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Uvod

Volba vhodného modelu fizeni programu dobrovolnictvi ve zdravotnich sluzbach (PDZS) je dalezitym
manazerskym rozhodnutim, které ma podstatny vliv na jeho UspésSnou realizaci. Tento tematicky
manual upravuje a dopliiuje pravidla pro modely fizeni PDZS nastavend metodickym doporucenim pro
PDZS v roce 2009 [1]. Text detailnéji rozviji informace uvedené v kap. 3.2. Zakladniho textu metodiky
(ZTM) a mél by pomoci je utfidit prispét k zodpovédnému rozhodovani o zpUlsobu fizeni PDZS. Vsechny
varianty fizeni popsané v tomto tematickém manudlu jsou ,,sprdvné”, pokud jsou pouZzity adekvatnim
zpUsobem pro odpovidajici formu a obsah PDZS, velikost a typ zdravotnického zafizeni. DlleZitym
kritériem vybéru modelu fizeni PDZS je védomi zodpovédnosti poskytovatele zdravotnich sluzeb (PZS)
za dobrovolnicky program a s tim souvisejici nastaveni vsech procesl v jeho realizaci.

PDZS lze v praxi realizovat a fidit ve tfech modelech:

1. Interni model fizeni PDZS (viz kap. 3.2.1. ZTM) znamena, Ze PZS si tidi PDZS vlastnimi silami,
ma zfizeno Dobrovolnické centrum, které je zaclenéno do organizaéni struktury PZS.

2. Rizeni PDZS ve spolupraci s externi dobrovolnickou organizaci (EDO) (viz kap. 3.2.2. ZTM)
znamena, Ze na koordinaci PDZS spolupracuje PZS s jednou, ptipadné vice dobrovolnickymi
organizacemi.

3. Kombinovany model fizeni PDZS (viz kap. 3.2.3. ZTM) znamena, Ze ¢ast PDZS je fizena interné
a na jiné casti dobrovolnického programu spolupracuje PZS s jednou nebo vice EDO.

Pfi tizeni PDZS jakymkoli ze tfi vyse uvedenych modeld fizeni, je potfeba pocitat s realizaci a zajisténim
vSech potrebnych procest PDZS, které se u model(l dva a tfi lisi jen mirou domluvené spoluprace s EDO.

U vsech tfech modell Fizeni plati, Ze ma byt realizovano:
a) Ctyfi kroky, které reprezentuji formalni podporu managementu PZS (viz kap.3.1. ZTM):
1. Oficidlné vyjadfeny kladny postoj k realizaci PDZS vytvorenim pisemnych dokument(
»,Dobrovolnicky program“ a ,,Politika kvality” (viz kap. 2.1. ZTM a ADM, kap. 1.1. a kap.
1.6.1.).
2. Zaclenéni PDZS do organizacni struktury a strategického planovani PZS (viz kap. 3.1.1.
ZTM).
3. Identifikace bariér a faktord ovliviiujicich realizaci PDZS (viz kap. 3.1.2. ZTM).
4. Informovani personalu s dlirazem na praci s riziky, znalost a dodrzovani zékladnich
pravidel PDZS (viz kap. 3.1.3. a kap. 5 ZTM).
b) Procesy souvisejici s pFipravou a realizaci PDZS, véetné kontrolnich mechanism( a evaluace,
a to v takovém nastaveni, které odpovida danému modelu fizeni PDZS (viz dale kap. 1, kap. 2
a kap. 3).

V TM1 jsou popsané rozdily mezi vSemi modely fizeni PDZS, odliSnosti jsou ukdzané na zpUsobu prace
a ndvaznosti standardnich procest v praci koordindtora dobrovolnik(i ve zdravotnich sluzbach
(podrobnéjsi charakteristika jednotlivych procest je uvedena popsana v kap. 5 ZTM). V kapitole 4
tohoto TM3 je popsano Sest oblasti, na které je tfeba zaméfit pozornost z hlediska kvality a bezpeci
PDZS (K+B PDZS) pfi vybéru vhodného modelu tizeni pro konkrétni PDZS.

Text TM1 je primarné urcéen:
e Garantovi PDZS.
e Koordinatorim dobrovolnikl ve zdravotnich sluzbach (KDZS).

ZTM1 mohou dale ¢erpat informace:
e Dalsi clenové realizacniho tymu PDZS, zejména manazer kvality PZS.
e Vedeni EDO a koordinatofi dobrovolnikli v EDO mohou téZit zejména ze druhé, tfeti a ¢tvrté
kapitoly, které prinaseji informace dllezité pro nastaveni odpovidajicich parametr( jejich
spoluprace s PZS.
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1. Interni model fizeni programu dobrovolnictvi ve zdravotnich
sluZzbach

V tomto modelu fizeni si cely dobrovolnicky program zajistuje a organizuje PZS sam a zodpovida
za vSechny faze a kroky, které je potieba pfi realizaci programu provadét. Ma tak pfimy vliv jak
na Uvodni nastaveni, tak na realizaci vSech Uprav PDZS tak, aby se vyvijel ve prospéch pacientl
a respektoval pozadavky kladené na kvalitu a bezpedci vsech sluzeb, které PZS pacientlim a jejich
rodindm nabizi a poskytuje.

1.1. Schéma fizeni programu v internim modelu

Schéma na obr. 1 ukazuje zédkladni procesy v praci koordinatora dobrovolnikid ve zdravotnich sluzbach
(KDZS) pfi realizaci PDZS v internim modelu Fizeni.

Obrdzek 1: Procesy v koordinaci PDZS v internim modelu
Zdroj: vlastni zpracovdni

Procesy v koordinaci PDZS v internim modelu fizeni
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Legenda:

- KDZS = koordindtor dobrovolniki PZS (clen realizacniho tymu PDZS)

- KO = kontaktni osoby na klinikdch/oddélenich s dobrovolnickych programem (clenové
realizacniho tymu PDZS)

- GPD = garant PDZS, zdstupce vedeni PZS a ¢len realizacniho tymu PDZS (napr. ndméstkyné pro
osetrovatelskou péci)

- K+B =manalZer rizeni kvality a bezpeci PZS (¢len realizacniho tymu PDZS)

- D =zdjemce o dobrovolnictvi z fad verejnosti

- S =externi supervizor dobrovolniku
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Popis procest koordinace programu v internim modelu fizeni

Informovani personalu o PDZS je prvnim krokem a predpokladem Uspésné implementace
PDZS do ¢innosti oddéleni/pracovisté PZS. Cilem je poskytnout zakladni informace o pfinosech,
pravidlech a podminkach kvalitni a bezpecné realizace PDZS. Proces je v kompetenci predevsim
koordinatora dobrovolnik ve spolupraci sgarantem PDZS a vedenim jednotlivych
oddéleni/pracovist.

Analyza potieb stanovuje rozsah a konkrétni misto dobrovolnickych ¢innosti (kde, pro koho
avjakém rozsahu bude PDZS fungovat). Zahrnuje vybér vhodnych oddéleni/pracovist
z hlediska zvolenych programovych linii (jejich charakteristika viz kap. 2.3. ZTM), urceni
kontaktni osoby a vybér vhodnych dobrovolnickych cinnosti pro zapojeni dobrovolnikl na
zakladé potreb pacientl. Proces analyzy potieb je v kompetenci predevsim kontaktnich osob
jednotlivych oddéleni/pracovist ve spolupraci s KDZS.

Priprava PDZS dle poZadavku kvality a bezpedi zahrnuje posouzeni dobrovolnickych ¢innosti
vytipovanych v predchozi fazi z hlediska potencidlnich rizik a popis potfebnych krokd v jejich
pfipravé arealizaci z hlediska pozadavk( na dobrovolniky; zajisténi prostoru, pomdcek,
bezpecnostnich pravidel a prevence pfipadnych rizikovych situaci tak, aby byly zohlednény
zjisténé potreby a ocekdvani pacientli od PDZS. Zodpovédnost za realizaci tohoto procesu ma
KDZS v Uzké spolupraci s manazerem kvality PZS (podrobnéji viz TM12).

Osloveni verejnosti (PR) vychazi z odsouhlasenych a konkrétné popsanych dobrovolnickych
aktivit, které jsou promitnuty do textu propagacnich materidld a do nabidky mozZnosti
verejnosti zapojit se do PDZS. Proces ma v kompetenci KDZS ve spolupraci s tiskovym
oddélenim PZS nebo osobami zodpovédnymi za propagaci a kontakt s médii (podrobné viz
TM14).

Nabor dobrovolnikli Gzce souvisi a navazuje na propagaéni naborovou kampan PDZS
(podrobné viz TM14), kterd by méla nasmérovat potencialni zdjemce o dobrovolnictvi ke KDZS,
ktery ma k dispozici potfebné informace o podminkach a poZadavcich na dobrovolniky. Tento
proces je jiz vodni fazi vybéru vhodnych dobrovolnikd (podrobné viz TM3).

