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Vyjadreni k ¢innosti SRFM a jejiho vyboru v oblasti neurorehabilitace - kvéten 2020

Spole¢nost rehabilita¢ni a fyzikalni mediciny CLS JEP (dale SRFM) se zabyva $irokou problematikou
rehabilitace ve vSech oborech mediciny. Nasi snahou je problematiku rehabilitace resit komplexné
véetné poZadavku jeji odborné kvality, ale i dostupnosti. Problematika IéCebné rehabilitace je velmi
Siroka, a to jak z hlediska odborné Site zasahujici do vSech obor(i mediciny a pfesahujici i na pomezi
pracovni a socialni rehabilitace, tak i z pohledu velkého spektra typu poskytované rehabilitacni péce a
jejich poskytovateld. Proto kromé odbornych diskuzi bohuzel casto celime nejen vice ¢i méné
opravnénym individualnim ekonomickym zajm0m jednotlivych poskytovatel(l, ale mnohdy i rGznym,
casto financné silnym lobbistickym a ekonomickym zajmovym skupindm. SRFM jako organizace volici
své vedeni na plné demokratickém principu respektuje svobodu podnikani, slova i odborného nazoru.
Tato svoboda by ale neméla byt zaloZzena na vymezovani se vici druhym, ale ma se opirat o prezentaci
vlastni prace. Pfijméte tedy v ndsledujicich fadcich ve zkratce vybér z nedavnych aktivit SRFM a jejiho
vyboru na poli neurorehabilitace, kterd zaujima urcité jedno z prednich mist zajmu naseho oboru.

V roce 2007 vznikla sekce neurorehabilitace pfi SRFM, kterd pod vedenim doc. Slissové a nyni pod
vedenim prim. Angerové z Kliniky rehabilitacniho |ékarstvi VFN Praha je fddnym ¢lenem The World
Federation of Neurorehabilitation (WFNR) (viz http://wfnr.co.uk/members/national-societies/).

Vzdélavaci aktivity v oblasti neurorehabilitace — sekce neurorehabilitace poradd kazdorocné v
Lékarském domé v Praze odborné seminare. Tématu neurorehabilitace se vénujeme i na odbornych
setkanich, byl mu vénovan cely XXIV. Sjezd SRFM v roce 2017. Neurorehabilitaci se ¢asto vénuji i
konference garantované cleny vyboru, pravidelné monotematicky napf. StreSovicky podzim,
v jednotlivych aspektech a blocich i dalsi, napt. Berounsky rehabilitaéni den, Usteckd rehabilitaéni
konference, Hradecky den rehabilita¢ni a fyzikalni mediciny a dalsi. Clenové vyboru se podileji na
pfipravé a odborném programu mimo jiné Kurzl rehabilitace spastické parézy, odborné garantovali i
poradani I. a Il. Spastické konference v Praze apod.

V souvislosti s problematikou neurorehabilitace pracoval vybor SRFM v poslednich ¢tyfech letech mimo
jiné také na nasledujicich pracovnich aktivitach s témito navrhy a vysledky:

Pracovni skupina DRG restart na UZIS CR — vysledkem je pozvolné zlepSovéni Uhrady péce o pacienty s
poskozenim mozku na akutnich rehabilitacnich IGzkach, kde do nedavna méli stejnou Ghradu jako tieba
vertebrogenni pacienti. Je jasné, Ze Uhrada péce s jeji kvalitou souvisi. BohuZel limity sou¢asné verze DRG
jsou v tuto chvili jiz vyéerpany a cekdme na spusténi dalsi verze CZ-DRG, kde je v navrhu skupina akutni
rehabilitace po poskozeni mozku zfetelné Ghradové oddélena. Pripraveny odborny navrh na UZIS je
kvalitné vypracovan, politickd rozhodnuti byvaji bohuzel nevyzpytatelna.

Pracovni skupina pro vysoce specializovanou cerebrovaskularni pé¢i Mz €R — v ramci pfipravy nového
véstniku na obdobi 2021 — 2025 jsme doplnili navrhy hodnoceni indikatord kvality, které dosud pro
rehabilitaci zcela chybélo. Navrhli jsme i nutnost samostatnych rehabilitacnich oddéleni (je s podivem, Ze
stale prochazi akreditace nékterym centrim, kterd maji rehabilitacni I(izka rozeseta po rlznych jinych
primariatech), navrhli jsme navySeni rehabilitacnich 1Gzek v komplexnich centrech (KCC), doplnili
pozadavky na oSetfovatelsky persondl a rehabilitacni persondl, navrhli jsme povinné zfizeni rehabilitacni
ambulance s lokalni 1é¢bou spasticity. Bohuzel pfi jednanich byla vyjadfena obava ze ztraty akreditace
soucasnych center pfi trvani na pozadavcich a dle pozadavkl kolegl v pracovni skupiné véetné zastupct
neurologické spolecnosti jsme nakonec v ¢asové tisni jesté pro tentokrat ze zvySeni narok( ustoupili.

