METODICKY POKYN K VYRIZOVANI STiZNOSTi PODLE CASTI OSME
ZAKONA O ZDRAVOTNICH SLUZBACH S VYUZITIM INSTITUTU
NEMOCNICNIHO OMBUDSMANA

2. Principy efektivniho Feseni stiZnosti ve zdravotniCtVi .........ceeeeciieeecciiie e

3. Postaveni nemocniCNiN0 OMBUASIMANG c...cooiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeee ettt ettt ee ettt et e e e e e e e eeeeeeeeeeeeeeeeeees



Uvod

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky (déle jen ,ministerstvo”) v reakci na roztfi$ténou praxi
vyfizovani stiznosti podle ¢asti osmé zdkona €. 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach a podminkach
jejich poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich predpisl, jednotlivymi
poskytovateli zdravotnich sluzeb (dale také ,poskytovatelé”), vyddva tento Metodicky pokyn
k vyfizovani stiznosti podle ¢asti osmé zakona o zdravotnich sluzbach s vyuZitim institutu nemocnic¢niho
ombudsmana (dale jen ,,Metodicky pokyn®). Jeho ucelem je nastaveni jednotného efektivniho postupu
vyfizovani téchto stiznosti tak, aby co mozna nejlépe napliioval Ucel zdkona o zdravotnich sluzbach,
kterym je dle jeho divodové zpravy ,posileni postaveni pacienta v systému poskytovdni zdravotnich
sluZeb a vymezeni povinnosti poskytovatel zdravotnich sluZeb a pfislusnych sprdvnich orgdni zabyvat
se prokazatelnym zplisobem stiznostmi podanymi pacienty a dalsimi osobami.”

Podani stiznosti je nejbéinéjsim zplsobem vyjadreni nespokojenosti s poskytovanou zdravotni
sluzbou. Jeji efektivni vyfeseni mlze vést k poZzadované napravé a obnové spokojenosti téch, ktefi ji
podavaji (dale také ,stéZovatelé”). Na strané poskytovatele pak muizZe vést ke sniZeni rizika
zdlouhavého sporu a zaroven k dlouhodobému zvySovani kvality poskytovanych sluzeb a tim mimo jiné
ke sniZeni pocCtu stiznosti a spord v budoucnu, potazmo k ¢asovym a financnim Usporam poskytovatele.

Z mnoistvi Eeskych i zahraniénich studii® vyplyva, Ze existuje rozdil mezi tim, co stiZznost podévajici
pacienti ocekavaji, a jejich naslednou zkusenosti. StéZovatelé se nepovaZzuji za pouhy zdroj informace,
maji potfebu byt vtazeni do procesu, ocekavaji, Ze se jim dostane nestranného prezkoumani incidentu,
pfipadné uznani pochybeni a zavedeni zmén, které zajisti, aby se incident neopakoval.

Klicové pro feseni stiznosti je nalezeni rovnovahy mezi formalizovanymi postupy a postupy, které jsou
naplnény hodnotami jako je ddvéra, ddstojnost, respekt. Cilem Metodického pokynu je Uprava
stiznostniho procesu tak, aby se opiral o o¢ekavani stéZovatel(i, aby stiznost byla z jejich pohledu
institutem uZite€nym, pouzitelnym a atraktivnim a zaroven byla efektivni z pohledu poskytovatele,
jeho pracovnikt i dalSich aktérd.

Vhodnym feSenim je vyuZiti institutu ombudsmanského typu. Nemocni¢ni ombudsman je osobou
povérenou vytizovanim stiznosti, pomdha jednotlivclim, pacientlim i zdravotnikim a zdroven odhaluje
systémové nedostatky a usiluje o napravu. Ukolem nemocni¢niho ombudsmana je chranit prava
pacient a pomahat fesit vzniklé problémy na poli poruseni povinnosti poskytovatele. Jeho primarni
roli je pak predchazeni vzniku soudnich a jinych spor( tim, Ze vzniklou situaci fesi smirnym zplsobem
za Ucasti stéZovatele a poskytovatele. Z nastalé situace pak shromazduje podklady pro vznik novych
vhitfnich pfedpisu tak, aby se novym konfliktnim situacim predchazelo.

