Program statistickych zjistovani Uzis CR

Ministerstva zdravotnictvi na rok 2019

Zavazné pokyny pro vypliiovani statistického formulare
A (MZ) 1-01: Ro¢ni vykaz o ¢innosti poskytovatele
zdravotnich sluzeb pro obor

klinicka farmacie

Statisticka zjiStovani Ministerstva zdravotnictvi jsou soucasti
Programu statistickych zjistovani v Ceské republice na rok 2019.
Tento program byl zvefejnén ve Sbirce zakon( CR, v &astce 126,
formou vyhlasky ¢.250/2018 Sb. ze dne 19. fijna 2018, ktera
v pfiloze 2 obsahuje seznam statistickych zjistovani provaddénych
ministerstvy. Program byl sestaven v souladu se zakonem
€. 89/1995 Sb., o statni statistické sluzbé, ve znéni pozdéjSich
predpisC.

Viykazy fady A (MZ) 1-01 slouzi k zisk&ni z&kladnich informaci
0 poskytovatelich zdravotnich sluzeb a o ¢innosti jednotlivych
obor( z hlediska zajisténi a potfeby zdravotni péce, pro zjisténi
vybranych daji o zdravotnim stavu obyvatelstva. Tyto informace
slouzi pro zpracovani podkladi pfi stanoveni zdravotni politiky
statu na rGznych drovnich Fizeni a pro hodnoceni objemu
zdravotni péce.

Predani dat je mozné pouze elektronicky prostfednictvim
webové aplikace - Centralni ulozisté vykazi (CUV), ktera
obsahuje elektronické Sablony pro vypliovani a odesilani vykazu
do CUV. Pro predani dat do CUV je nutné piihlageni do registr(
rezortu zdravotnictvi na zakladé ,Zadosti o pistup do registréi
NZIS* uvedené na internetovych strdnkach www.uzis.cz v v horni
listé oznacené cervené a uvedené jako REGISTRY NzIS
VSTUP na adrese: http://www.uzis.cz/reqistry-nzis-vstup.

Predani dat do aplikace CUV bude ukonéeno 30. 4. 2020.

Zakon €. 89/1995 Sh. uklada vSem zpravodajskym jednotkdm
povinnost poskytnout UpIné, spravné, pravdivé a véas pozadované
Udaje pro v8echna statistickd zjistovani uvedena v Programu
statistickych zjiStovani (viz § 2 — vymezeni pojm(, § 10 — program
statistickych zjiStovani a §26 - spravni delikty). Ochrana
davérnych statistickych (daji je zaruena vySe uvedenym
zakonem (viz § 16 — povinnost micenlivosti a ochrana ddvérnych
statistickych, Gdajli, § 17 — poskytovani ddvérnych statistickych
(daja).

POKYNY PRO VYPLNOVANi

Vykaz vypliuje samostatné kazdé oddéleni (pracovisté)
oboru klinicka farmacie, u vSech poskytovatelli zdravotnic-
kych sluzeb - zpravodajskych jednotek (dale ZJ) bez ohledu
na jejich zfizovatele, které poskytuje prisluSnou zdravotni
péci.

Formulafe vykazu a pokyny pro jeho vypliovani jsou
uvefejnény na internetovych strankach http://www.uzis.cz.

V elektronické Sabloné vykazu se vypliuji Zluté a Cervené
podbarvené kolonky, ke kterym je vzdy uvedena ,informace
k poli“. Sedé podbarvené kolonky se nevyplfiuji.