Vstupni pohovor s novym zdjemcem o dobrovolnictvi provadi KDZS. Je to duleZity prvni filtr
v procesu vybéru vhodnych dobrovolnik(i pro PDZS, ktery slouzi také k detekci a eliminaci
objektivné nevhodného kandidata a kzaméreni pozornosti na potencialné rizikového
dobrovolnika (podrobné viz TM3).

Vstupni Skoleni novych dobrovolniki je dilezity druhy filtr ve vybéru vhodnych dobrovolnikd
pro Cinnost v PDZS a zaroven jejich nezbytna pfiprava. Vstupni Skoleni je zamérené
na vymezeni role dobrovolnika ve zdravotnictvi a nasledné doskoleni pro konkrétni typ
oddéleni/pracovisté. Organizuje ho KDZS pro Uspésné absolventy vstupniho pohovoru, rozsah
a obsah vstupniho Skoleni, véetné jeho lektorského vedeni si urcuje a zajistuje PZS. (podrobné
viz TM3).

Vedeni administrativy PDZS je proces, ktery obsahuje rfadu Gkon(l souvisejicich s nastavenim
a realizaci PDZS. Jedna se predevsim o vytvoreni a aktualizaci dokumentu ,Dobrovolnicky
program® uzavieni smlouvy a potrebnych priloh s novym dobrovolnikem, vyplnéni registracni
karty a dalsi formulare, které jsou soucdsti dokumentace PDZS vedené koordinatorem
dobrovolnikd (viz Administrativa PDZS — dale ADM).
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Vstup dobrovolnikli na oddéleni/pracovisté a zahajeni dobrovolnické ¢innosti probiha po
ukonceni vSech predchozich krok(. V pripadé pravidelné dobrovolnické ¢innosti uvadi KDZS
dobrovolnika na konkrétnim pracovisti/oddéleni a predstavuje ho kontaktni osobé, v pripadé
jednorazovych dobrovolnickych aktivit zGstava dobrovolnik pod pfimym vedenim KDZS.

Supervize dobrovolnikl je soucasti podplrnych nastroji pracujicich s motivaci dobrovolnikd
a zaroven sledujicich kvalitu a bezpeci PDZS (podrobné viz TM3). Do podpUrného a motivacniho
systému spada i nefinan¢ni oceriovani dobrovolnikd (napf. podékovani ze strany vedeni PZS za
jejich Cinnost), za jehoZz nastaveni a realizaci zodpovida realiza¢ni tym PDZS. PZS uzavira
smlouvu s externim supervizorem dobrovolnik( (viz ADM, kap. 1.4.), jednotlivé typy
supervizi/intervizi organizacné zajistuje KDZS.

Hodnoceni K+B PDZS a dopadt PDZS na K+B zdravotnich sluzeb by mélo probihat v pfedem
naplanovanych ¢asovych Usecich a ve dvou liniich:

a) Vramciinterniho hodnoceni K+B PDZS je dllezZité predevsim vyhodnocovani sledovani
spokojenosti pacientll s PDZS a dale téch rizikovych situaci a negativnich jevu, které se
tykaji organizace a fizeni PDZS a mohou mit nepfiznivé dopady na jeho pfripravu
a realizaci.

b) Hodnoceni dopadl PDZS na K+B ZS znamena v PDZS predevsim pohled na plnéni
poZadavk( interniho systému hodnoceni ! [6], pfipadné i dalich poZadavkd
hodnocenych v ramci externich auditll K+B zdravotnich sluzeb, pokud je tento systém
u PZS zaveden ? [6].

Volba vhodnych hodnoticich metod je v kompetenci KDZS ve spolupraci s manazerem kvality
PZS, ktery zodpovida na plnéni poZadavkl na K+B ZS definovanymi legislativou a resortnimi
bezpecnostnimi cili [1] [5] [6] (podrobnéji viz kap. 7 ZTM a TM12).

Evaluace PDZS je zavérecnym procesem, jehoZ vyznam spociva v ovéreni, zda nastaveni
a realizace PDZS plIni definované cile, zda je program pfinosny pro pacienty, pro personal, PZS
jako organizaci a pro dobrovolniky (podrobné viz TM12 a TM13).

Hodnoceni efektivity PDZS navazuje na proces a vysledky evaluace. Hodnoti cely PDZS
pohledem na jeho efektivhost z pohledu ndakladl, pfinosli a dopadd i vramci sluzeb
poskytovanych PZS. Tento krok by se mél projevit i v planech dalsiho rozvoje PZS (viz TM13).

Jednotlivé procesy jsou popsané v kap. 5 ZTM.

1 Dle § 47 odst. 3 pism. b) zakona ¢. 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani, ve znéni
pozdéjsich predpisti, ma PZS povinnost zavést interni systém hodnoceni kvality a bezpeéi poskytovanych zdravotnich sluzeb.

2 Dle § 98 a nasl. zakona €. 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani, ve znéni pozdéjsich

predpisd.
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2. Rizeni programu dobrovolnictvi ve zdravotnich sluzbach
ve spolupraci s externi dobrovolnickou organizaci

Pro tento model tizeni PDZS je podstatné rozloZeni zodpovédnosti pfi realizaci PDZS:

e Za cely program, za jeho pfipravu, zplsob Fizeni, konkrétni podobu, vysledky, kvalitu
a bezpeci odpovida PZS (viz kap. 1 a 3.2.2. ZTM). Proto by PZS mél sledovat a kontrolovat
kvalitu sluzeb dodavanych od EDO (viz kap. 7.2.1. ZTM) a vse by mélo byt podchyceno
ve smlouvé mezi PZS a EDO (viz ADM, kap. 1.3.).

e Spolupracujici externi dobrovolnicka organizace (EDO) je v pozici subdodavatele
anavzajemné dohodé obou smluvnich partneri zalezi, jakou mérou se na realizaci
jednotlivych procest v PDZS budou podilet.

Faktory ovliviuijici kvalitu a rozsah sluZzeb doddvanych ze strany EDO:
e Model spoluprace s jednou nebo vice EDO mtuize mit nékolik variant:

a) Spoluprace sobecné zamérenou EDO je vhodnda pro PDZS na ruznych typech
oddéleni/pracovist: pti spolupraci s vice EDO je potfeba nastavit, pokud mozZno, jednotné
nebo alespon obdobné podminky. | pres sjednoceni podminek je vhodné nastavit PDZS
tak, aby EDO vysilaly ,,své“ dobrovolniky na rlizna pracovisté.

b) Spoluprice se specializovanou EDO je vhodnd v pfipadé, Ze PZS chce realizovat PDZS
na specificky zaméreném oddéleni/pracovisti a je dostupnad EDO orientovana na praci
s dobrovolniky v této oblasti (napt. psychiatrie, onkologie) nebo poskytuje dobrovolniky
zamérené na specificky typ dobrovolnické ¢innosti — napf. canisterapie). Mlze se jednat
i o pacientskou organizaci spolupracujici na programové linii ,,B“ (viz kap. 2.3.2. ZTM).

e  P¥i vybéru kvalitni spolupracujici EDO je duleZité:

o Vybér muZe byt limitovany existenci/neexistenci nebo mirou dostupnosti EDO
v konkrétnim regionu, velikosti a stabilitou EDO, programovym zaméfenim apod.

o PZS by mélvénovat zvlastni pozornost tomu, Ze EDO jako strana ,doddvajici” dobrovolniky
podléhd internim auditim PZS zamétujicim se na kvalitu dodavatel(.

e Orientace v riznych pohledech na pouzivany pojem ,akreditace” 3:

o Akreditace (uznani kredibility) ve zdravotnictvi je pojem, ktery je mezindrodné spojovan
s externim hodnocenim kvality a bezpeéi zdravotnich sluZeb # [2] [3] [6]. Externi hodnoceni
K+B ZS mUZe zajistovat pouze subjekt k této ¢innosti opravnény MZ ° [6].

o Akreditace dobrovolnického programu u Ministerstva vnitra CR je uznani diivéryhodnosti
finanéni a kvalifikacni zpUsobilosti k zajisténi organizace dobrovolnického programu
u verejné prospésnych organizaci na zakladé splnéni obecnych povinnosti stanovenych
zékonem o dobrovolnické sluzbé © [7], cilenych na smluvni zajidténi éinnosti dobrovolnika.

Z pohledu spoluprace na realizaci PDZS neni akreditace EDO u MV CR nutnou soucasti.

3 Akreditace jako obecny pojem vyjadiuje oficialni uznani urcité zpusobilosti/divéryhodnosti pro vykon ¢innosti v riznych
oblastech a z toho vyplyvajici opravnéni tuto ¢innost pro dany Gcel vykondvat. Je dlleZité si ovéfovat jaka instituce/organizace
na zakladé jakych pozadavki a pro jakou konkrétni ¢innost tuto akreditaci udélila.

4 Dle Mezinarodni spolecnosti pro kvalitu ve zdravotnictvi (ISQua) je akreditace ve zdravotnictvi pojem, ktery je mezinarodné
spojovan s externim hodnocenim kvality a bezpeci zdravotnich sluzeb na takové drovni, kterd je definovand standardy
vykonnosti, kvality a bezpeci a jejich méfitelnymi ukazateli vztahujicimi se k poskytovani zdravotnich sluzeb a bezpecnosti
pacientll béhem pobytu ve zdravotnickém zafizeni a vedoucimi k zabezpeceni kontinualniho zlepSovani zdravotnického
systému.

