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Pravni Uprava ZD

zak. ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbach, v plathém znéni

vyhlaska ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnicke
dokumentaci, v plathém znéni, ve
vyhlasce definovan téz elektronicky
zpusob vedeni zdravotnické
dokumentace



Vymezeni pojmu zdravotnicka
dokumentace

Zdravotnicka dokumentace je souborem
informaci vztahujicich se k pacientovi, o
nemz je vedena - § 53 zakona o
zdravotnich sluzbach

podrobny obsah vymezuje § 1 vyhl. €.
98/2012 Sb.

minimalni obsah samostatnych casti
zdravotnické dokumentace stanovi priloha
¢. 1 vyhlasky o zdravotnické dokumentaci



Vlastnictvi ZD

ZD neni majetkem poskytovatele ani
pacienta

nosice (papir, disk) na nichz jsou
informace ulozeny jsou majetkem
poskytovatele

ZD nelze prodat, darovat, odkazat, ani
jinak disponovat, nestanovi-li zakon
jinak



Vyznam zdravotnické dokumentace

® Pravni

e Dukazni prostredek pri zkoumani
odborného postupu

e Souhlasova cast — viz dale
® Odborny — klinicky
e Informace o zdravotnim stavu pacienta

e Zachyceni dynamiky tohoto stavu

e Potreba struktury zpravy (OA, FA, AA,
objektivni stav, terapie, zaver, predani




Vedeni ZD a formy ZD

© ZD musi byt vedena prukazne, pravdive,
Citelné a musi byt prubéznée doplnovana

® Zapisy se provadeéji bez zbyte€ného

odkladu (jde-li o poskytovani akutni ltizkové
péce, zapis o aktualnim zdravotnim stavu pacienta
se provadi nejméné jednou denné)

Formy:

@ listinna podoba

® (elektronicky)

@ kombinace obou zpusobu — nejc¢asté;ji




Zapis do ZD v listinné podobé

@ datum provedeni zapisu do ZD

® podpis zdravotnickeho pracovnika Ci
osoby, ktera zapis provedla, razitko osoby
(jmenovka) nebo citelné uvedeni jmena

teto osoby (neplati pro poskytovatele, ktefi
poskytuji zdravotni sluzby viastnim jménem)

@ oprava zapisu: vyse uvedené nalezitosti,
datum a €éas zapisu (puvodni zapis musi zustat
citelny), informace, zda je proveden na zadost
pacienta, podpis pacienta
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Obsah ZD

IdentifikaCni udaje poskytovatele
Identifikacni udaje pacienta
Anamnesticke udaje

Informace:

e 0 zdravotnim stavu pacienta

e 0 prubéhu a vysledku poskytovanych
zdravotnich sluzeb

e o0 dalsich vyznamnych okolnostech
souvisejicich se zdravotnim stavem a
postupem pri poskytovani véetné udaju
vztahujicich se k umrti




Nakladani se ZD

Z. €. 372/2011 Sb., stanovi pravidla pro
nakladani se ZD pro pripad, kdy
poskytovatel zemre

zakon rovnéz obsahuje upravu pro
nakladani se ZD v pripadech, kdy se
poskytovatel rozhodne ukoncit poskytovani
zdravotnich sluzeb

zakonna pravidla pro poskytovani informaci
ze ZD pacientu ve zminénych pripadech



Nahlizeni do ZD

1. skupina

® pacient nebo zakonny zastupce
pacienta

® osoby urcené pacientem nebo
zakonnym zastupcem pacienta, pestoun
nebo jina pecCujici osoba

® osoby blizke zemrelému pacientovi v
rozsahu stanoveném zakonem




Nahlizeni do ZD

2. skupina

® bez souhlasu pacienta mohou do ZD nahlizet
subjekty vymezené v ustanovené § 65 odst. 2
zakona o zdravotnich sluzbach, je-li to v jeho zajmu,
nebo je to potrebné pro ucely vyplyvajici z tohoto
zakona Ci z jinych pravnich predpisu, a to v
nezbytném rozsahu

® napr. zdravotnicti pracovnici, jez se podileji na
poskytovani zdravotnich sluzeb, zdravotnici —
zaméstnanci zdravotni pojistoven, organti ochrany
verejného zdravi, spravnich uradu, soudni znalci




NahliZeni, kopie a vypisy ZD

pro 1. skupinu zakon stanovi lhttu v délce 30 dni
ode dne obdrzeni zadosti
moznost pozadovat uhradu nakladui spojenych s touto
¢innosti
nelze-li nahlizeni zajistit, nutno poskytnout bezplatnou
kopii ZD do 5 dnu od dne sdéleni
Ize pozadovat prokazani totoznosti a divodu nahlizeni

zaznam o nahlédnuti by mél obsahovat jméno
pritomného pracovnika poskytovatele zdravotnich
sluzeb (nejde-li o zdravotnika poskytovatele zdravotnich
sluzeb)

pro 2. skupinu plati lhuta 15 dni, neni-li dohodnuto
Jinak



NahliZzeni, kopie a vypisy ZD

preferovat osobni predani kopie nebo vypisu ZD z
duvodu prukaznosti predani opravnéné osobé a
prechodu odpovédnosti za nakladani s kopii na
opravnénou osobu

zaslani kopie prostrednictvim drzitele postovni
licence pravni uprava nevylucuje

vzdy zasilat kopie, original zGstava z duvodii
dalsiho poskytovani zdravotnich sluzeb u
poskytovatele, nestanovi-li jiny pravni predpis
jinak (§ 16 odst. 2 pism. b) zak. €. 582/1991 Sb., v
plathém znéni)