Oddill.  Pracovnici ve zdravotnictvi

V f. 11, 12 se sleduje evidenéni pocet zaméstnanci
a pocet zaméstnavatel v kategorii klinicky farmaceut se
specializovanou zpusobilosti v oboru klinicka farmacie a
v kategorii klinicky farmaceut zafazeny do predatestaéni
pfipravy. Personalni poZadavky na zastoupeni klinickych
farmaceutd jsou dany vyhlaskou MZCR ¢&.99/2012 Sb.
0 pozadavcich na miniméalni personalni zabezpeéeni zdravotnich
sluZeb, a to v pfiloze 1, ast | B pro ambulantni péci a ¢ast Il B
pro l0Zkovou péci.
sl. 1 Klinicky farmaceut se specializovanou zpusobilosti, zakon

€. 95/2004 Sb., § 11.

sl. 2 Klinicky farmaceut vodborné specializaéni pfipravé -
vyhlaska ¢. 185/2009 Sb., pfiloha 1

.11 ve sl. 1 az 2 se vypliuje poCet fyzickych osob pracujicich na
oddéleni (pracovisti) k 31.12.

.12 se zapisuje celkovy pocet Uvazk(i farmaceuta uréeny pro
poskytovani klinickofarmaceutické pé&e na pracovisti k 31.12.

Priklad: a) Na pracoviti jsou fyzicky veden 1 klinicky farmaceut se
specializaci, 1 v pfipravé, kazdy znich mé& pro vlastni
klinickofarmaceutickou pééi uréen Uvazek 0,2 , do fadku 12 se
doplni ve sloupci €.1 0,2 a sloupci ¢.2 0,2.
b) Na pracovisti jsou fyzicky vedeni 2 kliniCti farmaceuti se
specializaci, kazdy s Uvazkem 0,2 , do fadku 12 ve sloupci €.1
se doplni soucet Uvazku obou, tedy 0,4.

Oddil ll.  Zfizovatel

Do fadku odpovidajicimu typu oddéleni zdravotnického
zafizeni se vyplni pocet oddéleni ve zdravotnickém zafizeni
dle typu zfizovatele poskytovatele zdravotnich sluzeb
(v jednom ze sl.1 az sl. 4 ), ostatni sloupce se nevyplfuji. *

.21 Oddéleni klinické farmacie vys$Siho typu. Minimaini
pozadavky na toto oddéleni: poskytuje systematickou
komplexni péi pro alespoi 4 obory specializatniho
vzdélavani lékari a minimalné pro 200 lizek akutni péce, pfi
minimalnim personalnim obsazeni tohoto oddéleni 4,0
Uvazku Kklinického farmaceuta se  specializovanou
zpUsobilosti nebo zafazeného ve specializaéni pfipravé.

f.22 Oddéleni klinické farmacie zakladniho typu. Minimaini
pozadavky na toto oddéleni: poskytuje systematickou
komplexni péi pro alespoi 2 obory specializatniho
vzdélavani 1ékafli, minimalné pro 100 luzek akutni péce, pfi
minimalni personaini obsazeni tohoto oddéleni 2,0 uvazku
klinického farmaceuta se specializovanou zpUsobilosti nebo
zafazeného ve specializacni pfipraveé.

f.23  Pracovisté klinického farmaceuta, pokud je klinickofarma-
ceutické péce poskytovana pro:

a) akutni lazkovou péci. Minimalni personalni obsazeni
oddéleni je 0,5-1 uvazku klinického farmaceuta se
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specializovanou zpusobilosti nebo zafazeného ve speciali-
zalni pfipravé a poskytuje systematickou komplexni péci
pro alespon 1 obor specializaéniho vzdélavani lékaid a
minimalné pro 25-50 luZek akutni péce.
b) naslednou a dlouhodobou IGzkovou péci. Minimalni
personaini obsazeni oddéleni je 0,5-1 uvazku klinického
farmaceuta se specializovanou zptsobilosti nebo zafazeného
ve specializaCni  pfipravé a poskytuje systematickou
komplexni péci pro alespol 1 obor specializatniho
vzdélavani lékarl pro lizka nasledné a dlouhodobé péce.
.24 Pracovisté zajiStujici konzultaéni sluzbu klinického
farmaceuta, pokud je klinickofarmaceuticka péce poskyto-
vana pro;
a) akutni lizkovou péci. Minimaini personalni obsazeni
tohoto oddéleni 0,2-0,4 Uvazku klinického farmaceuta se
specializovanou zplsobilosti nebo zafazeného ve specializa¢-
ni pfipravé a poskytuje systematickou pééi pro alespon
1 obor specializaéniho vzdélavani lékafd, minimalné pro
25-50 luZek akutni péce.
b) naslednou a dlouhodobou IGzkovou péci. Minimalni
persondlni obsazeni tohoto oddéleni je 0,2-0,4 tvazku
klinického farmaceuta se specializovanou zpUsobilosti nebo
zafazeného  ve specializaéni  pfipravé a  poskytuje
systematickou péci pro alespoii 1 obor specializaniho
vzdélavani lékard. pro 10Zka nasledné a dlouhodobé péce.