Ombudsman dbd na to, aby pacient od poskytovatele odchazel nejen zdravy, ale i spokojeny. Pacienta,
kterému se nedostalo vhodné komunikace ¢i respektovani jeho prav, zpravidla samotné poskytnuti
bezvadné zdravotni péce neuspokoji. Naopak v pfipadé, Ze pacientovi byla poskytnuta adekvatni
zdravotni péce a zaroven byl aplikovan lidsky pfistup, je jeho ocekavani naplnéno. Podobné zdravotnici
jsou casto stavéni do role, kterd jim nepfislusi. Moderovani a deeskalace konfliktd je stavi

I napt. CERVENA, Katefina. Vztah lékafe a pacienta z pohledu spravniho prava [online]. Brno, 2015; FRIELE,
SLUIJS FRIELE, D., Roland; SLUIIS, M., Emmy. Patient expectations of fair complaint handling in hospitals:
empirical data [online]. BMC Health Service Research, 2006 a BISMARK, M., Marie a kol. Remedies sought
and obtained in helathcare complaints [online]. BMJ Quality Safety, 2011.



do nezavidénihodné situace, kdy se nemohou plné koncentrovat na svoji praci. Diky ombudsmanovi,
ktery je vySkoleny v oblasti mediacnich a komunikaénich technik a ktery pfevezme vedouci roli feSeni
konfliktu, ubyde zdravotniklim stresovych situaci a zvétsi se prostor pro soustfedéni se na vykon jejich
¢innosti.

Ombudsman nadto pfispivd k uvédoméni pacientld izdravotniki o pravech a povinnostech
ve zdravotnictvi, kultivuje vzajemné vztahy a pfibliZzuje zdravotnictvi pacientim. Samotné oznaceni
ombudsman je pro pacienty velmi dalezité, jedna se o dlvéryhodny institut napfi¢ poskytovateli,
o jednoho konkrétniho ¢lovéka, na kterého se stéZovatelé mohou obratit.

Hlavnimi vstupy pro zpracovani Metodického pokynu jsou priizkum u ¢eskych poskytovatell 1Gzkové
péce v oblasti vyfizovani stiznosti a podrobné reSerSe a sbér dobré praxe cinnosti nemocni¢nich
ombudsmant v Ceské republice a ombudsmand ve zdravotnictvi v jinych evropskych statech (zejména
Belgii, Némecku, Norsku, Rakousku, Slovinsku, Finsku, Polsku a Velké Britanii) a jejich analyza.

Pro zjednoduseni textu Metodického pokynu je pro oznaceni osob pouzivan muzisky rod, avsak
pod pojmy ombudsman, pacient, stéZovatel apod. Metodicky pokyn zahrnuje vidy muze i Zeny.

1. Cinnosti nemocni¢niho ombudsmana

(1) Nemocni¢ni ombudsman zejména vyfizuje stiznosti v souladu se zakonem o zdravotnich
sluzbach, a to tak, ze mj.

a) na zakladé povéreni poskytovatele ptijima stiznosti,

b) o pfijeti stiznosti bez zbyteéného odkladu informuje stéZovatele,

c) eviduje stiznosti, pficemz ke kazdé stiznosti zaznamenavd minimalné Udaje uvedené
v pfiloze ¢. 1 Metodického pokynu,

d) zjistuje, co se objektivné stalo, zejména za soucinnosti pracovnikll poskytovatele,
prostfednictvim osobnich setkani a jinych forem komunikace se stéZovatelem
avoddvodnénych pripadech muizZe pfristoupit k nahlédnuti do zdravotnické
dokumentace,

e) vede Ustni projednani stiznosti podle § 93 odst. 3 pism. a) zdkona o zdravotnich
sluzbach,

