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Abstrakt:
Tato pilotni vyzkumna sonda formou hloubkovych polostandardizovanych rozhovorti mapuje

zakladni problémy, s nimiZ se setkdvaji pracovnici ve zdravotnictvi v Ceské republice pfi
poskytovani zdravotni pécCe cizinciim. Zaroven piinasi zjisténi o informovanosti zdravotniki o

tomto tématu.
ks

Cile vyzkumné sondy a metodologie

Cilem této pilotni sondy bylo za prvé zmapovat problémové oblasti, které pocituje
zdravotnicky persondl pti poskytovani zdravotni péce cizincim a za druhé zjistit
informovanost pracovnikil ve zdravotnictvi o pifstupu cizinct ke zdravotni pédi v Ceské
republice. Celkem bylo v obdobi fijen — listopad 2009 realizovdno 10 rozhovort na zdkladé
predem vytvoreného scénare.

Vzhledem ktomu, Ze se jednd o téma dosud neprobddané, byl v pribéhu rozhovoru
upfednostnén béh vypravéni pied predem danou strukturou. Nékteré otdzky proto byly u
nékterych rozhovorti v kontextu vypravéni vypustény a naopak nckterym tématiim byl dan
vétsi prostor. Rozhovory probihaly od 20 do 120 minut. Devét rozhovorti probihalo face—to—
face, jeden rozhovor byl ucinén telefonicky, osm rozhovorG bylo nahrdno na diktafon,
nicméné po vypnuti diktafonu se nékteti respondenti jesté rozhovofili o dalsich zajimavych
skute€nostech, které tazatelé zaznamenali formou terénnich pozndmek. Jeden rozhovor byl
¢astecn¢ nahran a ¢astecné zaznamendan formou terénnich poznadmek. Z telefonniho rozhovoru
byly poftizeny terénni poznamky.

Respondenti byli vybrani v prvni fazi isudkem. Zaméfili jsme se na specializace a zafizent,
kde jsme predpokladali na zdklad¢ predchozich vyzkumii mezi cizinci nejvetsi vyskyt
problémt.. RovnéZ jsme se snazili, aby byla ve vzorku zahrnuta zdravotnicka zatfizeni
primdrni, sekundarni i tercidrni péCe. Dalsi respondenty jsme ziskdvali technikou ,,snéhové
koule*, pficemZ jsme se nadéle drZeli vySe zminénych stanovenych kritérii.



Skladba vybérového vzorku

Vzhledem k tomu, Ze nékteti respondenti méli vice zaméstnavatelll, uvadéli své zkuSenosti
z vice zdravotnickych zafizeni. Naptiklad 1ékaf, ktery pracoval ve fakultni nemocnici na
hlavni pracovni tvazek, byl zdroven zaméstnancem soukromé ambulance primarni péce.
Ne&kteti dotdzani také odkazovali na své zaZzitky z pfedchozich zaméstndni. Jini respondenti
meli zase spolecného zaméstnavatele, a proto se jejich zkuSenosti tykali stejného
zdravotnického zafizeni. Diky t€émto skute¢nostem, ptestoZe bylo dotdzano 10 zdravotnickych
pracovniki, zkuSenosti se tykaji celkové 12 zdravotnickych zafizeni. Pfi analyze rozhovori
byl tento fakt zohlediiovan.

Regiondlni zastoupeni zdravotnickych zafizeni: Celkem bylo v rozhovorech zminéno 11
zdravotnickych zatizeni v Praze a 1 ve StfedoCeském kraji.

Typ zdravotnického zatfizeni: V rozhovorech se objevuji fakultni nemocnice, nemocnice,
ambulance specialisty, ambulance primarni péce a odborny lécebny tstav.

Vek respondentti: 2 respondenti byli ve véku do 30 let, 5 respondentti ve véku 31 az 40 let, 1
respondentka ve véku 51 az 60 let, 2 respondentky vek neuvedly, byly ve stfednim véku.
Pohlavi respondentii: Ve vzorku bylo 7 Zen a 3 muZi.

Profese respondentti: Zastoupeno bylo 7 lékatti, 2 zdravotni sestry a 1 administrativni
pracovnice pro agendu s cizinci.

Odbornosti (specializace) respondentd: gynekologie, dermato-venerologie, ortopedie, détska
ortopedie, chirurgie, radiologie, interna — diabetologie, psychiatrie, 1é¢ba AIDS, prakticky
1ékar.

Struktura vybérového vzorku

Specializace: Pohlavi: Vék:
Dermato- muzi -3 do 30 let — 2
venerologie Zen - 7 31-40let-5
Gynekologie 51-601let -1
Ortopedie Stiedni vék - 2
Détska ortopedie
Prakticky lékar
Profese: Typ zarizeni:
Chirurgie
1ékaia - 7 Fakultni nemocnice
Interni lIékaistvi
L. zdravotni sestry - 2 Nemocnice
Psychiatrie
administrativni Ambulance primarni péce
Lécba AIDS
pracovnice - 1 Ambulance specialisty
Radiologie
Vysledky Setifeni

Na dvod je nutno podotknout, Ze témét ve vSech klicovych oblastech, na néz byli respondenti
dotazovani, panovala mezi pracovniky zdravotnictvi shoda. Problémy, pocity a nazory pii
poskytovani zdravotni péce cizincim zminéné niZe se Casto v jednotlivych rozhovorech
opakovaly. Nicméné objevily se i problémy, které byly specifické pro nckterd profesni
zatazeni Ci typ pracoviste.



Cizinci, s nimiz zdravotnici nejcastéji prichazeji do styku

Kromé vySe zminénych kritérii odborné specializace a typu zdravotnického zafizeni, kde
respondenti pracuji, byla filtrem pro vybér respondentil i skutecnost, zda poskytli zdravotni
péci, popiipad€é péci souvisejici se zdravotni péci, alesponi tiem cizincim v poslednim roce.
Vsichni respondenti tento limit nékolikandsobné pievysili. NejniZsi uvedeny pocet oSetfenych
cizincil za posledni rok ¢inil 10.

Pracovnici ve zdravotnictvi vnimali heterogennost skupiny cizincii zejména z hlediska
narodnosti. Nejcastéji zminovali Ukrajince, Rusy, obCany zemi EU, Ameri¢any, Kanad’any,
z Asiati Vietnamce a Ciflany, pifpadné cizince zbliZe neuréenych arabskych zemi ¢&i

z n¢které africké zem¢. Zminéni byli i Japonci — jednalo se o turisty.

...nejcastéji Rusové, Ukrajinci, obcas Kanadani, Americani, Cinané, Japonci a jini
(Madarka, i z arabskych zemi) i Afroamericani. (1ékaika, dermato-venerologie)

Neémci, Americani taky hodnée, Ukrajinci, Rusové, to je ten zdklad. (1€katka, gynekologie)

Zdpadni Evropani- Anglicani, Italové i Cifianka nebo Japonka nebo lidi z vychodu Evropy
Rusové, Ukrajinci. (1ékaf, interni 1€kaftstvi)

...mluvici anglicky (Anglicani, Irové), Némci, Rakusané, Asiaté i Africani, Slovdci, Ukrajinci,
Rusové. (sestra, chirurgie)

Z EU — hlavné Severani, taky Afrika, Ukrajinci i 7 Asie. (1ékatka, radiologie)

Rusové, Ukrajinci, Britové, Americani, Vietnamci, Cinané,. .. (1ékar, ortopedie)

Evropa, Asie — Ciniané a Vietnamci, Arabové, taky Indové, z Afriky. (prakticky 1ékar)

Z hlediska typu pobytu, vétSina zdravotniki rozdélovala cizince bud’ na zdkladé toho, zda se
jednd o cizince, kteif na tizemi CR Zijf a na turisty, nebo podle toho, zda jsou v CR legdlné &i

nelegalne.