Oddil lil.  Zdravotnicka zafizeni liZzkové péce

Vypliuje se pocet l0Zek, kterym je poskytovana systematicka**

klinickofarmaceuticka péce dle typu l0Zek:

f.31,sl.1 — pocet standardnich lizek akutni péce, jimZ je
poskytovana a evidovana systematicka klinickofarma-
ceuticka péce;

f.31,sl.2 — celkovy pocet I0Zek intenzivni péce (chirurgickych
iinternich oborl), jimz je poskytovana a evidovana
systematicka klinickofarmaceuticka péce;

f.31,sl.3 - celkovy pocet luzek chirurgickych obor( (soucet
intenzivnich a standardnich), jimz je poskytovana
a evidovana systematicka klinickofarmaceuticka péce;

F. 31, sl. 4 — celkovy pocet llizek internich oborl (soucet intenzivnich
astandardnich), jimz je poskytovana aevidovana
systematicka klinickofarmaceuticka péce;

f. 32, sl. 1 — celkovy pocet llZzek nasledné péde, jimz je poskytovana
a evidovana systematicka klinickofarmaceuticka péce;

f.33,sl.1 - celkovy pocet luzek dlouhodobé péde, jimz je
poskytovana a evidovana systematicka klinickofarma-
ceuticka péce.

** Systematickou  klinickofarmaceutickou  péci  rozumime
aktivni  hodnoceni medikace pacientd lizkovych oddéleni
klinickym farmaceutem ve spolupraci s oSetfujicim lékafem; a
dalsi spolupraci s oSetfujicim lékafem na farmakoterapeutické
strategii pacientd liZkovych oddéleni od jejich pfijmu az do
propudténi ze zdravotnického zafizeni; blize Gregorova J.,
Langmaierova K.: Metodika I: Prace na oddéleni klinické farmacie;
optimalizace farmakoterapie pacienta. AMCA, Praha 2013. ISBN
978-80-905449-1-8.

Oddil IV. Zdravotnicka zafizeni ambulantni péce

Vypliuje se celkovy pocet pacientd, kterym je poskytovana
a evidovana konziliarni klinickofarmaceuticka péce, tj. hodno-
ceni medikace klinickym farmaceutem na zakladé vyZzadani
oSetfujicim lékafem.

R. 41 a 42 nevypliuje zafizeni lékarenské péce poskytujici
konzultaéni sluzbu/lékové poradenstvi pacientdm.

f. 41, sl. 1 — celkovy poCet pacientl specializované ambulantni slozky
zdravotnického zafizeni I0zkové péce, kterym je poskytovana
a evidovana konziliarni*** klinickofarmaceuticka péce;

f. 42, sl. 1 - celkovy pocet pacientd samostatné ordinace ambulantni
péCe (fyzické/pravnické osoby), kterym je poskytovéna
a evidovana konziliarni*** klinickofarmaceuticka péce;

Oddil V.  Klinicko-farmaceuticka péce

Vyplfiuje se pouze takovy pocet oborl specializacniho
vzdélavani lékaf(, jimZ oddéleni (pracovisté) klinické farmacie
poskytuje systematickou klinickofarmaceutickou pédi