f) zprostfedkovdva komunikaci mezi stéZovatelem a zastupci poskytovatele
¢i konkrétnim zdravotnikem za pouziti vhodnych komunikacnich (napfr. vcietné
mediacnich) technik,

g) podle potreby, je-li to vhodné, prabéiné stéZovatele informuje o pribéhu vyfizovani
stiZznosti,

h) stiznosti kategorizuje dle predmétu stiznosti do oblasti ,,non lege artis postup”,
,komunikace”, , komfort“, ,informovany souhlas”, ,diskriminace” a ,jiné poruseni

o )

pravnich predpisa”,

2 Non lege artis postup” — stéZovatel si stéZuje na to, Zze zdravotni sluzby nebyly poskytovény dle pravidel védy
a uznavanych medicinskych postup, pfi respektovaniindividuality pacienta, s ohledem na konkrétni podminky
a objektivni moznosti;
L,komunikace” — stéZovatel si stézuje na pouZiti napf. nevhodné, nedostatecné, nepfrimérené ¢i hrubé
komunikace ze strany pracovnik( poskytovatele;
Lkomfort”—stézovatel si stézuje na komfort pfi poskytovani zdravotnich sluzeb, napf. prostredi zdravotnického
zafizeni, teplotu v mistnosti, hluk, stravu, apod.;



i) wvyhodnocuje, zda je stiznost ,d0vodna“, ,Castecné davodnad“, ,nedlvodna“
,neopravnénd”, pfipadné ,neprozkoumatelnad”?

j) obeznamuje stézovatele o vysledku vyfizovani stiznosti, a pripadné vysvétluje, jak
k nému bylo dospéno,

k) ovéfuje u stéZzovatele, zda s vyfizenim stiznosti souhlasi, a

I) poucuje stéZovatele o moznosti podat stiznost pfisluSnému spravnimu orgdnu podle
§ 93 odst. 2 zdkona o zdravotnich sluzbach.

(2) V navaznosti na agendu vyfizovani stiznosti nemocni¢ni ombudsman

a) doporucuje ndapravna opatreni, kontroluje jejich provedeni a nasledné je vyhodnocuje,

b) pravidelné, alespon c¢tvrtrocné, informuje poskytovatele zdravotnich sluzeb o poctu
a predmétu stiznosti,

c) poskytuje soucinnost pracovnikovi nebo oddéleni poskytovatele odpovédnému
za kvalitu poskytovani sluzeb.

(3) Poskytovatel je v souladu s dobrou praxi opravnén povérit nemocni¢niho ombudsmana dale
také k tomu, aby

a) vyrizoval podnéty (podnétem se rozumi podani fyzické ¢i pravnické osoby smérované
poskytovateli, ve kterém si podatel stéZzuje na néjaky negativni jev u poskytovatele
nebo kterym navrhuje zlepSeni stdvajiciho stavu u poskytovatele a které soucasné neni
stiznosti),?

b) vyfizoval pochvaly,

c) vyvijel vlastni aktivitu v oblasti prevence podani stiznosti napf. formou neohlasenych
navstév pracovist ¢i cekaren, dotaznikovych a jinych Setfeni apod.,

3

4

Linformovany souhlas” — stéZovatel si stéZuje na poruseni § 28 odst. 1 zdkona o zdravotnich sluzbach
(,Zdravotni sluZby lze pacientovi poskytnout pouze s jeho svobodnym a informovanym souhlasem, nestanovi-li
tento zdkon jinak.”), napf. Ze pacient nebyl poucen o zamysleném vySetfeni a navrhované péci, nebyl o ni
poucen dostatecné, zdravotni péce byla poskytnuta pres vyslovny nesouhlas pacienta ¢i zdravotnik prekrodil
meze udéleného informovaného souhlasu;

,diskriminace” — stéZovatel si stéZuje na odliSné zachazeni ve srovnatelnych situacich bez rozumného
odlvodnén;

,jiné poruseni pravnich predpisd” — stéZovatel si stéZuje na poruseni jinych pravnich predpisi ze strany
poskytovatele.