5§98 a nasl. zakona €. 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani, ve znéni pozdéjsich predpisti.
6 Vztahuje se k dobrovolnickym programidm realizovanym nestatnimi neziskovymi organizacemi, cirkevnimi a
nabozenskymi spoleénostmi, které jsou registrovany u Ministerstva vnitra CR. Zakon definuje pojmy ,vysilajici organizace”
a ,prijimajici organizace” a nastavuje pravidla platna pro dobrovolnické programy fungujici v tzv. akreditovaném rezimu. EDO
s akreditaci MV CR ma dle tohoto zakona status ,,vysilajici organizace”.
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2.1. Schéma fizeni PDZS ve spolupraci PZS a EDO
Schéma ukazuje, jak se zméni rozloZeni stejnych procest souvisejicich s koordinaci PDZS v tomto
modelu fizeni.

Obrdzek 2: Procesy v koordinaci PDZS pfi spoluprdci PZS s EDO
Zdroj: vlastni zpracovdni

Procesy v koordinaci PDZS pfi spolupraci PZS s EDO

POSKYTOVATEL ZDRAVOTNICH SLUZEB

| Top magement PZS
Tisk & PR 1. Inf S ” . Garant PDZS
4. Propagace ZZkVTVé, .Informovani personalu @ (veden PZS)
oddélen "
' 3. Priprava PDZS dle K+B

13. Efektivita PDZS

() () Oddéleni fizeni
> < 12. Evaluace PDZS kvality a bezpeci
) pzS
| Externi dobrovolnickd organizace Dobrovolnické centrum/ 11. Hodnoceni K+B PDZS
kontaktni misto :

5. Nabor dobrovolniku

Klinika / oddéleni

1

6. Vstupni pohovor

Klinika / oddéleni

'

7.Vstupni $koleni

Klinika / oddéleni

2. Analyza potieb
ﬁ 9. Vstup na oddéleni

10. Supervize dobrovolniku

Klinika / oddéleni

'

Klinika / oddéleni

1

De De De De De

Legenda:

- KDZS = koordindtor dobrovolnikii PZS (¢len realizacniho tymu PDZS)

- KD = koordindtor dobrovolniki v externi dobrovolnické organizaci (¢len realizacniho tymu
PDZS)

- KO = kontaktni osoby na klinikdch/oddélenich s dobrovolnickych programem (¢lenové
realizacniho tymu PDZS)

- GPD = garant PDZS, zastupce vedeni PZS a c¢len realizacniho tymu PDZS (napf. ndméstkyné
pro oSetrovatelskou péci)

- K+B =manaZer rizeni kvality a bezpeci PZS (¢len realizacniho tymu PDZS)

- D =zdjemce o dobrovolnictvi z fad verejnosti

- S =externi supervizor dobrovolnikui

Obsah jednotlivych procesa a fazi v koordinaci PDZS zUstava stejny, oproti internimu modelu jsou
¢innosti v jednotlivych fazich a procesech rozdéleny mezi PZS a jednu nebo i vice spolupracujicich

vevs

V nasledujicim popisu procesd jsou rameckem oznaceny ty procesy, na jejichz realizaci by se mély oba
spolupracujici subjekty konkrétné domluvit a tato dohoda by méla byt popsdna ve smlouvé mezi nimi
(viz ADM, kap. 1.3.).
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Popis procest koordinace PDZS v modelu fizeni ve spolupraci s EDO

Informovani personalu o PDZS je prvnim krokem a predpokladem Uspésné implementace
PDZS do oddéleni/pracovisté PZS. Cilem je poskytnout personalu zakladni informace
o pfinosech, pravidlech a podminkdch kvalitni a bezpecné realizace PDZS a informace
o spolupracujici EDO. Proces je v kompetenci predevsim koordinatora dobrovolnik( u PZS
(KDZS) ve spolupraci s garantem PDZS a vedenim jednotlivych oddéleni/pracovist.

Analyza potieb stanovuje rozsah a konkrétni misto, kde, pro koho a v jakém rozsahu bude
PDZS fungovat. Zahrnuje vybér vhodnych pracovist z hlediska zvolenych programovych linii
(jejich charakteristika viz kap. 2.3. ZTM) a urceni kontaktnich osob. Na zakladé vyhodnoceni
potieb pacientli pak vybér vhodnych dobrovolnickych ¢innosti pro zapojeni dobrovolnikd.
Realizace tohoto procesu je plné v kompetenci PZS, pfedevsim kontaktnich osob jednotlivych
oddéleni/pracovist ve spolupraci s KDZS (viz kap. 4.4. ZTM).

Priprava PDZS dle pozadavki kvality a bezpedi (K+B PDZS) je v kompetenci PZS, ktery urcuje
pravidla pro K+B PDZS a zahrnuje posouzeni vybranych dobrovolnickych ¢innosti z hlediska
potencialnich rizik. Dale je potfebny popis krokd v pfipravé a realizaci ¢innosti z hlediska
pozadavk( na dobrovolniky, zajisténi prostoru, pom(cek, bezpecnostnich pravidel a prevence
pripadnych rizikovych situaci tak, aby byly zohlednény zjisténé potreby a ocekavani pacient(.
Zodpovédnost za realizaci tohoto procesu ma KDZS v tzké spolupraci s manazerem kvality PZS.
Nasledné jsou pozadavky formulovany pro spolupracujici EDO (podrobnéji viz TM12).

Osloveni vefejnosti/propagace PDZS je v kompetenci PZS nebo EDO, dle dohody ukotvené
smluvné. Na zakladé odsouhlasenych a konkrétné popsanych dobrovolnickych aktivit by mély
byt pripraveny propagacni materidly a nabidka moznosti pro verejnost zapojit se do PDZS.
Na zpUsobech osloveni verejnosti by se mély obé smluvni strany dohodnout, informace by
mély obsahovat charakteristiku obou spolupracujicich organizaci, jejich role a urceni
kontaktnich mist pro potencialni zdjemce o PDZS (podrobnéji viz TM14).

Nabor dobrovolnikl souvisi a navazuje na propagacni naborovou kampan PDZS (viz TM14),
kterd by méla nasmérovat potencidlni zdjemce o dobrovolnictvi k tomu koordinatorovi
dobrovolnikd, ktery disponuje potfebnymi informacemi o PDZS a poZadavcich na dobrovolniky.
V modelu spoluprace PZS s EDO to byva koordinator dobrovolnikd v EDO, ale zaleZi na dohodé
mezi obéma spolupracujicimi stranami, jak si posloupnost kontakt(i nastavi. Je tfeba pocitat
s tim, Ze tento proces je jiz uvodni fazi vybéru vhodnych dobrovolnikl (podrobné viz TM3).

Vstupni pohovor s novym zajemcem o dobrovolnictvi je dlezitym prvnim filtrem v procesu
vybéru vhodnych dobrovolnikd pro PDZS, ktery slouzi také k detekci evidentné nevhodného
kandidata a zaméreni pozornosti na potencialné rizikového dobrovolnika (viz TM3). Na dohodé
mezi PZS a EDO zavisi, ktery z koordinator(i bude pro zdjemce tim prvnim kontaktem a jaka
bude konkrétni podoba vstupniho pohovoru s nim.

Vstupni skoleni novych dobrovolnikti je druhym filtrem v procesu vybéru vhodnych
dobrovolnikl pro ¢innost v PDZS a zaroven predstavuje jejich nezbytnou pfipravu. Vstupni
skoleni je zamérené na vymezeni role dobrovolnika ve zdravotnictvi, nasledné doskoleni je
zamérené na konkrétni typ pracovisté. Na Skoleni by se mély podilet oba spolupracujici
subjekty, konkrétni rozdéleni kompetenci, pravomoci a zodpovédnosti je na vzdjemné dohodé.
V kazdém pripadé je urceni potfebného rozsahu, obsahu a pozadavkl na lektorského vedeni
vstupniho skoleni v kompetenci PZS (viz TM3).
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Vedeni administrativy PDZS je proces, ktery obsahuje fadu Ukon(l souvisejicich s nastavenim
a realizaci PDZS. Jednd se o vytvoreni (a aktualizaci) dokumentu ,,Dobrovolnicky program”,
uzavieni smlouvy s dobrovolnikem vcetné potfebnych pfiloh, vyplnéni registracni karty
a dalsich formulard v dokumentace PDZS. Podstatnd je dohoda mezi obéma spolupracujicimi
stranami na tom, kdo ponese zodpovédnost za vyplnéni konkrétnich dokumentt a za jejich
evidenci, véetné toho, které dokumenty potfebuji evidovat oba subjekty. V kazdém ptipadé je
tfeba pocitat stim, ze PZS potrebuje mit kompletni evidenci dat o PDZS, které vypliuje
kazdoro&né do statistickych formulara UZIS (viz TM13).