Studuji, pracuji nebo jakoby nepracuji, jsou zde nacerno, ti jsou nepojisteni. (1ékatka,
dermato-venerologie)

... co tu dlouhodobeé Ziji nebo turisti. (1€katka, interni 1€katstvi)

...Ziji tady......a hlavné turisti. (1ékaika, radiologie)



Uhrady zdravotni péce

Z hlediska problémti thrady zdravotni péce se respondenti rozdé€lili na dvé pomérné
homogenni skupiny. V prvni skupin¢ byly zdravotnici, ktefi pracuji ve velkych nemocnicich,
kde problematiku thrad fesi specializovand oddéleni. Skutecnost, zda je pacient pojistén, tzv.
podpojistén (pojistka kryje jen akutni péCi) nebo nepojistén se vSak dotykd i téchto
zdravotnikl, kdy jsou pfi poskytovani zdravotni péce cizincim omezeni financnimi divody v
rozhodovani o postupu stanovovani diagnézy a nasledné 1€cby.

No, ndrok na pojisteni my neresime, to 7esi specializované oddéleni... Na specializovaném
oddélent 7eknou, na jakou péci md pacient prdvo, zda na akutni ¢i na plnou a jd to neresim.
...KdyZ je nepojisteny a nemd penize... tak my udéldme jenom to zdkladni vySetreni. ... Tak si
ti lidé antibiotika nevezmou, nebo neudéldme vsechna vysetreni. KdyZ na to nemaji, tak si
nenechaji udélat vySetreni za 10 tisic. Zjistime jim pohlavni chorobu a ktém zdkladnim
vySetienim je dobré udélat jeste tireba néjaké dalsi vySetieni. KdyZ to nechteji, tak jim to
neudéldme... (1ékatka, dermato-venerologie)

... pro doktory plati, Ze kontaktujeme specidlni sluzbu, s problémy s placenim péce se
setkavam zprostredkovane. Musim premyslet nad kaZdym vySetienim, aby to byla ta
neodkladnd péce. Jd pisu iucet, ja zaddvdm kody vykonii a vyjede to automaticky, ...vim
zhruba, co kolik stoji, ale ne tiplné vSechno... (1€kafka, internistka)

Ne, ale nepotiebuji to vedet, resi to specializované oddeleni. Mdm to Stesti, Ze mohu v tomto
smeéru jen delat svou prdci...Pacienti jdou do kartotéky, pokud nespadaji do systému
verejného pojisteni, jdou na specializované oddéleni. Oni ndm daji pokyn, jakou péci
poskytnout, ...u ortopedie to neni otdzka Zivota a smrti, ale Zivot zachranujici vykony
provedeme bez debat u kaZdého, i nepojisteného. U zlomenin se ale rozhoduje, zda operacne,
co? je draZsi nebo konzervativné — coZ je levnéjsi s tim, Ze definitivni FeSeni si zajisti cizinec
v domoviné nebo sloZi zdlohu v hotovosti a pak mu operaci provedeme... (1ékaft, ortoped)

Lékati z velkych nemocnic pfichdzeji do styku s informacemi o problematickych tihradach
zdravotni péce, zejména s dluhy za péci ze strany cizinct jen zprostiedkované:

No pak se to z ni vymdhalo. Pry to byly deseti az statisice. (I€katka, gynekologie)

Ne z viastni zkuSenosti, ale na traumatologii - nepojisteni pacienti s iirazem, kdy cena za péci
byla obrovskd, rddové v milionech. (1€kat, ortoped)

Druhou skupinu tvofi zdravotnici z oblasti ambulantni péfe. Zdravotnici z oblasti primérni
péce nam shodné sdélili, Ze zaregistruji jen cizince, ktefi maji vetejné zdravotni pojisténi. U
neregistrovanych pacientll poskytuji jen akutni péci. Tu pak pacient hradi v hotovosti, a pokud
jsou pojisténi komercné nebo v ramci EU, dale si to vyfizuji sami. U ambulantnich specialist
je to jiné. Vzhledem k tomu, Ze v CR je volny piistup k ambulantnim specialistim, tito



uvadéji, Ze thrady zdravotni péce za cizince jsou pro né problematické jednak z divodu
orientovani se v riznych typech pojisténi cizincd, ale i z hlediska neuhrazené péce.

My bereme pojisténi jen to nase. Kdy? maji jiné, tak dostanou fakturu. VSichni plati
v hotovosti. Pak je na nich, jak si to vybavi... Na zdkladé Evropského pritkazu pojisténce nebo
maji pojisténi na akutni péci. (prakticky 1ékar)

V ambulanci je zaregistruji jen pojistené. Kdyi? md problém nepojisténd, poslu ji do
nemocnice. (1€katka, gynekologie)

Zejména Ukrajinci, Rusové, vychodni blok obcas tvrdi, Ze nemaji penize, resime to slevou,
néco ale zaplatit musi. (prakticky 1ékar)

Prokdzali se neplatnou kartickou a pojistovna ndm pak dala na védomi, Ze je pojisteni
propadlé.... Oni to vedi, ale nereknou to. Pojistovna ndm to pak vrdti, ale oni jiZ neprijdou, a
kdy? prijdou, tak to musi platit, protoZe si u nich udéldme pozndmku. (sestra, chirurgie)

Problémy dhrady zdravotni péce ve vztahu k jednotlivym skupinam cizinci
dle pojisténi

Nepojisténi cizinci

Osoby bez zdravotniho pojiSténi jsou nuceny si hradit zdravotni péci v hotovosti. Zdravotnici
a dal$i pracovnici ve zdravotnictvi se setkdvaji stim, Ze tito pacienti nemaji dostatek
finan¢nich prostfedki a zdravotnickym zafizenim zistavaji diky tomu neuhrazené
pohledavky. Problém vsak tkvi i v tom, Ze nepojiSténi pacienti péci Casto odkladaji a k 1ékafi
pfijdou uzZ v akutnim stavu onemocnéni.

