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SOUHRN

HPH (Health Promoting Hospitals) je mezinérodni sif ,Nemocnic podporujicich zdravi”. Sdruzuje jiz vice nez 800 subjekiv — jednotlivych
zdravotnickych zafizeni a nérodnich siti z celého svéta. PFi vzniku této organizace stéla myslenka, Ze nemocnice je misto vhodné nejen k lécbe
nemoci, ale i k aktivitim zdravi podporujicim a upeviiujicim. Cilem sité je zvySovat kvalitu a bezpetnost zdravoini péce pomoci inlervenci
zaméenych na nikolik zékladnich oblasti, napf. na pohybovou aktivitu, léebu zavislosti na tabéku, alkeholu a dalsich drogach, na zlepseni
komunikace mezi pacienty a persendlem, pistup k psychologické podpore, zajidténi navaznosti na dalsi zdravotni péci aj. Tyto aklivity jsou
zaméFeny jok na pacienty, tok | zaméstnance nemocnic, jsou zaloZeny na védecky ovérenych metodach (evidence-based medicine), a pro uéely
planovani i nésledné kontroly pehledné zpracovany do HPH standard. Cléanek informuje o kurzu koerdindtord HPH sité v Ceské republice
a podzimni skole WHO/HPH 2011 v Praze.
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SUMMARY

$tépankova L., Kalvachova M., KoFinkové I. Seminar for HPH coordinators (Health Promoting Hospitals) and WHO HPH Autumn School 2011
held in Progue

Health Promoting Hospitals (HPH) is an infernational network of more than 800 health care subjects. The HPH initiative is based on an idea of
a hospital being an appropriate place not only to treat illnesses, but also to actively promote health. It aims to improve the quality and safety of
health care via specialized interventions targeting a few key areas, such as tobacco and other dependences, physical activity, psychological
support, or patient-professional communication. Activities are oriented toward both patients and hospitcl staff and use only methods of evidence-
based medicine. To facilitate programme implementation and evaluation, the hospitel quality goals are summarized in five HPH standards. The
present paper informs about the seminar for HPH coordinators in Czech Republic as well as about the WHO HPH Autumn School 2011 held in

Prague. y
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CiLE

Program WHO Health Promoting Hospitals (HPH) — Ne-
mocnice podporujici zdravi (NPZ) ma tyto zakladni zaméry
a cile:

1. Podporovat zemé pfi zméné kultury nemocnicni pece
orientaci na interdisciplinarni praci, transparentni rozho-
dovani a aktivni zapojeni pacientl a partnerg.

2. Podporovat zemé v zavedeni a hodnoceni aktivit pod-
porujicich zdravi ve zdravotni péci a ve vybudovani za-
kladny pro evidenci v této oblasti.

3. Podporovat zemé v zaélenéni indikatorll a standardd
podpory zdravi do existujicino systému fizeni kvality pé-
¢e v nemocnicich na narodni Urovni.
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PILOTNI KURZ PRO KOORDINATORY PROJEKTU

V Ceské republice probihal od poc¢atku roku 2011 do éerv-
na pilotni kurz pro koordinatory projektu z ¢lenskych ne-

.mocnic a z daldich zafizeni, které &lenstvi teprve zvazuji.

Jednalo se o étyfi ucelené jednodenni moduly. Zacastnilo
se jich 34 posluchacl ze 17 zdravotnickych zafizeni Ces-
ké republiky. Témata se tykala riznych aspektd podpory
zdravi a jeji zadleriovani do standard(l nemocnic a klinicke
praxe.

Modul 1. Principy, cile a typy programu podpory zdravi, ak-
tualni situace v Ceské republice. Perspektivy sité, moznosti
mezinarodni spoluprace.

Modul 2. Navaznost programi podpory zdravi na doporu-
deni EU o bezpecnosti pacientl, spoluprace ENSH a HPH:
Tobacco Free Unit. Standardy padpory zdravi a jejich praktic-
ka implementace do systému kvality péce, prakticka prace
s manualem pro sebehodnoceni standard( podpory zdravi,
tvorba akéniho planu

Modul 3. Dokumentace podpory zdravi v klinické praxi,
praktické naplanovani standard( a sebehodnoceni, pozice ko-
ordinatora v programu podpory zdravi a koordina¢ni tym. Ba-
riery, rizika, motivace.
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Modul 4. Problematika koufeni jako rizikového faktoru v ob-
lasti zdravotni péce. Moznosti lecby zavislosti na tabaku, sit
specializovanych center. Navétéva referenéniho centra pro za-
vislé na tabaku. Program a cile ENSH, implementace opat-
feni kontroly tabaku v nemocnicich, zaclenéni do standardu.

