KOMPLEXNI PSYCHOSOMATICKE VYSETRENI

Cislo vykonu:
90911

Autorska odbornost:
(909) psychosomaticka medicina

Popis:

(Pokud ma vykon jednoznacné indikace, uvedte je.)

Vykon je uréen pro pacienta s opakovanym somatickym onemocnénim, které nereaguje na béznou
somatickou 1é¢bu provadénou podle doporucenych postupti, nebo trva déle nez 3 mésice, aniz by somaticky
nalez odpovidal uvadénym obtizim, ackoli absolvoval vSechna potiebna vysetfeni. Komplexni vysetieni
psychosomatického pacienta navazuje na dosavadni nalezy a zaméfuje se rovnomeérné jak na zhodnoceni
biologickych nalezi, tak na psychologicka (jak proziva pacient) a socialni fakta (v jakych vztazich zije) v
divérném rozhovoru s nim. To vyzaduje specialni erudici 1€kate (bio-psycho-socialni anamnéza) k ziskani
daveéry pacienta, jeho souhlasu a motivaci.

Cim vykon zaéina:

Vytvotenim dobrého kontaktu a vyladénim na typ pacienta a jeho komunika¢ni moznosti, vysvétlenim
diavodu podrobného vysetfeni, vyjednanim potfebného ¢asu pro rozhovor a ziskdnim souhlasu pacienta.
Obsah a rozsah vykonu:

podrobnéd anamnéza vcetné€ rodinné, pracovni a socidlni  zhodnoceni subjektivnich potizi  zhodnoceni
ptedchazejicich vySetfeni klinickych, laboratornich a zobrazovacich, zhodnoceni efektt a komplikaci
predchozich pokust o 1é¢bu * zhodnoceni prozivani onemocnéni, pacientova pojeti onemocnéni a
predpokladii pro 1écbu « vztahova anamnéza, vztahové dynamicka formulace piipadu  posouzeni
konfliktnich témat « orienta¢ni posouzeni struktury osobnosti * diagnosticka rozvaha a zavér ¢ vyjednavani
kontraktu a cild dalsi spoluprace, pfipadné o dopliujicich diagnostickych postupii * poskytnuti
odpovidajicich informaci nemocnému nebo rodiné ¢ cileny, podplrné psychoterapeuticky orientovany
amotivacni pohovor ¢ individualni zdravotni vychova, edukace pacienta

Cim vykon konéi:

* dohodou o 1é¢ebném planu (kontraktem) s pacientem ¢ ¢asovym rozvrhem dal$i spoluprace ¢ stanovenim
realistického cile 1é¢by (sledovani symptomu, zmirnéni symptomu, zména chovani nebo zivotniho stylu atd.)
* sepsani lékar'ské zpravy — ndlezu » administrativni ¢innost spojena s vykonem, poskytnuti zakladni
informace praktickému 1€kati, véetn¢ zaznamu o souhlasu ¢i nesouhlasu pacienta s navrzenymi diagnosticko
—terapeutickymi postupy * zapis o celém postupu do zdravotni dokumentace (zapis s ohledem na divérnost
informact)

Kategorie: P - hrazen pln¢;
Omezeni mistem: S - pouze na specializovaném pracovisti
Omezeni frekvenci: 1/1 rok

Obvykla doba trvani celého vykonu v minutach: 120

Podminky:

(Pokud je omezeni mistem "S",

popiste, ¢im je pracovisté specializované.)
nastavbova atstace z psychosomatické mediciny

Diivod zménového Fizeni:

(V pripadeé, ze vykon nahrazuje staré metody,

doplnte cisla pitvodnich vykonii.)