Vstup dobrovolnikdi na oddéleni/pracovisté a zahajeni dobrovolnické éinnosti probihd po
ukonceni vSech predchozich krokl. V pfipadé pravidelné dobrovolnické ¢innosti predstavuje
KDZS nového dobrovolnika kontaktni osobé na konkrétnim pracovisti PZS, v pfipadé
jednorazovych akci zlstava dobrovolnik pod pfimym vedenim koordinatora. Zodpovédnym
koordindtorem v tomto organiza¢nim modelu je KDZS.

10.

Supervize dobrovolnikl je soucasti podplrnych nastroji pracujicich s motivaci dobrovolnikd
a zaroven sledujicich K+B PDZS (podrobné viz TM3). Organizace pravidelnych supervizi
dobrovolnik(l vtomto modelu fizeni probiha ¢asto v gesci EDO. PZS by si mél ale definovat
a dohodnout potfebné parametry tykajici se zplsobu vedeni supervize, jeji délku, frekvenci
a zpUsob zpracovani vystupl ze supervize svych dobrovolnik(i i moznost individuaini supervize
dobrovolnika v pfipadé potreby (viz ADM, kap. 1.4.). Soucasti dohody mezi PZS a EDO by mél
byt i zplUsob ocenovani dobrovolniki za jejich ¢innost a vzajemna participace na ném.

11.

12.

13.

Hodnoceni K+B PDZS je vidy gesci PZS, mélo by probihat v pfedem naplanovanych casovych
Usecich a ve dvou liniich:

a) V.ramciinterniho hodnoceni K+B PDZS je dlleZité predevsim vyhodnocovani sledovani
spokojenosti pacientll s PDZS a dale téch rizikovych situaci a negativnich jev(, které se
tykaji organizace a fizeni PDZS a mohou mit nepftiznivé dopady na jeho pfipravu
a realizaci.

b) Hodnoceni dopad(i PDZS na K+B ZS znamena predevsim pohled na plnéni pozadavki
tohoto interniho systému hodnoceni (pfipadné i dalSich pozadavk(l hodnocenych
v ramci externich auditd K+B zdravotnich sluZeb, pokud je tento systém u PZS zaveden)
[6].

Volba vhodnych hodnoticich metod je v kompetenci KDZS ve spoluprdci s manazerem kvality
PZS, ktery zodpovida na plnéni pozadavkd na K+B ZS definovanymi legislativou a resortnimi
bezpecnostnimi cili [1] [5] [6] (podrobnéji viz kap. 7 ZTM a TM12). Spolupracujici EDO by vidy
méla byt o postupech hodnoceni informovana a také by do nich méla byt zahrnuta.

Evaluace PDZS je zavérecnym procesem, jehoZ vyznam spociva v ovéreni, zda nastaveni
a realizace PDZS plni definované cile, zda je program pfinosny pro pacienty, pro personal, PZS
jako organizaci i pro dobrovolniky (podrobné viz TM12 a TM13).

Hodnoceni efektivity PDZS navazuje na proces a vysledky evaluace. Hodnoti cely PDZS

pohledem na jeho efektivnost z pohledu ndkladl, pfinosti a dopadl i vramci sluzeb
poskytovanych PZS. Tento krok by se mél projevit i v planech dalsiho rozvoje PDZS (viz TM13).
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3. Kombinovany model fizeni programu dobrovolnictvi
ve zdravotnich sluzbach

O kombinovaném modelu fizeni PDZS Ize mluvit v ptipadé, Ze si PZS ¢ast dobrovolnického programu
fidi vlastnimi silami, tzn. formou interniho modelu, a pro realizaci ¢asti PDZS uzavird spolupraci s EDO.
MuZe se jednat o pfipad, kdy se partnerska EDO specializuje na zcela konkrétni oblast a ma ptipraveny
specificky zplsob prace s dobrovolniky a jejich vzdélavani (napt. pro podporu pacienttim s konkrétnim
onemocnénim) nebo poskytuje vyskolené dobrovolniky pro specificky typ sluzeb (napft.
pro canisterapii).

3.1. Popis procesl koordinace PDZS v kombinovaném modelu fizeni

Zakladni charakteristika tizeni PDZS v kombinovaném modelu je blizkda samostatnému modelu
spoluprace s EDO a kombinovany model by mél byt nastaven stejnym zplsobem (viz kap. 2). KDZS ale
zaroven potrebuje vlastnimi silami zajistit realizaci vSech procest PDZS v téch programovych liniich
a na téch pracovistich, které se PZS rozhodl fidit ve své rezii v internim modelu fizeni PDZS (viz kap. 1).

V pfipadé kombinovaného modelu fizeni PDZS je pro KDZS a cely realizacni tym dilezité, aby
nastaveny koncept fizeni byl jednotny, stabilni a udrZitelny.

Méla by byt definovanad jasnd a jednotnad pravidla predevsim v téchto oblastech realizace PDZS:
e Pravidla K+B PDZS by méla byt platna pro vsechny dobrovolniky pisobici v daném PDZS, tzn.
jak pro interni dobrovolniky fizené pfimo KDZS, tak pro dobrovolniky pfichdzejici ze vSech
spolupracujicich EDO.

e Oznaéeni dobrovolnikd pusobicich v ramci jednoho PZS je dileZitym identifikaénim znakem,
ktery ma vyznam pro informovanost o PDZS, a to jak dovnitf zdravotnického zafizeni (pacienti,
rodinni pfislusnici, personal, ndvstévnici PZS), tak smérem k vefejnosti.

Je dulezité, aby byla srozumitelné formulovana informace o organizaci PDZS, napf. tohoto
typu:
,PZS organizuje dobrovolnicky program, v ramci kterého spolupracuje s dalsSimi organizacemi
a plsobi v ném nékolik typt dobrovolniki:
o Dobrovolnici spadajici pfimo pod PZS pisobi na oddélenich/pracovistich...a pozndte je
podle obleceni/tricek/vest barvy......
o Dobrovolnici organizace ...... (tzn. EDO) pusobi na oddélenich/pracovistich...a pozndte
je podle obleceni/tricek/vest barvy......

e Vstupni Skoleni vSech dobrovolnik( (tzn. internich i z EDO) by méla obsahovat stejnou, resp.
sjednocenou zakladni sadu informaci nutnych pro kvalitni a bezpe¢nou ¢innost v PDZS.

e Supervize a podpora by méla byt dostupnd a nabizena pro viechny dobrovolniky v PDZS.
e Vedeni evidence a vykazovani potiebnych dat souvisejicich s PDZS by mélo mit sjednocené

parametry jak v ¢asti s internim modelem PDZS, tak u EDO. Dulezité je, aby KDZS mél k dispozici
a mohl vykazovat kompletni potfebnd data o PDZS do statistickych formulaia UZIS (viz TM13).
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4. Vyhody, limity a rizika jednotlivych modeld fizeni PDZS

Predpokladem pro dobré fungovani PDZS je dobfe vyhodnocena a argumenty podlozenda volba
vhodného modelu fizeni PDZS, kterou je potieba provést a ovéfit ve vSech fazich vyvoje PDZS:

Rozjezdova fdze PDZS se tykd obdobi, kdy poskytovatel zdravotnich sluzeb s PDZS zacing,
s dobrovolniky nejsou doposud zadné zkusenosti a pilotné testuje prvni plan PDZS mensiho
rozsahu. Vhodny model fizeni je potifeba zvolit jesté pted zahajenim a ostrym startem PDZS.
Stabilizaéni faze PDZS probiha v obdobi, kdy je na zakladé vyhodnoceni pilotni realizace PDZS
vrozjezdové fazi PDZS ovéren (pfipadné upraven) a postupné probihd implementace
do dalSich ¢asti systému poskytované péce. V této fazi je vhodné provéfrit, zda zvoleny model
fizeni PDZS odpovida aktualnim potfebam a pfipadné zvazovat jeho Upravu nebo zménu.
Rutinni_a rozvojova faze PDZS se tykda obdobi, kdy PDZS jiz funguje na zakladé dUsledné
realizovanych postupll a opatieni pripravenych v predchozich fazich. Ze strany PZS je evidentni
zajem PDZS dale rozvijet a uplatnovat se vSemi postupy tykajicimi se zajisténi PDZS na kvalitni
a bezpecné Urovni. | v této fazi je vhodné se zabyvat otazkou, zda dosavadni zvoleny model
vzhledem k podminkam a plandim v PDZS vyhovuije.

Podrobny popis vSech fazi je uveden v TM2.

4.1.

