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Pfedmluva
Predmluva

Svét ceské mediciny se jiz 20 let to¢i okolo ¢im dal nespravedlivéjsiho fi-
nancovani, ¢im dal absurdnéjsich zasahti do postgradualniho vzdélavani
zdravotniki a ¢im dal hlubsi byrokratizace akredita¢niho procesu. Tedy, jak
radi vsichni fikdme, nemame dobry systém. Na druhou stranu si uvédomu-
jeme - nejen my zdravotnici, ale podle prizkumi vefejného minéni cela
spole¢nost -, Ze ¢eské zdravotnictvi je na dobré trovni, Ze za téch 1000 eur
na osobu ve vefejném zdravotnictvi nadélame ve srovnani se svétem docela
»hodné muziky“ To, ze podstatnd ¢ast zdravotnickych zatizeni ma v soucas-
né dobé akreditaci kvality a bezpe¢nosti, povazujeme za ulitbu modernim
trendiim, v8ichni pfece zvysuji kvalitu. Zapominame v$ak na koreny téchto
procesti v mezinarodnim méfitku. Mezinarodni spojena akredita¢ni komise
(JCI) vychazi v mnoha doporucenich z prikladu v leteckém provozu, v obou
ptipadech jde totiz o Zivot. Jen si nechceme pfiznat, ze v mediciné nejde jen
o zachranu Zivota a zlepSeni zdravotniho stavu, ale také jde o Zivot pii se-
tkani s nami, zrovna tak jako v leteckém provozu nejde jen o rychlé a pokud
mozno pohodlné cestovani, ale rovnéz o nebezpeci tragédie.

Corpus Hippocraticum, soubor téméf Sedesati lékarskych spisti starove-
kého Recka, povazujeme za historicky a filozoficky zaklad mediciny severo-
zapadniho svéta. Nezname vSechny autory, kterych je zatim identifikovano
devatenact. Texty vznikly na ostrové Kés a byly ulozeny ve 3. stoleti pred
nasim letopoctem v Alexandrijské knihovné, velka ¢ast se nedochovala.
Na prelomu 5. a 4. stoleti vznikla i jedna z ¢asti — kniha Epidemicus, ve
které stoji, Ze 1ékar musi mit dva zakladni pfistupy k nemoci: délat dobro
a neskodit. Autora véty primum non nocere (predevs§im neskodit) ptimo
nezname, ale tento zakladni postulat je pravdépodobné dulezitéjsi nyni nez
kdykoli dfive. Jde o zakladni pravidlo bioetiky, ktera v modernich lé¢ebnych
postupech nachazi mnoho ptikladii a nebezpeci pro poruseni této zakladni
1ékatské pravdy.

Nové zdravotnické zakony, pravidla akredita¢nich standard, silici byro-
kracie (prekvapivé rostouci s rozvojem informac¢nich technologii) a forma-
lismus, do kterého ve stfedni Evropé tak snadno upadame, vedou ke stavu,
kdy opoustime prirozena pravidla ochrany pred nebezpe¢im a zavadime
postupy, jez maji s bezpecnosti jen mélo spole¢ného. Kniha, ktera ma byt po-
mocnikem k identifikaci nebezpeci hrozicich v modernim zdravotnictvi, je
zasadni uz svym ndzvem. Nakolik jiny smysl dava pojmenovani téhoz - zvy-
$ovani kvality a bezpec¢nosti proti risk management. Souvisi to jisté s nékolika
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Rizeni rizik pfi poskytovéni zdravotnich sluzeb