Toto posledni téma je aktualni i vzhledem k planovanému
»4kazu koufeni nejen ve vnitinim (plati jiz od roku 2005), ale
i vnéidim prostoru nemocnic. Navrhovana novelizace zékona
379/2005 by znamenala vyraznou zménu nejen pro pacienty,
ale i personal nemocnic. Podle poslednich prizkum totiz
v Geské republice koufi cca 40 % zdravotnich sester a 15 a2
20 % lékafl. U nezdravotnického personalu nemocnic je toto
procento jesté vySsi. Nemochice, které se zaméfi na 1é¢bu za-
vislosti na tabaku v fadach personalu dfive, budou mit v pfi-
padé schvaleni zakona nezanedbatelnou organizacni vyhodu.

STANDARDY PRO PODPORU ZDRAVi

Vystupem z celého kurzu byly mj. zpracované akéni plany
jednotlivych nemocnic, které zahrnuiji konkrétni kroky a opat-
feni ke zlepseni sledovanych parametril. Kazda nemaocnice
si sama zjistila soutasny stav (oblast vyZivy, pohybové akti-
vity, odvykani koufeni, komunikace s pacienty aj.) & vybrala si
priority, kterym se chce Vv dalgich letech vénovat. Bodove se
poté ohodnotila die navrzenych standardu.

Tyto byly v roce 2002 vytvofeny mezinarodni pracovni sku-
pinou pii WHO a pilotné odzkouseny ve spolupracuijicich ne-
mocnicich.

P&t sledovanych standardil podpory zdravi v nemocni-
cich:

1. politika managermentu,

2. posuzovani potfeb pacienta,

3. informovani pacienti a opatieni na podporu zdravi,

4. podpora zdraveho pracovniho prostiedi,

5. kontinuita a spoluprace.

Standardy pro podporu zdravi byly vybrany tak, aby nava-
zovaly a vhodné doplfiovaly existujici standardy kvality, kte-

ré se bezprostfedné na podporu zdravi nezamefuji.

PODZIMNI SKOLA WHO

Nejlépe zpracované akéni plany jednotlivych nemocnic by-
ly pfedstaveny na konferenci ,Nemocnice podporujici zdra-
vi — Podzimni $kola WHO-HPH v Ceské republice” v Pra-
ze ve dnech 12. az 13. zafi 2011 v prostorach ministerstva
zdravotnictvi.

Jednalo se o prvni vyznamnou piilezitost, kdy se Ceska
zdravotnicka vefejnost mohla seznamit s jednim z klicovych
programt Svétove zdravotnické organizace (WHO). Za
ucasti vysoce kvalifikovanych a mezinarodné uznavanych

expertd z oblasti vyzkumu a implementace podpory zdravi,

byla ugastnikim konfererice poskytnuta pfilezitost k vza-
jemné inspiraci a k zapojeni jak do narodni, tak mezinarodni
spolupréce. ,Podzimni gkola WHO" byla vysledkem spolu-
prace Ministerstva zdravotnictvi (MZ) CR, kancelafe WHO
v Ceskeé republice, WHO Collaborating Centre for Eviden-
ce-Based Health Promotion in Hospitals and Health Servi-
ces v Kodani a spolec¢nosti Consult Hospital, s.r.o. Zaméfe-
né na zvyéeni informovanosti a implementaci jednoho
z programtt WHO do systému zvySovani kvality péce v Ces-
kych nemocnicich. '

Kromé predstaveni akénich plant a diskuze o nich s pred-
staviteli WHO Collaborating Centre for Evidence-Based He-
alth Promotion, Hannou Tonnessen a Jeffem Svanem, byl sou-
gasti akce i dali odborny program O souvisejicich tématech.
Velmi pfinosna byla take panelova diskuze predstavitelll MZ,
pojistoven a dalich zasnénych subjektd o efektivité a cené

programi podpory zdravi.
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Obr. 1. Srovnani pooperaénich komplikaci u intervenéni skupiny lé-
gené pro zavislost na tabaku a kontrolni skupiny kufakd (pfevzaty
z prednasky prof. Hanne Tonnesen na podzimni Skole WHO/HPH
v Praze)

Obr. 2. RozloZeni Center pro zavislé na tabaku a nemocnic v Ceské
republice

* Centra pro zavislé na tabaku, H = HPH (Health Promoting Hospi-
tals)

