74 54 37 5B 72 74 7 35 24 73
B26 Farotitida 1553 677 1618| S734| 1407 537 191 o3 £ &8
B27 Infekeni mononuklecza 2o00| 1Bza| 1707 1503 13i2| 1E21| 1B33 T 764 1320
B35 Cermatofytdza 61| 628 593] 533 567 461 532] 355 412 419
B3 liné pewrchoveé mykozy 3 2 5 7 2 5 5 13 i 2
B50-B54 Walaris 27| 31| 25 3B 27 35 34/ g 10 70
B55 Leishmanioza 2 o 1 3 z o 3 o 1 1
B5E Toxoplazmoza 155 147 1s8| 147| 108| 108 104 Bl 101 71
B5O Pneumocystoza 0 0 i o 1 2 [ 1 0 1
BG5S schistosomoza o 1 10 1 o 60| 4 7 o 3
BE7 Echinokokdza 2 3 4 1 & 1 4 1 10
BEE Tenidza 0] 18 5 5 & g 5 3 1 1
B71.0 Hymenclepiasis (Hymenal. nana) o 0 0 1 1 1 5 2 0 0
B7S Trichindza 0 i 1 a 1 [ a i 0
B76 onemacnéni mechovei 4 1 5 3 0 [ 14 0 0
B77 kskarioza 20| 25 15 15 21 24 15 1 4 12
B7E.D strongyloiddza strewvni 1 1 o o 1 1 1 o 0 o0
B79 Trichuriasis 1 3 1 [ 1 Q 1 a 0 0
BED Enterobiasis szo| 724 77a] 1017| sa7| 1oes| 1174 &3S 750 o651
BE3 ling helmintory 11 B 4 11 3 11 5 z 1 Z
BES redikuldza 223 02| 17| 178| 104 g5 a7 &0 = 51
BEE svrab 3gs0| 4z02| 4277 4se0| 3711| 3as3| 3s7o| z3ez|  3308| sz
B36.3 Hemefilova onemaocnéni 5 13 7 g 13 3 12 1z 3 13
B37.2 onemocnéni COVID-19 nd nd nd nd nd nd nd |718226|1774276| 2155137
[=lili] Bakterialni meningitida 150/ 122 121 oE 107 103 g2 61 28 75
@51 poruchy funkee licniho nereu 33 50 30 4B &6 43 [i] o [ o0
GE61 Zangtliva pelyneurcpatie 4 7 7 7 5 3 +] o 0 o
wWs4 PoFanéni psem 10z3| e73| =70| =10 sza|l Esal 77o|  sis 620 501
W55 Poraneni jinym zvifetem 302 z71| =281 =2sa| 27s| 301  zes 1E7 186 236

nd da r. 2018 se onemocneni nevyskytovalo/nesledovalo
= AD4 kroms A04.3 3 2045

NRBC pro analyzu epidemiologickych dat
oddéleni hiostatistiky SZU




PRILOHA II: Zasady OSN pro seniory

Zasady OSN pro seniory byly pfijaty Valnym shromazdénim OSN (rezoluce 46/91) dne 16.
prosince 1991. Vlady jsou vyzyvany k tomu, aby tyto zasady vclenily do svych narodnich
programu, kdykoli je to mozné. Nékteré hlavni myslenky zésad jsou nasledujici:
Nezavislost

Seniofi by méli

e mit piistup k odpovidajici strave, vod¢, obydli, odévu a zdravotni péci na zakladé
zajisténi piijmu, podpory rodiny a spolecnosti a svépomoci;

e mit pfileZitost pracovat nebo mit pfistup k jinym pfileZitostem zajist'ujicim pitijem;

e mit moZznost ucastnit se rozhodovani, kdy a jak rychle bude probihat jejich odchod
z pracovniho zivota;

e mit piistup k odpovidajicim vzdélavacim a vycvikovym programiim,;

o Zit v prostiedi, které je bezpecné a ptizplisobitelné osobnim preferencim a ménicim se
schopnostem,;

e 7it ve svém domovg, jak nejdéle je to mozné.

Zatazeni do spolecnosti
Seniofi by méli

e zUstat zafazeni do spolecnosti, ziiCastnovat se aktivn¢ formulovani a realizace politik,
které ptimo ovliviuji jejich blaho, a podilet se o své znalosti a schopnosti s mlad§imi
generacemi;

e mit moZnost hledat a rozvijet ptilezitosti pro sluzby obcanské spolecnosti a pracovat
jako dobrovolnici na mistech odpovidajicich jejich zdjmim a schopnostem;

e mit moZnost vytvaret hnuti nebo asociace starych lidi.

Péce
Seniofi by méli

e mit uzitek z rodinné péce a péce a ochrany spolecnosti v souladu se systémem
kulturnich hodnot kazdé spolecnosti;

e mit pfistup ke zdravotni péci, ktera by jim pomohla udrzet nebo nabyt optimalni
uroven té€lesného, dusevniho a emo¢niho zdravi a zabranit nebo zpozdit propuknuti
nemoci;

o mgé&li mit pfistup k socidlnim a pravnickym sluzbam, které by rozsitily jejich autonomii,
ochranu a péci o né&;

e mit moznost vyuzivat odpovidajici roven institucionalni péce zajist'ujici ochranu,
rehabilitaci, socidlni a duSevni stimulaci v humannim a bezpecném prostredi;

e pozivat lidskych prav a zakladnich svobod, az ziji v jakémkoli obydli, zatizeni socialni
péce nebo lécebném zafizeni, coz zahrnuje i respektovani jejich dustojnosti, viry,
potieb a soukromi a prav €init rozhodnuti o péc¢i o n€ a o kvalit€ jejich Zivota.

Seberealizace
Seniofi by méli
e mit moznost vyuzivat piilezitosti k plnému rozvoji svych schopnosti;
o mit pfistup ke vzdélavacim, kulturnim, duchovnim a rekrea¢nim zdrojtim spole¢nosti.
Diistojnost
Seniofi by méli

e 7it v dlstojnosti a bezpeci a nemélo by byt vyuzivano jejich télesné nebo dusevni
zavislosti;

e Se seniory by mélo byt dobfe zachdzeno bez ohledu na jejich vék, pohlavi, rasovou
nebo etnickou pfisluSnost, postizeni a dalsi stav, a méli by byt hodnoceni nezéavisle na
jejich ekonomickém piinosu.

Posledni aktualizace: 26. 8. 2020
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PRILOHA III: Procesni schéma zabezpe

Zdroj: Metodicky pokyn pro o¢kovani-plan provedeni a centralni rezervacni systém, 2021.
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PRILOHA IV A): Projektova dokumentace — schéma stiechy
Zdroj: Archiv obce Strani, 2023




PRILOHA IV B): Projektova dokumentace — komunikace, zpevnéné plochy

Zdroj: Archiv obce Strani, 2023




PRILOHA V: Dotaznikové $eti‘eni o priibéhu pandemie Covid -19 v za¥izenich

socialnich sluzeb

Dobry den,

jsem studentkou Univerzity Tomase Bati a zabyvam se problematikou zvladéani rizika
epidemickych a pandemickych nakaz v zafizenich socialnich sluzeb.

Vénujte prosim chvilku Vaseho cenného ¢asu na vyplnéni tohoto dotazniku. Zabere Vam
to 7 minut a pro mé to bude zdroj cennych informaci. Vystupem z této studie bude
Metodicky pokyn pro zatizeni socidlnich sluzeb. Vam, ktefi se ucastnite dotaznikové Setfent,
Vam ho na vyzadani rada poslu.

Predem Vam moc d¢kuji za spolupraci.

Bc. Miroslava Havlikova, DiS., MBA

1) Jste Zena nebo muz.

m Zena Muz

2) Vas vek lze zaradit do kategorie — 18-29, 30-44, 45-59, 60 a vice

e _ e
o _ we

60 a vice 3,4%



3) V socidlnich sluzbach pracuji — 0-5 let, 6-10 let, 11-20 let, vice let

11-20 let 34,8%
vice let 6,7%
0% 10% 20% 30%

4) Vase pracovni pozice — technicky pracovnik, PPS, socialni pracovnik, vedouci
pracovnik

pracovnik v socidinich sluzbach

) . 39,8%
(pecovatel/pecovatelka)

soctdlnt pracovnik _ 2%
vedouel pracovnik _ 23'5%
administrativni pracovnik - %
technicky pracovnik (i uklizecka,
. 2%
spravce atd)
0% 9% 18% 27% 36%

5) Jak vnimate obdobi pandemie Covid-19

oo opravcvem naroene _ 55'8%
mél/a jsem strach, obavy - 24,2%

bylo to v pohodé, zviadli jsme to skvéle

viibec mi to nevadilo, nevnimalfa jsem

to 0%



6) Mc¢li jste dostatek informaci, jak se mate v praci chovat?

Ano, vétéinou jsem
védeélfa, jak mam
postupovat

Zadné informace jsem
od vedouci/ho nemél

Ano, vidy jsem
védél/a, jak mam
postupovat

Informace byly
poskytnuty pozdé

Informace se ke mné

Byl to jeden velky dostavali s malym
chaos, nikdo nevél, co zpozdénim, coz s
ma délat ohledem na situaci,
chapu

7) Zpusob predavani informaci
na soukromy e- na sluzebni e-
mailem mail

v papiroveé
podobé - na
stole, na
nasténce

s5mMs

uvital/a bych
pofadny manual
s prehlednymi
informacemi

Ustni, vedouci
nam informace
denné pfedal/a

v informacnim & o .
ustni, vedouci

systemu .  1x
Y nam zodpoveédél
strediska L p. .
i . nami polozené
(pouzivany .
otazky
program)

8) Probéhlo ve VaSem zafizeni $koleni na zavedeni opatieni do praxe? OOPP,
dezinfekce...

w _ o
- _ o

nemapatuji si 10,1%



9) Meéli jste dostatek respiratorti — ano, ne, ano, ale spatné kvality, kupoval jsem si

sam

ano

ano, ale Spatné kvality

ne

kupoval jsem si viastni

66,7%

3,2%

18,3%

11,8%

Q% 38%

10%

10) M¢li jste ochranny pracovni odév?

. _ e

ano, ale nebyl vhodny (nesedéla
velikost, kvalita, typ atd)

. i
Jind... 4,4%
0% 0%  20%  29% 39%  49%  59%  68%  78%

11) Jaké dalsi ochranné pomucky jste v dobé pandemie pouzivali?

plasté jednorazové _ 16%
ochranné bryle _ 141%
plasté pratelné _ 12,5%
Eepice 54%
Jin... 1,9%
0% 3% 6% 9% 1% 14% 17% 20% 23% 28% 28%



12) Jaky byl pocet pracovnikii na pracovisti v dobé pandemie
o nés akcatort dodze e NN :: -~
prostfidat !
bylo nas malo, délali jsme prescas _ 371%

vibec jsme neméli problémy s
personélem - Ui

bylo nas malo, nezvladali jsme zajistit
PR o 3,4%
provoz, pomahali nam dobrovolnici

bylo nés dost, nevznikaly prescasy ' 2,2%

bylo nas malo, nezvladali jsme vilbec ' 11%
zajistit provoz '

Qdpoveéd' 0%
cely tym byl "mimo provoz", nastoupila 0%
napf. armada nebo Jiné posily
0% 10% 20% 30% 40% 50%

13) Citil jste se fyzicky vyc€erpany?

v _ o
- _ o

Jind... 9%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

14) Citil jste se psychicky vycerpany?

v _ o
b _ o

Jing... 5,6%

0% 10% 20% 30% 40% 50%



15) Vy sam jste prodélal Covid-19?

. ano
ne
16) Kde jste se koronavirem nakazil?
ve spolecnosti nevim
doma V praci

jinde
17) Testoval jste se v praci?