Jako ,dlvodnou” poskytovatel stiznost vyridi v pripadé, Ze shleda, Ze obsah stiznosti se shoduje s tim, co se
objektivné stalo a Ze doslo k zasahu do prav stézovatele.

Jako ,¢astecné dlvodnou” poskytovatel stiznost vyridi v pripadé, Ze shleda, Ze obsah stiznosti se ¢astecné
shoduje s tim, co se objektivné stalo a Ze ¢aste¢né doslo k zdsahu do prav stéZovatele.

Jako ,,nedlvodnou” poskytovatel stiznost vyfidi v pripadé, Ze shleda, Ze obsah stiznosti se neshoduje s tim, co
se objektivné stalo. Tento zplsob vyrizeni nevylucuje vyuziti vhodnych komunikacnich technik.

Jako ,neopravnénou” poskytovatel stiznost vyfidi v pfipadé, Ze stiznost podala jind osoba, nez osoba
opravnéna podat stiznost dle § 93 odst. 1 zakona o zdravotnich sluzbach. Tento zpUsob vyfizeni nevylucuje
vyuziti vhodnych komunikacénich technik ¢i pfijeti napravnych opatieni.

Jako ,neprozkoumatelnou” poskytovatel stiznost vyfidi v pfipadé, Ze se nepodafilo prokazat, co se objektivné
stalo. Tento zpUsob vytizeni nevylucuje vyuziti vhodnych komunikacnich technik ¢i pfijeti ndapravnych opatreni.
Stiznosti se rozumi neanonymni podani smérované poskytovateli, ve kterém si stézovatel stéZuje na néjaky
negativni jev u poskytovatele, ktery zplsobil negativni zasah do stéZovatelovych prav. Podnét muize byt
anonymni podani, mdze obsahovat navrh na zlepSeni stdvajiciho stavu u poskytovatele ¢i poukazani na
negativni jev u poskytovatele. Rozhodujici je mira zdsahu do prdv stézovatele ¢i podatele. Podnét nevyzaduje
pisemny zapis a nemusi nasledovat pisemnda odpovéd.



d) puUsobil jako vzdélavaci element vici pracovnikiim poskytovatele, zejména je skolil
v oblasti prav pacientl a komunikacnich dovednosti,

e) mél pfistup do evidence nezadoucich udalosti,

f) pripominkoval publikace pro pacienty, pficemz mize vychazet napf. z Metodiky Easy
to read Ministerstva vnitra®,

g) pripominkoval vnitini dokumenty poskytovatele s ohledem na prava pacientd,

h) poskytoval poradenstvi v oblasti prav pacient,

i) komunikoval s pacientskou radou poskytovatele, je-li zfizena, a Ucastnil se jejiho
zasedani,

j) disponoval kontakty na pacientské a jiné neziskové organizace.

2. Principy efektivniho reseni stiznosti ve zdravotnictvi

(1) Poskytovatelé jsou za ucelem efektivniho reseni stiznosti a souvisejicich ¢innosti povinni zajistit
dodrzovani nasledujicich principl. Procesy postavené na téchto principech naplni o¢ekavani
stéZovatell, zejména Ze budou vyslechnuti, Ze se doberou napravy, je-li to mozné, pripadné ze
se eliminuje opakovani pochybeni a zaroven pfispéji kodbfemenéni zdravotnikd
a do budoucna ke sniZeni poctu stiznosti.

(2) Podpora od poskytovatele zdravotnich sluzeb, zejména

a) poskytnout nemocniénimu ombudsmanovi potfebné zdroje a kompetence
k vykonavani jeho ukold,
b) dbat na udrzovani ¢i prohlubovéni odbornych znalosti nemocni¢niho ombudsmana.