Diivod ptedloZzeni: Odborny vykon dosud neni registrovan. Podle vyhlasky ¢. 286/2013 Sb. je obor
psychosomatika (909) nastavbovym oborem. Nastavbova atestace z tohoto oboru je urena pro 1ékate se



specializovanou zpiisobilosti v nékterém zakladnim oboru specializacniho vzdélavani (s vyjimkou hygieny a
epidemiologie, soudniho 1ékarstvi a patologie). Komplexni psychosomatické vySetfeni umoziuje postihnout
somatické, psychické a psychosocialni aspekty onemocnéni, rozpoznat etiologické souvislosti mezi nimi a
posoudit jejich patogenni vyznam. UmoZzni napldnovat a spravné cilit etiologicky zaméfenou komplexni
terapii a ziskat pro ni také pacienta. VySetfeni dodd jasnou formulaci terapeutickych cili a podloZzenym
doporucenim k 1é¢bé novou kvalitu diagnostice a 1é€b¢ chronickych psychosomatickych onemocnéni. Hlavni
davod, pro¢ potiebujeme nové vykony pro nasi odbornost je fakt, ze ¢as 1ékaiského vykonu v
psychosomatice nelze zkratit, tak jak se to postupné stalo u vétSiny lékaiskych vykonti zamétenych
pfedevsim na biologické aspekty stondni, a tento ¢as, vénovany vyhradné pacientovi musi byt hrazeny. V
mélo za nasledek naopak utlum zdjmu o toto studium. Bylo by to navic v rozporu s principem, Ze vyssi
erudice ma byt vice odménovana. Fakt, ze pregradudlni ptiprava nasich Iékait téméf postrada informace a
nacvik dovednosti v psychosocidlni oblasti, je v piikrém rozporu s bio-psycho-socidlnim zaméfenim
mediciny dle WHO. Vice viz Koncepce oboru.

Posouzeni medicinské efektivity: O tc¢innosti psychologickych intervenci u medicinsky nevysvétlitelnych
piiznakd, které vyznamné zatéZuji nas zdravotnicky systém, neni v odborné literatuie pochyb. (Rihagek,
2007) (Koelen, 2014) Fakt, ze 1¢kafi nemaji znalosti a trénink v oblasti psychosocialnich aspektt stonéni,
znemoznuje tento potencidl vyuzit. Nestaci tyto pacienty jen odkazat na klinické psychology a
psychoterapeuty. Je tieba diferencovat pacienty, kteti potiebuji a jsou vhodni pro psychoterapii od téch, u
kterych 1ékafi stadi psychosomatické vzdélani. Vyzkumna skupina kolem Baudise a Skody uz v osmdesatych
letech na zéklad¢ vyzkumu psychiatrické nemocnosti v ordinaci praktického 1ékate navrhla, Zze zvysené
vzdélani 1ékatd v bio-psycho-socialnim pohledu na zdravi a nemoc milize vyznamné zlepsit ndklady na
vySetfovani a oSetfovani téchto pacientl. K realizaci vSak nedoslo. Zahrani¢ni zkusenosti jsou v tomto sméru
velmi povzbuzujici. Pacientl, ktefi potfebuji takovou 1é¢bu neni mélo. Vyzkumné prace uvadi az 40% v
ordinaci praktického lékate. Spravné zaméfeni pozornosti 1ékafe a dovednost posoudit vyznam
psychosocialnich okolnosti stonani vede k vyznamnému snizeni mnozstvi vysetfeni i 1ékti. Efektivita a
dlouhodoba ucinnost psychosomaticke 1€cby byla potvrzena v fad¢ studii. V rozsédhlé metaanalyze, ktera
sledovala 103 takovych studii, je uvadéna efektivita Hedges=0,71. Silné efekty byl zaznamenany pii
hodnoceni celkové kvality Zivota, sttedni pak u psychologickych a télesnych symptomi. Lit.v piiloze
Rihagek, T., Pavlenko, P., & Franke, H. (2017). U¢innost psychoterapeutickych postupti u pacienti s
medicinsky nevysvétlenymi télesnymi symptomy: Shrnuti metaanalyz a ptehledovych studii.
Ceskoslovenska psychologie, 61(4), 350-362. Koelen, J. A., Houtveen, J. H., Abbass, A., Luyten, P.,
Eurelings-Bontekoe, E. H., Van Broeckhuysen-Kloth, S. A. M., Biihring, M. E. F., & Geenen, R. (2014).
Effectiveness of psychotherapy for severe somatoform disorder: Meta-analysis. The British Journal of
Psychiatry, 204(1), 12-19. https://doi.org/10.1192/bjp.bp.1