. ano

ne




18) Jak moc bylo testovani po Vas dulezité?

neveallo mito, ifasem mitjstots _ R

byl{a jsem za to rad/a, nékde tu

L . 28,1%
moznost neméli
nechtél/a jsem se viibec testovat, ale 1,2%
muselfa jsem
testovani jsem odmitl/a 0%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

19) M¢li jste pokyn, jak nakladat s infekénim odpadem?

ano, ale nedostatecny - 13,5%
ne . 5,6%

vibec jsme nevédéli, jak mdme s

infekénim materidlem nalozit Uk

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

20) Jak Vasi praci v dobé Covid-19 vnimala vefejnost?

idé nam dgkovali | o~
lidé nam nositi dary | | | D o
lidé mam nabizeli osobni pomoc _ 12,9%
tidé byl nepifemni ||| | | D 52%
Jna.. [ 15%

lidé nas urazeli, vycitali nam chyby 1,5%
mam negativni dojmy 1,5%
Odpovéd 0,8%

0% 7% 13% 20% 27%



21) Jste ockovany?

e _ one
" - ane
tvrdé ockovani odmitdm - 7.9%

nemohlfa jsem se nechat oCkovat 2,2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

22) Byli jste finan¢n€ mimotadné ohodnoceni za praci s Covid-19 pozitivnimi klienty?

ne 14,4%

0% 0% 20% 30% 40% 49% 59% 69% 79% 89%

23) Uvazuje o zmeéné zamestnani po zkuSenosti s pandemii ve Vasem zatizeni?

b _ -
ano l 5,6%

jenom v pfipadé, Ze by se situace

2,2%
opakovala !

0% 0% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 0.
24) Co byste zménil, kdyby se situace opakovala, resp. jak chcete, aby byla ve Vasem
zafizeni fizena dalsi mozna nakaza?
nic - 13,3%

Odpovéd 5,6%

vEechno bylo §patné 0%



PRILOHA VI: What-if scénafe, disledek, hodnoceni a opatreni

Zdroj: Vlastni zpracovani, 2023

opatieni atd.)

sankce.

DUSLEDEK
PRICINA (IF) (WHAT) P R | OPATRENI
Organizace nema Pracovnici neumi Zpracovat Metodiku
1 zpracovana pravidla, vCas a spravne v 16 predchazeni a feseni
jak postupovat v reagovat na ’ dasledkt vybranych
pripadé pandemie. pandemii. respiracnich nakaz.
Pracovnici nevédi,
Nejsou urceny osoby | na koho se maji v v 16 Jmenovat kontaktni osobu
odpovédné za pfipadé pandemie ’ pro komunikaci s krizovym
2 vytvoteni planu obracet. tymem.
pripravenosti na Nejsou vytvoreny Zpracovat pracovni postupy
pandemii. zadné postupy na | IV. 16 pro predchazeni
ptichod pandemie. respiracnich nékaz.
Pracovnici nevédi,
i ur¢ ktera opatieni maji | II. 8 .
Nepl ureena .OSObVZ}’ . eta opatieni majl Jmenovat kontaktni osobu
ktera rozhoduje a fidi dodrzovat. . .
3 Y o — T p pro fizeni pandemie v
opatfeni v pfipad¢ | Klienti nevédi, ktera IR y
. AP zafizeni socialnich sluzeb.
pandemie. opatfeni maji Iv. 8
dodrzovat.
};r:((i:cc));rzlimoi;e‘l;?és Stanovit hlavni zdroj
Ve sluzbé neni . p I1I. 6 informaci, druhy a tfeti
, \ informace a s ,
zavedeny systém ochvbi zdroj informaci.
4 [ informaci o postupu D Yol p
. w1y Nakazi se Jmenovat kompetentni
prace v ptipadé .. 11 6 . .
andemic pracovnici. osobu, kterd v¢as nastavi
p ' I 6 spravné postupy prace a
Nakazi se klienti. ) opatieni.
Neni zavedeny svstém Mefteni TT klientim 2 x
surveillanc}; };0 denné. Méfeni TT
5 elvance b Dojde k masivni | 1L 8 | pracovnikim pii pfichodu
sezonni chiipku , oo . o
Hpadé Covid-19 nakaze pracovniki a do préce. Pozorovat zmény
P ' klientd, stavu klientd,
Neni urcena osoba,
ktera provadi Pracovnici ani Urcit konkrétni osobu a jeji
6 | testovani/odbéry krve | klienti nebudou vcas | 1I. 4 | zastup pro testovani/odbéry
na viry chiipky nebo otestovani. krve na viry
Covid-19. chiipky/koronaviru.
. . Dojde k nak ] . .
V DPS neni vyhlasen Oji%enr;g ¢ L. 6 Vedeni Charity a majitel
7 zakaz nebo omezeni : i budovy vydaji po vzajemné
navstév v pripadé Dojde k prenosu dohod¢€ omezeni a regulaci
epidemie. nakazy na osetfujici | ITL. 6 navstév v DPS.
personal.
Pracovnici nebudou I 3
P ici nej at t ace. ) ;1 _
ggg{rel;? (%%S;; Znat postup p raf:e Vedouci sluzby zajisti
8 | boy oot el Poskytovateli pravidelné testovéni BOZP
» prouiepidemiolog. | socialni sluzby hrozi L > v mésici duben.




PRILOHA VI: Pokradovani — What-if scénafe, diisledek, hodnoceni a opatreni

) DUSLEDEK )
PRICINA (IF) (WHAT) P|D|R OPATRENI
Vedouci sluzby ptedlozi
Sluzba nemé na . . krizovému tymu pozadavek
y . Dojde k nakazeni . iy
sklad¢ dostate¢né e na nakup OOPP. Hlida
.o . pracovniki virovou | II. | C | 6 . .
mnozstvi OOPP min . , exspiraci a obnovuje
. infekcei. . o
na 3-5 dntl. pozadavky na doplnéni
OOQOPP.
Dojde k nakazeni
w1 g pracovnikti virovou | I. | B [ 2
Neprobehl nacvik infekci. Vedouci sluzby zajisti 1x
manipulace s OOPP - V . ;
10 s o Dojde k pfenosu rok nacvik manipulace s
(oblékani, svlékani, 5 .
likvidace) vird mezi byty v Llcls OOPP.
DPS a nakaze '
klientd.
Dojde k nakaze osob Vedouci sluzby opakované
pres infikované IL|C| 6 proskoli vSechny
Klienti DPS ruce. pracovniky. Klienti sluzby
11 | nedodrzuji zékladni budou pracovniky
hygienicka opatieni. Rozsifeni nakazy edukovani. Nad kazdym
o IL|C| 6 , .
mezi klienty a umyvadlem bude navod na
pracovniky. myti a dezinfekci rukou.
Pracovnici budou y
Pracovnici nemaji | nejisti, nebudou znat Skolit pracovniky na MU,
12 | zkusenosti s epidemii | pracovni postupyz | I. | C | 3 provadét nacvik 1 x za 2
nebo pandemii. praktického roky.
hlediska.
Neni proockovano
13| Cersondlu ativen | B | 6
(min 85 %). Organismus jedince Zdravotr{l Vychova—zaj1§t1t
P I Lo odbornika na profylaxi,
Neni proockovano neni chranény. . .
. . epidemiologa.
dostate¢né mnozstvi
14 C e I. B 4
klientt zafizeni (min
85 %).
Sluzba nema Dojde k nakaze v Zpracovat piedpis
sy Yo , L|{C| 3 e o
15 stanoveny ptedpis, jak |  zafizeni a okoli. nakladani s infekénim
nakladat s infekénim Odpad nebude Llcl3s odpadem. Proskolit
odpadem. firmou vyvezen. ' personal.
Sluz!oa nema - . . Zpracovat dezinfekéni fad
nastaveny dezinfek¢ni | Dojde k nakaze a py ,
16 | ., 1 xo N I. | D| 8 |rukou,ukazdého umyvadla
rad rukou, pfedmétii a | zavleCeni infekce. . .
o musi viset letacek.
prostor DPS.
Nedojde k odhaleni Mefteni TT klientim 2 x
. IL|C| 6  NAXY T
. ‘o nakazy. denné. Méteni TT
Pracovnici neprovadi e e
. o pracovnikiim pfi ptichodu
sledovani syndromi . . . y
17 chiipky nebo Covid- Dojde ke zhorsSeni do préce. Pozorovat zmény
P 19 zdravotniho stavu | II. | C | 6 stavu klienth. Zdravotni

klientu.

sestra aktivné spolupracuje
s 1ékafem.




PRILOHA VI: Pokradovani — What-if scénafe, diisledek, hodnoceni a opatreni

) DUSLEDEK )
PRICINA (IF) (WHAT) P | D | R |OPATRENI
Neni zpracovany plan Doy qe k
o ; sekundérnimu
pripravenosti na roblému s
pandemii chiipky p .
18 nebo Covidu hledanim nlcl e Zpracovat seznam
zahrnujict zajistént pracovniku v dobé ' pracovnikil v zaloze.
osetfovatelského zigjziszﬁl
personalu v zaloze. e
pracovniki.

Nebude zajisténa

péce o klienty v .l o | 16

Sluzba neni dostatecné mife a Zpracovat seznam
19 | dostatecné personalné kvalité. pracovnikil v zaloze.
zajiSténa. Sluzbu konajici
personal bude .| D | 16 Zpracovat seznam
pretizeny. pracovniki v zaloze.
Sluzba nema Nebude k dispozici
vyhrazeny prostor zadny prostor v Vedouci zatizeni zpracuje
20 | (izolace) pro klienty ptipadé¢ masivni |III.| C | 9 plan presunu a aktivuje
socialni sluzby v nakazy infek¢énim pokoj v zaloze.
pripadé pandemie. onemocnénim.
Pracovnici ohrozuji
Pracovnici se svézdraviazdravi | I. | B | 2
nepodrobuji klientd.
2 pravidelnym Pracovnici porusuji mlcl e Pravidelna kontrola termint
preventivnim zakon o BOZP. ' 1ékatskych prohlidek.
lékaiskym Poskytovateli
prohlidkam. socialni sluzby hrozi | I. | B | 2
sankce.
Dojde k
Pracovnici nemaji psychickému Sepsana smlouva s
22 . . o .| B| 6 e .
moznost supervize. vycerpani nezavislym odbornikem,
pracovnikd. supervizore, psychologem.
Nebude zajistény
Pracovnici nejsou dostatecny pocet S
. , s o Zpracovat motivacni
23 mot1v0va}n1 k VYsSIi VPrac?mG,u Vo . | A| 1 | nastroje pro pracovniky v
pracovnimu nasazeni | piipad¢ naléhavé o
v piipadé MU. situace. Nafizené pfipadé MU.
piescasy.

Prace nebude

Pracovnici nemaji .
poskytovana v

Zajistit dostatecné

24 Vytvore’ny dostat’e “NC | dostateéném rozsahu L1 B2 podminky pro praci.
podminky k praci. o
a kvalitné.
Pracovnici nemaji | Pracovnici budou ve Vedouci zpracuje systém
25 | podporu na telefonu v | stresu, piipadné v | . | A | 1 telefonické podpory v

pfipad¢ nejistoty. nejistote. ptipadé¢ MU.




PRILOHA VII: Metodika piedchézeni a feSeni diisledkii vybranych respira¢nich
nakaz
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respira¢nich nakaz
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ZAKLADNI CAST
Clanek 1

Piredmét Gpravy

1. Metodika piedchézeni feseni disledka vybranych respiracnich nékaz slouzi pracovnikiim
Pecovatelské sluzby Strani, kteti spadaji do ptisobnosti organizace Charita Uhersky Brod,
a to jako podptirny a zavazny dokument predchézeni a feseni disledkti epidemie infekénich
onemocnéni v Domé s pecovatelskou sluzbou ve Strani.