(3) Zamérit se na pacienta, zejména prostrednictvim

a) zajisténi snadného pfistupu k nemocniénimu ombudsmanovi (zejména intuitivni
vyhledani kontaktu na ombudsmana na internetovych strankdch poskytovatele
a pristupny kontakt na jednotlivych oddélenich),

b) stanoveni a popsani jednotlivych fazi stiznostniho procesu a jejich prehledného
komunikovani stéZovatelim i pracovnik(im poskytovatele,

c) citlivého nakladani s predmétem stiznosti, vnimani potreb stéZovatele,

d) vytvoreni adekvatniho casového i fyzického prostoru pro vzajemnou komunikaci
zejména formou osobni schiizky,

e) vyfizovani stiznosti rychle a bez zbytecnych pritahd,

f) pfizplsobeni komunikace stéZovateli a okolnostem, pouzivani vhodnych
komunikacnich (napf. véetné mediacnich) technik,

g) zachovavani povinné mlcenlivosti o vSech skutecnostech souvisejicich se stiznosti,

h) nepfimého zapojeni pacienta do zkvalitiovani poskytovanych sluzeb.

(4) Jednat spravedlivé, zejména

a) vyfrizovat stiZznosti bez diskriminace nebo predsudka,

b) zajistit nezdvislé prosetreni predmétu stiznosti,

c) vést stiznostni spis v souladu se zdsadou transparentnosti a pfezkoumatelnosti,

d) vyfizeni stiznosti zaloZit na faktech,

e) poskytnout podporu stéZovateli i pracovnikovi poskytovatele,

f) wvyvarovat se rigidnimu, byrokratickému pfistupu,

g) prizpUsobit se individualnim potfebam kazdé stiznosti,

> Metodika je dostupnd na https://www.mvcr.cz/soubor/easy-to-read-2019-metodika-srozumitelneho-a-

zjednoduseneho-vyjadrovani-ve-verejne-sprave.aspx



https://www.mvcr.cz/soubor/easy-to-read-2019-metodika-srozumitelneho-a-zjednoduseneho-vyjadrovani-ve-verejne-sprave.aspx
https://www.mvcr.cz/soubor/easy-to-read-2019-metodika-srozumitelneho-a-zjednoduseneho-vyjadrovani-ve-verejne-sprave.aspx

h) pokud je to vhodné, spolupracovat sodborniky v profesich relevantnich vidi
konkrétnimu ptipadu &i peery®,

i) vénovat zvlastni pozornost zranitelnym skupindm osob,” zejména reflektovat zvy$ené
riziko porusovani prav zranitelnych skupin.

(5) Zjednat napravu, zejména

a) pokud doslo k pochybeni, toto uznat a omluvit se za néj,

b) pokud je to vhodné a mozné, pfijmout napravné opatreni (napf. upraveni poskytovani
sluzby, rozhovor se zaméstnancem, instalace kamery se zdznamem, zorganizovani
Skoleni apod.),

c) upravit postupy tak, aby se podobné incidenty jiz neopakovaly,

d) v pfipadé majetkové ¢i nemajetkové Ujmy poskytnout nahradu skody pf¥i zvazeni vSech
relevantnich faktord,

e) sdélit stéZovateli provedeni ndpravnych opatfeni.

(6) Kontinudlné hledat véci ke zlepseni, zejména

a) stiZznosti systematicky vyhodnocovat a vyuZivat je ke zlepSeni poskytovani sluzeb a
dobré povésti,
b) motivovat pracovniky, sdilet Uspéchy.

3. Postaveni nemocni¢cniho ombudsmana

(1)

(2)

(3)

(4)

(5)

(6)

(7)

Nemocni¢ni ombudsman muizZe byt zaméstnancem poskytovatele, nebo mulze ukoly plinit
na zadkladé smlouvy o poskytovani sluzeb, pfipadné obdobného smluvniho vztahu.

Jedna osoba muZe vykonavat pozici nemocni¢niho ombudsmana i u vice poskytovateld, pokud
to umoznuje jejich umisténi.

Nemocni¢ni ombudsman musi byt vybran na zakladé svych profesnich kvalit, zejména
na zakladé svych komunikacnich dovednosti, znalosti prava a své schopnosti plnit ukoly
stanovené v ¢lanku 1 Metodického pokynu.