Ze vsech cizincii, kteri jsou v psychiatrické lécebné léceni, je dle odhadu okolo 30 % pacientii
bez zdravotniho pojisteni. Jsou to cizinci, jejichZ pobytovy status je nejasny. ... Tito cizinci
musi zdravotni péci hradit z vliastnich prostiedkii. Nejsou-li schopni zaplatit vystavenou
fakturu (obvykle ve vysi 30 000 — 50 000 K¢), je jim vytvoren dlouhodoby spldtkovy kalenddr.
Zda bude ci nebude péce zaplacena v plné vysi, neni jasno. Soucasnd situace ukazuje, Ze
vyznamnd Cdst této péce ziistane neuhrazena a stane se soucdsti dlouhodobych pohleddvek
psychiatrické lécebny. (z terénnich zapisku tazatele, psychiatricka 1écebna)

KdyZ nemaji pojisteni, tak do posledni chvile nejdou k doktorovi, anebo jsou na tom tak
financné dobre, Ze to neresi a zaplati si to. Spis se asi modli, kdyZ nejsou pojisteni, aby se
nestalo néco horsiho, to uz jsou pak jiné cdstky. (1ékarka, gynekologie)

...i kpraktikovi chodi aZ akutné. AZ kdyZ jejich problém nesnese odkladu, coZ neni
samozirejmé dobré. (prakticky 1ékar)



Cizinci z EU

Ani cizinci zEU nejsou z hlediska thrad pro zdravotnickd zafizeni bezproblémovou
skupinou. N¢které zahranicni pojisStovny otéleji s platbami za své pojiSténce a nereaguji ani
na opakované vyzvy. Existuji také cizinci z EU, ktef{ aktudln€ nejsou pojisténi. Tato situace
vznikd tehdy, kdyz se dle smérnic EU obcan odhlasi ze zdravotniho pojisténi v domovské
zemi, a to z divodu dlouhodobého zaméstnani a pobyvani v jiném stité EU, tj. v CR (dle
smérnice EU), avsak v CR nenf pojiitén. Diivody mohou byt administrativni — napf. nevytidi
si potfebné formality, nebo ztrati zaméstnani a tim i zdravotni pojisténi v CR a ve své zemi se
znovu nepftihlasi.

Tato situace se vyskytuje u obcanii Slovenska. Respondentka se domnivd, Ze to je zpiisobené
spise neznalosti toho, co je treba ucinit a také nezpiisobilosti zviddnout nutnou administrativu,
co? je pro psychiatrické pacienty charakteristické. Nicméné, v takovychto pripadech neni
jasné, kdo by mél zdravotni péci, kterd jiZ byla poskytnuta, uhradit. V praxi ziistdavd tato péce
neuhrazena a tvori soucdst pohleddvek psychiatrické lécebny. (z terénnich zapiskl tazatele,
psychiatrickd lé¢ebna)

... Vyjedndvdni neni vidy jednoduché, nekdy i némecké zdravotni pojistovny nereaguji na
vyzvy k zaplaceni. (z terénnich zapisku tazatele, psychiatrickd 1écebna)

Cizinci s komer¢nim pojisténim

U cizincl s komer¢nim pojisténim si zdravotnici nejcastéji st€Zuji na nejasné pojistné
podminky.

V poslednim roce se stdle castéji objevuji cizinci, kteri maji komercni zdravotni pojisténi a
domnivaji se, Ze jim bude péce v psychiatrické lécebne uhrazena. Lze se domnivat, Ze cizinci
vétsinou pri uzavirdni pojistné smlouvy nerozumi zcela pojistnym podminkdm. Respondentka
se domnivd, Ze vétsina z cizincut pojisténych u komercnich zdravotnich pojistoven nevi, co to
znamend ,,odborny lécebny istav* a nepovaZuji to za dileZité. Predstavitelé komercnich
pojistoven cizince neupozornuji na rizika, kterd vyplyvaji z pojistnych podminek. (z terénnich
zapiski tazatele, psychiatricka 1écebna)

Pojistovny jsou, ale je potieba si dobre prostudovat podminky, za jakych zdravotni péci
hradi. Je pojistovna, kterd md stejné logo jako VZP, ale nehradi mu péci u cukrovky. (1ékarka,
interni 1ékafrstvi)

...oni na tom pojisténi néco podepisSou, ale oni nevédi, co jim to hradi. (prakticky 1€kar)

Dals§i problémovou oblasti komeréniho zdravotniho pojisténi, kterou zdravotnici pfi
poskytovani péce cizinciim pocit'uji, je nedostatecny rozsah hrazené péce.



Respondentka se domnivd, Ze pred vznikem PVZP a.s., kdy cizinci byli smluvné pojisténi u
VZP CR, byla situace lepsi. VZP CR se nechovala tolik ,,triné*. Po vzniku PVZP prestala byt
péce v psychiatrické lécebné ze smluvniho pojisteni hrazena. (z terénnich zapisku tazatele,
psychiatricka 1écebna)

...komercni pojisteni je obecné zcela nedostatecné pro zajisténi nezbytné zdravotni péce pri
dlouhodobych pobytech. (z terénnich zapisku tazatele, psychiatrickd lécebna)

Zvldstni pojisteni Slavia. To hradi jen akutni pripady. Oni (cizinci pozn. tazatele) si mysli, Ze
to hradi v§echno. (prakticky l1ékar)

Ochrana veiejného zdravi

V rozhovorech pracovnici ve zdravotnictvi nékolikrdt zminili i problém ochrany vetejného
zdravi. Tuto problémovou oblast nahliZeji v n¢kolika rovinach.

Akutni psychiatrickd péce a sexudlné pfenosné nemoci patii do kategorie tzv. povinné
lé€enych nemoci, kdy nelze péci pacientovi neposkytnout, protoZze nemocny miiZe byt
nebezpecny sobé nebo okoli. Existuje zdkonnd povinnost zdravotnickych zafizeni pacienta
v téchto piipadech hospitalizovat i proti jeho vili, o ¢emz rozhoduje soud. PrestozZe se jedna o
povinné 1écené nemoci, v ptipadé cizinci, ktefi maji komer¢ni zdravotni pojisténi (které tento
typ péce nehradi) nebo jsou nepojisténi, museji zdravotnickd zatizeni vyZadovat dhradu této
péce v hotovosti od pacientll. Pokud cizinec nedisponuje potfebnou finanéni ¢astkou, jsou
zdravotnicka zafizeni nucena tuto thradu vymahat, casto netdispésne.

Pokud pacient odmitd hospitalizaci, tak je psychiatrickd lécebna povinna poZddat o
rozhodnuti soud, ktery musi do 24 hodin hospitalizaci potvrdit, ¢i odmitnout. (z terénnich
zapiski tazatele, psychiatricka 1écebna)

... to spiSe ty pohlavni nemoci, ty musi na liuZkové oddéleni. To jsme méli jednoho cizince, co
jsme ho posilali. 1 kdy? nemaji pojisténi, je nutné je zalécit. ...Tato pracovisté jsou na to
Zvykld, Ze musi oSetrit, i kdyZ jim to nikdo nezaplati. ...Uplné presné ten zdkon nezndm (zdkon
o verejném zdravi, pozndmka tazatele). Ale poSleme je infekcni sanitou na lizkové, a kdyz
utecou, tak se to nahldsi na hygienickou stanici ...... (1ékarka, dermato-venerologie)

Z komer¢niho zdravotniho pojisténi je vyloucena i thrada 1écby HIV a AIDS.

Nejednd se ve vétsiné pripadii o akutni a Zivot ohroZujici stavy. Cizinci si péci musi hradit
sami. Nékteri tak ucini a dostanou fakturu. Cdst z nich péci odmitne a odejde a uz je v Centru
nikdy neuvidi. U7 se také stalo, Ze nékteri cizinci se po letech vrdti, maji vsak jiZ jiné jméno.
Zdravotnici to neresi. (z terénnich zapiski tazatele, AIDS centrum)



Dalsi problém, ktery v rozhovorech zdravotnici v souvislosti s ochranou vetejného zdravi
zminili, byla absence povinnych zdravotnich prohlidek pti Zadosti o dlouhodoby pobyt. To
vSak jiz v soucasnosti neni aktudlni, nebot’ tyto prohlidky byly pro cizince z vybranych zemi
zavedeny v cervenci 2009.

