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gement geriatrického pacienta. Klinicky do-
poruceny postup vyboru Ceské gerontologické
a geriatrické spole¢nosti CLS JEP

Geriatricti pacienti maji vzhledem ke své poly-
morbidité a casté nesobéstacnosti komplexni
potreby, které by mély byt napliovany sluzbami
zdravotni a socidlni péce. Je Zadouci, aby péce
o tuto skupinu obyvatel nebyla fragmentova-
nd. Case management je dlouhodobé zavedeny
a v modernim zapadnim zdravotnictvi ovéfeny
pristup, jak zajistit kvalitni, integrovanou péci
o seniory. M(Ze prispivat ke kvalité Zivota se-
niord a pritom vést k redukci vydaji na zdravotni
péci diky prevenci komplikaci, redukci hospita-
lizaci a racionalizaci navstév u ambulantnich
specialistl. Ambulantni geriatfi jsou vhodny-
mi vykonavateli case managementu u senior(.
Ve spolupraci Alzheimer nadaéniho fondu a Ceské
gerontologické a geriatrické spolecnosti byl pro-
veden pilotni projekt vykonu a dotaznikové Setre-
nimezi ambulantnimi geriatryv Ceské republice.
Z vyhodnoceni pilotniho projektu vyplyvd, ze
ambulantni geriatfi jsou schopni vykonavat od-
borny case management a ocekdvaji od néj lep-

SUMMARY

Matéjkova A, Pavlickova L, Snajdrova Z,
Vankova H, Ryznarova I, Juraskova B. Case
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the Czech Gerontological and Geriatric Soci-
ety CLS JEP

Due to their polymorbidity and frequent lack of
independence, geriatric patients have complex
needs that should be met by health and social
care services. It is desirable that care for this
population group is not fragmented. Case man-
agement is a long-established and proven ap-
proachin modern Western healthcare to provide
quality, integrated care for the elderly. It can
contribute to the quality of life of the elderly and
at the same time lead to a reduction in health-
care costs by preventing complications, reducing
hospital admissions and rationalising visits to
outpatient specialists. Outpatient geriatricians
are appropriate case management practitioners
forseniors. In collaboration between the Alzhei-
mer’s Foundation and the Czech Gerontological
and GeriatricSociety, a pilot performance project
and questionnaire survey among outpatient geri-
atricians in the Czech Republic was conducted.
The evaluation of the pilot project shows that
outpatient geriatricians are able to perform ex-
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VYZNAM CASE
MANAGEMENTU PRO
GERIATRICKE PACIENTY

Navrhovany vykon Case management ge-
riatrického pacienta nastavuje optimalni
model péce o polymorbidniho geriatrické-
ho pacienta. Geriatr v ramci vykonu inte-
gruje expertizu pro polymorbiditu a funként
stav pacienta a racionalizuje prlchod pa-
cienta systémem. Je nespornou vyhodou,
Ze jeden odbornik tak zajisti komplexnost
péce a soucasné podporikompetenci pecu-
jicich blizkych osob. Tento typ péce se jevi
jako ndkladové efektivni (cost-effective)
a zaroven je celostni, zaméreny na jednot-
livce (person-centered).® Cilem je, aby
case management prispél ke zlepSeni kva-
lity Zivota seniord, k prevenci komplikaci,
vedl k redukci hospitalizaci a racionalizaci
navstév u ambulantnich specialistd. Vy-
sledkem by mélo byt dosazen{ spokojenos-
ti pacienta pfi zachovani kvalitni a pfitom
nakladové efektivni péce.®

Tyto teze jsou podporeny studiemi,
které byly pro proces case managementu
provedeny. Podle definice Americké spo-
lecnosti pro case management pfistup
zahrnuje zhodnoceni stavu a potfeb pa-
cienta, planovania koordinaci péce, opa-
kované vyhodnoceni efektivity postupu
tak, aby bylo maximalné dosazeno paci-
entovy bezpecnostia kvalitnia nakladové
efektivni péce.® Ze studii provadénych
useniordvdomdcim prostredivyplyva, ze
case management ma pozitivnivliv na kli-
entovu psychiku, spokojenost a umoz-
nuje napliovani jeho potieb.®4567)
Case management m(iZe sniZovat zatéz
pecujiciho a prispivat k redukci poctu
akutnich oSetfenii hospitalizaci”-® a od-
dalenf & prevenci institucionalizace.®
Ma téz pozitivni vliv na pacientovu

10

$i propojeni zdravotni a socidlni péce o seniory
aredukci vydajii na zdravotni péci. Zazadalijsme
tedy o zafazeni case managmentu mezi zdravotni
vykony provddéné geriatrickymi ambulancemi.

Klicova slova: klinicky doporuceny postup, case
management, geriatricky pacient

adherenci k léché a compliance.” Nékte-
ré studie dokazuji, Ze case management
snizuje celkové naklady na péci, zejména
na péci o pacienty s demenci.®® S ohle-
dem na nutnostindividudlnich interven-
ci, atedy nemoznost plné standardizovat
proces, je obtizné studie srovnavatav né-
kterych parametrech se mohou vysledky

mdZe mit case management nejvétsi pri-
nos u lidi' s funkénim a kognitivnim defici-
temau lidi's behaviordlnimi problémy. Pfi
hodnoceni efektivity case managementu
u krehkych seniord v domacim prostfedi
se zda byt pro dobry efekt podstatné,
pokud je zalozen na komplexnim geriat-
rickém vysetfeni a zahrnuje opakované
sledovdni pacienta.® Case management
déle prispivd k propojeni jednotlivych
slozek péce o seniory. Pokud je péce
fragmentovana a chybi koordinace mezi
jednotlivymi poskytovateli zdravotnich
a socidlnich sluzeb, senior se v systému
mze ztrdceta mnohdy u néj mize docha-
zet k dekompenzaci zdravotniho stavu,
kterd by byla pfi integrovaném systému
péce preventabilnf.®

CO JE ZAKLADNI NAPLNI
VYKONU?