lety klinické prace autorky v Britdnii. Risk management je ptirozeny nazev
vanglosaském letectvi i mediciné. Prosté nebezpeci ze setkani se zdravotniky
a zdravotnictvim existuje, to znamena, ze konkrétni rizika je nutné pojmeno-
vat a potom je ,,Fidit“. VZdy budou néjaka existovat, ale cilem je udrzet je na
uzdé a nedovolit jim, aby uskodila. Nejde samoziejmé jen o rizika samotného
diagnostického a lé¢ebného procesu, ale jak autorka knihy spravné uvadi,
také o rizika prace ridicich pracovniki. Nejen 1ékat, ale i manazer ma svij
»hrbitov®, kdy jeho rozhodnuti rizika nejen neeliminovala, ale nékterym
dokonce dala vzniknout. Takova rizika mohou vznikat i bezdé¢né, a to nejen
pfi zavadéni novych postupi, ale i pfi aplikaci informacnich technologii ¢i
vlivem metodiky financovani zdravotnictvi. Jak autorka v posledni kapitole
presné vystihuje, vedouci pracovnici na jakychkoli trovnich si ¢asto nechtéji
pripustit, ze zakladnimi nastroji jejich prace nejsou jen - pouzijeme-li dnes
moderni, z angli¢tiny prevzaté terminy - strategie, leadership, TQM, ale
i risk management. Prosté zakladni, 2500 let stary postulat primum nihil
nocere bez vyhledavani a prevence moznych rizik nelze dodrzovat.

MUDr. Old¥ich Subrt, CSc., MBA

predseda Spravni rady
Academy of Healthcare Management
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Uvod
Uvod

V soucasné dobé je jak ve zdravotnické verejnosti, tak i ze strany Minis-
terstva zdravotnictvi Ceské republiky (MZ) vénovana zvy$end pozornost
kvalité a bezpeci poskytovani zdravotni péce. Programy zvysovani kvality
jsou u poskytovatel zdravotnich sluzeb realizovany po zavedeni reform-
nich zdravotnickych zédkond, tj. od roku 2012, minimélné na legislativnim
podkladé, a to prostfednictvim adherence k aktudlni legislativni normeé -
vyhlasce ¢. 102/2011 Sb. - a plnénim Minimdlnich pozadavkii pro zavedeni
interniho systému hodnoceni kvality a bezpeci poskytovanych zdravotnich
sluzeb, uvetejnénych ve Véstniku Ministerstva zdravotnictvi, ¢astka 5, vy-
daném 29. ¢ervna 2012.

K implementaci legislativnich pozadavka na fizeni kvality a bezpeci
pti poskytovani zdravotnich sluzeb dochazi predevsim v kontextu celoev-
ropskych aktivit v reakci na zavazné skutecnosti:

»Zahranicni studie, které probihaji od konce osmdesdtych let minulého
stoleti, ukazuji, Ze u ptiblizné 10 % hospitalizaci dochdzi k poskozeni pa-
cientil. Studie Institute of Medicine v USA odhaduje, Ze rocné ve Spojenych
statech umird 44-98 tisic hospitalizovanych pouze v diisledku pochybeni
zdravotnikil, coZ je vice uimrti, nez kolik jich nastane v diisledku dopravnich
nehod, AIDS ¢i karcinomu prsu. Podobné vysledky ptinesly studie prove-
dené v ramci EU - britské ministerstvo zdravotnictvi odhaduje, Ze rocné
v zemi dochdzi k cca 850 tisictim nezddoucich uddlosti vedoucich k poskozeni
pacientii a k podobnym vysledkiim dosly i studie provedené ve Spanélsku,
Francii a Dansku.*

Za jeden z klicovych pocinll ve smyslu Fizeni rizik, kvality a bezpe-
¢i zdravotni péce povazuje Ministerstvo zdravotnictvi predevsim systém
hlageni tzv. nezadoucich udalosti, ktery byl realizovan jako pilotni projekt
3.1ékarské fakulty Univerzity Karlovy v letech 2009-2010 a v soucasnosti jej
pievzal jako systém dobrovolného hlédseni Ustav zdravotnickych informaci
a statistiky CR. Ulohu stétu v procesu fizen{ kvality a rizik zdravotni péce
vidi Ministerstvo zdravotnictvi nasledovné:

,Uloha stdtu spocivd predevsim v nastaveni legislativnich parametrii, pra-
videl dozoru, metodického vedeni, zajisténi dostupnosti informaci a edukace
pacientil, zdravotnickych i nezdravotnickych pracovnikii. Prostredi musi byt
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