Rozdily mezi modely fizeni v dlilezitych oblastech PDZS

V procesu rozhodovani a volby vhodného modelu fizeni PDZS je potieba vyhodnotit a zvazit odpovédi
na nasledujici okruhy otazek:

Jaky je aktudlni plan PDZS ve vztahu k situaci PZS? Tato otazka se tyka jak PZS, ktery chce zadit
realizovat PDZS, tak i PZS, ktery zvazuje zménu modelu fizeni PDZS. V obou pfipadech je
vhodné si poloZit nasledujici otazky:
o Jaky smysl PDZS ma/ mél by mit a k jakému cili sméfuje/mél by sméfovat?
o Jak velky rozsah PDZS poskytovatel planuje, pro kolik pacientli by mél byt uréen?
o Jaké typy dobrovolnické Cinnosti PZS predpokladd, v jakych programovych liniich ,A“,
,B“, ,C“, ,,D“ (vizkap. 2.3. ZTM), pro jaké typy oddéleni/pracovist a jaké typy pacientd?
o Jaké mad PZS vlastni kapacity pro realizaci PDZS?
o Jaka je dostupnost PZS vregionu pro dobrovolniky? Je PZS v centru mésta nebo
v odlehlé lokalité s nutnosti dojizdéni?
Jaké jsou vyhody kazdého z modell pro danou situaci PZS?
Jaké jsou limity kazdého z modell v dané situaci PZS?
Jsou pFitomna néjaka rizika, souvisejici s pfipadnou volbou nevhodného modelu fizeni
vzhledem k cildm a obsahu PDZS?

Pro efektivni, bezpecnou a kvalitni realizaci PDZS je ve vSsech modelech fizeni i v obou fazich vyvoje
PDZS podstatné, aby bylo dobre oSetfeno a zajisténo fungovani v Sesti dlilezitych oblastech popsanych
v dalSich podkapitolach.

Kazdy z modell fizeni ma své vyhody, své limity a sva rizika v téchto jednotlivych oblastech:

=

oA WN

Vnéjsi faktory souvisejici s velikosti, typem a dostupnosti PZS.

Nastaveni smluv, vedeni administrativy a evidence dokumentti.

Vymezeni odpovédnosti za koordinaci PDZS.

Zakladni a pribézna informovanost personalu o PDZS.

Vybér vhodnych dobrovolnikt, proskoleni a priibézna prace s nimi.
Dodrzovani zakladnich pravidel a pozadavki na kvalitu a bezpeci pacientd.
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Vnéjsi faktory s vlivem na volbu vhodného modelu fizeni PDZS

Mezi hlavni vnéjsi vlivy, které je tfeba zohlednit a vyhodnotit, patfi predevsim:

4.1.2.

Typ poskytované péce je dlleZity pro posouzeni podminek realizace PDZS (podrobné
zpracované podminky jsou uvedené v TM4, TM5, TM6, TM7, TM8), obecné jsou podstatna
hlavné tato hlediska:

o Typ pacientl (tzn. zda prevazujici klientelu tvofi seniofi, déti, dusevné nemocni nebo
pacienti v paliativni péci) ma vliv na vybér typu dobrovolnickych aktivit a jejich
potifebné zajisténi. Je podstatné, zda budou v radmci PDZS vitané a dostacujici jen
obcasné jednorazové akce realizované dobrovolniky nebo budou realizovany
pravidelné dobrovolnické aktivity, pfi kterych bude potrebny systém fizeni s vétsSim
dohledem a kontrolou.

o Délka hospitalizace pacientll ma vliv na rozhodovani, zda a jak se m(iZze uplatnit PDZS
zaméreny na psychosocialni podporu pacient( a také na vybér Cinnosti, u kterych je
potiebny vétsi dohled (tyka se napft. PZS poskytujicich naslednou a dlouhodobou péci,
dlouhodobou rehabilita¢ni péci, hospicovou a paliativni péci apod.).

Velikost PZS/pocet luZek ovliviiuje rozhodovaci proces hlavné z hlediska:

o Odhadu potrebného poctu dobrovolniki pro funkéni PDZS. Pfi rozhodovani je vhodné
si odpovédét na otazku, zda pti mensi velikosti PZS a mensi potfebé dobrovolnikd
(napf. do 10 dobrovolnikl) ma smysl zfizovat samostatné dobrovolnické centrum
a cely interni model fizeni PDZS nebo je lepsi hledat partnerskou EDO.

Region a lokalita — pro zpUsob fizeni PDZS je lokalita PZS dulezita z téchto ddvodu:

o Velikost mésta a pritomnost/nepfitomnost vysoké skoly nebo vy$si odborné Skoly
vV misté ma vyznam pro potencidlni dobrovolnickou zdkladnu s urcitou poZzadovanou
spodni vékovou hranici dobrovolnikl pro zdravotnictvi.

o Dopravni_dostupnost PZS ma vliv na nutnost dojizdéni, ktera dopada jednak
do ¢asovych narokd na dobrovolnickou ¢innost jednak se promita do financnich
nakladl na cestovani.

Existence dostupné a fungujici EDO v regionu.

Smlouvy, vedeni administrativy a evidence dokument(

Nastaveni celého systému vedeni administrativy PDZS se dotyka kvality a bezpeci PDZS v nésledujicich
aspektech, kterym je potreba pfi rozhodovani vénovat patfi¢nou pozornost:

Smluvni vztah s dobrovolniky

Obsah, forma a vyse pojistného pinéni v PDZS
Vedeni administrativy PDZS

Evidence dokumentace k PDZS

Tabulka 1: Rozdily mezi modely fizeni PDZS v evidenci a vedeni administrativy
Zdroj: Vlastni zpracovdni

1. Interni model fizeni 2. Spoluprace PZS s EDO

Zakladni popis PZS si podle svych potieb nastavuje PZS uzavira s EDO smlouvu, kterd definuje
situace vSechny nalezitosti smluvniho vztahu | zodpovédnosti a pravomoci obou stran,
s dobrovolniky véetné obsahu presny rozsah ¢innosti zajistovanych EDO
smlouvy souvisejici s pojisténim rizik a zpUsob zapojeni EDO do hodnoceni K+B
v prubéhu realizace PDZS. PDZS (viz ADM, kap. 1.3.).

Cely systém vedeni administrativy Vedeni administrativy PDZS je rozdéleno
PDZS a evidence viech dat je v gesci mezi PZS a EDO:

PZS. e EDO uzavird smlouvu

s dobrovolniky véetné pfiloh (viz
ADM, kap. 2.2.).
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e EDO uzavird smlouvu o pojisténi
dobrovolnik(, pficemz PZS mze
mit dobrovolnickou ¢innost
zahrnutou i ve své obecné
pojistné smlouvé (viz ADM, kap.
1.7.).

PZS potiebuje mit k dispozici potfebna
data o realizaci a efektivité PDZS, nebot
Cast sledovanych udaji o PDZS
kazdoro¢né vykazuje do formulara UZIS.

3. Kombinovany model fizeni PDZS:

PZS ma nastaveny cely systém administrativy a evidence dat o PDZS dle svych potieb
a ma presné uréenou cast PDZS, kterou si koordinuje ve své rezii, véetné veskeré
administrativy.

Smlouvu s EDO uzavira PZS pouze na vybrané/domluvené ¢asti PDZS. Ve smlouvé je
stanoven rozsah a popis zpUsobu spoluprace a zodpovédnosti za konkrétni procesy
realizace PDZS.

PZS vede celkovou evidenci dat o PDZS a m4 tak k dispozici podklady pro kazdorocni
vykazovani statistickych udaji do formulara UzIS.

4.1.3. Vymezeni personalni zodpoveédnosti za koordinaci PDZS

Zodpovédnost za nastaveni, zplsob realizace a finalni efekt i dopady PDZS ma vidy PZS [6]. V nastaveni
konkrétni persondlni zodpovédnosti za dil¢i procesy jsou mezi jednotlivymi modely tizeni PDZS
podstatné rozdily (viz podrobny popis procesu v kapitolach 2.2. a 3.1. tohoto TM).

Tabulka 2: Rozdily mezi modely rizeni PDZS ve vymezeni persondlni zodpovédnosti
Zdroj: Vlastni zpracovdni

1. Interni model fizeni 2. Spoluprace PZS s EDO
Zakladni popis Vinternim modelu Fizeni si cely Na koordinaci PDZS se podili dva
situace systém a navaznost jednotlivych koordinatofi dobrovolnik( (KDZS
proces( v realizaci PDZS nastavuje a koordinator dobrovolnik(i v EDO).
a fesi PZS, vcetné zajisténi Na kvalité jejich spoluprace
persondlnich zdroja. a komunikace zavisi kvalitni Fizeni PDZS,
Dil¢i zodpovédnosti jsou jasné vCetné v€asného feseni potencialné
rozlozeny mezi ¢leny realizaéniho rizikovych a problematickych situaci (viz
tymu, pFicéemz hlavni ¢4st dale kap. 4.1.6.).
zodpovédnosti nese garant PDZS, Hlavni zodpovédnost i vtomto modelu
ktery je ¢lenem vedeni PZS (viz kap. 4 | fizeni nese garant PDZS, ktery je ¢lenem
ZTM). vedeni PZS.

3. Kombinovany model fizeni PDZS:

Realizacni tym PDZS urceny dle zvolenych programovych linii, nastavuje vsechny
procesy v zajmu K+B PDZS, a to jak pro dobrovolnické Cinnosti v interné fizené
Casti programu, tak i v té ¢asti, na které spolupracuje s EDO.

KDZS md zodpovédnost za kompletni koordinaci interné fizené c¢asti PDZS
a zaroven za udrzovani funkéni komunikace s EDO tak, aby i ¢ast programu
zajistovana EDO byla realizovana kvalitné a bezpecné.