Vykon je urcen pro case management
polymorbidniho geriatrického pacienta.
Jedna se o velmi individualizované in-
tervence, proto je tézké proces standar-
dizovat. Cilem je racionalizace terapie
na podkladé stratifikace zavaznosti one-
mocnéni pacienta. S ohledem na to, Ze
jako nejefektivnéjsi se jevi spojeni s kom-
plexnim geriatrickym vysSetfenim, je nut-
né, aby vwykon provadél specialista geriatr,
ktery konzultuje lékatské i nelékatské

pert case management and expect better inte-
gration of health and social care for the elderly
and reduction of health care costs. We therefore
requested that case management be included
among the health interventions performed by
geriatric outpatient clinics.

Keywords: Clinical Recommended Practice, case
management, geriatric patient

zdravotnické pracovniky, ve spolupraci
s pacientem ajeho rodinnymia/nebo pro-
fesionalnimi pecujicimi stanovi priority
pacienta a vytvoii efektivni diagnosticky
a terapeuticky plan dalsi péce.

Soucastivykonu case managementu by
méla byt verifikace polymorbidity pacien-
ta, stanovenf priorit a stratifikace rizik,
v pfipadé potreby vyzaddani a kompleta-
ce konzultaci lékatskych i nelékatskych
zdravotnickych pracovnikl, stanoveni
efektivniho diagnostického a terapeutic-
kého planu vcetné ndvrhu pristupu k pa-
cientovi a posouzenivhodnosti zaclenéni
pacienta do zdravotnich a socidlnich slu-
Zeb, upozornéni na situace rizikové pro
pacienta a moznosti postupu pfi zhorseni
stavu pacienta.

PRAKTICKY PRISTUP
KE CASE MANAGEMENTU

Nepodkrocitelnou podminkou je pro-
vedenf geriatrického vysetieni (kom-
plexniho, cileného, kontrolniho).
Prostudovani dostupné dokumentace
pacienta, verifikace polymorbidity
pacienta.

Na zdkladé vySetfeni a dostupné do-
kumentace za aktivniho pfistupu pa-
cienta (a jeho pecovatele) stanovit
prioritu jednotlivych diagnéz; dosah-
nout spolecné s pacientem konsenzu
pro priority a cile dalstho lécebného
postupu (tzv. spolecné sdilené roz-
hodnuti, shared decision-making).
Koordinace dispenzarizujicich léka-
fi (telefonickd konzultace, vyzadani
konzilidrnich zprav atp.).

Koordinace nelékarskych zdravotnickych
sluzeh, konzultacni ¢innost pro zdravot-
né socialni zabezpeceni pacienta.



Vytvoreni individualizovaného planu

péce pro pacienta s cilem:

— naplnit jeho potreby,

— racionalizovat péci,

— zabrdnit fragmentaci péce a redu-
kovat pFipadné zbytné navstévy
specialistd,

— predchazet akutnimu zhorseni
stavu i nutnosti hospitalizace,

— oddalitinstitucionalizaci pacienta
s cilem podpofit jeho pobyt v do-
mdcim prostiedi.

® Podrobné seznameni pacienta (a jeho
pecovatele) s pldnem péce tak, aby
byla zajisténa maximdlni mozna com-
pliance pacienta, sezndameni s cili

a Casovym ramcem.

® \lydani zpravy pacientovi pro jeho regis-
trujici/dispenzarizujici lékare. V pripadé
potreby pfimé komunikovani zavér( se
zlicastnénymi |ékarskymi i nelékarskymi
zdravotnickymi profesionaly.

® Pravidelné vyhodnocovani pldnu
a jeho modifikace, pokud nepfinasi
ocCekdvané vysledky a nejevi se jako
Gcelny.

ZAVER

Klinické doporuceni pro vykon bylo vytvo-
feno a schvaleno vyborem CGGS CLS JEP
na zakladé mezinarodnich doporucenych
postupdi. Vykon byl pilotovan v CR v ge-
riatrickych ambulancich v ramci pilotniho
projektu v roce 2022. Bylo potvrzeno, ze
CesSti geriatfi maji zkusenost a odbornou
kompetenci v case managementu geriat-
rického pacienta.

Doporucujeme, aby vykon - pokud
bude zatazen do seznamu vykon( - bylo
mozné vykdzatjediné s komplexnim nebo
cilenym ¢ kontrolnim vySetfenim geriat-
rem - vykony 16021, 16022, resp. 16023,
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bylo mozné ho provést pouze ambulant-
né, s frekvenénim omezenim 1x denné
a 6x za rok.

Case management odborné vedeny
ambulantnim geriatrem mze prispivat
ke zvysSent kvality Zivota senior(i a umoz-
nuje snizenivydajl na zdravotni péci. Lze
ocekavat, ze k tomu povede diky redukci
poctu hospitalizaci, prevenci komplika-
ci, redukci poctu navstév uambulantnich
specialist( a prevenciinstitucionalizace.
Vzhledem k rostoucimu podilu této sku-
piny obyvatel v populaci je integrovana
a koordinovana péce u chronickych one-
mocnéni mezinarodné doporucovand
(chronic disease management). Proto je
Zadouci vytvaret nové cesty, jakji dosah-
nout. Jednou ztéchto cestje bezpochyby
zavedeni case managementu jako zdra-
votniho vykonu v ambulantni geriatrické
péci. =

MUDr. Astrid Matéjkova
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