Cizinci, kteri zde budou déle, by méli prochdzet néjakou prohlidkou. Mé zardZzi, Ze to nikdo
nekontroluje. Treba pohlavné prenosné nemoci, tubera. Proc se systém nepostard, aby ten
clovek prosel lékarkou prohlidkou. Nemoci se pak §ii. Takovy clovek nemd ockovdni na
tuberu a pracuje v potravindrském priumyslu. K ndm chodi pro potravindrské pritkazy. Ale ti
lidé plati pojisténi a nemaji tyto kontroly. Mély by byt povinné. Zadéldvdame si na problémy.
Diky nim se setkdte s raritami — maldrie, a taky pohlavni choroby - kapavka, syfilis. A nechodi
ke gynekologovi. Meéli by byt néjaci gynekologové, kteri by to délali za néejakou ithradu.
Veétsinou se to projevi, az kdyZ je to pokrocilé. (prakticky 1ékar)

Také se objevila obava, Ze pfi poskytovani zdravotni péce cizincim, nemaji zdravotnici
zaruku, Ze pacient byl fddn¢€ ockovan proti zdvaznym onemocnénim.

Jd nevim, zda byl radné ockovdn proti zdvaZnym onemocnénim, napr. tubere apod. (prakticky
1ékar)

Poskytovani zdravotni péce

Vétsina zdravotnikii uvadéla, Ze se pti poskytovani zdravotni péce setkala s néjakym typem
kulturnich odli§nosti. Zadnému z dotizanych tato skute¢nost nijak nebranila ve vykonu
zdravotnické profese. Vzdy se snazili pacientovi v tomto ohledu vyjit vstiic. Zaroven ale
uvadeli, ze diky tomu je jejich prace naro¢néjsi.

V souvislosti s kulturnimi odlisnostmi zminuje, Ze napr. Americani nebo Kanadani jsou vice
stydlivi a Ze se stydi sviékat. Také se ji stalo, Ze s pacientkou z arabské zemé chtél jit do
ordinace i manZel. Ona v tom nespatiuje problém. (z terénnich pozndmek tazatelky
z rozhovoru s 1ékatkou, dermato-venerologie)

U Arabii jde manZel s manzelkou a napriklad na ultrazvuk si vyZddali mé jako Zenu lékarku, u
porodu zase chtéla Zenu. (1ékatka, gynekolozka)

U Arabii — Zeny jinak vnimaji odhalovdni. Je to obtiznéjsi lécit nekoho z odlisného prostied;,
s jinou emocionalitou. Urcité je jiné lécit Zenu z muslimského prostredi neZ ceskou. (1ékar,
ortoped)

Nejvetsi problém spatiuji zdravotnici pfi poskytovani zdravotni péce cizincim v komunikaci,
zejména pokud cizinec nehovoii Cesky. Zdravotnici shodné uvadéli, Ze se nakonec vzdy
domluvili, ale €asto to pro né predstavuje vétsi Casovou a psychickou zatéZ (napt. problémy
informovanych souhlast a negativniho reversu). Odpovédnost za stanovenou diagnézu a



poskytnutou 1é¢bu vzdy zastdvd na zdravotnikovi, véetné odpovédnosti za pitipadné
komplikace zplsobené napt. komunikac¢ni bariérou. Zminéna byla i problemati¢nost
piitomnosti prekladatele u lékatfského vySetieni z hlediska Iékatského tajemstvi.

V nemocnici maji k dispozici informované souhlasy v mnoha riznych jazycich, tak, aby lékari
byli kryti. Ona sama se snaZi vidy pacientovi vse co nejlépe vysvétlit i za pouZiti riiznych gest.
Nekolikrdt i zhruba preklddala, co bylo v dokumentaci do anglictiny, ale domnivd se, Ze to
bylo nad rdmec jejich povinnosti, Ze by si za to cizinci méli priplatit. (z terénnich poznamek
tazatelky z rozhovoru s 1ékatkou, dermato-venerologie)

SlySela pripad, kdy v diisledku jazykové bariéry a Spatné komunikace doslo k poskozeni na
zdravi. Holcicka-cizinka méla poskozeni zdravi, protoZe ji masticka mela byt mazdna jen na
ruku a rodice to nepochopili a mazali ji tu mast na celé télo. (z terénnich poznamek tazatelky
z rozhovoru s 1ékatkou, dermato-venerologie)

Jazykovd bariéra s Vietnamkami je velkd, oni nerozuméji vitbec, zejména u porodu, je to
problém, u porodu se clovek néjak snaZi domluvit.

My jsme to hodné resili tak, Ze ukrajinské sanitarky mluvici rusky ndm hodné pomdhaly (u
rusky mluvicich pacientek, pozndmka tazatele), nebo Vietnamky si nékoho privedly, kdo
preklddal — zejména u porodu k informovanému souhlasu to potiebujeme. U nekterych jazykii
to (informovany souhlas, pozndmka tazatele) ui mdme (napv. ve francouzstiné). (1ékarka,
gynekolozka)

Komunikacni problémy neméla, vidy se snaZi néjak s cizincem domluvit. S jazykovou bariérou
si vzpomnéla na pripad cizince, ktery nepochopil, jak md postupovat pri oSetrovdni v pripadé
lécby pohlavni choroby - kdy si md nasazovat rukavice a u kontrolniho vySetieni se ukdzalo,
Ze to délal naopak. (z terénnich pozndmek tazatelky zrozhovoru s lékarkou, dermato-
venerologie)

Posledni zkusenost mdam s mladou Anglicankou, kterd Zije v Cechdch a kterd si zlomila nohu,
sla do nemocnice, kde ji dali sddru a do zprdvy napsali, Ze se md dostavit na kontrolu do
mista bydlisté na polikliniku na ortopedii. A ona prisla k ndm, do nemocnice na internu. Byla
to inteligentni Zenskd, ale ziejmé ji to nikdo nevysvetlil, nebo neprelozil. Jd ji Fekla, co je ve
Zprdvé a pak se to snad vyresilo. (1ékarka, interni 1ékatstvi)

Neddvno jsme méli mladého Cinana, s prvozdchytem cukrovky prvého typu, kterého jsme
museli poucit jak si pichat inzulin a mérit si glykemii, nebylo moziné se s nim dorozumet.
Nemeél prekladatele, volal kamarddce, kterd uméla cesky a po telefonu tlumocila... Jd
pacientiim kreslim, tomu Ciitanovi jsem kreslila inzulinové pero, kam si bude pichat, ale pak
na vizité strdavim o pul hodiny vice. Néjaké predtisténé karticky, to by pomohlo. (1€katka,
interni 1ékafrstvi)