Zodpovédnost za zajisténi persondlniho obsazeni pozice schopnym KDZS ma
garant PDZS.
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4.1.4. Zakladni a priibézna informovanost personalu o PDZS

Dostate¢nd pocateéni informovanost o PDZS a systematicka prlibézna prace s personalem PZS je
jednou z podstatnych vstupnich podminek bezpecného fungovani PDZS (viz kap. 5.1. ZTM). Tento
proces neni mozné obejit, zaroven ma kazdy z model0 fizeni PDZS jiné naroky na jeho naplnéni.

Tabulka 3: Rozdily mezi modely rizeni PDZS v zajistovdni informovanosti persondlu
Zdroj: Vlastni zpracovdni

1. Interni model fizeni 2. Spoluprace PZS s EDO
Zakladni popis Za dostatecnou informovanost Za realizaci krokl vedoucich
situace persondlu a kontinualni praci s nim je | k odpovidajici informovanosti personalu
zodpovédny KDZS, respektive a za spoluprdaci s personalem PZS je
realizacni tym PDZS. zodpovédny KDZS. Uzka spoluprace

KDZS je zaméstnancem PZS stejné jako | s koordinatorem EDO je dlleZit3,
persondl, tzn. je s nimi ,na jedné lodi“ | protoZe ¢ast informaci o ptipravé

a personal ho zna jako kolegu. a prabéhu ¢innosti dobrovolnikd ma
k dispozici koordinator v EDO.

Je nutné, aby se oba koordinatofi
domluvili na obsahu a zplisobu
informovani persondlu o PDZS, podle
toho, které casti a procesy realizace
PDZS maji na starost.

3. Kombinovany model fizeni PDZS

KDZS je zodpovédny za pfipravu relevantnich informaci a jejich distribuci tak, aby
byla zajisténa dostupnost jednotnych informaci o PDZS jako celku pro vsechna
pracovisté PZS. Tzn. bez rozdilu, zda je nékterd cast programu koordinovana
interné a jina ve spolupraci s EDO.

KDZS proto potiebuje mit k dispozici vSechny relevantni informace od EDO.

4.1.5. Nabor a vybér vhodnych dobrovolnikd, proskoleni a pribézna prace s nimi

Pfedpokladem dobrého a bezpecného fungovani PDZS je systematickd prace s dobrovolniky po celou
dobu jejich dobrovolnické ¢innosti. Proto do rozhodovani o vybéru vhodného modelu fizeni patfi také
zajisténi vhodného koordinatora dobrovolnikll s potfebnou kvalitou prace vtéchto procesech
(podrobnéji viz TM3):

e Nabor dobrovolnikd

¢ Vybér vhodnych dobrovolnikl pro PDZS

e Obsah a forma proskoleni dobrovolniki

e Podpora dobrovolnikl (interakce s koordinatorem, supervize dobrovolniku)
e Oceriovani dobrovolnikii

Tabulka 4: Rozdily mezi modely fizeni PDZS u naboru a vybéru vhodnych dobrovolnikd, proskoleni a prdci s nimi
Zdroj: Vlastni zpracovdni

1. Interni model fizeni 2. Spoluprace PZS s EDO

Zakladni popis | KDZS je pIné zodpovédny za viechny | € Potfebna domluva obou

situace dil&i procesy v préci s dobrovolniky. koordiné'forllj (KDZ°S a koordinator %DO)
KDZS s realizaénim tymem PDZS na konkrétnim zplsobu realizace vSech
nastavuje spolupraci se viemi vyse uvedenych dilCich oblasti prace
uréenymi osobami tak, aby jednotlivé | ® dobrovollr1|’!<y (tzn. n’a'uvbor a \{y’/bér
procesy na sebe plynule navazovaly dobrovolnik(, vstupni skoleni, podpora

a ocenovani dobrovolnika).
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a plné reflektovaly zajem PZS na
kvalitni a bezpecné realizaci PDZS.

Vysledky analyzy potfeb z pracovist PZS
je potfeba zpracovat obéma
organizacemi tak, aby oba koordinatofi
byli schopni nastavit a zajistit vybér
vhodnych dobrovolnik( pro PDZS

a jejich proskoleni.

Kapacita obou koordinatord u PZS i EDO
by méla byt dostatecné velka, aby
pokryla vSechny potreby kontinudlni
prace s dobrovolniky.

3. Kombinovany model fizeni PDZS

Oba koordinatofi (KDZS a koordinator EDO) realizuji ndbor ,,svych” dobrovolniku
dle vysledk( analyzy potfeb. Je mozné/vhodné, aby dobrovolnici v obou ¢astech
PDZS méli k dispozici informace o druhém typu dobrovolnické ¢innosti na jiném
pracovisti a dostali moZnost prejit na tuto cinnost bez ohledu na typ koordinace
PDZS. Vsichni dobrovolnici v jakékoli ¢asti PDZS by méli mit:

e vstupni Skoleni se stejnou (sjednocenou) zadkladni sadou informaci nutnych pro

kvalitni a bezpec¢nou ¢innost v PDZS,

e zdkladni nabidku podpory v podobé supervize, intervize nebo individudlnich
podpurnych konzultaci. Supervize mlze byt organizovana ze strany PZS a EDO
samostatné, ptipadné je vhodné obcéasné spolecné setkani vsech dobrovolnikd
pUsobicich v programu, bez ohledu na to, pod kterého koordinatora spadaji.
Toto setkani nemusi mit nutné formu supervize.

4.1.6. Dodrzovani zakladnich pravidel a poZadavk( na kvalitu a bezpeci pacient(

Systém K+B PDZS je potfeba nastavit v pripadé viech modell fizeni, zaroven realizace v praxi s sebou
nese podstatné rozdily v téchto na sebe navazujicich procesech (viz kap. 7 ZTM a TM12):
e Pfiprava a tvorba systému fizeni K+B PDZS
e Kontrola dodrzovani nastavenych pravidel sledovani K+B PDZS

Tabulka 5: Rozdily mezi modely fizeni PDZS v oblasti dodrZovdni pravidel a poZadavkt na kvalitu a bezpeci

pacient

Zdroj: Vlastni zpracovdni

1. Interni model fizeni

2. Spoluprace PZS s EDO

Zakladni popis
situace

Realizaéni tym zodpovédny

za nastaveni a dodrzovani pravidel
K+B PDZS je pod jednim
zaméstnavatelem (PZS), kde KDZS ma
k dispozici vSechny potrebné
informace pro konkrétni spolupraci

s manazerem kvality PZS. Kontrola
dodrZovani pravidel pro K+B PDZS je
tak ,pod jednou stfechou”.

Zodpovédnost za uréeni parametr( pro
kvalitni a bezpecny PDZS ma PZS, pfi
realizaci kontroly jejich dodrzovani je
potiebna spoluprace obou organizaci.

Vsechny procesy v PDZS je potieba

sledovat z hlediska K+B PDZS:

e PZS sleduje zejména procesy
spojené s celkovym nastavenim K+B
pfi pripraveé i realizaci
dobrovolnickych aktivit, fungovani
dobrovolnik( v praxi a zapojeni
personalu.

e EDO zajistuje zejména kvalitu
naboru, vybéru, skoleni a supervize
dobrovolnik( dle pozadavka
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a pravidel pro K+B PDZS
ptipravenych PZS (toto jsou
vyznamné oblasti z hlediska K+B
PDZS).

3. Kombinovany model fizeni PDZS

Plati, Ze celkova zodpovédnost za nastaveni parametr( a pravidel pro K+B PDZS je
na PZS, véetné kontroly dodrzovani a odpovidajiciho plnéni téch ¢asti PDZS, které
realizuje EDO.

Specidlné u tohoto modelu Fizeni je z hlediska K+B PDZS potreba oSetfit systém
oznaceni a identifikace vSech dobrovolnikl, ktefi se pohybuji v ramci PDZS
na pracovistich PZS (viz kap. 3.1.). Srozumitelna kompletni informace o oznaceni
dobrovolnik(i v PDZS by méla byt i soucasti informacnich a propagacnich materialQ
o PDZS. Potfebna je domluva mezi organizacemi, pficemz findlni zodpovédnost je
na PZS.
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Porovnani modell Fizeni v jednotlivych oblastech
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V nasledujicich tabulkach je vSech sest posuzovanych oblasti porovnano u tfi modelQ fizeni PDZS

z téchto hledisek:

V = vyhody
L = limity
R =rizika

Tabulka 6: Porovndni tfi modelu fizeni v oblasti vnéjsich faktord

Zdroj: Vlastni zpracovdni

Posuzované oblasti

Interni model fizeni

Spoluprace PZS s EDO

1. | Vnéjsi faktory

Vv Vhodny model pro vétsi PZS ve Vv Model mize byt vyhodny pro
vétsich méstech s vysokymi mensi PZS v regionech, tam, kde
a vyssimi odbornymi Skolami, funguje stabilni EDO
kde je zdroj potencidlnich se zkuSenostmi v fizeni PDZS.
dobrovolnikd. Zkudend EDO muze mit vétsi $anci
Vétsi obrat dobrovolnik(l maze v privadéni vétsiho poctu
znamenat potrebu ¢astéjsich dobrovolnik(l do PDZS.
vstupnich skoleni dobrovolnikd.