Nezapisuje se pocet v§ech oborl zdravotnického zafizeni ,
kde je konkrétni typ pracovisté zfizen.

f. 51 az 54:

sl. 1 celkovy pocet obord specializacniho vzdélavani lékard, jimz
oddéleni (pracovisté) klinické farmacie poskytuje a eviduje
systematickou klinickofarmaceutickou péci

sl.2 ze sl. 1 se uvede podet chirurgickych obor(, kterym je
poskytovana a evidovana systematicka klinickofarma-
ceuticka péce;

sl.3 ze sl. 1 se uvede pocet internich obor(i, kterym je
poskytovana a evidovana systematicka
klinickofarmaceuticka péce;

sl.4  ze sl. 3 se uvede pocet obor(i onkologie a paliativni medicina,
kterym je poskytovana a evidovana systematicka
klinickofarmaceuticka péce;

sl. 5  ze sl. 3 se uvede pocet obor(i psychiatrie, geriatrie, kterym je
poskytovana a evidovana systematicka
klinickofarmaceuticka péce;

sl.6 ze sl. 2 a 3 se uvede poCet oddéleni anesteziologie a
intenzivni mediciny (ARO,JIP), kterym je poskytovana a
evidovana systematicka klinickofarmaceuticka péce.

Pozn. - pocet oborl specializacniho vzdélavani Iékafi pro dany
typ pracovisté

Oddéleni klinické farmacie vy3Siho typu — systematicka klinickofar-
maceutickd péce pro alespofi 4 obory specializatniho
vzdélavani lékard

Oddéleni klinické farmacie zakladniho typu — systematicka klinickofar-
maceutickd péce pro alespoii 2 obory specializatniho
vzdélavani

Pracovisté Klinického farmaceuta — systematickd klinickofarma-
ceuticka péce pro alespori 1 obor specializaéniho vzdélavani
lékard

Pracovité zajistujici konzultatni sluZbu klinického farmaceuta -
systematicka klinickofarmaceuticka pé&e pro alespori 1 obor
specializacniho vzdélavani lékarl

Oddil VI. Evidence ¢innosti klinického farmaceuta

Vyplfiuji se poéty zhodnoceni vstupnich medikaci (= vstupni
kontrola medikace — kontrola a zhodnoceni medikace pfi pfijmu
pacienta do zdravotnického zafizeni).

F.61,sl. 1 poCet vykond 05751 - Komplexnich zhodnoceni  miry
rizikovosti pacienta klinickym farmaceutem

F.61,sl. 2 poCet vykond 05753 - Stanoveni planu racionalizace
farmakoterapie klinickym farmaceutem

F.61,sl. 3 pocet vykonu 05755 - do sloupce se v . 61 zapisuji
celkové poty ovéfeni UCinnosti  stanoveného planu
racionalizace farmakoterapie pacienta klinickym
farmaceutems frekvenci danou vyhlaskou ¢. 421/2016 Sb : tj.
pacient ve stfednim riziku 1x za hospitalizaci, pacient ve
vysokém riziku 2x za hospitalizaci;
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f.61,sl.4 Vykon 05755 daldi - celkovy poCet ovéfeni ucinnosti
stanoveného planu racionalizace farmakoterapie Klinickym
farmaceutem nad ramec frekvence dle vyhlasky ¢. 421/2016
Sb (viz popis sloupce 3)

f.61,sl.5 Edukace pacienta se zaznamem do zdravotnické
dokumentace — zapisuji se celkové pocty edukaci pacienta se
zaznamem do zdravotnické dokumentace

f. 61, sl. 6 Pocet interpretaci plazmatickych hladin 1éCiv - zapisuji se
celkové podty interpretaci plazmatickych hladin léciv

f.61,sl. 7 PoCet chybnych zapis ordinace - zapis ordinace
jednoznatné definuje moZnost spravného podani léciva
sestrou

f. 61, sl. 8 Pocet vyZadanych konzilii - do sloupce se zapisuiji celkové
poCty vyZadanych konzilii k medikaci pacienta pro oddélenti,
kterym  neni  poskytovana  systematicka  komplexni
klinickofarmaceuticka péce