2. Zpracovana Metodika slouzi k zajisténi jednotného postupu piedchazeni a feseni disledkt
epidemie infekénich onemocnéni v Domé s peCovatelskou sluzbou ve Strani.

3. Metodika je samostatnou ¢asti Metodiky Pecovatelské sluzby Strani.

4. Aktualizace Metodiky probih4 vzdy v lichém roce.

Clanek 2
Zakladni pojmy

1. Krizové Fizeni je souhrn fidicich ¢innosti organti krizového fizeni zamétenych na analyzu
a vyhodnoceni bezpecnostnich rizik a pldnovani, organizovéni, realizaci a kontrolu
¢innosti provadénych v souvislosti s:
e pfipravou na krizové situace a jejich feSenim, nebo
o ochranou kritické infrastruktury.

Organy krizového fizeni jsou:
o vlada,

e ministerstva a jiné Gstfedni spravni Gfady,

o Ceska narodni banka,

o organy kraje a dalSi organy s plisobnosti na tzemi kraje,

e orgéany obce s rozsifenou plisobnosti (dale jen ,,ORP*),

e organy obce.

Podle zékona ¢. 240/2000 Sb., o krizovém fizeni o zméné nékterych zdkonl ve znéni
pozdégjSich predpist je koordina¢nim orgadnem v piipravé na krizové stavy ministerstvo
vnitra.!

2. Epidemie je prudky rist onemocnéni za urcitou dobu a v urcité populaci. Kritériem
pro vyhlaSovani epidemie je nartist nové onemocnélych za jistou dobu nebo pocet soucasné
nemocnych na podet obyvatel. V CR je to pro vyhlaseni epidemie chfipky 1600 az 1800
nemocnych na 100 tis. obyvatel, a to s ohledem na dalsi okolnosti-trend, nakazlivost nebo
umrtnost.

3. Pandemie je epidemie velkého rozsahu bez omezeni prostoru, zasahujici do vice
kontinentli. Jednd se o vyskyt onemocnéni s vysokou incidenci na velkém tUzemi
(kontinenty) za urcité ¢asové obdobi. V daném roce se vyskytne s pravdépodobnosti 2 %
(pandemie chiipky A, SARS-CoV2 — Covid-19). Pandemii vyhlasuje Svétova
zdravotnicka organizace (WHO).

1© 2023 Ministerstvo vnitra CR


https://cs.wikipedia.org/wiki/Populace
https://cs.wikipedia.org/wiki/Epidemie
https://cs.wikipedia.org/wiki/Incidence
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https://cs.wikipedia.org/wiki/SARS-CoV
https://cs.wikipedia.org/wiki/Covid-19
https://cs.wikipedia.org/wiki/Sv%C4%9Btov%C3%A1_zdravotnick%C3%A1_organizace
https://cs.wikipedia.org/wiki/Sv%C4%9Btov%C3%A1_zdravotnick%C3%A1_organizace

4. Kontinuita je nepferusend souvislost, plynulost navazani na ptfedchozi vyvoj, nepietrzité
navazovani a spojité pokraovani, tj. plynulé fungovani organizace za kazdych okolnosti
s vyuzitim ochrannych opatfeni.

5. Osobni ochranné prostiedky pracovnika (OOPP) jsou ochranné odévy, piilby, bryle
ajiné vybaveni nebo pomucky uréené k ochrané téla pracovnika pfed zranénim nebo
infekci. OOPP se nosi za ucelem bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci.

6. Dezinfekce je niceni mikroorganismi pomoci chemickych a fyzikalnich metod. Provadi
se v mistech se zvySenymi naroky na Cistotu z diivodu minimalizace nebo zamezeni
vyskytu infekce. Dezinfekei 1ze také definovat jako Cisténi predmétu od nékterych nebo
vSech patogennich organismii, které mohou zpiisobit infekci. Dezinfekéni latka
(téz dezinficiens; vyrobek obsahujici dezinfek¢ni latku a urceny k dezinfekci se nazyva
dezinfekéni pripravek nebo dezinfek¢éni prostiedek) je proti mikrobialni ¢inidlo, které
se aplikuje na nezivé predméty za ucelem znic¢eni mikroorganismtl.

Clanek 3
Pravni predpisy

1. Zakony

Zakon €. 258/2000 Sb., o ochrané vetejného zdravi,

Zakon €. 240/2000Sb., o krizovém fizeni,

Zakon ¢.108/2006 Sb., o socialnich sluzbach,

Zakon ¢. 94/2021 Sb., o mimotadnych opatienich pfi epidemii onemocnéni COVID-19

a o zmeéné& nékterych souvisejicich zdkonl
2. Nafrizeni vlady

Natizeni vlady ¢€.462/2000 Sb., k provedeni § 27 odst. 8 a § 28 odst. 5 zdkona

¢. 240/2000 Sb., o krizovém fizeni a o zméné nékterych zdkon (krizovy zakon)
3. Vyhlasky
Ministerstva zdravotnictvi CR ¢. 306/2012 Sb., o podminkach predchazeni vzniku a §ifeni
infek¢énich onemocnéni a o hygienickych poZadavcich na provoz zdravotnickych zatizeni
a Ustavu socialni péce

Dalsi predpisy

Pandemicky plin CR
Smérnice Charity Uhersky Brod
Metodika Pecovatelské sluzby Strani
Metodické pokyny
Doporuceny postup MPSV ¢€.02/2020 Doporuceni pro poskytovatele socidlnich sluzeb
v souvislosti s epidemii COVID-19
Doporuceny postup MPSV ¢€.7/2020 pro COVID zo6ny a ochranu zaméstnanct a klientt
v socidlnich sluzbéch v souvislosti s onemocnénim COVID-19
Doporudeni hlavni hygieni¢ky CR poskytovatelim ambulantni a 1tizkové zdravotni péde
a poskytovatellim socidlnich sluzeb ¢j. MZDR 21131/2022-1/OVZ ze dne 18. 7. 2022

A

2 https://cs.wikipedia.org/wiki/Dezinfekce
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Clanek 4
Identifikace organizace a sluzby

Charita Uhersky Brod zfizuje PecCovatelskou sluzbu Strani v Domé s peCovatelskou sluzbou
v centru uvedené obce. Jednd se o nijemné bydleni chronicky nemocnych osob zavislych
na pomoci druhé osoby. Péci zajistuje celkem 20 pracovniki na celé i zkracené tivazky. Sluzba
je poskytovana jak v Domé s peCovatelskou sluzbou, tak v celé obci Strani, Bfezova a Lopenik.

Adresa sluzby: Pecovatelska sluzba, Sv. Cyrila a Metod¢&je 271,
687 65 Strani

Identifikator: 6347392

Kapacita: 4/1 osoby okamzita kapacita

Tel. : 776 080 273, 724 651 347 - sluzba

e-mail: miroslava.havlikova@uhbrod.charita.cz

WWW: www.uhbrod.caritas.cz

datum zahdajeni provozu sluzby 1. 11. 2018
vedouci pecovatelské sluzby: Bc. Miroslava Havlikova, DiS., MBA

Clanek 5
Krizovy tym

1. Propfipad jakékoliv mimoradné udélosti, jakou je napiiklad i epidemie nebo pandemie
v zafizeni socidlnich sluzeb Charity Uhersky Brod je zfizen Krizovy tym. Kontakty na ¢leny
krizového tymu:

Ing. Libor Mikel statutarni zastupce 724 651 320

Bec. Terezie Fojtikova, DiS. | socialni oblast 724 651 265

Bc. Martina Mareckova zdravotni oblast 603 158 773

Mgr. Jitka Chvilova komunikace s ACHO, staly 724 651 262
koordinator MU organizace

2. Dal$im ¢lenem krizové tymu je vedouci konkrétniho zafizeni a jiné zacastnéné osoby:

‘ Bc. Miroslava Havlikovd, DiS., MBA ‘ Vedouci PS Stréni ‘ 776 080 273
| Antonin Popelka | Starosta obce Stréni | 724 006 321
| MUDr. Alzbéta Konéitikova | Praktick4 1ékaika | 739 652 338
| MUDr. Pavel Tomedek | Prakticky lékai | 607 581 930
‘ Mgr. Jana Haluzova ‘ Koordinator dobrovolnické ¢innosti ‘ 724 651 281
| Farni Gfad Strani | knéz | 731 681 153




3. Organizacni struktura v ptipadé¢ MU:

REDITEL

Starosta Krizovy 5tab Vrchni sestra

Koordindtor

- Zdravotni sestra
dobrovolnictvi

Prakticky l&kar Duchowni spravce Vedouci sluiby

Socialni pracovnice Pracovnici v socidlnich Pomocny pracovnik

. - ] . - o - i Dohodafi
Zastupkyné vedouci sluzbach v socialnich sluzbach enogan

Obrdzek 1 Organizacni struktura v pripadé MU (zdroj vlastni zpracovdni, 2023)

Vedouci zafizeni uzce spolupracuje s krizovym tymem, vzniklé situace s nimi konzultuji, jsou
s nimi v telefonickém ¢i emailovém kontaktu. Pracovnici pfedkladaji své pfipominky, navrhy
a podnéty vedouci sluzby, ktera podle typu pozadavku komunikuje s ostatnimi ¢leny organiza¢ni
struktury.
Clanek 6
Epidemiologicka rizika infek¢énich onemocnéni v zatizeni socialni sluzby

1. Podzimni a zimni obdobi je spojeno se zvySenym vyskytem respiracnich onemocnéni s tim,
ze tézky prubéh onemocnéni nejéastéji mohou vyvolat onemocnéni chripkou a Covid-19.

2. Plvodci respiracnich ndkaz se prenaseji v kapénkach, $ifi se tedy nejvice kychanim,
kaSlanim, mluvenim a mohou téZ ulpivat na ptedmétech, se kterymi byl nemocny v kontaktu.

3. Na podzim je proto také idedlni Cas nechat se proti t€émto infekcim ockovat. Oc¢kovani tak
muze zakladnim zpisobem ochranit jednotlivce i jeho okoli.

4.  Preventivni opatfeni vzniku ndkazy v zafizeni socidlnich sluzeb

Prevence vzniku nakazy v zatizeni socidlnich sluzeb spociva v nespecifickych opatienich,
kterd nyni dodrZzujeme v souvislosti s infekénim onemocnénim:

e pouzivame rousky,

e dodrzujeme odstupy,

e vénujeme pozornost hygiené rukou,

e  vétrame,

e vyhybame se mistim s vétsi koncentraci osob a dalsi.
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OPERATIVNI CAST

Clanek 7
VSeobecny postup FeSeni infekéni nakazy v zarizeni

1. Riziko nékazy v zafizeni socialnich sluzeb mize ovlivnit chod sluzby zavlecenim nékazy,

kontaminaci pitné vody nebo umyslnym zavle¢enim nékazy (bioterorismus).

2. 'V ptipad¢, Ze je u klienta podezieni na ndkazu (teplota, kasel, ryma, bolesti v krku, prajem
atd), personal kontaktuje nejdiive praktického lékate, pak KHS, a nakonec KRIZOVY TYM
CHARITY Uh. Brod a bude se fidit jimi doporucenym postupem. V pfiip. ohrozeni Zivota
nebo zdravi klienta ptivola persondl Rychlou zéchrannou sluzbu (RZS).