L Je nutné pocitat s personalnimi L+R | Model mize byt limitujici
naklady na osobu KDZS, které se predevsim v rozjezdové fazi PDZS,
ale vyplati v pfipadé, Zze ma PDZS pokud neni k dispozici zkusena
potencial vétsiho rozvoje. a stabilni EDO, na jejiz kvalitni
.., sluzby je mozné se spolehnout.

R Zadna znama rizika.

Kombinovany model fizeni

Vv UmoZiuje rozsifit PDZS a ziskat specializované dobrovolniky pro urcitou
oblast (tzn. pro pacienty s urcitym typem onemocnéni nebo pro urcity typ
dobrovolnické ¢innosti), pokud je moZnost spoluprace s funkcni a stabilni
EDO. Je tak moZnost navysit pocet dobrovolnik( a pokryt vétsi rozsah
zadanych sluzeb pro pacienty.

L+R | Plati stejné limity a rizika jako u modelu spoluprace s EDO.

Tabulka 7: Porovndni tfi modelt fizeni v oblasti administrativy, smluv a evidence PDZS

Zdroj: Vlastni zpracovdni

Posuzované oblasti

Interni model fizeni

Spoluprace PZS s EDO

2. | Administrativa
smlouvy a
evidence PDZS

Jednotny systém Fizeni
dle pozadavk PZS.

Zajisténa evidence dokumentace
na misté snadno dostupném pro
PZS.

Vyhoda pti PDZS mensiho rozsahu
v rozjezdové fazi PDZS

ve spoluprdci se zkuSenou

a spolehlivou EDO se zavedenou
administrativou tykajici se vedeni
dobrovolnika.
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Je pottebné zajistit dostatecnou
kapacitu KDZS i pro vedeni
veskeré administrativy PDZS.

Vyssi naroky souvisejici

s potifebou evidovat (pfipadné
vytvaret kopie) nékterych
dokumentl z dGvodu zajisténi
dostupnosti dat pro PZS.

Limitem muUZe byt pomald nebo
malo flexibilni reakce EDO na
poptavky ze strany PZS.

Rizika vyplyvaji z nedostatecné
podpory a neefektivniho fizeni
PDZS ze strany vedeni PZS.

Situace, kdy osoba na pozici
KDZS nema kvalifikaci a nema
dostatecnou kapacitu

na koordinaci PDZS.

Riziko v podobé ,3edych zon“ je
pfi uzavieni pouze radmcové
smlouvy mezi PZS a EDO, ve které
nejsou popsany konkrétni zavazky
obou stran v bodech podstatnych
pro K+B PDZS.

Neznalost pojistné smlouvy
uzavirané EDO a nedostatecné
pojistné plnéni vzhledem

k narocnosti a rizikim programu
ve zdravotnickém prostredi.

Kombinovany model fizeni

KDZS, ktery si fidi interni ¢ast PDZS, zna potifebny systém vedeni
administrativy a evidence dat o PDZS. Nastaveni optimalniho zplsobu
spoluprace s EDO je pro KDZS jednodussi, pocatecni investice do tohoto
systémového zpUsobu spoluprace se dlouhodobé vyplati.

Je potfebné investovat pozornost do udrzeni souladu administrativy
interniho modelu PDZS s administrativou EDO a sledovat terminy potiebné

aktualizace dokumentd.

PDZS neni fizen, pokud zlstane administrativa PDZS oddélena pro interni
¢ast a ¢ast fizenou EDO, nejsou k dispozici jednotné informace a spolehliva

data o PDZS.

Nesoulad a nejednotnost smluv s dobrovolniky uzaviranych ze strany PZS
a EDO muze vytvaret chaos v kompetencich a hranicich ¢innosti

dobrovolnika.

Tabulka 8: Porovndni tfi modelt fizeni v oblasti persondlini zodpovédnosti za koordinaci PDZS

Zdroj: Vlastni zpracovdni

Posuzované oblasti

Interni model fizeni

Spoluprace PZS s EDO

Personalni
zodpovédnost za
koordinaci PDZS

Jednotny systém tizeni PDZS,
kdy cely realiza¢ni tym spada
pod stejného zaméstnavatele
(PZS), jednodussi komunikace.
Rychlost pfi reseni
problematickych situaci.
MozZnost rychlejsiho rozvoje
PDZS.

Vhodné pro PDZS mensiho
rozsahu nebo tam, kde ma dobre
fungujici EDO uz dlouhodobé
vytvorené vazby na komunitni
prostredi a zdroje dobrovolnikd.
Propagace PDZS a nabor
dobrovolnikl probiha jiz
osvédcenymi zplsoby

a informacnimi kanaly.
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L Je pottebné zajistit veskerou Nejasné definovana hranice mezi
komunikaci s ,vnéjsim pozicemi a naplnémi praci obou
prostfedim® z vlastnich zdroja, koordinator( v PZS a v EDO.
od propagace, pres nabor a préci Nedostatecnd vymeéna informaci
s dobrovolniky aZ po evaluaci a mala frekvence komunikace
PDZS. mezi obéma koordinatory.

Nedostatecnd prace se zpétnymi
vazbami na rlznych Urovnich
PDZS.

R | Rizika vyplyvajici z nedostate¢né Absence/nedostatecna
podpory a neefektivniho Fizeni komunikace mezi EDO a PZS
PDZS ze strany vedeni PZS. z dlivodu nedostatecné kapacity

. . koordinatora muze vést

Situace, kdy osoba rla pozici k zanedbéni a nefeeni

KDZS |.'1ema dosta’felcnou problematické situace.

kapaC|tu/‘pra(‘:ovn| U\_/aZEk . Fluktuace, ¢asta vyména osob

n? kSO“{'”aC' PDZ5, je mo’zn.o‘st na pozici koordindtora

prejclzenl a z toho plynouci rizika dobrovolnik.

vzniku chyb. Nestabilni financovani EDO miize
ohrozit nejen K+B celého PDZS,
ale i jeho existenci v pfipadé, ze je
PZS na spolupraci s EDO zavisly.

Kombinovany model fizeni

\Y KDZS, ktery tidi a zodpovida za celou interni ¢ast PDZS, zna potiebny
systém koordinace PDZS u daného poskytovatele zdravotnich sluzeb. To
muze byt vyhodou pro jednoznacné nastaveni a nasledné dodrzovani
potfebného zplsobu komunikace a spoluprace s EDO.

L+R | Ze strany KDZS je potfeba pocitat s investici ¢asti energie do udrzeni

dohodnuté urovné komunikace a spoluprdce s EDO, tzn. vy$si naroky na

jeho kapacitu.

Tabulka 9: Porovndni tfi modelu fizeni v oblasti informovanosti persondl o PDZS

Zdroj: Vlastni zpracovdni

Posuzované oblasti

Interni model fFizeni

Spoluprace PZS s EDO

Informovanost
persondlu o PDZS

Ve vztahu k personalu ma KDZS
»kolegidlni vyhodu®, ma lepsi
$anci si s persondlem nastavit
dobré vztahy ke spolupraci

na PDZS.

V rdmci jedné organizace je
jednodussi zajistit dostatecnou
vymeénu potfebnych informaci,
zpétné vazby na fungovani
dobrovolnikl a pfipadna
napravna opatreni realizovat

v adekvatnich a potiebnych
terminech.

Vyhody v této oblasti oproti
internimu modelu Fizeni nejsou
zjevné, kvalitni spoluprace mezi
obéma organizacemi a mezi
obéma koordinatory je nezbytna.
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Kompromisy v fizeni PDZS ze
strany PZS (napf. z divodu
nedostatecného Uvazku a
omezené pracovni kapacity
KDZS) se mohou projevit v
nedostatecné praci

s personalem PZS (napf.
(ne)zjistovani zpétnych vazeb na
¢innost dobrovolnika,
(ne)aktualizace informaci...).

Omezenou komunikaci a
problémy ve spolupraci mezi
koordinatory v EDO a u PZS mize
byt zanedbana pribézna prace

s personalem a aktualizace
potfebnych informaci o PDZS, tzn.
riziko pro K+B PDZS.

Rizika vyplyvajici z nedostatecné
podpory a neefektivniho fizeni
PDZS ze strany vedeni PZS.

Nespoluprace mezi PZS a EDO.
Nekomunikace nebo chybéjici
koordinator bud u PZS nebo

v EDO je zasadnim rizikem v této
oblasti.

Kombinovany model fizeni

PFi fungujici interni ¢asti PDZS je diky pozici KDZS snazsi udrzeni
informovanosti personalu na pracovistich zapojenych v interni ¢asti PDZS
i na pracovistich, kde plisobi dobrovolnici z EDO a nasledné i PZS jako celku.

PFi neudrZeni jednotného systému informovanosti personalu o PDZS jsou
problematické rlizné typy informaci o PDZS kolujici po aredlu PZS.