Ekonomicky dopad:

(Doplnte odhadovany pocet pacientii za rok)

Pokud je v ordinacich praktickych 1ékatt az 40% pacientt, kteti potfebuji psychosomaticky pfistup, a u
specialistti (podle oborti) 20-40%, bude mit i u nas postupné zavadéni psychosomatického pristupu do praxe
vyznamny ekonomicky dopad. Nedostatecna erudice 1¢kate v téchto ptipadech vede ke chronifikaci,
zbyte¢né nadmérné medikaci a opakovanému vysetfovani, ptedevs$im u pacientii s tzv. MUS. (6) Lékafi, ktefi
ziskaji zvlastni odbornou zptsobilost v psychosomatice budou pracovat ve svych stavajicich ordinacich s
indikovanymi pacienty své klientely ve vyhrazeném case pod odbornosti 909, a v této dob€ nebudou
pochopitelné vykazovat vykony své odbornosti. Proto v segmentu specialistti nepovede zavedeni novych
kodh ke zvyseni nakladl pojistoven. Pouze u ¢asti pacientli oSetfenych pod odbornosti 909 dojde prechodné
ke zvyseni ndkladl na rodné ¢islo. To proto, ze vykony v psychosomatice nelze ¢asové kondenzovat,
ekonomicky se jejich nova erudice projevi snizenim poctu pacientti a zadoucim zvySenim kvality jejich
1é¢by. To povede ve svém disledku k Gspote az 1/3 nakladii na ordinace, jak prokazuji dlouhodobé
zkuSenosti némeckych pojistoven. (9) Pojistovné zavedenim nového kodu nevznikaji dalsi ndklady navic.
Specialista, ktery si vycleni 1 den na praci se svymi psychosomatickymi pacienty, mize pouzit tento kod
denné maximalné u 4 pacientt (celkem 8 hodin), to znamena 24 za mésic, tedy teoreticky 264 vySetteni za
rok. ProtoZe v§ak musi s t€émito pacienty dale pracovat (jiné kody) bude jich 132/ rok. Pocet 1€katti se
ziskanou specidlni odbornosti bude pomalu narustat, predpoklad podle situace v jinych zemi je, Ze u nas
bude 100-150 takovych odbornik, tedy kapacita pro tento kod je az 13000- 20000/rok. Literatura v ptiloze



Porovnani s prokazanym léebnym prinosem: V soucasnosti je typicky psychosomaticky pacient vysetien
praktickym lékatfem, odebrana laboratof a podle vysledkii odeslan k vylouceni patologie podle
symptomatologie k ptislusnému specialistovi, v§e hrazeno pojistovnou. V typickém piipadé neni nalezena
pficina potizi (MUS), ale tleva nepiichazi. Proto se pacient vraci k praktickému l€kafi, znovu je provedena
laboratof a stale slozit¢jsi télesna vysetieni a dalsi specialisté vylu€uji pfic¢inu potizi. Pokud se najde
odchylka od normy, ¢asto se pfedpoklada, Ze je to ,,pfeci jen* pfic¢ina potizi. Nasleduje zpravidla dlouhodoba
a bohuzel i zbytecna 1écba. Pokud 1ékat bez psychosomatické erudice pomysli na psychogenni zdroj potizi a
odesle pacienta k psychiatrovi, zpravidla se setka s prohloubenim nedtvéry pacienta, nebo psychiatr zjisti, ze
pacient je z jeho hlediska normalni, mozné sekundarné depresivni pro své somatické potize. Zkusi tedy
medikaci antidepresivy, ale ani to obvykle nevede ke zméné symptomii. Cast neurotickych pacienti mize z
psychiatrické 1écby profitovat, pokud je ve hie pfedevsim uzkost, nebo deprese. Bez prohloubeni ndhledu
bude nasledovat dlouhodoba a nédkladna medikace. To vSechno pfedstavuje pro pojistovny znacné
ekonomické ztraty. Pokud je prakticky 1ékar erudovan alespoil v zékladni psychosomatické péci, uz na
zacatku tohoto nepfiznivého vyvoje miize zasdhnout, obratit pozornost k podstatnym psychosocialnim
aspektlim pacientova stonani v dobrém vztahu s nim, a vyznamné tak snizit naklady na vySetfovani a 1écbu.
(10) Prakticti 1ékati maji doporuceny postup pro 1é¢bu téchto pacientii uz od r. 2015. (1) (dostupné zde:
https://www.svl.cz/files/files/Doporucene-postupy-od-2013/Psychosomaticke-poruchy-a-lekarsky-
nevysvetlitelne-priznaky.pdf’)

