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1. Podporujeme, aby ¢as vyhrazeny pro prvni navstévu pacienta u onkologa nebo
pro rozhovor o diagnéze a planu onkologické Iécby byl delSi nez v pripadé bézné prohlidky.
Vybizime onkologické pacienty, aby si k témto dtilezitym rozhovoriim s Iékafem prizvali
rodinného prislusnika nebo jinou blizkou osobu.

2. Onkologickym pacientiim a jejich praktickym lékafiim predavame vSechny dulezité
informace o nadorovém onemocnéni, jeho IéEbé a nasledné péci i v tiSténé podobé.
Soucasné jim poskytujeme kontakt na oSetfujiciho Iékare pro pfipadné dotazy.

3. Pravidelné provadime Setieni spokojenosti, abychom zjistili skuteéné potieby pacient
a méli zpétnou vazbu ke konkrétnim tématim. Kromé toho pacienti a jejich blizci mohou
kdykoliv vyjadrit svij nazor nebo pozadavek prostiednictvim mailové schranky na nasich
internetovych strankach nebo mohou kontaktovat nemocniéniho ombudsmana.

4. Poskytujeme onkologickym pacientiim, jejich pfibuznym a blizkym informace
o pacientskych organizacich a o spolehlivych informacénich zdrojich a vhodnych
vzdélavacich a podptlrnych programech. Rovnéz je informujeme o uzite¢nosti ale
i rizicich alternativni mediciny.

5. Jsme souéasti sité onkologickych pracovist, ve které jsou zavedeny jednotné doporucené
postupy diagnostiky a 1é€by, jez zaruéuji stejnou kvalitu péce a rovnhocenny pristup
k nejmodernéjSim postupiim véem pacientiim v daném regionu. Pacienti tak bez obav
mohou vyuzit péci poskytovanou bliz jejich domovim. Pokud je potfebna vysoce
specializovana péce, experimentalni IéEba nebo jedna-li se o vzacné nadorové onemocnéni,
jsou pacienti odesilani do center, ktera takovou Ié¢bu provadi.

6. Plan lécby kazdého pacienta vychazi vzdy z platnych doporuéenych postupt. Vyzaduje-li
Iééba onkologického onemocnéni multioborovy pfistup, je plan 1é€by vzdy diskutovan mezi
odborniky v ramci multioborové onkologické indikaéni komise.

7. Plan lécby je dale prizptisoben objektivnim parametram charakterizujicim jedineénost
kazdého pacienta a jeho onemocnéni. Pacientovi je navrzeny plan lIé€by srozumitelné
vysvétlen jeho oSetfujicim Iékarfem, ktery s nim fesi i jeho potieby a priority.

O vysledném postupu lé€by, ktery zohlednuje zivotni cile, hodnoty a potieby pacienta,
rozhoduji spolecné.

8. Béhem dlouhodobé onkologické Ié€by osetiujici IékaF s pacientem pravidelné probira, co
mu lé¢ba prFinasi a jak na ni pacient pohlizi. Spole¢né stanovuji cile IéCby tak, aby byly pro
pacienta fyzicky i emoc¢né zvladnutelné a davaly jemu a jeho blizkym smysl.

9. ZvySeni nebo udrzeni kvality zivota je vzdy jednim z hlavnich cilii onkologické péce.
Nedilnou soucasti planu Iécby je proto i podplrna péce (napf. nutricni poradenstvi, Ié¢ba
bolesti, fyzioterapie, socialni poradenstvi, psychologicka a duchovni podpora). Podptrna
péce je nabizena, objevi-li se stavy, které ji vyzaduji, nebo kdykoliv na zadost pacienta
a jeho blizkych.

10. Osetiujici tym podpofri pacienta, ktery pozada odbornika z jiného zdravotnického zafizeni
o ,,druhy nazor“ na jeho lécbu. Tento postup nepovazujeme za vysloveni nedivéry.



Cilem mezinarodniho projektu INTENT bylo vytvofit model onkologické pée zaméfené na potfeby pacienta, ktery by odpovidal
soucasnym predstavam o takové péci, a to jak ze strany pacient( a jejich blizkych, tak i ze strany platcli a poskytovatell
zdravotni péce. Kazdy pacient je jedineény nejenom svym zdravotnim stavem a rozsahem onkologického onemocnéni,
ale rovnéz svym zivotnim pfibéhem, hodnotami, socialni situaci a zivotnimi cili. Kazdy pacient proto mize mit i rozdilné
potieby, které je dulezité umét zjistit a zohlednit pfi tvorbé Iécebného planu.

Vice o projektu: https://www.interreg-central.eu/Content.Node/INTENT.html.
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