Rizikem pro PZS je nespolupracujici EDO a chybéjici koordinator EDO.

Tabulka 10: Porovnadni tii modeld fizeni v oblasti vybéru, skoleni a podpory dobrovolnik(

Zdroj: Vlastni zpracovdni

Posuzované oblasti

Interni model fizeni

Spoluprace PZS s EDO

Vybér, skoleni a
podpora
dobrovolniku

Vybér vhodnych dobrovolnik

a systém jejich skoleni si Fidi
KDZS pfimo a flexibilné dle
aktualnich, pfipadné se ménicich
potfeb PZS.

Je mozny Castéjsi osobni kontakt
KDZS s dobrovolniky a moznost
jejich pfimé podpory na misté.
Lepsi predpoklady pro efektivni
praci se zpétnymi vazbami

od dobrovolnikl i ze supervize.

V ptipadé malého rozsahu PDZS
se novy zajemce o roli
dobrovolnika mlze ucastnit
skupinového vstupniho skoleni
v EDO a md mozZnost poznat se
s dobrovolniky smérujicimi

do jinych typl dobrovolnickych
program.

Nutnost individualniho
vstupniho skoleni misto
skupinového v pfipadé PDZS
malého rozsahu a omezeného
zdroje dobrovolnika.

Po absolvovani vstupniho Skoleni
se Sirokou skupinou potencialnich
dobrovolnik( sméfujicich do
jinych typl program je nutné
individudIni doskoleni nového
zajemce o dobrovolnictvi

na specifika PDZS, které by mélo
byt v gesci KDZS, resp. PZS.
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Limitem muZe byt omezena
moznost zajistit adekvatni
proskoleni podle potieb PZS.

R Rizika vyplyvajici Nedostatecné kvalifikovany,
z nedostatecného Uvazku KDZS nezkuseny a neinformovany
a podcenéni klicového vyznamu koordinator v EDO muZe do PDZS
jeho prace v oblasti vybéru pustit nevhodného/rizikového
dobrovolnik(, jejich Skoleni dobrovolnika.
a podpory. Nedostatecna komunikace mezi
Nekompetentni, nedostatec¢né koordinatory v obou organizacich
kvalifikovany a nezkuseny KDZS v jakékoli fazi procesu prace
mUzZe do PDZS pustit s dobrovolniky, m{iZe iniciovat
nevhodného/rizikového problematickou nebo rizikovou
dobrovolnika. situaci v PDZS, véetné
nedostatecné komunikace
zpétnych vazeb od dobrovolnik(
a vystupll ze supervize.
Rozptyl pozornosti koordinatora
v EDO na rlizné typy PD a jeho
mala kapacita pro potieby PDZS
muzZe vést k nivelizaci naroki
na dobrovolniky PDZS podle
méné narocnych dobrovolnickych
programa.
Kombinovany model fizeni
\Y KDZS nemusi skolit vSsechny dobrovolniky, pfi dobfe nastaveném modelu
spoluprace se specializovanou EDO dostava jiz dobrovolniky proskolené pro
plsobeni v urcité oblasti.
L+R | Obdobné jako u modelu s EDO by KDZS mél od zacatku spoluprace s EDO

nastavit systém vybéru a Skoleni dobrovolnikd tak, aby byly vsechny
pozadované casti Skoleni vsech dobrovolnikli vsouladu. Za skoleni
dobrovolnik(l v EDO ale nem(izZe plné odpovidat, proto je potifeba udrzet
odpovidajici droven spoluprace s EDO a vénovat zvySenou pozornost

v€asnym reakcim na pfipadné zmény.
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Tabulka 11: Porovndni tfi modelli fizeni v oblasti dodrZovdni pravidel K+B PZ

Zdroj: Vlastni zpracovdni

™1

Posuzované oblasti

Interni model fizeni

Spoluprace PZS s EDO

DodrZovani
pravidel K+B
PDZS

Realiza¢ni tym je ,,pod jednou

\Y Nejsou ziejmé.
stfechou”, mlzZe byt v kontaktu
kdykoli je pottfeba, bez ¢asovych
a personalnich prekazek.

Praktické provadéni kontroly
dodrZovani nastavenych pravidel
K+B ve vSech procesech PDZS
muzZe probihat v jednom mistég,
resp. v jedné organizaci.
Realizace napravnych opatreni
mUZe byt bez prodlevy.

L Limitem mUZe byt pouze to, Ze Limitem mUZe byt zvysena
sledovani K+B PDZS nebude potifeba a naroky na aktivni
prifazena dostatec¢na dilezZitost spolupraci koordinatora z EDO
a nebude mu vénovana v pfipravé i realizaci vSech
potfebnd pozornost. opatfeni souvisejicich s K+B PDZS.

Naroc¢néjsi, omezena komunikace
az deficitni spoluprdce obou
koordinator(i s manazerem fizeni
K+B v PZS.

R Rizika souvisejici pouze Oddéleni procesu, za které
se $patnym/nefungujicim zodpovida EDO od procesu v PZS
fizenim PDZS u PZS, a jejich neprovazanost, vyznamné
nedostatecnou kvalifikaci zvysSuje vznik rizikovych situaci
a kapacitou osoby KDZS. a neumozni ani jejich prevenci a

napravu.
Nedostatecna komunikace
s koordindtorem v EDO
s realizacnim tymem PDZS ovlivni
zasadnim zplsobem K+B PDZS.
Komplikace pfi nutnosti
implementovat Upravy a zmény
v PDZS, riziko, Zze nebudou
informovani vsichni dobrovolnici
o podstatnych vécech.
Kombinovany model fizeni
i Obdobné jako u interniho modelu.
L+R | Obdobné jako u modelu spoluprace s EDO.

Oddéleni procest, nejednotnost a nefungujici spoluprdce a komunikace
s EDO vytvafi prostor pro vznik ,Sedych rizikovych zén“, které mohou
negativné ovlivnit i interni ¢ast PDZS. Tzn. chaos v kompetencich a hranicich
¢innosti dobrovolnik(, nejednotné informace a nespolehliva data o PDZS.
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5. Souvisejici legislativa

Prameny prava Evropské unie:

e Doporuceni Rady Evropské unie o bezpecnosti pacientli véetné prevence kontroly infekci
spojenych se zdravotni péci [1].
Zakony CR:
e Zakon €. 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon
o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich predpisia [6].
e Zakon &. 198/2002 Sb., o dobrovolnické sluibé a o zméné nékterych zakoni (zakon
o dobrovolnické sluzbé), ve znéni pozdéjsich predpist [7].
Véstniky MZ:
e Véstnik MZ €. 6/2009: Metodické doporuceni pro zavedeni dobrovolnického programu
v nemochnicich v souladu s procesy fizeni rizik a bezpecnosti pacientl [4].

e Véstnik MZ €. 13/2021: Minimalni pozadavky na zavedeni interniho systému hodnoceni
kvality a bezpeci poskytovanych zdravotnich sluzeb [5].

6. Pouzita literatura

Tento tematicky manudl byl zpracovdan na zakladé zkusSenosti autorského tymu svyvojem
dobrovolnickych programi ve zdravotnictvi a souvisejicimi oblastmi. Zaklad textu TM1 vychazi
z ,Metodického doporuceni pro zavedeni dobrovolnického programu v nemocnicich v souladu
s procesy fizeni rizik a bezpe€nosti pacientd” uvefejnéného ve Véstniku MZ ¢. 6/2009 [4]. V ném byly
vyuZity zkuSenosti ¢lend realizacniho tymu a zastupcl PZS s realizaci dobrovolnickych aktivit ve dvou
modelech fizeni PDZS na rlznych pracovistich pro détské i dospélé pacienty vSseobecnych nemocnic,
ktefi vroce 2008 spolupracovali na projektu MZ a na tvorbé prvni metodiky pro dobrovolnické
programy ve zdravotnictvi v CR. Samostatny tematicky manual TM1 zaméfeny na detaily organizace
a fizeni PDZS byl takto rozpracovan poprvé a jsou vyuzity zkuSenosti z rlznych typl a velikosti PZS,
z riznych modelll fizeni PDZS a z fady situaci, které pfi vyvoji PDZS fesily jak managementy PZS, tak
koordinatofi dobrovolnikt zaméstnani u PZS a/nebo v EDO. Do finalni podoby TM1 se promitly také
zkusenosti a naméty koordinatord dobrovolnikl a zastupcl managementu PZS zapojenych v projektu
MZ ,Efektivizace systému nemocniéni péce v CR prostfednictvim dobrovolnické ¢&innosti, reg.
¢. CZ.03.3.X/0.0/0.0/15_018/0007517, spolufinancovaného Evropskou unii z Evropského socialniho
fondu v rdmci Operacniho programu Zaméstnanost v letech 2019-2023. Byly zapracovany i podnéty
ze skupiny 170 zastupclU organizaci, ktefi se ucastnili dotaznikovych prlzkum( a diskuznich
workshopu/kulatych stol(i v projektu.

Dale byly vyuzity zdroje:
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[2] International Society for Quality in Health Care (ISQua). Dostupné z www.isqua.org.
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