Mdme problémy s podepsdnim negativniho reversu. Jd, aby to mélo prdvni zdvaznost, musim
mit podepsany ten revers v jeho rodném jazyce. Méla jsem jednou problém, Ze jeden Ital,
krvdcel z viredu, chtel odejit na negativni revers a jd stravila 12 hodin tim, Ze jsem shdnéla
prekladatele. (Iékaika, interni Iékafstvi)

Pokud nemluvi anglicky nebo rusky — to se domluvim, ale ta jazykovd bariéra je problém, co
se tyce napriklad priznaku. VySetieni i pri jazykové bariéie zvlddnu. (1€kaika, radiologie)

...Jje to urcité ndrocnéjsi ve smyslu komunikace, vice otdzek (bud Ze jsou na to zvykli, nebo
protoZe nerozumi). Je jich ale (cizincu, kteri nehovori viibec Cesky nebo néjakym sveétovym
jazykem, pozndmka tazatele) zlomek. Komunikacni bariéra je s Asiaty, ale privedli si
kamarddy, kteri preklddali. ... Je to otdzkou osobni empatie, schopnosti jednat. Vidy jsme
komunikaci nasli, osobné nebo v krajnim pripadé prostrednictvim tlumocnika. Odpovédnost
vSak zustavd na mé. (1ékat, ortoped)

VSichni (v tomto zdravotnickém zarizeni, pozn. tazatele) mluvime cizimi jazyky — anglicky,
rusky, italsky, francouzsky a mdme kontakt na prekladatele. Oni vétsinou prijdou s nékym
z rodiny, a kdyZ maji penize, tak si berou prekladatele. Oni mluvi v zdvislosti na délce pobytu,
jejich déti ale mluvi Cesky... Ale zaZil jsem v jiném pracovisti, Ze jedna mladd pani doktorka,
nemluvi jazykem, a ta odchyti nékoho v cekdrné, aby ji preklddal. To neni uplné v porddku.
Lékarské tajemstvi apod. (prakticky 1ékar)

Zdravotnici se shoduji, Ze problém v jazykové komunikaci by mohly pomoci ¢astecné feSit
rizné komunikac¢ni pomucky. Napt. karticky s ndkresem a sdélenim v nékolika jazycich
(nejspiSe anglicky, némecky, rusky, vietnamsky, ¢insky, etc.) — napt. ,,boli”, ,,neboli*, kam
aplikovat inzulin, apod. Tyto karticky by mohly vyuzivat zejména sestry, které se vétSinou
hafe domluvi cizim jazykem. Také by ocenili mit ve zdravotnickém zafizeni k dispozici
v cizich jazycich n¢jaké leticky k nejcastéjSim diagnézam, prava pacientdl, apod. Nékde riizné
materidly v cizich jazycich jiZ vyuZivaji.

Domnivd se, Ze grafické karty by ocenily hlavne sestry, které neumi moc jazyky. Ona sama by
slovnicek zdkladnich pojmii také privitala. (z terénnich pozndmek tazatelky zrozhovoru s
Iékatkou, dermato-venerologie)

Prdva pacientii mdme v Cestiné, jsou verejné pristupnd, ale bylo by dobré je mit v dalSich
svetovych jazycich, urcité by to bylo dobré. (1€katka, interni 1€katstvi)

...sestry ve vetsiné pripadii neuméji jazyky, to je problém, jd proto vytvorim papirky s textem,
které preloZi rodina nebo zndmi pacienta — ,,je mi dobre*, ,,je mi Spatné*. ... Néjaké

predtistené karticky, to by pomohlo. (1ékarka, interni 1ékaistvi)

Jazykovd bariéra tu je, ja neumim dobre Zddny jazyk, ale vidy jsme se domluvili, ale snaZili se
hodné i oni. (sestra, chirurgie)
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Mdm slovnik pro sestry vii¢i cizinctim, kde je napriklad ,,Boli vds hlava?‘ apod., je tam i jak
se to cte. V nékolika svetovych jazycich — anglictiné, némcine, Spanélstiné, francouzsting,
rustiné. Grafické karty bychom vyuZili. To by se hodilo. KdyZ? se to nakresli, tak to clovek
pochopi. My mdme predtistené i néjaké informace k vykonum v cizich jazycich, a je to
vynikajici. VSe chdpou. My jsme si to vyrobili sami. Hlavné pro kosmetické vykony, ale
pouzivdme to i pro jiné (na pojistovnu). (sestra, chirurgie)

Meéli jsme plakdt, tam bylo hlava, ruka apod. v riiznych jazycich. To ndm nékdo dal, ale to
bylo dobré. (prakticky l1ékar)

U nékterych pripadit pdr slovicek v téch nejfrekventovanéjsich jazycich, jako ,,boli*, ,,neboli*
by se osvédcilo. (détsky ortoped)

Informovanost zdravotnického personalu a potireba dalsiho vzdélavani ve
vztahu k cizincim

Také z hlediska informovanosti o naroku jednotlivych cizincli na zdravotni péci existuje,
podobné jako u problému s thradami péce, rozdil mezi zdravotnickymi zafizenimi, kde jsou
specializovand oddéleni pro vyfizovani dhrad cizinci a mezi zafizenimi, kde takovato
odd¢leni neexistuji.

Ve zdravotnickych zafizenich, kde takovato oddéleni existuji, nemusi zdravotnicky
persondl fesit problematiku pobytovych statust cizincii a z toho vyplyvajicich narokl na
zdravotni pojiSténi. Lékafi a sestry tyto informace ke své praci nepottebuji. Tuto problematiku
feSi administrativni pracovnici téchto specializovanych (cizineckych, asistencnich, apod.)
odd¢leni. Nicméné ani pracovnici téchto specializovanych odd€leni nemaji uplné a zcela
vyCerpavajici védomosti o této problematice. V jednom zafizeni napf. nevédéli, jak by si
mohli ovéfit, Ze urCitd osoba je Zadatelem o azyl. Také nepanuje shoda v tom, jak se hradi
zdravotni péce o cizince z EU apod. V né€kterych zafizenich je od cizinci ze zemi EU
vybirdna zaloha v hotovosti, coz dle Centra mezistatnich thrad (kam jsme vznesli dotaz) neni
zcela v souladu s platnou legislativou. Nicmén€ vzhledem k moZnym problémtm pfi dhradé
péce poskytované cizincim z EU (viz. kap. 3.2.1.) lze jedndni zdravotnickych zatfizeni
pochopit.

Nevim, trochu to reflektuji, ale neni to moje starost, oni prijdou z ambulance — interni nebo
chirurgické a ty ndm napisou, Ze mdme nebo nemdme vystavit fakturu, pak plati na vrdtnici.
Jd to nepotiebuji pro svou prdci. (1ékatka, radiologie)

Trvaly pobyt? No nevim, ti co zde Ziji dlouho nebo se tu oZeni, mohou ziskat obcanstvi, nebo
pracovni pobyt... Typy pobytu ve vztahu ke zdravotnimu pojisténi, to nevim....Informace, jestli
je pojistén a zda jsem omezena tim, zda to bude pojistovna hradit, to mé zajimd... (I€katka,
interni 1ékafstvi)
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Bylo by dobré védet u které pojistky, co kterd pojistovna hradi - pro moje rozhodovdni, co
mohu udeélat, a co ne - pacienti nevédi nic. (1ékat, détsky ortoped)

V zartizenich, kde nemaji specializovana oddéleni — menSi nemocnice, ale zejména
ambulantni specialisté a 1ékafi primarni péce, nemaji dostatecné informace o pobytovych
statusech cizinct, véetné cizinct ze zemi EU, a z toho vyplyvajicich ndrocich na zdravotni
pojisténi. Tyto informace by potiebovali. Nekdy diky neznalosti nepostupuji v souladu
s platnou legislativou (cizinci z EU, viz vyse).