3. Krizové telefonni ¢islo KHS — 602 422 081, 606 606 170
Vseobecné doporu¢eni KHS ke snizeni rizika ndkazy, minimalizace dalSiho Sifeni vySe
respiracnich onemocnéni v ptipadé jejich vyskytu a snizeni dopadu na provoz zatizeni:

>

>

snaha o zajiSténi co nejvétsi proockovanosti proti chiipce a Covid-19 (vcetné
pieockovani) u pracovniki a klientt,

pii vyskytu klinickych obtizi svédcicich pro akutni respiracni infekci pracovnik
informuje svého nadfizeného a zlstdva doma az do vyléceni, sviij stav fesi se svym
praktickym Iékafem, véetné indikace ptipadného laboratorniho vysetieni,

pti vyskytu ptiznakt chiipky nebo Covid-19 u klientt zafizeni mozno provést rychly
antigenni test, v piipadé negativniho vysledku zajistit ve spolupraci s oSetfujicim
Iékatem indikaci a provedeni laboratorni vysetfeni dalSich respiracnich patogentl,
zajistit na pracovisti dostupnost kvalitnich Ag testli k diagnostice onemocnénti,

v pfipadé¢ vyskytu ndkazy mezi klienty zavést adekvatni protiepidemicka
opatfeni a ptisn¢ dodrzovat bariérovy rezim oSetiovani,

zavést pro pracovniky a navstévy pouZzivani adekvatni ochrany dychacich cest
(respirator minimalni filtra¢ni G€innosti 94 %, filtra¢ni tfida ochrany min. FFP 2 podle
CSN EN149:2001 a dodatk) pii pééi o klienty,

v pfipad¢ pozitivniho vysledku vySetieni na infekéni onemocnéni u osoby je nutné jej
hlasit organu ochrany vetejného zdravi cestou systému ISIN; vyskyt ostatnich akutnich
respiracnich onemocnéni se hlasi pfi zvySeném vyskytu,

ve snaze zachovat co nejdostupnéjsi socialni kontakt klientli upozornit navstévy
na rizika pfipadného pienosu ndkazy a vyzvat k bedlivému posouzeni zdravotniho
stavu pfed vlastni nav§tévou. Navstévu by mély odlozit vSechny osoby i s mirnymi
pfiznaky respiraéniho onemocnéni (ryma, kasel, zvySena teplota) a osoby, které jsou
v blizkém kontaktu, napf. v domdacnosti, s osobami s akutné probihajicim respiracnim
onemocnénim. Témto osobam lze doporucit pted piipadnou navstévou provedeni
rychlého antigenniho testu a pouZiti ochrany dychacich cest i nad rdmce aktualné
platnych opatieni v zafizeni.?

3 Doporuéeni hlavni hygieni¢ky CR poskytovateliim ambulantni a lizkové zdravotni péce a poskytovatelim
socialnich sluzeb ¢j. MZDR 21131/2022-1/OVZ ze dne 18. Cervence 2022 ziistava i nadale v platnosti - 19546314-
Dopis-na-KHS-doporuceni-ochrany-DC-v- ZZ _fin-ver 001.pdf (mzcr.cz)



Clanek 8
Monitorovani zdravotniho stavu klienti a pracovniki

1. S ohledem na cilovou skupinu klient Zijici v Domé¢ s peCovatelskou sluzbou je nutné dohlizet
na jejich zdravotni stav.

2. Kazdy pracovnik nastupujici na sménu je povinen pievzit ustni a pisemné hlaseni o stavu
klientt pecovatelské sluzby od sluzbu konajiciho pracovnika. Ustni hlaseni odpadé v p¥ipadg,
Ze je narizené bezkontaktni predani informaci.

3. Vedouci zafizeni — zdravotni sestra, ptipadé sestra Doméaci zdravotni péce:

» 2 x denné mé&ii télesnou teplotu bezkontaktnim teplomérem,

» sleduje zakladni Zivotni funkce — saturaci kysliku oxymetrem, hydrataci, ptijem
tekutin a potravy,

» sleduje psychicky stav klienti — jakékoliv vykyvy mohou signalizovat nakazu,

» zmény psychického a fyzického stavu klienta hlasi osetiujicimu 1ékafi,

» v ptipad¢ saturace Oz pod 92 %, t€lesné teploté nad 38 °C, prijmu nebo zvraceni,
dehydratace a soucasné poruchy chovani klienta, zkontaktuje se s Rychlou
zachrannou sluzbou (RZS) na tel. ¢isle 155,

» provede rychly Ag test, v pfipad¢ pozitivniho vysledku (viz ¢lanek Testovani), nafidi
izolaci klienta, zapiSe do systému ISIN a nahlasi udalost oSetfujicimu lékafi,

» vSechny hodnoty zapisuje do slozky klienta, ptipadné i do tabulky k tomu urcené,

» o zmén¢ stavu klienta informuje sluzbu konajici personal vedouci zatizeni.

» Jakoukoliv pochybnost konzultuje s osetfujicim lékafem klienta.

4. Pracovnici, kteti vstupuji do Domu s pecovatelskou sluzbou, musi byt v dobré fyzickeé
a psychické kondici nejenom s ohledem na naro¢nost prace v OOPP (PRILOHA 1). Jakékoliv
zmény zdravotniho stavu, zkonzultujte s Vasim oSetfujici Iékafem.

5. Kazdy pracovnik ma pravo na okamzité a bezplatné testovani na infek¢éni nakazu (jako je tomu
v pfipadé Covid-19). Testovani provede vedouci zafizeni — zdravotni sestra nebo jina
poveétena zdravotni sestra z Domaci zdravotni péce. V ptipadé potieby ma zaméstnavatel
k dispozici testy na samotestovani. S pozitivnim vysledkem pracovnik neprodlené opusti
pracovisté a personal vydezinfikuje potencionalné infikované prostory, pouzije OOPP.

Clanek 9
Myti rukou

Hygiena rukou je Vasi klicovou ochranou!

1. Postup myti rukou CSN EN 1499,
Postupujte nasledovné:
Navlhcete si ruce.
Naneste myci prostiedek a roztirejte jej nejméné 30 vtefin.
Peclive si omyjte dlané, hibety rukou az po zapésti véetné prostoru mezi prsty.
Diuikladné oplachnéte vodou.
Loktem uzavtete pfivod vody.
Osuste si ruce papirovou utérkou.
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Doba trvani celé procedury: 40—60 vteiin
Hygiena rukou se provadi:

» Pted nasazenim osobnich ochrannych pracovnich pomticek (dale jen OOPP)
Po odlozeni OOPP
Po vyméné rukavic
Po kontaktu s nakazenym pacientem nebo jeho odpadem
Pted jidlem a po toaleté
Po kontaktu s jakymikoli respiracnimi sekrety (i svymi) a exkrementy
Po manipulaci s rouskou
Technika myti rukou. Kazdy pohyb opakujte Skrat.

YVVVVYVYY

Levd dlaid myje hitbet pravé ruky VoilEmi strany prstd se myji takio

Hibetni strana prati
v dlani druhé rky

Myti dlani otddrvrm pohyhem

Obrdzek 2 Technika myti rukou Zdroj: MZCR



2. Dezinfekce-postup pro hygienickou dezinfekci rukou CSN EN 1500

Dezinfekeni piipravek (alkoholovy) vtirejte na suchou pokozku v mnoZzstvi cca 3 ml
po dobu min. 20-30 vtefin. Ruce poté neoplachujte ani neutirejte.

Dezinfekeni prostfedky mate k dispozici u kazdého umyvadla a na piipravném stolku
u byt, kde pobyvaji klienti s infek¢nim onemocnénim, tedy v prostoru oblékani a svliékani
OOPP, na pokojich a toaletach.

Jsou viditeln€ oznaceny a v jejich blizkosti je i ndvod na spravné myti. Po myti a dezinfekci
rukou, pouzijte prostiedky na oSetieni pokozky jako prevence proti vysuSeni a popraskani.

b
LAV

Tiete prawou dlani o lewy hifbet ruky Trete dlani o dlaf se zaklesnutymi prsty.  Tiete hfbety prstil o druhou diaf
s& zaklesnutymi prsty a naopak. se zaklesnutymi prsty.

6 3

AL

Kroufivym pohybem thete levy palec Obousmérnyml kroutivyml pohyby Po oschnuti jsou Vate ruce
v sevfend pravé dlanl a naopak. thete sevienymi prsty pravié ruky dezinfikoviny
levou dlaf a naopak.

Obrdzek 3 Postup pro dezinfekci rukou. Zdroj: MZCR
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Clanek 10
Osobni ochranné prostiedky pracovnika (OOPP)

1. Uvédomte si, ze v ochrannych pomiickdch nelze jist, pit ani si dojit na WC. Prioritou
je VasSe zdravi a bezpec¢nost a taky ochrana klienta. Dbame na dikladné a spravné oblékéni

a svlékani! V kompletnim ochranném odévu lze pracovat 2 hodiny, del§i pobyt je narocny.

2. Seznam OOPP

a) béziné pracovni oblefeni pracovnika (halena a kalhoty) - zékladni obleceni
pecovatele/lky pouzivané na jednu sménu,

b) jednorazovy, vodé¢ odolny, dlouhy ochranny plast’ nebo kombinéza se pouzivaji jako
zéakladni souc¢ast setu OOP chranici télo pracovnika pii poskytovani péce (aktivni pobyt
v izola¢nim pokoji). Dulezita je odolnost proti vodé a dobra fixace rukavl na zapésti.

¢) respiratory FFP2 a FFP3 jsou optimalni ochranou dychacich cest, délku pouzitelnosti
respiratoru urcuje vyrobce (4 hodiny pfi kontinudlni péci, kdy se ale nesmi sundavat
a Znovu nasazovat),

d) jednorazova chirurgicka Gstenka (rouska) je bezpecnou alternativou respiratoru, neni-
li tento k dispozici. Vyjimkou jsou procedury generujicich aerosol, vyzadujici vzdy
pouziti respiratoru FFP3. Ustenka se nesmi pouZivat opakované, doba pouZitelnosti
je kratsi, limitovana zvlhnutim, kdy ztraci i¢innost. Oblékéani a svlékani je stejné jako
u respiratoru.

e) tesnici ochranné bryle se pouzivaji jako ochrana o¢i a ¢asti obli¢eje. Osoby, které
pouzivaji dioptrické bryle, si nasazuji ochranné bryle pfes n€¢ (funkcnost stran tésnéni
je tieba individualné vyzkouset),

f) ochranny obliéejovy Stit je alternativou ochrannych bryli. Jeho vyhodou je, Ze chrani
cely obli¢ej a ¢ast krku pracovnika pied kontaminaci kapénkami, nejenom oci. Pouziva
se opakované po dikladné dezinfekei,

g) jednorazové rukavice (spodni) se pouzivaji jako zdkladni ochrana rukou
pred kontaminaci télnimi tekutinami a jinymi substancemi obsahujicimi infekcni agens
pfi poskytovani kontaktni péce. Kryji se druhymi (svrchnimi) rukavicemi.

h) jednorazové rukavice (svrchni) se navlékaji ptes spodni rukavice, coz jednak zvySuje
bezpecnost ochrany rukou (mensi riziko mechanického poSkozeni) a zaroven
usnadiiuje bezpecné svlékani OOP (viz dale),

i) jednorazova ochranna cepice chrani vlasatou ¢ast hlavy a celo pracovnika
pied kontaminaci. Je dopliikovym osobnim ochrannym prostiedkem, ktery zvysSuje
bezpe€nost poskytovani péfe a sniZzuje riziko kontaminace, pokud nepouzivate
kombinézu.

j) zasobnik s aplikatorem desinfekce pro dezinfekci rukou, obsahuje prostredek
pro alkoholovou desinfekci a je nezbytnou soucasti procedury oblékani a svlékani
OOP.

