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Informovany souhlas pacienta, popr. jeho rodinnych
prislusniku, s poskytovanim domaci paliativni péce.

(PRILOHA K ZADOSTI O PRIJETi DO MOBILNi SPECIALIZOVANE PALIATIVNI PECE - dile MSPP)

www.medica3nec.cz

Poskytovatel od ..., (den, mésic, rok)
poskytuje pacientovi (rodné Cislo pacienta) : .....ccevevvvevvrercrnennnn. domaéci paliativni péci
dle jeho individudlnich potfeb s dostupnosti 24 hodin denné.

V ramci této péce poskytuje Poskytovatel pacientovi vesSkeré hrazené zdravotni sluzby
Iékarfe i zdravotni sestry, v¢. jejich pFepravy a zaroven poskytuje pacientovi vsechny
potfebné |éCivé pripravky a spotfebovany material hrazeny z verejného zdravotniho
pojisténi, event. pfistroje, coz znamen4, Ze Poskytovatel prebira veskerou péci
registrujiciho praktického Iékare i ambulantnich specialista.

Pacient souhlasi s organizaci péc¢e MSPP i distan¢ni komunikaci (telefonicky, e-mailem
nebo jinymi elektronickymi prostfedky) o zdravotnim stavu : ANO - NE

Za Poskytovatele
titul, jméno a pFijmeni funkce

Pacient
(Podpis pacienta je vyzadovan pouze v pfipadé, Ze to jeho zdravotni
stav dovoluje.)
titul, jméno a pfijmeni

Osoba, ktera pecuje o pacienta
titul, jméno a pfijmeni

Osoba, ktera pecuje o pacienta
titul, jméno a pfijmeni

poradna@medica3nec.cz

Vazena pani, vazeny pane,

¢lovék ma pravo rozhodovat o sobé, a to i v tak citlivych zaleZitostech, jako je jeho
vlastni zdravi. Aby se mohl spravné rozhodnout, musi byt dostate¢né informovan. Proto
se na Vas obracime s nasledujicimi informacemi.

Cim vice toho o nemocném ¢lovéku vime, tim vice pro néj miizeme udélat. Zadame Vas
proto, abyste vyplnili informace v Zadosti o pfijeti. Jeji soucasti je tento pisemny,
svobodny a informovany souhlas pacienta.
e Svobodny - znamena, Ze si sdm nemocny hospicovou péci preje.
¢ Informovany - znamena, Ze nemocny vi, co je paliativni pée a co mu muize
nabidnout.

NaSe péce je zaloZena na Ucté k Zivotu a respektu k ¢lovéku jako jedinecné,
neopakovatelné bytosti. Lékafskd véda nemé moc vSechny nemoci vylécit, ale ma
moZnost ulevit a Elovéku pomoci. Pokud Vas lékar informoval, Ze dalSi radikalni [éEba by
pro Vés byla jen zdrojem novych nepfijemnych vedlejSich ugink( a Zivot prodlouZit
nemdze, pak je namisté lécba paliativni.

Paliativni péce usiluje o to, aby nemocny:

-netrpél nesnesitelnou bolesti — pacient ovliviiuje pribéh Iécby bolesti

-pocitoval respekt k lidské dlstojnosti — prostiedi je maximalné pfizplsobeno pacientovu
prani.

LékafFi v paliativni péci se zaméruji na kvalitu Zivota nemocného na jeho konci. Uvazlivé je
odstupovano od vsech léCebnych zakrok( a postupl, které kvalitu Zivota nemocného
nezlepsuji nebo ji dokonce mohou zhorsovat.

Va3 souhlas s péc¢i mobilni specializované paliativni péce mizete kdykoliv odvolat.
Radi Vam predem zodpovime dalsi otazky.

+420 703 148 042
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Vypisuje pacient/pecujici Vypisuje odesilajici |IékaF
Informace o kontaktni osobé a pobytu pacienta Jméno oSettujiciho Iékare (nazev nemocnice a oddéleni):
i . i Kontakt:
Jméno a prijment: Poznamky z propoustéci zpravy (prosime pfiloZit prekladovou nebo propoustéci
Telefon Zpravu):

Email:

Vztah k pacientovi:
P Jméno praktického Iékare:

Adresa kde bude péce probihat: Kontakt:

Kdo bude hlavnim pecujicim: Informace o zdravotnim stavu pacienta

Kontakt hlavniho pecujiciho: Diagnéza:

Adresa na hlavniho pecujiciho: Je pacient o své nemoci a prognéze informovan, popfipadé jak tomu rozumi:

Funkéni stav pacienta: (pozn. chodici, chodici s obtizemi na kratkou vzdalenost,

Informace o pacientovi o o N % . . .
P leZici; komunikujici adekvatné, zmateny, spavy, neprobudny):

Jméno a prijment:
Datum narozeni:

Rodné &islo: PFiznaky/symptomova zatéz (akutni potiZe, intenzita potiZi, vyvoj potiZi v case):

Zdravotni pojistovna:

Podavané Iéky (pFip.prosime priloZit rozpis medikace):

Zajisténi zdravotnickymi a kompenza¢nimi pomtckami (pozn.kyslikovy generator,
odsavacka, linearni davkovac):

Datum a misto: Razitko a podpis lékare:

poradna@medica3nec.cz www.medica3nec.cz