Poskytovani informaci ze ZD,
navaznost pécée

ust. § 45 odst. 2 pism. g) zak. €. 372/2011 Sb.,
stanovi, ze poskytovatel zdravotnich sluzeb je
povinen predat jinym poskytovatelum
zdravotnich sluzeb nebo poskytovatelum
socialnich sluzeb potrebné informace o
zdravotnim stavu pacienta nezbytné k zajisténi
navaznosti dalsich zdravotnich a socialnich
sluzeb poskytovanych pacientovi.

zpravidla tak cini podrobnym vypisem ze ZD



Uchovavani a vyfazovani ZD

zasady uchovavani ZD a postup pfri vyrazovani ZD
stanovi vyhl. €. 98/2012 Sb.

vyradit ZD lze po uplynuti vyhlaskou stanovené
doby (obecneé 5 let, pocina bézet prvnim dne
nasledujiciho roku poté, kdy byl proveden posledni
zaznam ZD, neni stanoveno jinak (priloha ¢. 3
vyhl.).

vyrazovani ZD nejdéle jednou za tri roky

3 clenna komise u poskytovatele s 10 a vice
zamestnanci

rozhodnuti poskytovatele s mensim poctem
zameéstnancu



Dokumentace poskytovatele zdravotnické zachranné
sluzby

Zaznam operatora obsahuje:

a) datum, ¢as a poradové Cislo tisnového volani,

b) osobni udaje pacienta, a to v rozsahu jméno,
popripadé jména, prijmeni a datum narozeni, pokud lze
tyto udaje zjistit, a udaje potrebné k uréeni mista zasahu,
c) telefonni €islo nebo jiny udaj o moznosti spojeni na
volajiciho, pokud lIze tyto udaje zjistit,

d) osobni udaje operatora, ktery prijal tisnoveé volani,
e) €as predani tisnové vyzvy k vyjezdu vyjezdoveé
skupiné zdravotnické zachranné sluzby,

f) indikace vyjezdu.
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Zaznam o vyjezdu

Kromé nalezitosti uvedenych v casti A také

a) misto, odkud je vyjezd realizovan,

b) datum a €as vyjezdu vyjezdové skupiny, typ
vyjezdové skupiny,

c) datum a ¢as prijezdu vyjezdové skupiny na misto
udalosti,

d) strucny popis klinického stavu,

e) pracovni diagnoézu,

f) popis poskytnuté prednemocnicni neodkladné
péce,




Zaznam o vyjezdu - pokr.

® g) cas a misto predani pacienta do
zdravotnickeho zarizeni vcetneé identifikaCnich
udaju prijimajiciho poskytovatele nebo ¢as a
misto ukonceni vyjezdu, pokud pacient nebyl
predan poskytovateli,

@® h) jméno, popripade jména a prijmeni
zdravotnickych pracovniku, ktefri
prednemocnicni neodkladnou péci poskytli.



Odmitnuti péée pacientem

udaj o zdravotnim stavu pacienta a potrebnych
zdravotnich sluzbach,

o moznych nasledcich odmitnuti pro zdravi
pacienta,

zaznam vyjadreni pacienta, ze udaje mu byly
zdravotnickym pracovnikem sdéleny a
vysvetleny, ze jim porozumeél a ze mel moznost
klast doplnujici otazky,

prohlaseni, ze i pres poskytnuté vysvetleni
potrebné zdravotni sluzby odmita,



Odmitnuti péce pacientem - pokr.

misto, datum, hodina a podpis pacienta,
podpis zdravotnického pracovnika, ktery pacientovi
Informace poskytl,

nemuze-li se pacient s ohledem na svuj zdravotni stav
podepsat nebo

odmita-li zaznam o prohlaseni podepsat, opatri se
zaznam jménem, popripadé jmény, prijmenim a
podpisem sveédka,

uvedou se duvody, pro néz se pacient nepodepsal, a
dale se uvede, jakym zplusobem projevil svou vuli.



Uchovavani dokumentace ZZS

a) zaznam operatora nejméné 10 let od
posledniho zaznamu,

b) zaznam o vyjezdu 10 let od vyjezdu
zdravotnické zachranneé sluzby,

c) zvukovy zaznam o prijmu tisnového
volani nebo vyzvy k vyjezdu zachranné
sluzby 24 mésicu od obdrzeni vyzvy.



UJEME ZA
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