Pied oble¢enim OOPP:
» odlozte mobilni telefon, hodinky, klice, nausnice, prsteny a jiné Sperky, doklady apod.
» delsi vlasy si stahnéte do drdolu
> nehty mé&jte kratce zastfizené
» napijte se a dojdéte si na toaletu
» vydezinfikujte si ruce
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Pied vstupem do mistnosti, kde se nachazi klient s infekénim onemocnénim, na misté k tomu
uréenému obléknéte:
» respirator typu FFP2 (pouzije se jednorazove pro jedno kontinualni poskytovani péce max.
4 hodiny) — proved’te zkousku na tésnost vydechem a nddechem pii pfidrzeni pfedni ¢asti
respiratoru obéma rukama (nesmi byt vjem proudéni vzduchu). Pfi netésnosti upravit
respirator vytvarovanim kovového prouzku na nose, ptipadné upravit polohu gumicek.
» ochranny oblicejovy stit nebo bryle (po kazdém pouziti se dezinfikuje a lze pouzivat
opakovang, dioptrické bryle si nechte nasazené pod ochrannym oblic¢ejovym Stitem,
» jednorazové rukavice spodni a svrchni,
» jednorazové obleceni:
a) dlouhy ochranny plast’ a ochrannou ¢epici
b) kombinézu s kapuci
(musi byt provedena dobra fixace rukavi na zapésti)
» ochrannou Cepici a navleky

(pouzije se jednorazove pro jedno kontinualni poskytovani péce max. 4 hodiny; navleky neni nutné
pouzivat, paklize je pouZijete, svlékaji se na konec a je k tomu tieba Zidle).

Po odchodu z mistnosti, kde je klient s infekénim onemocnénim (Spinava zéna) sviékat OOPP
pouze na mist¢ k tomu urenému, kde je k dispozici pytel na infekéni odpad, kontejner
pro opakovanég pouzivané ochranné pomucky urcené k dezinfekci a alkoholovy dezinfekéni roztok
s pln¢ virucidnim uc¢inkem, nédvod ke svlékani pomicek a zrcadlo, a pii svlékani OOPP postupovat
takto:

Svlékani pomiicek = kriticky moment, kdy miiZe dojit k zavleceni infekce na pracovnika!

Sejmeéte:

» svrchni ochranné rukavice a odhod’te je do pytle s infekénim odpadem (Zluté barvy),

» ochranny stit nebo bryle a odlozte ho do nadoby na dezinfikovani,

» bez dotyku hlavy a vlast jednorazovou ochrannou ¢epici a odhodit ji do pytle s infekénim
odpadem (pfi sundavani mit zaviené oci),

» vydezinfikujte si spodni stale nasazené rukavice pfipravenym dezinfekénim roztokem,

» jednorazovy ochranny plast’ nebo kombinézu, smotejte je opatrné do kulicky a odlozte
do pytle s infekénim odpadem,

» spodni jednorazové rukavice a vhodte je do pytle s infek¢nim odpadem a ruce fadné
vydezinfikujte pfipravenym dezinfek¢nim roztokem,

» respirator sejméte tak, Ze jej obéma rukama uchopite vzadu na hlavé za gumicky a sejméte,
poté jej vhod’te do pytle s infekénim odpadem.

Dikladn€ proved’te zaveérecnou dezinfekci rukou pfipravenym dezinfekénim roztokem s plné
virucidnim G¢inkem.

Obuv si opakované ocistéte na dekontaminacni rohozi s dezinfek¢nim roztokem.

Muzete odejit do cisté zony. Dopliite tekutiny a jidlo, zajdéte si na WC, bézte na 3-5 minut ven
se nadychat cerstvého vzduchu, odpociiite si, povidejte si s kolegy. Piipadné pfipominky nebo

postiehy sdélte vedouci sluzby. Pokud se necitite dobre, ihned to hlasite vedouci sluzby.
Vedouci sluzby pracovniky v ptipad¢ potieby vystiida.
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Pi‘ehled OOPP

Na kazdém stolku u izolace musi byt vS§echny OOPP a pomiicky.

Ptiprava pied oblékanim

- odloZte drobné osobni pfedméty (mobilni telefon, hodinky, klice, ndusnice, prsteny a jiné
$perky, doklady apod.)

- vlasy svazat do uzlu a dobfe zajisti. Doplnit tekutiny, provést hygienickou desinfekci
rukou

13



- oblecte si jednordzovy, ochranny, vod¢ odolny plast’ nebo kombinézu. S pomoci druhé
osoby se plast upevni zavazanim tkanic za krkem a v pase na zadech tak, aby umoznoval
volny pohyb, ale nespadéval.

- pokud pouzivate bryle, tak je pfed nasazovanim respiratoru sundejte a odlozte

- vyjméte z obalu respirator a nasad’te voln€ na nos a Usta, jednou rukou pfidrzte a druhou
rukou fixaéni poutka navléknéte pies hlavu na temeno, nad a pod usnimi boltci.

- respirator zmacknéte obéma rukama kolem nosu, tvari a brady zafixujte a proved'te
zkousku tésnosti (pfi nddechu a vydechu nesmi kolem respiratoru unikat vzduch).

- pokud pouzivate bryle, nasad’te si je zp&t
- nasadte si tésnici ochranné bryle tak, aby byly dobfe zafixované po celém obvodu.
Spodni hrana bryli pfitom pfesahuje ptes horni okraj respiratoru
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- nasad’te si ochranou jednordzovou cepici tak, aby lemovala horni hranu ochrannych bryli
a kryla oba usni boltce

- alternativou tésnicich ochrannych bryli je oblicejovy §tit, ktery se, na rozdil od bryli,
nasazuje az po obleceni ¢epice

Clanek 11
Hygienické pozadavky na uklid

Oporu naleznete v § 17 odst. 1 zdkona 258/2000 Sb.

1. UKlid vech prostor provadite denné na vlhko (pokud neni uréeno &astdji). Frekvence
je ptizptisobena charakteru provozu — spoleéné prostory DPS uklizite VZDY v noénich
hodindch dle harmonogramu priace, a to zdivodu bezpecného pohybu klientil
a pracovnikll. Zaméite se na dezinfekci madel, zabradli, klik atd.

» pouzivaji se bézné Cistici prostiedky a dezinfekéni pfipravky s virucidnim ucinkem
podle aktualniho dezinfek¢niho fadu vyvéSeného v tklidové komote v suterénu,

» kazdy prostor, byt nebo pokoj klienti ma vyclenény vlastni uklidové
prostfedky pomitcky,

» pii pottisnéni ploch biologickym materidalem provedete okamzitou dezinfekci
papirovou jednorazovou utérkou navlh¢enou virucidnim dezinfekénim roztokem, poté
umyjete béznym zpiisobem,

» pouzitd lizka a matrace dezinfikujete pfimo na pokoji omytim dezinfekénim
prostfedkem.

Clanek 12
Manipulace s odpadem

1. S odpadem manipulujte nasledovné:

» odpad tiidite pfimo v misté vzniku,

» ukladate ho do oznacenych, oddélenych, uzaviratelnych, nepropustnych a mechanicky
odolnych ZLUTYCH pytlt, které odnesete piimo do ZLUTEHO kontejneru
za kolarnou,

» S timto odpadem dale nijak nemanipulujete!
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» Jehly a sttikacky ukladate do pevno sténnych, nepropichnutelnych a nepropustnych
ZLUTYCH box.

» nebezpeény odpad na bytech klientll vynasi kazda sména maximaln¢ po 12 hodinach,

» Shromazd’'ovani tohoto odpadu se provadi podle provozniho fadu zatizeni
ve shromazd’ovacich kontejnerech, které musi odpovidat jinym pravnim piedpisim?.

> Vysoce infekéni odpad® musite upravit dekontaminaci certifikovanym
technologickym zafizenim.

» Evidence odpadu, jeho pieprava a predani opravnéné osobé¢ za ti¢elem jeho odstranéni
upravuji jiné pravni piedpisy.

2. Oznaceni odpadu:

» Katalogové ¢islo 18 01 01 — Ostré predméty-vSechny ostré predméty, které mohou
poskodit pokozku, vSechny véci a materialy, které jsou v izkém vztahu k ¢innostem
zdravotni péfe asnimiz je spojeno potencionalni riziko poranéni a infekce
(napt. kanyly, injekéni stiikacky s jehlou, bodce, sklenéné stiepy, ampule, pipety,
Cepele skalpeltl, lancety, prazdné 1ékovky, zkumavky, sklenéné obaly od inftzi apod.).
Vyhlaska MZ €. 306/2012 Sb., kterou se upravuji podminky piedchézeni, vzniku
a Sifeni infekénich onemocnéni a hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych
zafizeni) k zabranéni poranéni pti manipulaci pfevazn¢ ve zdravotnickych zafizenich,
ale také mimoné. Musi byt shromazdovany oddélené¢ od jinych odpadu.
Shromazd’ovaci prosttedky a nadoby musi byt nepropustné, bez moznosti propichnuti
a uzaviratelné.

» Katalogové cislo 18 01 03 — Odpady, na jejichZ sbér a shromaZd’ovani jsou
kladeny zvlastni poZadavky s ohledem na prevenci infekce-nemocni¢ni podlozky,
pleny, obvazovy material, pouzité jednorazové pomiicky, infuzni néstroje bez jehly,
kontaminované osobni pomtcky personalu, polyetylenové obaly od infuznich roztokd,
odpady =z laboratofi a veskeré odpady, které jsou
kontaminovany lidskou krvi, sekrety nebo vykaly.

Vsechny prostory, kde se nachazi infekéni odpad, jsou

oznaceny tabulkou:

POZOR
NEBEZPECI| INFEKCE

4 Zékon & 541/2020 Sb., 0 odpadech, dostupné na: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2020-541.

5 Vyhldska ¢. 432/2003 Sb., kterou se stanovi podminky pro zafazovdni praci do kategorii, limitni hodnoty ukazatel(i biologickych expozi¢nich
testd, podminky odbéru biologického materidlu pro provddeéni biologickych expozi¢nich testi a ndleZitosti hldseni praci s azbestem a
biologickymi Ciniteli, dostupné: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2003-432 a Nafizeni vlady ¢. 361/2007 Sb., kterym se stanovi podminky
ochrany zdravi pfi praci, ve znéni nafizeni vlady ¢. 68/2010 Sh., a €. 93/2012 Sb., dostupné: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2007-361.

Zdkon & 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbdch a podminkdch jejich poskytovdni (zdkon o zdravotnich sluzbdch), ve znéni zdkona & 167/2012
Sb., dostupné na: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2011-372.

Zdkon & 541/2020 Sh., o odpadech, dostupné na: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2020-541 a Vyhlaska ¢. 64/1987 Sb., o Evropské dohodé o

mezinarodni silniéni pfepravé nebezpeénych véci (ADR), dostupné na: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/1987-64.
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Clanek 13
Malovani v zarizeni socialnich sluzeb

1. Malovani mistnosti probiha jednou za 2 roky.

2. Malovani mistnosti musi byt provedeno vzdy, kdyz dojde k potfisnéni stén a stropt
biologickym materidlem.

3. Lze aplikovat antibakteridlni natérové hmoty.

Clanek 14
Uklid v dopravnich prostiedcich poskytovatele socidlnich sluzeb

1. Uklid a dezinfekci vozidla provedete vzdy po skonéeni smény, po zaparkovani.

2. V ptipadé pfevozu osoby s podezienim na infekéni onemocnéni nebo s infekénim
onemocnénim provedete dezinfekci ihned, a to minimalné¢ postiikem s virucidnim
ucinkem.

3. Vkazdém vozidle musi byt vzdy dostatené mnozstvi postiikového dezinfekéniho
ptipravku a dezinfekénich vlhéenych ubrouskti, odpadovych pytli a OOPP.