Zpisob uhrady v dalSich zemich: Nejlépe zavedena je psychosomatické 1é¢ba v némeckych zemich.
Vykon zdkladni psychosomatické péce (15 min) hrazen pojistovnou (16,7 EUR), mozno vykazovat u
pacienta na jednu dg 3 x za 3 mésice. Psychosomatické vykony mohou délat vSichni praktici, protoze v ramci
VPL musi absolvovat Psychosomatische Grundversorgung, jinak nejdou k atestaci. Specialisté, pokud si
chtéji uétovat psychosomatické vykony, musi si 80hodinovy kurs dodélat (V CR bézi tento kurz se stejnym
obsahem pod IPVZ uz vice nez 10 let) Pak miize tictovat 35100 (diferencidlni diagnostické objasnéni
psychosomatickych chorobnych stavil) a 35110 (verbalni intervence ve stavech psychosomatickych chorob).
Vice zde: https://seminstfuchs.com/kursinformationen/ebm-abrechnung/#bedeutung Kod 35100 uctuji 1x za
ctvrtleti tehdy, pokud je tfeba prohloubit anamnézu o psychosocidlni okolnosti u somatického ptiznaku navic
k béznému vysetfeni 15 minut. VSechna dalsi sezeni (s frekvenénim omezenim 3x ¢tvrtletné) jsou 35110,
rovnéz nejméné 15 minut. Podrobnéji také tady: https://www.iww.de/aaa/kassenabrechnung/ebm-2015-
psychosomatische-grundversorgung-achten-sie-auf-die-abrechnungsvoraussetzungen-f85803 Kdokoli v
pozici Hausarztmedizin psat 03230 (problémovée orientovana 1ékaiska diskuse) za kazdych 10 min
rozhovoru, coz je frekvenéné omezeno. Ve Svycarsku maji od r. 2000 moznost iétovat za psychosomatickou
terapii stejnou ¢astku jako za 5 min. své praxe. Bézny 1ékaf mize tento kod vykazat 4x, tedy 20 min. Lékar
certifikovany SAPPM (u nas néstavbova atestace z psychosomatiky) mize uctovat az 12x (tedy 60 min).

Dalsi odbornosti:

Koéd  Nazev Rezie
Nositelé:
Potadi Kategorie Funkce Praxe Cas Poznamka Aktualni body
10 L3 psychosomatik 120 1 238,79
Celkem: 1 238,79

Primo spotirebovany material - PMAT:
Kod Nazev Doplitek Mnozstvi Jednotka Cena  Body

Celkem: 0,00 0,00



Primo spotiebované 1é¢ivé pripravy - PLP:

Koéd Nazev

Pristroje:

Kod Nazev D.Z
ZUM:

Kod Nazev

Polozky mimo ¢iselnik

Nézev  Popis
ZULP:
Kod Nazev

Polozky mimo ¢iselnik

Nézev  Popis
Bodova Piimé
hodnota 0,00

Dopliiek ATC ~ Omezeni Mnozstvi Jednotka Cena Body

N.U.

Osobni
1238,79

D.P.

Rezijni
393,60

Celkem: 0,00
Procento z vykonu  Cena
Celkem: 0,00
Celkem
1632

0,00

Body

0,00