Evropskd unie, ti to zaplati hotove, dostanou fakturu a pak si to vyridi.(prakticky 1ékar)

Budto jsou na cash nebo na pojistovnu, maji i jiné pojisteni neZ verejné. Informace bychom
potiebovali. Nemuseli bychom volat a tak. Radéji mdm poslechové informace - semindr, mohu
se zeptat, kdybych nerozumeéla. (sestra, chirurgie)

Vétsina dotazanych lékari a sester si nebyla jista ve vztahu k cizinciim obsahem pojmu
neodkladna péce. Vsichni se shodovali, Ze jednaji spiSe intuitivné a tuto péci chdpali ve
vétsing pifpadii jako akutni péci nebo prvni pomoc. Na zdklad¢ dostupné literatury a osobnich
rozhovorl s experty lze tvrdit, Ze je toto chdpani 1ékaiti obsahu neodkladné péce piilis uzké.
V nekterych odbornostech by 1€kafi potiebovali také vyklad nékterych casti zdkona o
vefejném zdravi ve vztahu k cizinciim, napf. povinné lécené nemoci.

Vzhledem k tomu, Ze jsou zdravotnici pfetiZzeni zdplavou informaci, shodovali se na stru¢né,
prehledné a srozumitelné formé podavani informaci. Nejradéji formou stru¢né publikace ¢i
letaCku nebo kratkého seminéfe.

U nds to vetsinou neni takovd akutni péce, aby to ohroZovalo Zivot, je to néco jiného neZ
infarkt. Maji tieba zdnet. Ale ti si to museji zaplatit, kdyZ to neni Zivot ohroZujici stav... No
pokud neni pojisten a nemd prostredky, musim poskytnout neodkladnou péci, tj. takovou,
abych zabrdnila ohroZent Zivota, nebo u pohlavnich nemoci, abych zabrdnila Siveni nemoci.
Informace néjaké dostdvdame z vedeni, ale je to hodné stranek a nikdo to nestihd cist. Urcité
by bylo dobré nejaké strucné a prehledné informace o tom, co je neodkladnd péce a néeco ze
zdkona o ochrané verejného zdravi mit, ale mélo by to byt strucné, srozumitelné a prehledné.
Uvitala bych i semindr, ale mél by byt nejlépe na pracovisti a v rdmci pracovni doby.

(Iékarka, dermato-venerologie)

Pamatuji si na tu Ukrajinku nepojistenou v mém predchozim zaméstndni v nemocnici mimo
Prahu, a ta byla k hospitalizaci. JenZe neméla penize a ten kolega se na ni rozlitil a vyhodil ji.
No a za dva dny ji privezli, Ze ji nasli na ubytovné, jd ji hospitalizovala. Pak jsme ji poslali do
Prahy, do velké nemocnice. ...No ale myslim si, Ze bylo povinnosti toho kolegy ji
hospitalizovat. (1ékatka, gynekologie)

Asi takto. Kdyby mi prisla do nemocnice silné krvdcejici Zena, tak ji nevyhodim, tu péci
poskytnu. No to ji musim osetrit, v ohroZeni Zivota. Kdyby prisla, Ze ji néco svédi, néjaky
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bandlini problém, a byla nepojisténd, tak bych ji rekla, at si vyridi pojisteni nebo si néco
v lékdrnée koupi. ...Kdyby ale silné krvdcela nebo néco podobného, tak ji tu péci poskytnu a
nebudu se s ni prit o penize, to budu resit potom. ... Z hlediska informaci — nevim, jedndm
spise intuitivné. ...Ve fakultni nemocnici je specializované oddéleni, ale néjaké smérnice
ohledné 1écby cizinci tam asi jsou, oni to asi maji oSetiené, ale jd je necetla. ... Ale néjaky
chuddk nepojisteny miiZe narazit na doktora, ktery ho nebude chtit oSetrit. (1ékaika,
gynekolozka)

Zdchrana zdkladnich Zivotnich funkci, resuscitace. (1€katka, interni 1€katstvi)

Kdy? jde o Zivot. Jd bych chtéla védet vice, nejsem si jistd, co je neodkladnd. Myslim si prvni
pomoc, ale nejsem si jistd, kdy tu péci vidy musim poskytnout. Kdy? by mél cizinec kozni
nddor, tak to asi neni Zivot ohroZujici, protoZe se to dd odeslat jinam, ale my bychom mu to
asi udeélali. Néjaky semindi k tomu bych asi uvitala. (sestra, chirurgie)

Kdy? se jednd o prvni pomoc. Zachovdni Zivota. Jd vysetiim kaZdého, koho mi poslou.
S neodkladnou péci se nesetkdm. (1€katka, radiologie)

Péci zachranujici Zivot bez ohledu na pojisténi. Akutni stavy, ale zvolit nejjednodussi postup
v zdvislosti na pojisténi jsem jiz zaZil. ...Je ponechdn urcity rozhodovaci prostor, co je nutné k
zdchrané Zivota a zdravi... No urcité by bylo dobré mit vice informaci k akutni péci.... Z titulu
odbornosti vime, co asi je Zivot nebo zdravi zachranujici a co ne, co je nezbytné provést.
(1ékar, ortoped)

Neodkladné akutni oSetieni a prvni pomoc. U akutnich tirazii u déti, tam oSetiime co je
potieba a neresime rozsah. (détsky ortoped)

Vétsina zdravotnikd uvadéla, Ze by v piipadé oSetfovani ilegalniho cizince tuto skutec¢nost
nikam nehldsila. VétSina si vSak nebyla jista, zda to je €i neni jejich povinnost. Objevil se i
nazor, Ze je to povinnosti.

No nevim, zda je musime hldsit, ale spise se domnivdam, Ze nesmime. (Iékafka, dermato -
venerologie)

Kdybych se setkala s néjakym timto ilegdlnim migrantem, tak bych volala policii, ale ne
cizineckou, normdlni, to napr. kdyZ jsme privezli na sdl rodicku a ta mela v obcance
neZddouct, tak jsme kontaktovali policii. Kontaktovala bych policii jako takovou, kdyZ by mé
nenapadla cizineckd, oni si to vyresi. (1ékatka, gynekologie)

My voldme asistencni sluZbu, pokud neresuscitujeme, kterd zjistuje vse okolo...ty technické
veci. (1ékarka, interni 1ékatstvi)

S nelegdlnimi se nesetkdvdme, ale asi by se to mélo hldsit, ale nevim, myslim si to. (sestra,
chirurgie)
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MEé se to netykd, mé zajimd, co tomu clovéku je, jd bych to nehldsila. (1€katka, radiologie)

Nehldsil jsem to nikdy, pocit, Ze bych to mél hldsit, nemdm, reSim zdravotni problém, hldseni
podle mé nespadd do povinnosti lékare. (1ékaf, ortoped)

...zda jsou nelegdlni, to neni v mé pravomoci. Pas maji, jd se po tom ddl nepidim. (prakticky
1ékar)

Dalsi informace, které zdravotnici postradaji pri oSetiFovani cizinci

Ne&ktefi zdravotnici uvadé€li, Ze nemaji dplné informace o kulturnich a nédboZenskych
odlisnostech riznych narodnosti, poptipadé informace o nékterych tropickych nemocech,
s nimiZ mohou pfijit pfi oSetfovani cizincl do styku. Nicmén¢ vSichni se shodovali na tom, Ze
pokud cizinec projevi vtomto sméru n&jaké pfdni, snazi se mu vyhovét. Zdravotnici také
nemaji informace o neziskovych organizacich, které v Ceské republice poméhaji cizinctim a
na které by se cizinci v piipad¢ problémil pii poskytovani zdravotni péce mohli obritit. Pokud
by v této oblasti m¢la probihat néjaka osvéta, vSichni se shodovali na stru¢né a ndzorné forme
(broZura nebo seminar).