Clanek 15
Manipulace s pradlem

1. vyména osobniho pradla a liiZkovin klienta provadite 1 x denné ptipadné podle potieby,
a vzdy po potiisnéni biologickym materialem,
2. pouZité pradlo tiidite
» aperete pfimo v pracce v prostoru izolace,
> a vhodite jej do vyg&lendnych (ZLUTYCH) pytld, pfed odchodem z izolace (no¢ni
sména) jej vlozite do dal§iho pytle a postiikate dezinfekénim piipravkem a fadné
zavéazany prenesete do pradelny DPS a samostatné vlozite do pracky a s pouZitim
pracich prostfedki s dezinfekénim ucinkem vyperete min. na 60-90 °C.
3. S infekénim pradlem VZDY manipulujete v OOPP!
4. Vyprané a fadné vyZehlené pradlo uloZite na vozik k pfevozu pradla a nechate v suSarné
pradla nastavajici smené¢, ktera pradlo prevezme, pteda klientovi ptipadné ulozi do skiin€.
5. 'V ptipadé pievozu klienta k hospitalizaci ¢i propusténi nebo umrti vydezinfikujete fadné luzko
a matraci, lizkoviny vyperete s pouZitim pracich prostfedk s dezinfekénim uc€inkem
vyperete min. na 60-90 °C a vysusite v suSicce pradla.
6. Nevypratelné, hrubé znecisténé a poskozené matrace a lizkoviny vyradi vedouci sluzby
Z pouzivani.

SPINAVE PRADLO ANI ODPAD NIKDY NENECHAVAME ZA DVERMI BYTU KLIENTA!
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Clanek 16
Stravovani

VSichni klienti se stravuji ve vlastnim byt¢.

Obédy dovazi pecovatelska sluzba v jidlonosicich.

Jidlonosice se myji ptimo u klienta a skladaji do beden.

Denn¢ se bedny myji a dezinfikuji.

U klientka s infekénim onemocnénim pouzivame jednorazové menu boxy, které
se zapocitavaji do ceny obédu, a to po dobu nezbytné nutnou, zpravidlal0 dnt. Pouzité
menu boxy se likviduji jako infekéni material ve zlutych pytlech.

Clanek 17
Personalni zajiSténi provozu v dobé epidemie

Vedouci sluzby upravi provoz tak, aby se vytvoftilo vice tymu (2-3 tymt) pracovniku, ktefi
se nebudou spolu potkavat (ani pti vymeéné sluzeb v satné, tzn. skonci o 10 minut dfive).

DUVODY: Onemocni-li n&ktery zpracovnikii popisovanou nemoci, pak musi jit
do karantény vSichni, se kterymi byl v kontaktu. Pokud se pracovni tym takto nerozd¢li,
pak by nemél, kdo o klienty pecovat. Odd¢€lené tymy funguji, je-li to ve sluzbach mozné.
Vedouci se v provozu stiida se svou zastupkyni nebo soc. pracovnikem — kazdy je na jiné
sméng vzdy se stejnym personalem!

Smény jsou rozdéleny na skupiny z divodu pfedchazeni pfenosu infekce a nastaveni
karantény, a to nasledovné.

pozice |Uvazek kontakt
Mikulickova Markéta PSS 1 737 194 579
Silvie Kazikova, DiSs. 5P 1 733363 123
Kadltkova Alena PSS 1 776062 710
Skupina €1 [Uhrové Adéla PSS 1 731019 064
Zetkova lveta P55 0,5 724 651 292
Cerna Zuzana P5Ss 1 702047 063
Movakova Eva PSS 1 604 214 280
Micova Emilie PSS 1 774911 160
Susilova Zuzana PSS 1 608 047 764
MiklaSova Zuzana PSS 1 777 317 431
Skupina £.2 |Revayovéa Eva Pss 1 776 006 607
Jachnikova Markéta PSS 1 702 800 008
Kite Magda PSS 0,5 421 918 527 922
Bc. Navratilova Manika SP 1 606 055 135
Janéova Lenka Pss 1 739610 802
Bc. Konditikova Petra Pss 1 J77 358 911
Skupina £.3 BruEtiko'vé Svylva Pss 1 737326716
KonecCna Kveta Pss 1 774332020
Reifidkova Rifena PSS 1 774676572
Bc. HavlikovaM, DiS., MBA |VP/SP 1 776 080 273

Obrazek 4 Smény rozdélené na skupiny
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4. Nastaveni bezkontaktniho personalniho zajiSténi
» Ranni sluzba ptichazi v 5:55 h zadnim vchodem.
» Noc¢ni sména odchazi v 5:55 h pfednim vchodem.
» Dle potieby jsou vedouci PS zajistény mimotadné sluzby nebo piisluzby.
» Sluzby se nesmi potkavat!!!

5. Pracovnici PS nevychazeji v pritbéhu sluzby mimo DPS. VeSkery servis zajistuji
pracovnice terénu, po telefonické dohodé¢, tuto ¢innost koordinuje vedouci nebo socialni
pracovnice, piipadné¢ vedouci smény. Vedouci smény podle <¢&isla skupinky:
1) Mikulickova, 2) Micova 3) Jancova

6. Seznam pracovnikl, ktefi jsou ochotni v pfipad¢ karantény zafizeni/sluzby setrvat
ve sluzbé 24/7 po dobu 14 dni; informace o téchto zaméstnancich se v pfipadé karantény
odesilaji na pfislusnou KHS. Pro tyto zaméstnance je nutné zajistit vybaveni po dobu
karantény na pracovisti, zdsobu potravin a mista k pfenocovani, oddychovou aktivitu.

1. XY 724 XXX XXX
2. XV 776 XXX XXX
3. XY 736 XXX XXX
4. XY 774 XXX XXX

7. Zajisténi sluzby v pripadé narizené karantény v zarizeni

- zajiStény dostatek 1Gzkovin, spacaky, prostory pro pfespani zaméstnancti apod.

- zajistit dostatek hygienickych pomiicek (toaletni papir, damské hygienické pomicky,
dezinfekéni mydla apod.) a trvanlivych potravin na 4—6 tydnt, a to jak pro klienty,
tak pro zameéstnance.

- zajistit dostatecné mnozstvi dezinfekénich prostfedki s virucidnim ucinkem
a ochrannych pomtcek na 4—6 tydnt.

-V pftipadé, Ze neni mozné z diivodli nedostupnosti zajistit ochranné a desinfekéni
pomiicky, tuto skutecnost je nutné komunikovat prostfednictvim vrchni sestry, feditele
a se svym zfizovatelem.

Pracovnikiim pfedat doporuceny seznam véci pro piipad karantény:

Seznam vybaveni:

- Karimatka,

- spacék,

- léky osobni potieby,

- hygienické a kosmetické potieby,

- teplé i letni oblecent,

- pohodlna obuv,

- domaci obuv,

- pyZamo,

- dostatecné mnoZstvi spodniho pradla,

- deka,

- vlastni liZzkoviny (pokud to zaméstnanec vyZzaduje a nebude chtit erarni liZkoviny)

- véci osobni soukromé potieby,

- mobil,

- nabijecka,

- penézni hotovost,

- osobni doklady,

- prikaz totoznosti,

- cigarety (v ptipad¢ kutédka)

- dalsi véci osobni potieby dle svého uvazeni
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Clanek 18
Materialni zabezpeceni provozu

Pecovatelska sluzba Strani musi mit k dispozici takovy pocet OOPP, aby byla zajisténa ochrana
pracovniki i klientt. Na skladé musi byt material na 4-6 tydnti. V nésledujici tabulce jsou uvedeny
pocty na 1 den a 6 tydnti pro 20 osob, které se stiidaji v neptetrzitém provozu.

Pocet (ks)
L e Pocet (ks) celkem na .
| den na 6 tydmi
Rukavice nitrolové 220 9240
Rouska jednorazova 29 1218
Respirator FFP2 20 840
Jednorazovy plast 4 168
Oblek Tyvek 7 204
Jednorazové Eepice 8 336
Oblicejovy &tit 3 126
AG test 2 84
Dezinfekee 0,51/ 11 ! 12
1 42
Pytle na odpad 60 1 10 420

Cenove¢ nékladné kombinézy Tyvek lze nahradit pratelnymi zastérami, ke kterym je nutné pouzit
jednorazové Cepice.

1.

Clanek 19
Testovani na Covid-19

Testovani na Covid-19 v zafizeni socialnich sluzeb provadi pouze zdravotni sestra,
a to dle nize popsaného postupu. Uvedené vysledky zapiSe do evidence testovani ptipadné
do systému ISIN (dle aktuélniho pokynu MZ), kde ma unikatni pfistup, a to neprodlené
po testovani. S vysledky testovani sezndmi vedouci sluzby, ktera v ptipadé pozitivity,
ucini protiepidemické opatieni.

K testovani je vyhrazeny vhodny prostor — sklad kompenzacnich pomitcek, ktery je fadné
oznaceny Stitkem ,,TESTOVA CI PROSTOR*, zde nedochazi ke koncentraci pracovniki.
Zdravotni sestra pouzije OOPP — respirator FFP2, oblicejovy §tit, pokryvku hlavy, spodni
rukavice, jednorazovy oblek (zastéra nebo kombinéza), vrchni rukavice.

Antigenni rychlotest Panbio™ COVID-19. Skladovatelnost testd je 24 mésici
pfi skladovani pti doporucené teploté 2~30 °C. Baleni obsahuje: 25 x testovacich kazet,
1 x pufr-roztok 9 ml, 25 x extrakéni zkumavky, 1 x tampon pozitivni kontroly, 1 x tampon
negativni kontroly, 25 x sterilnich nasofaryngealnich tamponi pro odbér vzorki, 1 x stojan
na zkumavky. Specifikace: doba trvani testu: 15-20 minut; citlivost: 93,3 % (98,2 %
u vzorki s hodnotami Ct < 33).
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4. Postup testovani:

Osoba k testovani sedi na zidli. Pro kazdy vzorek k testovani pouzijte novou extrakéni
zkumavku a oznacte si ji. Lahvicku s extrakénim pufrem drzte svisle vzhiiru nohama
a nakapejte do extrakéni zkumavky cca 10-12 kapek roztoku. Pfipravte si vytérovou
nasofaryngeélni ty¢inku s tamponem, obal vhod'te do kose. Provedete hluboky vytér
z nosohltanu 6-8 cm do hloubky a ihned poté vlozite ty¢inku s tamponem do extrakéni
zkumavky s aktivaénim roztokem, michate 30 sekund a odlomite tyCinku. Pozor,
aby se nevylil obsah. (Pokud nejde ty¢inka odlomit, vyhodime ji celou i s tamponem
do boxu na infekéni odpad). Nasadime kapatko na zkumavku a zaSroubujeme. Dikladné
promichame krouzenim. Pfipravime si testovaci kazetu, papir vhodime do kose
a do kazety nakapeme obsah zkumavky. Vysledek se odecita ptiblizn€¢ za 15 minut,
maximaln¢ v§ak 30 minut. Pouzitou kazetu vhodime do boxe na infek¢éni odpad.

f) 2 3
) 0 h] v o
—F a0
e g) + : A : %
TESTDEVCE h
=1).l "

KROK 4: Naklonite hlavu testované osoby
mirnédozadu, zasurite tampon skrz nosni
dirku co nejdile dozadu, 34 x zatofte
tamponem a provedie stér nosohltanu,
po té opatrnévytdhnéte zpét.

KROK3:
Postavie
extrakéni
zkumavku do
stojanu

KROK 1: Kontrola soufasti testu: a)testovaci kazeta; b) navod;
c)lahvicka s pufrem (9 ml) pro 25 testli; d)extrakéni zkumavka;
ejuzdveér extrakéni zkumavky; flodlamovaci tampon; glstojan pro
zkumavky; h)éasomira a nadoba na biologicky odpad (neni
soudasti balenitestu).

KROK 2: lahvi¢ku s pufrem uchopte do
svislé polohy a nakapejte tekutinu pufru
do extrakéni zumavky po rysku na
zkumavce (300 ). POZOR — tekutina
musi byt pfesné porysku.