Poskytovatel zverejni kontaktni udaje nemocnicniho ombudsmana na svych webovych
strankdch a na svych jednotlivych pracovistich v souladu s Metodikou Ministerstva vnitra easy
to read.

Poskytovatel zdravotnich sluzeb zajisti, aby byl nemocni¢ni ombudsman nalezité a vcas
zapojen do veskerych zaleZitosti souvisejicich se stiznostmi, obecné pravy pacientd, pfipadné
pochvalami, komunikaci s pacienty a dalSich agend souvisejicich s jeho ¢innosti.

Poskytovatel podporuje nemocnic¢niho ombudsmana pfi pInéni ukoll uvedenych v ¢lanku 1
Metodického pokynu tim, Ze mu poskytuje zdroje a kompetence nezbytné k plnéni téchto
ukold a zdroje nezbytné k udrZzovani a rozvoji jeho odbornych znalosti.

Poskytovatel zajisti, aby nemocniéni ombudsman pfi vykonu svych kol nedostaval zadné
pokyny sméfujici k omezeni ¢i ohrozeni nezavislého vykonu jeho funkce. Poskytovatel tak
nesmi nemocni¢nimu ombudsmanovi zadavat pokyny, jakého vysledku ma dosdhnout ¢i jak
konkrétné vyfizovat stiznost. Nemocni¢ni ombudsman zaroven v souvislosti s plnénim svych
ukoll nesmi byt poskytovatelem propustén ani sankcionovan (napf. snizenim odmény)
zjinych ddvodd neZz pro poruseni pravnich predpist, smlouvy, na zakladé které funkci
nemocni¢niho ombudsmana vykonava, ¢i vnitinich predpis poskytovatele.

6 Peer je jednotlivec se stejnou ¢ podobnou zdravotni diagnézou nebo zkuenosti. Pacientovi miize poskytnout

podporu a sdilet s nim informace.

7 zejména détem, mladym lidem, lidem se sniZenou rozumovou kompetenci, lidem se zdravotnim postizenim ve

smyslu télesného ¢i mentdlniho handicapu, lidem s odliSnym matefskym jazykem, LGBTQ+ lidem, nedobrovolné

hospitalizovanym lidem, lidem ve slozité socioekonomické ¢i rodinné situaci a dalsim;



(8)

9)

(10)

(11)

(12)

(13)

(14)
(15)

Cile

Nemocni¢ni ombudsman je pfimo podfizen vrcholovym fidicim zaméstnancim
poskytovatele.
Poskytovatel zdravotnich sluzeb zajisti stalost funkce nemocni¢éniho ombudsmana, a to
zejména uzaviranim spoluprace na dobu neurditou s taxativnim vycétem dlvodl ukonceni
spoluprace.
Na nemocni¢niho ombudsmana se ve viech zaleZitostech tykajicich se zejména prav pacientd,
kvality péce a komunikace mlzZe obracet zejména