F.61,sl.9 PoCet zachycenych duplicit - duplicity terapeutické i
generické

Oddil VII. Pocet intervenci klinického farmaceuta

f.81az87,sl. 1 — do sloupce se zapiSe v fadku 81 celkovy pocet
evidovanych intervenci  klinického farmaceuta, jejichz
vysledkem je nasazeni léCiva a v dalSich fadcich pfisludné
poCty intervenci klinického farmaceuta s vysledkem nasazeni
léCiva dle diivodu uvedenych ve sloupci a;

f.81az87,sl. 2 — do sloupce se zapiSe vfadku 81 celkovy pocet
evidovanych intervenci  klinického farmaceuta, jejichz
vysledkem je vysazeni léCiva a v dalSich fadcich pfislusné
polty intervenci klinického farmaceuta s vysledkem vysazeni
léCiva dle divodu uvedenych ve sloupci a;

f.81az87,sl.3 — do sloupce se zapiSe viadku 81 celkovy pocet
evidovanych intervenci  klinického farmaceuta, jejichz
vysledkem je Uprava davky léCiva a v dalSich Fadcich pfislus-
né pocCty intervenci klinického farmaceuta s vysledkem uprava
davky léciva dle divodu uvedenych ve sloupci a;

i.81az87,sl.4 - do sloupce se zapiSe v fadku 81 celkovy pocet
evidovanych intervenci klinického farmaceuta, jejichz vysled-
kem je konzultace k 1é8ivu (Iékaf zvazuje terapeuticky postup,
vysledkem konzultace neni konkrétni zasah do medikace
pacienta, tj. napf. nasazeni, vysazeni léCiva, ale pouze
konzultace se zapisem do dokumentace k pouziti IéCiva
vzhledem ke zvaZovanému terapeutickému postupu).

Oddil VIII. Pacienti podle identifikovaného rizika

f.101,sl. 1 PoCet pacientd s nizkym rizikem vyskytu Iékového
problému v pribéhu hospitalizace. Pacient v nizkém riziku
vyskytu lékového problému béhem hospitalizace - pacient
nema identifikovan zadny z rizikovych faktor( ani zadné
zrizikovych 1é8iv. a zhodnocena aktualni medikace
nevyZaduje stanoveni planu racionalizace farmakoterapie
klinickym farmaceutem.

f. 101, sl. 2 Pocet pacientl se stfednim rizikem vyskytu Iékového
problému v prdbéhu hospitalizace. Pacient ve stfednim
riziku vyskytu lékového problému béhem hospitalizace- u
pacienta je identifikovan jeden nebo vice rizikovych faktor( Ci
rizikovych 1éCiv, ale z kontextu dokumentace jasné vyplyva, ze
aktualni medikace vzhledem ke stavu pacienta nevyzaduje
zmény v medikaci.

f. 101, sl. 3 Pocet pacientl s vysokym rizikem vyskytu Iékového
problému v pribéhu hospitalizace. Pacient ve vysokém
riziku vyskytu lékového problému béhem hospitalizace- u
pacienta je identifikovan jeden nebo vice rizikovych
faktor(/léciv, a/nebo zhodnocena aktualni medikace ukazuje
na nutnost fedeni zjiSténého problému pfi pfijmu pacienta.

Oddil IX. Identifikované rizikové faktory

F.111az123,sl. 1 Zapisuji se u pacientd identifikované rizikové
faktory definované vramci vykonu 05751 vyhladkou
€. 421/2016 Sb.

Vazby:

Oddil I.
F.12 alespon jeden sl. # 0

Pokud F. 12 # 0, pak f. 11 # 0 ve stejném sloupci, a naopak, plati
pro v8echny sloupce.

12112, tykdsesl. 1az2

Oddil V.

sl.32sl.4+sl.5
sl.2+sl.3=sl.6
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