P o o
[ ¥, 75

v pe— b

. ’ : U e5] E B

31 "
W ¢ : -
i &) : 2
W 2
KROK 5: Vloite odbérovytamponu do extraké i zkumavky a KROK 6: Po odstranéni uzi véru naspodu KROK 7: Spustte &asomiru. Odeftéte KROK 8:
peonofte hrot tamponu do tekutiny pufru. Minimalné 5 x zatotte zkumavky, nakapejte 5 kapek rozioku do viysledek za 15 minut, nejpozddi do 20 Pouzitou
tamponemv tekuting, potéstlaéte prsty sténu zkumavky a tim testovaci jamky kazety. Po té zkumavku minut. Objeveni se dvou barevnych testovaci kazetu
vytlaéte tekutinu z tamponu uvnitf zkumavky. Zalomte tampon v zpétky uzaviete a uloite do nadoby ma prouzkl v &st ,C* (Control) i ,T" (Test), bezpecné
misté zlomu a ponechte ho ve zkumavee, kterou uzaviete zétkou. biologicky odpad. znadi pozitivnivysledek. zlikvidujte.
1
Negativni vysledek: rizovy az Cerveny prouzek v kontrolni ¢asti (C) [T
cC T
Pozitivni vysledek: rizovy az ¢erveny prouzek v kontrolni ¢asti (C) a soucasné Eﬁj
v testovaci cCasti (T), bez ohledu na to, ktery prouzek se objevi prvni. POZOR: cC T
jakakoliv intenzita prouzku v (T) spolu s prouzkem (C) znamena pozitivitu. P4
— .
cT

. V piipadé, ze se v kontrolni ¢asti (C) neobjevi Zadny prouZek, je tento test povaZzovan
C T zaneplatny a je nutné test opakovat.

5. Negativni vysledky nevylucuji infekci SARS-CoV-2 a nelze je pouzit jako jediné
kritérium rozhodnuti vedeni. Negativni vysledky musi byt kombinovany s klinickymi
pozorovanimi testované osoby na zakladé epidemiologické informace.

6. Po ukonceni tetovani zdravotni sestra uklidi vS§echny pomticky a zajisti infekéni odpad.
Box s infekénim obsahem tadné uzavie a vlozi do dal$i nddoby (zpravidla vedro).
Vydezinfikuje stlil a ostatni pouzivané predmeéty a prostory. Poté zahdji vysvlékani OOPP
dle stanoveného postupu a vhodi do zlutého pytle na infek¢éni odpad.
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Clanek 20
Specifika prace v terénu

1. Vzdyjeden pracovnik ze smény vykonava praci v terénu, tj. v domacnostech klientti v obci
Strani, Biezova a Lopenik.

2. V dobé epidemie se zpravidla vycleni dva pracovnici, kterym je ptidéleny automobil,
notebook a dostate¢né mnozstvi OOPP.
do DPS, s vedouci jsou neustale v kontaktu telefonicky. Potfebny material a pomtcky jsou
jim pfidélovany na vyzadani.

4. Covid-19 pozitivniho klienta nelze odmitnou, pokud nemé péci zajisténou jinym vhodnym
zpusobem (rodina atp.).

5. Klienti a jejich rodiny jsou informovani o povinnosti hlasit Covid-19 nemocného ¢lovéka
v domécnosti.

6. V ptipad¢ pozitivity klienta pracovnik Charity vstupuje do domdcnosti pln€é vybaveny
OOPP (respirator, oblicejovy §tit, dvoje rukavice, plast' nebo overal, pokryvka hlavy), které
si oblece pfed dvefmi bytu nebo domu, provede nezbytné nutné tkony a za dvefmi bytu
nebo domu se opatrné svlékne dle uvedeného postupu. Obleceni vhodi do pytle, zavaze
a odhodi do popelnice u domu. Vysvlec€e si spodni rukavice a vydezinfikuje ruce. Denné
po skonceni smény provadi tklid a dezinfekci vozidla. Po celou sménu ma v ptipadé
kontaktu s jinou osobou méné¢ jak 2 m nasazeny respirator a rukavice.

PRACOVNIK DBA ZVYSENE OPATRNOSTI ZAVLECENI NAKAZY DO VLASTNI
DOMACNOSTTI !

Clanek 21
Specifika prace s osobami trpicimi demenci

Jedn4 se osoby s podezienim ¢i potvrzenim infekéni ndkazy vyZadujici izolaci.

2. Komunikace a chipani osob s demenci je naro¢ny proces. Imobilni osoby s demenci jsou
klasicky dle vySe uvedené¢ho postupu izolovany na byté. Pohyblivé klienty s demenci
a naruSenou orientaci se snazte udrzet ve svych bytech. VéEtSinou jsou tito lidé poté neklidni
az agresivni.

3. Vedouci sluzby, socialni pracovnik nebo zdravotni sestra informuje oSetfujiciho lékare,
ktery mize klienta zamedikovat nebo odeslat do zdravotnického zatizeni.

4.V krajnim piipadé a zcela mimoiadné Ize pouZit opatieni omezujici pohyb®, a to pouze
po dobu nezbytné nutnou a podle Zakona o soc. sluzbach. Informujete vSak neprodlené
opatrovnika nebo pfibuzného klienta a uciite bezodkladné zapis do Evidence pripadii
poucziti opatieni omezujicich pohyb osob v rozsahu stanoveném ve formuléfi této Evidence.

5. Snazte vSak klienty motivovat k tomu, aby nechodili po chodbach DPS a nevstupovali
do jinych bytovych jednotek.

6. Informuje ostatni klienty Zijici v DPS.

6 Opatfeni omezujici pohyb osob § 89 Zakona 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach
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7. Vedouci nastavi zvySena hygienickd opatieni a intenzivnéjsi testovani klient Ag testy
nakazu.

Clanek 22
Doporuceni k nav§tévam v DPS

1. V pfipadé¢ epidemie respiracnich onemocnéni zajisti vedouci zafizeni doporuceni
pro navstévy klientli. Smyslem je ochranit klienty v DPS, ale zbyte¢né nenarusovat jejich
socialni vazby.

2. 'V piipadg¢, Ze je v zafizeni klient v termindlnim stadiu zivota nebo klienta ve velmi $patném
psychickém stavu, ktery tézce snasi odlouceni a omezeni navstév, pfistupujeme k t€émto
osobam individudln¢ a uréime pravidla pro navstévy:

- Antigenni test pfibuzného maximalné 24 hodin stary.
- Navstévy denné v rozsahu maximalné 15 min.
- Kompletni OOP — respirator, rukavice, ochranny plast’

3. Vzhledem k tomu, Ze se jedna o najemné bydleni, nelze provozovatelem pecovatelské
sluzby budovu zcela uzavtit. Tento pokyn vSak mliZze vydat majitel budovy — starosta obce
Strani.

4. Pokud je epidemie pod kontrolou na dvefe budovy vyvési vedouci zafizeni nebo
ji povéfena osoba oznameni pro bézné navstévy:

Vzhledem k tomu, Ze doslo opét k vzestupu hlasenych onemocnéni koronavirem,
DOPORUCUJEME OMEZIT NAVSTEVY V DPS STRANI.
Prosime, zvazte délku a cetnost navstévy, pokud to neni nezbytné nutné, omezte je na minimum.
Prosime o dodrzovani zvysenych hygienickych opatieni:
ROUSKY, DEZINFEKCE, RUKAVICE
Nezdrzujte se prosim na chodbach DPS.
Chranite nejenom své pribuzné, ale i persondl, ktery o né pecuje.
Dékujeme za pochopeni
PRISNY ZAKAZ VSTUPU OSOBAM, které maji priznaky COVID -19 a osobdm, které byli
v kontaktu s nakazenymi osobami, a to min. 10 dnii od kontaktu. V DPS Zije nejvice rizikova
skupina obyvatel, které onemocnéni koronavirem miize zpiisobit znacné problémy.
Bud'te prosim zodpovédni viici svym pribuznym, znamym i persondlu a vstupujte do DPS dle vyse
uvedenych doporuceni. Platnost od ................. - do odvolani. Podpis.

Clanek 23

Umrti klienta s infekénim onemocnénim

1. VDomé s pecovatelskou sluzbou dochédzi k tmrti bézn¢. Pokud dojde k imrti klienta
s infek¢éni ndkazou, proved’te bézné tikony péce o télo zemielého. Méjte vSak na paméti,
ze je jedna o vysoce infek¢éni materidl a proved'te pouze nezbytné ukony. Myti, oblékani
a Cesani se v tomto piipad¢ neprovadi.

2. Ptivolejte oSetiujiciho 1ékafe nebo na ¢isle 155 RZS oznamte umrti a vyckejte ptichodu
koronera. VZDY informujte tyto osoby, Ze se jedna o osobu s infekéni ndkazou. Do bytu

23



b)

d)

nepoustéjte zddné osoby, vyjma piibuznych, ktery mohou vstoupit na zaklad¢ pravidel
pro navstévy pouze v OOP a jenom za ucelem kratkého rozlouceni.

Po ohledani zemftelého oSetfujicim lékarem zajistéte zemielého do jednordzového vaku
(patologicky vak) na zemfelé osoby s infekci a ponechte na pokoji do ptijezdu pohiebni
sluzby. Ta musi byt taktéz informovéana o infek¢nosti zemtelého. Zpravidla se jedna
o specialni vyjezdni skupiny vybaveny pievozem zemielych s infekéni nakazou.
V ptipad¢, ze vak na zemielé neni dispozici, nahlasime toto pohiebni sluzb¢, ktera si zajisti
vlastni. Vak zvenc¢i vydezinfikujeme dezinfek¢nim prostiedkem s virucidnim acinkem.

Clinek 24
Psychologicka pomoc pro pracovniky a klienty

Fyzické 1 psychicka zatéz pracovnikll v socidlnich sluzbach je i za normalnich okolnosti
velmi velka. V dob¢ epidemii nebo pandemii je né¢kolikanasobné t€z8i. Neméjte ostych
a dejte emocim volny prab¢h.

Sdélte neprodlen¢ Vase obavy, strach, unavu, vycerpani vedouci sluzby a nebojte pozadat
o odbornou psychologickou pomoc. Tady je opravdu na mist¢.

Vedouci sluzby zaridi ptitomnost psychologa, knéze nebo supervizora.

Po skoncenti (stabilizaci) pandemie zajisti vedouci sluzby supervizi.

V ptipadé Spatného psychického stavu klienta, informuje vedouci zatizeni praktického
1¢kate, ktery ucini adekvatni kroky vedouci je zmirnéni potizi klienta.

POMOCNA CAST

Clanek 25
Kompetence osob, kterych se tyka Metodika

Vsechny osoby, kterych se tyka tato Metodika jsou povinni ji dodrzovat a fidit se ni,

a to v ptipad¢ jiz podezieni na infek¢éni onemocnéni.

Krizovy §tab

Vydava aktudlni pokyny a nafizeni.

Vedouci konkrétniho zarizeni

» Zpracovava a prubézné aktualizuje Metodiku, aktivné pfijima pfipominky, navrhy
a podnéty od pracovnikli pfimé péce, klientt a jejich rodinnych piislusnikli. Seznamuje
nové pracovniky s aktudlni Metodikou. Minimaln€ jednou za 2 roky aktulizuje tuto
Metodiku, pokud to neni nutné diive. Zodpovida ze plnéni pokynti v této Metodice,
doporucuje tfediteli Charity nakup OOPP a podava zpétnou vazbu.

» Aktivné jednd se zainteresovanymi osobami — 1ékafi, vedenim obce, knézimi,
dobrovolniky, darci a jinymi organizacemi.

» Predava vsas a neprodlen¢ pracovnikiim vsechny nezbytné nutné informace, nafizeni
a aktudlni opatieni, a to skrze WebCarol, pisemné nebo ustné.

Socialni pracovnice

Dohlizi na prava klientt, fesi jejich opravnéné zajmy a potieby, jednd s pfibuznymi klientt

pecovatelské sluzby.

Starosta obce Strani
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Ealib ol .