a) pacient, jeho zdkonny zastupce nebo opatrovnik,

b) osoba blizka,

c) osobazmocnéna pacientem.
Nemocni¢ni ombudsman je v souvislosti s vykonem svych ukold vazan miéenlivosti dle § 51
odst. 1 ve spojeni s § 51 odst. 5 pism. g) zdkona o zdravotnich sluzbach.
Nemocni¢ni ombudsman muZe plnit i jiné Ukoly a povinnosti. Poskytovatel v takovém pfipadé
zajisti, aby Zadné z téchto uUkol( a povinnosti nevedly ke stfetu zajm0 a tim ohroZeni
nezavislého vykonu funkce ombudsmana. Zejména urci neslucitelnost funkci nemocni¢niho
ombudsmana a zdravotnického pracovnika ptfimo se podilejicim na poskytovani zdravotnich
sluzeb pacientovi, jehoz se stiznost tyka; v takovém ptipadé napf. ustanovi ad hoc zastupce
nemocni¢niho ombudsmana.
Nemocni¢ni ombudsman a poskytovatel uzaviou dolozku ke smlouvé upravujici jejich
vzdjemny vztah, ve které se nemocni¢ni ombudsman zavaze, ze ucini vSe nezbytné k zabranéni
stfetu zajmu a vzniku situaci, které mohou podezfeni ze stfetu zajm( vyvolavat, Ze se zdrzi
takového jedndni, které by pfineslo jednostrannou a neopravnénou vyhodu jedné ze stran
sporu a Ze v pripadé, kdy hrozi potencialni stfet zajmQ, tuto skute¢nost oznami poskytovateli.
Pokud poskytovatel shleda, Ze stiet zajm( je takového charakteru, ktery by mohl ovlivnit
¢innost ombudsmana, pfijme vhodnd opatfeni, napf. ustanovi ad hoc zastupce nemocnicniho
ombudsmana.
Sluzby nemocni¢niho ombudsmana jsou vici stézovatellim poskytovany bezplatné.
Cinnost nemocniéniho ombudsmana v ramci katalogu praci ve vefejnych sluzbach a spravé Ize
podradit pod ¢innost 1.01.10 manaZzer kvality.

Vyfizovani stiznosti s vyuZitim nemocni¢niho ombudsmana, ktery stavi svou prdci na vysSe uvedenych
principech efektivniho feseni stiznosti, ptinese zejména

a)

b)

c)

d)

f)

zvyseni spokojenosti stéZovatelll, a to i v pfipadé, Ze je jejich stiznost vyhodnocena jako
neopravnéna ¢i neprokazana,

zvyseni kvality poskytovatelem poskytovanych sluzeb (diky vnimani stiznosti jako zpétné
vazby, jejich vyhodnocovani a naslednému zavadéni vhodnych napravnych opatreni),
zvySeni porozuméni mezi pacienty a zdravotniky (diky zprostfedkovavani rozdilného
pohledu a ocekavani pacientl a zdravotnik),

ulehéeni zdravotnikGim, ktefi se diky funkci ombudsmana mohou Iépe koncentrovat na svou
praci,

snhiZzeni po¢tu stiznosti a dalSich, napf. soudnich, sporQ,

pokles medializaci individualnich pfipadt (kdyZ se pacientovi, ktery se ocitl v nezadouci
Zivotni situaci, dostane pochopeni a empatie, nenastoupi zklamani, které mlze vyustit v
feSeni problému formalni cestou ¢i medializaci), potazmo udrieni dobré povésti
poskytovatele,



odbfemenéni dalSich instituci a subjektd od stiznosti (stéZovatelé se v pripadé
nespokojenosti se zplUsobem vyfizeni stiznosti obraceji také na r(izné dalsi instituce a
subjekty, napF. na KancelaF Vefejného ochrance prav, ministerstvo, Ceskou IékaFskou komoru
a dalsi instituce, které jim z povahy své plsobnosti adekvatni pomoc nemohou poskytnout).



Priloha

Doporuceny rozsah Udaju evidovanych ke stiznosti
Evidencni Cislo stiznosti (napf. Cislo jednaci)

Jméno a pfijmeni stéZovatele

Datum podani stiznosti

ZpUsob podani stiznosti (pisemné / Ustné)

Popis udalosti

Pfedmét stiznosti (non lege artis postup / komunikace / komfort / informovany souhlas /
diskriminace / jiné poruseni pravnich predpist)

Udaje o Ustnim projednani stiznosti, bylo-li navrzeno
Datum vyfizeni stiznosti

Zpusob vytizeni stiznosti (dGvodna / ¢astecné divodna / neddvodna / neopravnéna /
neprozkoumatelnd)

Napravna opatieni (popis, odpovédna osoba, plnéni napravného opatreni)
Délka pripadného prodleni s vyfizenim stiznosti

Informace o podani stiznosti spravnimu organu, ktery poskytovateli udélil opravnéni k poskytovani
zdravotnich sluzeb a jeji zavér

Pro evidenci v digitalni podobé Ize vyuzit pfilohu Metodického pokynu ve formatu .xIsx (MS Office
Excel).



