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POUŽÍVÁNÍ OMEZOVACÍCH PROSTŘEDKŮ U PACIENTŮ

VE ZDRAVOTNICKÝCH Z AŘÍZENÍCH ČESKÉ REPUBLIKY

ZN.: 37800/2009
REF.: MUDr. Helena Sajdlová, tel. 22497 2563

Použití omezovacího prostředku při poskytování zdravotní péče za účelem omezení volného pohybu pa-
cienta je nutno považovat za krajní řešení v případech, kdy je nezbytně nutné dosáhnout zklidnění pacienta, 
který svým chováním ohrožuje sebe nebo své okolí.  

Omezovací prostředky lze použít po té, co byly za účelem zklidnění pacienta bezúspěšně použity jiné 
mírnější postupy než  je použití omezovacích prostředků, například slovní uklidnění zdravotnickým pracov-
níkem. 

Při použití omezovacího prostředku musí být dbáno důstojnosti člověka a jeho soukromí. 
V zájmu zajištění obdobného postupu zdravotnických zařízení poskytujících ústavní péči při používání 

omezovacích prostředků se vydávají tyto zásady:

čl. 1

(1) K omezení volného pohybu pacienta při poskytování zdravotní péče lze  použít tyto omezovací pro-
středky:
a) držení pacienta zdravotnickými pracovníky nebo jinými osobami k tomu určenými ředitelem zdravotnic-

kého zařízení nebo jiným obdobným vedoucím (dále jen „ředitel“), 
b) omezení pacienta v pohybu ochrannými pásy nebo kurty,
c) umístění pacienta v síťovém lůžku,
d) umístění pacienta v místnosti určené k bezpečnému pohybu (izolační místnost), 
e) použití ochranného kabátku/vesty zamezujícího pohybu horních končetin pacienta, 
f) akutní parenterální podávání psychofarmak popř. jiných léčivých přípravků, vhodných k  omezení volného 

pohybu pacienta při poskytování zdravotní péče, pokud se nejedná o léčbu na žádost pacienta, či pravidel-
nou léčbu psychiatrické poruchy, nebo 

g) kombinaci prostředků uvedených v písmenech a) až f).

(2) Při poskytování zdravotní péče lze použít omezovací prostředek pouze tehdy, je-li účelem jeho použití 
odvrácení ohrožení života, zdraví nebo bezpečnosti pacienta nebo jiných osob. Vždy je třeba použít takový 
omezovací prostředek, který povede  k naplnění smyslu jeho užití s co nejmenšími riziky pro pacienta. 

(3) Omezovací prostředek může být použit pouze po dobu, po kterou trvají důvody jeho použití. 

(4) O použití omezovacího prostředku a jeho druhu podle odstavce 1 rozhoduje ošetřující lékař nebo lékař 
ústavní pohotovostní služby v rámci zdravotnického zařízení, který je přítomen při vzniku situace, kdy lze 
omezovací prostředek podle odstavce 2 použít. Není-li lékař přítomen, může o použití omezovacího prostřed-
ku a jeho druhu rozhodnout jiný přítomný zdravotnický pracovník k tomu způsobilý1; o jeho použití informu-
je bez zbytečného odkladu lékaře, který o dalším trvání nebo ukončení omezení bezodkladně rozhodne.  

(5) Jde-li o pacienta, který je nezletilý nebo osobou zbavenou způsobilosti k právním úkonům, doporučuje 
se 
a) o použití omezovacího prostředku podle odstavce 1 písm. b) až g) informovat zákonného zástupce, 
b) za účelem podání informace podle písmene a) získat vyjádření zákonného zástupce, zda požaduje, aby 

o tomto použití byl informován,
c) vyjádření zákonného zástupce zaznamenat do zdravotnické dokumentace vedené o pacientovi s tím, že 

záznam podepíše zdravotnický pracovník, který záznam učinil, a zákonný zástupce.

1 vyhláška č. 424/2004 Sb., kterou se stanoví činnosti zdravotnických pracovníků a jiných odborných pracovníků, ve znění pozděj-
ších předpisů
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(6) Po dobu použití omezovacího prostředku je nezbytný dohled zdravotnickými pracovníky odpovída-
jící závažnosti zdravotního stavu pacienta a musí být přijata taková opatření, která zabrání poškození jeho 
zdraví.

(7) Při déle trvajícím použití omezovacího prostředku je třeba, pokud to zdravotní stav pacienta dovoluje, 
umožnit provedení osobní hygieny pacienta a jeho dalších osobních potřeb (vyprazdňování, stravování) mimo 
omezovací prostředek, který by bránil jejímu řádnému provedení. 

(8) Každé použití omezovacího prostředku (důvod použití, druh omezovacího prostředku, datum a čas 
zahájení a datum a čas ukončení použití omezovacího prostředku) a údaje o zdravotním stavu pacienta během 
dohledu se zaznamenávají do zdravotnické dokumentace vedené o pacientovi2. Lékař vždy zaznamená své 
rozhodnutí o použití omezovacího prostředku, případně o dalším trvání nebo ukončení omezení, o kterém byl 
informován dodatečně.

2

čl. 2

(1) Doporučuje se o použití omezovacích prostředků při poskytování zdravotní péče vést evidenci, která 
není součástí zdravotnické dokumentace a která obsahuje
a) datum a čas zahájení a ukončení použití omezovacího prostředku,
b) druh omezovacího prostředku,
c) důvod použití omezovacího prostředku, 
d) frekvenci kontrol zdravotnickým personálem,
e) jméno, popřípadě jména, a příjmení osoby, která rozhodla o použití omezovacího prostředku, 
f) výčet případných zranění pacienta nebo zdravotnického personálu.

(2) Evidenci podle odstavce 1 je možno vést jako evidenci samostatnou nebo jako evidenci centrální 
(např. v rámci sledování mimořádných událostí, prostřednictvím informačního systému pro psychiatrii ISpP 
Hippo). 

čl. 3

Ředitelům zdravotnických zařízení poskytujících ústavní péči se doporučuje v souladu se zásadami uve-
denými v čl. 1 a 2 vypracovat vlastní vnitřní předpis pro použití omezovacího prostředku podle místních 
podmínek.  

čl. 4

Nadále se nepostupuje podle Metodického opatření Ministerstva zdravotnictví, kterým se stanoví pou-
žívání omezovacích prostředků u pacientů v psychiatrických zařízeních České republiky, uveřejněném ve 
Věstníku Ministerstva zdravotnictví, částka 1, který byl vydán v lednu 2005.

 MUDr. Markéta Hellerová, v. r.
 náměstkyně pro zdravotní péči
 pověřená řízením sekce zdravotního pojištění 

2 § 67b zákona č. 20/1966 Sb., o péči o zdraví lidu, ve znění pozdějších předpisů, vyhláška č. 385/2006 Sb., o zdravotnické doku-
mentaci, ve znění pozdějších předpisů.