Uzce spoluracuje s vedouci zafizeni, pfijima jeji navrhy, na Radé obce projednava piipadné
uzavieni DPS, vydava pokyny pro ndjemniky DPS.

Vedouci smény

Konkrétni osoba poveiena vedouci sluzby — dohlizi na spravnou atmosféru ve sluzbé dané
smény, kontaktuje vedouci v ptipad¢ potieby, podava navrhy, stiznosti.

Clanek 26
Skoleni pracovnikii pefovatelské sluzby

. V8ichni pracovnici peCovatelské sluzby musi byt minimalné jednou ro¢né tadné

a prokazateln¢ proskoleny na zvladani infekénich onemocnéni na pracovisti.

Za stézejni je povazovano Skoleni na OOPP, vcetné praktického nacviku a zatézovych
situaci. Jediné timto zplisobem jsi budou pracovnici jisti, Ze situaci zvladnou. Vitany jsou
pfipominky a navrhy ke zlepSeni.

Clanek 27
Manipulace s Metodikou

. Metodika je vyhotovena ve tfech origindlech. Jeden origindl je ulozeny na feditelstvi

Charity Uhersky Brod, druhy v archivu obce Strani a tieti vytisk je ulozeny u vedouci
pecovatelské sluzby Strani na adrese: Sv. Cyrila a Metod¢&je 271, 687 65 Strani

. Dokument je dostupny vSem pracovnikiim Pecovatelské sluzby Strani a jinym osobam,

kterych se Metodika tykd. Kopie je k dispozici k okamzitému pouziti v kancelafi
pracovnikl peCovatelské sluzby.

Obsahem Metodiky jsou pfilohy. Seznam pftiloh je soucésti Metodiky.

Metodika je schvalena feditelem Charity Uhersky Brod a starostou obce Stréani.

Zaznamy o aktulizaci jsou povinnou polozkou Metodiky.

Soucasti Metodiky je formulafr seznameni pracovnikti a Metodikou Predchdzeni a resSeni
dusledkit vybranych respiracnich ndkaz, kde pracovnici potvrdi sezndmeni s jejim
obsahem svym podpisem.

Jakékoliv ndvrhy na zménu Metodiky musi byt pfedmétem porady pracovniki zatizeni.

. Zménu provadi pouze vedouci Pecovatelské sluzby Strani se souhlasem feditele Charity

Uhersky Brod, ¢lenti Krizového tymu a jinych odpornych pracovnikd.

. Kazdou zménu schvaluje a podepisuje feditel Charity Uhersky Brod a starosta obce Strani.

Zavéreéna ustanoveni

Metodika je metodickou pomutckou vydanou vedouci zatizeni socialni sluzby.

P11 jejim pouziti musi zpracovatel pfihlédnout k relevantnim specifikiim daného zatizeni.
Pracovnici maji povinnost se se vSemi materialy seznamit a ridit se jimi.

Metodika Predchéazeni a feSeni dusledkli vybranych respira¢nich ndkaz nabyva tc¢innosti
podpisem feditele Charity Uhersky Brod a starosty obce Strani.
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PRILOHY

Priloha €. 1: Evidenc¢ni list osobnich ochrannych pracovnich prostredki (OOPP)

Mz Charita
%8 Uhersky Brod

EVIDENCNI LIST
OSOBNICH CHRANNYCH PRACOVNICH

PROSTREDKU
(OOPP)

Pracovists: PeCovatelska sluzba Strani

Cislo stiediska: 92064

Jméno a piijmeni pracovnika:

Profese:

Datum nastupu:

pozn.

Podle § 104 zakoniku prace a narizeni viady ¢. 390/2021 Sb., kterym se stanovi rozsah a blizsi
podminky pro poskytovani osobnich ochrannych pracovnich prostredkii a mycich, cisticich
a dezinfekcnich prostiedkii poskytuje zaméstnavatel.:

Druh OOPP

Pocet
ks

Pofizovaci
cena

Datum ptedani

Proskolen/a
dne:

Podpis ptijemce
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Ptiloha ¢. 2: DEZINFEKCE

NasSim cilem je chranit své klienty, ale i pracovniky tim, Ze eliminujeme rizika prenosu
nakazy v zarizenich Charity Uhersky Brod. V soucasné dobé je kladen duraz zejména
na zvySenou potiebu dezinfekce, volby vhodnych dezinfekénich prostiedki a spravnym
pouzivanim OOPP.

SAVO - znacka cisticiho a dezinfekéniho prostfedku, obsahujiciho chlornan sodny a hydroxid
sodny

- pouzivame na podlahy a predméty fedime 1:9

- pouzivame na dekontaminaci $titli a ochrannych bryli

Do roztoku SAVO 1 dcl na 2 vody. Namoc¢ime na 10 min. Poté oplichneme cistou vodou
a utfeme do sucha. UloZime do skrinky.

DEZINFEKCNI DETERGENT - riizovy 445— pouzivame denné na plochy, zafi, listopad, leden,
brezen, kvéten, ¢ervenec,

Redi se 2-3 % = 2-3 dcl na 10 1 vody

Muzeme ptidavat i do pracky 1 dcl misto avivaze.

DEZINFEKCNI DETERGENT — riizovy 443 — pouzivame denné na viechny plochy- prosinec,
@nor, duben, ¢erven, srpen
Redéni 1:50 az 1:100 =1 dcl na 5 1 vody

DEZINFEKCNI DETERGENT — modry 470 — pouZivame denné na viechny plochy,
fedéni 1:1000 = 1 dcl na 10 I vody

HYDROALKOHOLICKY GEL NA RUCE - modry, slouZi na dezinfekci rukou, je v autech,
na WC, v kuchyni

PROMANUM - dezinfekce s davkovacich, dezinfekéni prostfedek na ruce, baktericidni,
tuberkulocidni, fungicidni, G¢inny proti obalenym i neobalenym virm.

STERILLIUM - dezinfekce v davkovaci, exspiruje v 12/20. Baktericidni, fungicidni, virucidni
proti zaobalenym viram (v¢. HBV, HIV, HCV), SARS, G¢inny proti adeno, papova a rota viru

PERLETOVE MYDLO NA RUCE DD 431- LIM
Gelové neutrdlni mydlo na ruce s obsahem alkoholu a jinych bakteriostatickych cinidel
je k dispozici na kazdém umyvadle.

PRANI PRADLA

k prani pradla personalu pouzivame bézny praci prostfedek a taky dezinfekci. Do bézného praciho
cyklu pridavame: 1 dcl riizové dezinfekce DD 445

Nikdy nedavame primo na pradlo ale do zasobniku na prani nebo na machani.
Pfi manipulaci s pradlem pouzivame vzdy rukavice, respirator, §tit a ochranny oblek, poté
provadime zvySenou hygienu rukou.
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Priloha €. 3: Zaznam o zménach v Metodice Predchazeni a reSeni dusledku

vybranych respira¢nich nikaz.

v

C.zm. | Datum zmény Datum platnosti zmény

Podpis odpoveédného pracovnika

Druh zmény:

C.zm. | Datum zmény Datum platnosti zmény

Podpis odpoveédného pracovnika

Druh zmény:

C.zm. | Datum zmény Datum platnosti zmény

Podpis odpovédného pracovnika

Druh zmény:

C.zm. | Datum zmény Datum platnosti zmény

Podpis odpoveédného pracovnika

Druh zmény:

C.zm. | Datum zmény Datum platnosti zmény

Podpis odpovédného pracovnika

Druh zmény:

C.zm. | Datum zmény Datum platnosti zmény

Podpis odpovédného pracovnika

Druh zmény:
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Priloha €. 4: Potvrzeni seznameni pracovniki s Metodikou Piedchdzeni a FeSeni
dusledkii vybranych respiracnich ndkaz

Jméno pracovnika Datum Podpis

Bc. Miroslava Havlikova, DiS., MBA

Silvie Kazikova, DiS.

Bc. Monika Navratilova

Emilie Micova

Lenka Jancova

Kvéta Konecna

Zuzana SuSilova

Markéta Mikulickova

Alena Kadl¢kova

Adéla Uhrova

RazZena Reznakova

Zuzana Miklasova

Eva Révayova

Markéta Jachnikova

Bc. Petra Koncitikova

Sylva Brustikova

Iveta Zetkova

Eva Novakova

Zuzana Cerna
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Priloha €. 5: Checklist

O(

OTAZKA

|ANO [NE

Aktualizace Metodiky

Jsou ur¢eny osoby odpoveédné za aktualizaci Metodiky?

Je Metodika aktualizovana kazdy lichy rok?

Jsou pravni ptedpisy aktualni?

hall el RS Ban

Jsou definice dostacujici?

Systém epidemiologického dohledu

b

Je zaveden surveillance systém pro sezonni chiipku ptipadé Covid-19?

Je urCena osoba, provadéjici testovani/odbéry krve na viry chiipky nebo Covid-19?

Je v DPS vyhlasen zadkaz nebo omezeni navstév v piipade epidemie?

Prevence §ifeni nakazy v zatizeni

Jsou pracovnici proskoleni? (BOZP, PO, protiepidemiologicka opatieni atd)

Ma sluzba na skladé dostate¢né mnozstvi OOPP min na 3-5 dnu?

10.

Probéhl nacvik manipulace s OOPP? (oblékani, svlékani, likvidace)

11.

Klienti DPS dodrzuji zakladni hygienicka opatieni.

12.

Maji pracovnici zkuSenosti s epidemii nebo pandemii?

13.

Je proockovano dostate¢né mnozstvi personalu zafizeni (min 85 %)?

14.

Je proockovano dostate¢né mnozstvi klientl zatizeni (min 85 %)?

15.

Ma sluzba stanoveny predpis, jak nakladat s infekénim odpadem?

16.

Ma sluzba nastaveny dezinfekéni fad rukou, predmétt a prostortt DPS?

17.

Provadi pracovnici sledovani syndromi chtipky nebo Covid-19?

Zajisténi nezbytnych sluZeb

18.

Je zpracovan plan pfipravenosti na pandemii chiipky nebo covidu zahrnujici
zajisténi osetfovatelského personalu v zaloze?

19.

Je sluzba dostate¢né personalné zajisténa?

20.

Ma sluzba vyhrazeny prostor (izolace) pro klienty v ptfipadé pandemie?

Pécée 0 zaméstnance

21.

Podrobuji se pracovnici pravidelnym preventivnim lékatskym prohlidkam?

22.

Maji pracovnici moznost supervize?

23.

Jsou pracovnici motivovani k vy$§imu pracovnimu nasazeni v ptipadé¢ MU?

24.

Maji pracovnici vytvofeny dostate¢né podminky k praci?

25.

Maji pracovnici podporu na telefonu v pfipade nejistoty?

Vyhodnoceni otazek checklistu pro socialni sluzbu

Oznaceni | Pocet
Sumarizace celkového poctu otdzek ¥ Cot
Sumarizace souctu vsech kladnych odpovédi ¥ Sko
Sumarizace souctu vSech zapornych odpovédi X Szo
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Ptiloha €. 6: Postup pracovnika pri nastupu do smény v dobé nikazy v zarizeni

r "

Pracovnik nastup do
amény

F

Prichod zdravotni
sestry

Probiha testovani

Odchod pozitivné
testovaného domi do
karantémny

Wysledek

) _— HE—|
je negativni

AND ¥

Telefonicky kontaktovani
|Ekars

Pracovnik nastupuje
na sménu

PCR
testovani

wysledek je pozitivni

MNE Ukontena PM

AN T
ANO
Ma pokyn lekare .| Po 14 provedeno
i izolace | PCR testovani
s T‘ NE 4
- Trasovani KHS
A
Kontakt 1 Kontakt 2 Kontakt 3

Obrdzek 5 Diagram procesu dohledu nad infekénim ndkazou Zdroj: vlastni zpracovdni, 2023
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