Véechny posluchade veetné pfitomného ministra zdravot-
nictvi doc. MUDr. Leose Hegera, velmi zaujal pfispévek pred-
neseny prof. Hanne Tonnesen o podtu komplikaci chirurgic-
kych zakroka u kufaku. Predstavovana data prezentovala
skute&nost potvrzenou vice nez tfemi sty observaénich stu-
dii, ze koufeni je asociovano s vyrazné vyssi postoperacni
morbiditou. Z intervenénich studii prof. Tonnesen uvedia na-
piiklad praci Mollera et al. (Lancet 2002), ve které komplika-
ce po nahradé kolenniho Ci ky&elniho kloubu v kontrolni sku-
piné kurdki byly 52% a v intervenéni skupiné (intenzivni
intervence pro odvykani koufeni) pouze 18%. Pouha reduk-
ce poétu vykoufenych cigaret viak nevykazala zadné snize-
ni pooperaénich komplikaci! Podobné studie Lindstroma et al.
(Ann Surg 2008) hodnotici skupinu 102 pacientd po chirur-
gickém vykonu, ktefi absolvovali intenzivni intervenci pro za-
vislost na tabéku s pocatkem 4 tydny pred operaci, konstato-
vala 41 % komplikaci v kontrolni versus 21 % intervenéni
skupiné (obr. 1).

Z uvedenych a dalsich Udaja vyplyva jednoznacne dopo-
ruéeni pro pacienty véas prestat koufit a pro Iékafe provadet
intenzivni intervenci k odvykani koufeni v preoperacnim ob-
dobi tak, aby pacienti nekourili alespor 4 tydny pfed vykonem.
V drtivé vétéiné evropskych a dalsich vyspélych statl je moz-
né pacienta odeslat pfi potfebé intenzivni intervence do am-
bulanci & center specializovanych na léébu zavislosti na ta-
baku. Tuto moZnost maji pacienti i |ékafi jiz od roku 2005
i v Ceské republice.
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7 mnoha dalsich prispévka, které zaznély na podzimni $ko-
le WHO/HPH v Praze, bychom proto zminili sdéleni o Cent-
rech pro zavislé na tabaku a jejich spolupréci se siti HPH.

Centra pro zévislé na tabaku poskytuji specializovanou I€c-
bu zavislosti na tabaku (psychobehavioralni podpora + far-
makotepie), funguji v soudasnosti jiz ve viech krajich Ceské
republiky — v soutasnosti je jich 39 (obr. 2). Navstevy v nich
jsou hrazeny zdravotniho pojisténi. Seznam center a aktual-
ni kontakty je mozné nalézt napf. na strankach Spole&nosti
pro lébu zavislosti na tabaku: www.slzt.cz.

Vytvofeni centra je jisté dobrym startovnim poginem vede-
ni nemocnice pro zapojeni do sité nekufackych nemocnic
(ENSH): je benefitem jak pro zaméstnance (pfestavaji koufit),
tak pro pacienty (Iékafi i sestry gastéji intervenuji, lécba za-
vislosti na tabaku je aktivné nabizena). Aktivity nemocnic pod-
porujicich zdravi (HPH) jsou zaméfeny Sifeji — nejen na kou-
feni, ale i na kontrolu hmotnosti, pohybovou aktivitu,
naduzivani alkoholu aj.; nicméné i v ramei tohoto programu
je 1é8ba zavislosti na tabaku a lepsi kontrola uzivani tabako-
vych vyrobkl obecné dtlezitou soucasti programu.

Naopak v ramci celostatni sité Center pro zavislé na taba-
ku je dilezité zaméstnance | management motivovat ke sna-
ze o zapojeni jejich domovskych nemocnic do sité ENSH
a HPH, a zvysit tim zapojeni ceského zdravotniho systému do
program(i podpory zdravi a do ochrany pied disledky aktiv-
niho i pasivniho koufent.

ZAVER

Na zakladé aktivit MZ a WHO a jisté i vySe popsaného kur-
2u f(oorg{néton} a $koly WHO/HPH v Praze se zapojilo do HPH
sité dalich Sest nemocnic z Ceské republiky. Cast Glenskych

nlemcqnic’HPH sité se z(dastni jiZ v roce 2012 planované mul-
ticentrické randomizované studie Recognition, ktera ma pro-

stfednictvim postupného zavedeni standardt podpory zdravi
do nemocnic a nasledného nezavislého mezinarodniho audi-
tu potvrdit viiv HP aktivit na Kkvalitu poskytované zdravotni pé-

ce.
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