...neziskové organizace pomdhajici cizinciim moc nezndm. (1ékarka, dermato-venerologie)

Informace o transkulturné podminénych projevech nemoci nemd, pokud by je méla dostat, tak
spise v néjaké strucné podobé. (z terénnich pozndmek tazatelky zrozhovoru s lékatkou,
dermato-venerologie)

...néjakd mald knizka o péci o cizince u nds, kam volat a tak, kdy kontaktovat cizineckou
policii, zdkladni zajimavosti — napr. muslimové maji takové zvyky a tak, to by mé zajimalo...
(Iékatka, gynekologie)

Asi vSechny formy maji prinos, jednordzovd predndska je nejlepsi, nebo postou formou
heslovitého letdcku, pokud by to bylo néco, co v praxi poskytuji casteji, tak by byl dobry web,
ale to je spise pro soukromé ambulance. (1€katka, interni 1€katstvi)

Vse okolo (co se netykd poskytovdni zdravotni péce, pozndmka tazatele) nds zdrzuje
(prekldddni cizincum do jejich rodného jazyka, shanéni prekladatele, apod., pozndmka
tazatele). Uvitala bych jazykové kurzy, informace pro cizince, které by v riiznych jazycich byly
k dispozici u nds na oddeéleni — nejaké letdacky ...Jazykové kurzy pro sestry.

(Iékarka, interni Iékatstvi)

Néjakd neziskovka, to nevim. Bylo by dobré védet, kam ho poslat, na néjakou poradnu. Vi se
jen o nejakych, treba Armdda spdsy, ale cizinciim, to nevim... (sestra, chirurgie)
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Nemdm dostatek informaci (o kulturnich odlisnostech cizincii — pozn. tazatele), jen zbéZné. Co
mdm, jen proto, Ze mé to zajimd. My jsme to na Skole neméli, ale kdyby byl néjaky semindr,
urcite bych sla, abych se cizincit nedotkla, kdyZ jich je ted’ hodné. Urcité formou semindre.
(sestra, chirurgie)

Informace o kulturnich rozdilech nemdm a ty co mdm, jsou z knih a sdéelovacich prostiedkil.
Neni to predmetem studia v lékarském pregradudlnim a postgradudlnim vzdéldvani.
Informace by nebyly od véci, ale vzhledem k Cetnosti cizincii to nevidim jako problém.
Vyhovovala by mi forma tistni prezentace, ale musela by byt néjakym zpiisobem zdvaznd,
abych si ji vybral, protoZe je to margindlni problém v kontextu celého spektra mé prdce.
Pokud by to bylo v knize, nasel bych radu diileZitéjsich véci, nebyl to pro mé zatim neresitelny
¢i neprekonatelny problém. (1ékat, ortoped)

Urcité z tropické mediciny by to mel byt prehledny text a kontaktni zdroje, kam se obrdtit. A
zprostiedkovat praktikim. Infekcni kliniky broZurky maji. (prakticky 1ékar)

Informovanost cizincu

Zameéstnanci ve zdravotnictvi se shodovali na tom, Ze cizinci jsou velmi $patn€ informovéni o
tom, co kryje jejich zdravotni pojiSténi, zejména pokud se jednd o pojisténi komercni. A to
predevsim kvili nepiehlednym a slozitym pojistnym podminkdm. Doporucovali proto, aby
v tomto sméru probihala néjaka osvétova kampan mezi cizinci, napf. prostfednictvim riznych
organizaci z fad komunit cizincl nebo prostiednictvim neziskovych organizaci.

...jsou casto prekvapeni, Ze jim néco pojisteni nekryje, nebo Ze musi platit. (1€karka dermato-
venerologie)

Ti, co maji dlouhodobéjsi pobyt, jsou informovdni, maji casto i Ceské pojisteni od VZP. Ti co
Jjsou jako turisti nebo ti z vychodni Evropy, pokud jsou viibec pojisténi, coZ je treba pripad
ukrajinskych uklizecek, tak ti o tom zase nic nevi. (1ékafka, interni 1ékatstvi)

Nemaji informace, jsou prekvapeny, oni hlavné by méli byt informovdni o jejich prdvech a
povinnostech. (sestra, chirurgie)

Cizinci nejsou informovdni. Maji zvldstni pojistent, které hradi jen akutni pripady.
Pomohlo by, aby byli cizinci informovdni, co jim toto pojisteni kryje. I ndm by to pomohlo.
(prakticky 1€kar)

Cizinci také nejsou dostate¢né informovani o systému zdravotni péée v CR. Zdravotnici se
Casto setkdvaji s tim, Ze i cizinci, kteif v CR pobyvaji dlouhodobé, nejsou registrovani u
praktického lékafe. Divodem mulZe byt neznalost, ale v nékterych pfipadech i fakt, Ze
z komer¢niho zdravotniho pojisténi je hrazena jen akutni a neodkladnd zdravotni péce. Také
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se objevil nazor, Ze by mél existovat a byt vefejné¢ dostupny né&jaky seznam, kde by bylo
uvedeno, ktefi 1ékafi hovoii kterymi cizimi jazyky.

Lékarka se setkala s tim, Ze jsou cizinci neinformovani o systému zdravotni péce v CR a
zejména se casto setkdvd s tim, Ze nemaji praktického lékare. Dokumentaci si pak berou do
viastnich rukou. (z terénnich pozndmek tazatelky zrozhovoru s Ilékatkou, dermato-
venerologie)

Oni to neresi, maji problém a jdou do nejblizsi nemocnice. (1ékatka, gynekologie)

Veétsina z nich se absolutné nevyznd v systému, a proto ti, co na to maji, radéji vyuzivaji
zdravotnickd zarizeni urcend pro cizince, kterd nejsou placena z verejného pojisténi, kde to
jde hladce. Je to pro né problém, tdpou. Nevedi na koho se obrdtit, neznaji rozdéleni
kompetenci mezi nemocnici a ambulantnim specialistou. Ale mdme moZnost volby, je to
v nasem otevieném systému jesté docela dobré. Chodi na kontroly k ndm (do nemocnice pozn.
tazatele. Je to individudlni reSeni, ale setkal jsem se s tim, Ze to byl problém. Je
problematické, kam se maji obrdtit, kdyZ maji chronicky problém. Nemaji ponéti o primdrni
péEci, jdou rovnou do nemocnice, a tak to byt nemd. Prijdou, protoZe nevedi kam jinam se
obrdtit, rovnou do velké nemocnice s problémem, ktery by mohl vyresit ambulantni
specialista. (1€kat, ortoped)

Specialisti predpoklddaji, Ze jsou tu registrovdani u praktika. Oni ale nejsou u praktika
registrovdni, i k praktikovi chodi aZ akutné. (prakticky 1ékar)

Asimila¢ni nebo multikulturni piistup?