Komise pro kategorizaci a uhradovou regulaci zdravotnickych prostiedkéi MZ CR — prosadili jsme
mnoha rozsifeni Uhrad a pomUcek pro neurologické indikace. Nyni debatujeme o podminkach vstupu i
terapeutickych zdravotnickych prostfedk( pro neurologické pacienty do uhrady jako cirkulujicich
prostfedkl, coZ je mimo jiné i predpoklad pro zahajeni realizace Siroce dostupné moderni e-health a
telemediciny v rehabilitaci.
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Pracovni skupina pro feseni (nasledné) lé¢ebné rehabilitaéni péée MZ €R — byla zfizena ministrem
zdravotnictvim v roce 2019 i na nas podnét. Na této pracovni skupiné jsme predloZili k diskuzi fazovy
model rehabilitace. Tento model je zdkladem definovani prostupu pacienta systémem, vcetné toho
faktu, Ze nasi predstavou tridZze pacientl v navaznosti na akutni poskozeni mozku jsou prvoinstanéné
akutni lGzkova rehabilitacni oddéleni. Tato existuji pfi vSech vétSich nemocnicich, a proto by pod
dohledem lékatl vzdélanych v hodnoceni funkéniho stavu pacienta méla provadeét triaz k riznym typim
rehabilitacni péce nikoliv jen na zakladé prosté pfitomnosti diagndzy, ale na zakladé funkéniho
hodnoceni. Jiny model nebude pfi mnoZstvi pacient(l dostatecné kapacitni a dostatecné efektivni.

Pracovni skupina pro seznam zdravotnich vykond MZ CR — v roce 2018 byl obejitim pfipominkovani
odborné spole¢nosti podan na Pracovni skupiné pro seznam zdravotnich vykon& MZ CR navrh vykonu
,OSetfovaci den nasledné komplexni intenzivni rehabilitacni 1é¢by u pacientl se ziskanym poskozenim
mozku dospélych”. K danému navrhu neprobéhla s nasi spolecnosti Zadna odborna diskuze. Proto jsme
sestavili pracovni skupinu sloZzenou ze ¢len( vyboru SRFM a pozvanych zastupcu i velkych rehabilitacnich
ustavd (RU Luze-KoSumberk, RU Kladruby, RU Hrabyné, OLU Janské Lazné), kde jsme provedli odbornou
korekci registracniho listu dosaZzenim souhlasu velké vétsiny zucastnénych. Hlavni navrZzenou zménou
byla Uprava poZadavkl pfistrojového vybaveni, kdy jsme poZadavky definované ve velké vétsSiné
firemnimi ndzvy robotickych pfistrojli zaménili za obecné definice a rozsifili komplexnost pozadavkl na
pfistrojové vybaveni na zakladé EBM doporuceni (dle Guidelines for Adult Stroke Rehabilitation and
Recovery, A Guideline for Healthcare Professionals From the American Heart Association/American
Stroke Association). V personalnich pozadavcich byl proveden prepocet personalu ve prospéch
nelékarskych zdravotnickych profesi, které v nasledné rehabilitacni péci maji rozhodujici roli, minimalni
objem 4 hodin rehabilitace denné byl zachovan. Indikacni kritéria programu byla konkretizovana a dana
do souladu s platnymi pfedpisy pro indikaci nasledné rehabilitacni péce tak, aby nedochazelo k jakékoliv
diskriminaci pacientll k pfistupu do intenzivniho programu neurorehabilitace. Navrh na zménu byl
predlozen na pracovni skupiné MZ, pfijat ale nebyl, pficemz hlavnim argumentem byla absence
indikacniho seznamu nasledné rehabilitacni péce (jako obdoby existujiciho indikacniho seznamu
lazenské rehabilitacni péce). Tento argument by byl logicky pfi podavani navrhu na novy vykon, ale my
jsme podavali navrh jen na zménu jiz existujiciho vykonu. V souladu s touto argumentaci také neni
skutec€nost, Ze v roce 2019 jen lehce obménénou pracovni skupinou SRFM byl vypracovan na stejném
principu vykon ,OSetfovaci den nasledné komplexni intenzivni Ié¢ebné rehabilitacni péce détskych
pacientl s diagndzou détské mozkové obrny”, ktery byl pracovni skupinou pro seznam zdravotnich
vykon& MZ CR pfijat a je od roku 2020 platny. Nezbyva ndm nez déle pracovat na systému, ktery zaruci
jak odbornou kvalitu, tak ale i potfebnou dostupnost pro vSechny indikované pacienty. S ohledem na
jejich pocty a potfeby toho Ize dle naseho nazoru docilit jen cestou zvySovani pozadavk( na organizaci a
kvalitu péce s regiondlni provazanosti péce. Jedna se o postupnou a mravenci praci, kterd neprobiha za
zare reflektor( a zajmu médii, presto ji délame radi.

Spoleénost rehabilita¢ni a fyzikalni mediciny (SRFM) jako ¢len €LS JEP je legitimnim zastupcem
prosazujicim odbornou kvalitu a dostupnost rehabilitace ve vSsech oborech mediciny a pro vSechny
typy rehabilitacni péce. Prosime proto kolegy, aby se pfi problémech s kvalitou a dostupnosti
rehabilitace v jakémkoliv oboru na nas s dlivérou obraceli. Mnohé véci monitorujeme, na mnohych
pracujeme, ne vSe je zatim viditelné, ale také nemusime o vSech problémech védét. Budeme velmi radi,
pokud nas o problémech s rehabilitaci ve vasich oborech budete informovat pfimo. Jsme pfipraveni o
téchto problémech diskutovat, vysvétlit nas postoj a fesit je. Jsme pFipraveni vyslat své zastupce na vase
zasedani i prezentovat problematiku na vasich odbornych sjezdech, ale prosim nedopustte obchazeni
nasi odborné spolecnosti, jinak hrozi prohlubovani roztfisténosti dostupnosti a kvality rehabilitace.

Dékujeme MUDr. Pavel Marsalek
pFedseda Spoleénosti Rehabilitaéni a fyzikalni mediciny CLSJEP
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