Na zavér rozhovoru jsme polozili zdravotnikim otdzku, zda se domnivaji, Ze by se
zdravotnici méli pfizplisobovat cizincim — zpisobem poskytovani péce atd., nebo je spravné
ocekdvat od cizincii, Ze se co nejdiive prizptsobi nasim zvyklostem.

VétSina respondentd se domnivd, Ze by proces pfizplisobovani se m¢l byt oboustranny,
pri¢emz cizinci by se méli pfizplisobovat v oblasti prav a povinnosti v systému zdravotni péce
a zdravotnici by naopak méli v rozumné mife respektovat kulturni a ndboZenské odliSnosti,
které cizinci daji pti poskytovani zdravotni péce najevo.

Tak pul, na pul... (1€kaika, dermato-venerologie)
., Brdt ohled, Ze se jednd o cizince, Ze je tam néjakd jazykovd bariéra, to jo. No tak pil na piil.

Na druhou stranu, musi brdt cizinec v potaz, Ze neni napr. v muslimské zemi, Ze se taky musi
prizpusobit. “ (Iékarka, gynekolozka)

16



,»Z hlediska provozu nasi nemocnice by se cizinci méli prizpiisobit, ale kdyZ se jednd o néjaké
ndboZenské ditvody, napr. Ze chce mit turban na hlavé, tak pokud mi to nebude brdnit ve
vySetreni, tak to respektuji.“ (lékarka, interni lékarstvi)

,»Mélo by to byt oboustranné. “ (sestra, chirurgie)

,,Oboustranné. NemiiZu umét vSechny jazyky, u kulturnich odlisnosti zdleZi, jak jsou prijatelné
pro zdravotnika. Napr. nemiiZe jit doprovod na sdl, mé osobné to pri vySetFovdni nevadi.“
(lékarka, radiologie)

,Spise by se cizinci méli prizpiisobovat nasemu systému, pokud chtéji Zit v nasi zemi, ale na
druhé strané by meli mit nabidku dostatecnych informaci o nasem systému. Samoziejme by se
neméli prizpusobovat v tom, co odporuje jejich ndboZenskému presvédceni, ale meli by
v tomto ohledu ddt najevo, co chtéji, aby to mohl zdravotnik akceptovat. “ (Iékar, ortoped)

»Ano, samoziejmé se snaZime cizinciim vyjit vstric, ale md to urcité hranice, v tomto pripadé
pro moc velké prizpiisobovdni nebudu. ““ (prakticky lékar)

Zavéry

Osetfovani cizinct je pro Ceské pracovniky ve zdravotnictvi jiz béZnou realitou. VSichni
dotdzani zdravotnici pfistupuji k cizincdm predevSim jako k pacientim, tj. klidem
pottebujicim poskytnuti 1ékatské péce. V disledku negativnich zkuSenosti s thradami
zdravotni péfe za cizince, muUze vSak dochdzet u zdravotnickych pracovnikll a
administrativnich pracovnikll ,,cizineckych® oddéleni nemocnic k uritym stereotyptim
v pristupu k vybranym skupindm cizincii, jakoZto osobdm umyslné neopravnéné Cerpajicim
zdravotni péci. K tomu pfispiva i soucasnd nepiehledna situace narokti na verejné ¢i komercni
zdravotni pojisténi, kterd je charakterizovana diskriminaci cizinct ze ,tfetich zemi*, tj. zemi
mimo EU.

V ftadé velkych nemocnic funguji specializovana oddé€leni pro agendu cizincli, kterd
zdravotnickym pracovnikiim vyrazné¢ usnadiiuji jedndni s cizinci tim, Ze vyfizuji dhrady
zdravotni péce, piipadné poskytuji tlumocnika a rozhoduji, na jaky typ péce mé cizinec nirok.
VSsichni zdravotni¢ti pracovnici vnimaji tuto pomoc velmi kladn€. Naopak ambulantni 1ékafi
ve vztahu k naroku cizincil na zdravotni péci pocit'uji informacni deficit, ktery s sebou pfinasi
urcité problémové situace, zejména s thradou péce.

Obecné pracovnici ve zdravotnictvi, zejména lékati a sestry prvniho kontaktu (ambulance
praktickych 1ékaitd, urgentni ambulance v nemocnicich) a pracovnici cizineckych oddéleni
nemocnic, nedisponuji dostate¢nymi informacemi o jednotlivych typech pobytt cizinct
v Ceské republice ve vztahu k ndrokim na zdravotni pééi, kontaktnimi informacemi na
neziskové organizace pomahajici cizincim a dals{ relevantni instituce a organizace (cizinecka
policie, kliniky tropické mediciny, Centrum mezistatnich thrad, apod.)
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Mezi pracovniky ve zdravotnictvi panuje shoda vtom, Ze z hlediska dhrady je kromé
nepojisténych cizincli velmi problematické poskytovat zdravotni péci cizincim s komer¢nim

pojisténim. Vzhledem k tomu, Ze tento typ pojisténi kryje jen omezeny rozsah péce, ptinasi do
prace zdravotnika pfi rozhodovani dilemata, jakd péce mu jesté bude uhrazena.

VétsSina dotdzanych zdravotniki si nebyla ve vztahu k cizincim jista obsahem pojmu
neodkladnd péce. Zdravotnicti pracovnici se také Casto setkdvaji s tim, Ze cizinci jsou velmi
Spatné informovéni o svych pravech a povinnostech pii Cerpani zdravotni péce a o systému
zdravotni péée Ceské republice.

Z rozhovora déle vyplynulo, Ze zdravotnici spatfuji v soucasné dostupnosti zdravotni péce
cizinct urcita rizika z hlediska ochrany vefejného zdravi.

Ve vztahu pacient — zdravotnik je pozitivnim zjisténim fakt, Ze vétSina dotdzanych 1€kait a
sester se snaZzi vychdzet pacientiim — cizinciim vstiic v otdzkdch nabozenskych a kulturnich
odlisnosti. Nekteti uvadeli v této souvislosti urcity deficit v informacich. Za zavaZné&jsi
problém pfi poskytovani péce cizincim pokladaji jazykovou bariéru. Zdravotnici se
shodovali, Ze problém v komunikaci by mohly usnadnit rizné komunika¢ni pomicky
(grafické karty, letacky v né€kolika jazycich, slovnicky zakladnich pojmd, apod.), které, na
rozdil od zahraniéi, zatim v Ceské republice nejsou piili§ vyuZivany.

Cldnek vznikl v rdmci projektu "Kvalitnimi informacemi ke kvalitni
integraci" Multikulturniho centra Praha za podpory Evropského fondu
pro integraci stdtnich prislusniki tretich zemd.
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