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VNITŘNÍ ŘÁD
ODDĚLENÍ 11A

Vnitřní řád 11A v návaznosti na obecná ustanovení vnitřního řádu nemocnice, v souladu s právy a 
povinnostmi pacientů ve výkonu ochranné ústavní psychiatrické léčby upřesňuje a doplňuje pravidla, 
která platí pro všechny pacienty hospitalizované na odd. 11A 

Verze platná od 1. 10. 2026
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Charakteristika oddělení

Oddělení 11A je uzavřené režimové a komunitní oddělení určené pro pacienty ve výkonu ochranné 
léčby  sexuologické  ústavní.  Léčba  pacientů  probíhá  souběžně  v  rovině  biologické  (léky), 
psychoterapeutické  (individuální  a  skupinová  psychoterapie,  edukace,  deník),  pracovní  (nácvik 
pracovních dovedností  a  zručnosti)  a  režimové (bodovací  systém).  Pacienti  ve  výkonu ochranné 
léčby jsou ze zákona povinni respektovat a řídit se řádem oddělení, podrobovat se léčbě tak, jak ji 
navrhuje  terapeutický  tým.  Výkon  ochranné  léčby  je  nařizován  soudem  a  dozorován  místně 
příslušným soudem a státním zástupcem.

Tento vnitřní řád neobsahuje úplný výčet všech pravidel a norem chování. Neplatí, že co v něm není 
výslovně zakázáno, je automaticky dovoleno – stejně jako v běžném životě, kde ne vše, co zákon 
výslovně nezakazuje, je vhodné a přípustné. Řada pravidel vychází ze společenských zvyklostí a 
norem. Pokud pacient některé jednání v řádu nenajde a jde o jednání hraniční,  je na místě si  je 
nejprve  ověřit  u  ošetřujícího  personálu  nebo terapeutického týmu,  teprve  poté  je  vykoná.  Tento 
přístup je zároveň přípravou na samostatný život po léčbě.

Vnitřní řád nenahrazuje ani neomezuje práva pacienta stanovená právními předpisy (viz dále).

 Jestliže v průběhu výkonu ochranného léčení vyjdou najevo skutečnosti budící důvodné podezření, 
že pacient vědomě porušuje výkon ochranného léčení (např. neužíváním medikace, útěkem, agresí, 
zneužíváním návykových látek, opakováním trestné činnosti), je vedení nemocnice oprávněno podat 
Okresnímu státnímu zastupitelství  podnět  k  zahájení  trestního  stíhání  pacienta  pro  podezření  ze 
spáchání přečinu Maření výkonu úředního rozhodnutí.

Obecná ustanovení

1. Používání elektrospotřebičů, telefonování, používání 
elektronických komunikačních zařízení (EKZ)

Používání vlastních elektrospotřebičů (např. holicí a stříhací strojky) jsou povoleny pouze pokud se 
jedná o akumulátorové typy.

Telefonování je umožněno z vlastních mobilních telefonů pacientům od 1. stupně léčby, kteří splňují 
pravidla (viz příloha bodování) a zároveň v minulosti tato pravidla zásadním způsobem neporušovali. 
Volat je možno ve vymezeném čase mimo oddělení, ve večerních hodinách i na oddělení. Mimo tuto 
dobu jsou EKZ uložená v pracovně sester. Příbuzní mohou pacientům telefonovat na oddělení na 
vyhrazené telefonní číslo. Pokud pacient porušuje směrnici o používání EKZ v nemocnici, má právo 
primář  oddělení  nebo  ošetřující  lékař  používání  vlastního  mobilního  telefonu  (či  jiného  EKZ) 
zakázat.

Nabíjení elektronických komunikačních zařízení (dále EKZ), holicích strojků a dalších zařízení se 
provádí v pracovně ošetřovatelského personálu podle časového rozpisu, který je uveden v příloze . 
Další viz samostatná příloha EKZ.
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2. Alkohol, drogy a nebezpečné předměty
Každý pacient, který se dopustil sexuálních trestných činů musí mít velmi zodpovědný přístup k 
užívání alkoholu a dalších návykových a psychoaktivních látek. Tyto látky zásadním způsobem mění 
sexuální  chování,  oslabují  sebekritičnost  a  sebeovládání a  odbourávají  morální  zábrany,  které  za 
normálních okolností brání sexuálně-deviantnímu jednání mimo zákon. Vliv návykových látek na 
sexuální chování patří k náhledu na sexualitu.

Po dobu léčby je  vyžadována  abstinence od alkoholu,  všech nelegálních návykových látek a 
nepředepsaných léků. Platí to i pro návykové látky, které nejsou výslovně uvedené v tomto řádu 
(tedy  např.  deriváty  konopí,  drogy  přírodní,  legální  i  nelegální).  Zakázána  je  také  konzumace 
nealkoholických  nápojů,  které  však  svým  charakterem  připomínají  chuť  nápojů  alkoholických 
("pito"  apod.).  Důvodem  je  zvyšování  bažení  po  alkoholických  nápojích.  Povoleny  jsou 
nealkoholické nápoje, káva. 

Výroba a držení nepovolených látek a předmětů, např. alkoholu, drog, zbraní včetně nožů, výbušnin, 
žíravin, léků se hodnotí jako maření úředního rozhodnutí a oznamuje se soudu, zároveň pacient klesá 
do 1. stupně léčby. Při nálezu nelegálních návykových látek, zbraní a výbušnin je přivolána hlídka 
PČR, která věci zajistí. Ve výjimečných případech probíhá kontrola osobních věcí pacientů, které se 
účastní zdravotníci a zástupce pacientů. 

Provádí  se  namátková  kontrola  dechu  a  moči.  O  odběru  krve  rozhoduje  přítomný  zdravotník. 
Odmítnutí  jakékoli  laboratorní  zkoušky se  rovná pozitivnímu nálezu. Pokud je  pacient  pod 
vlivem návykové látky nebezpečný pro zbytek komunity, je možno ho přeložit z rozhodnutí lékaře na 
akutní oddělení. Pacient sestupuje na začátek léčby. Každé zneužití alkoholu nebo drog je hlášeno 
dozorujícímu státnímu zástupci a může být hodnoceno jako maření výkonu soudního rozhodnutí.

3. Fungování komunity a spoluspráva
Každý pracovní den se schází všichni pacienti a terapeutický tým na ranní komunitě. Ranní komunita 
je místem, kde se organizuje denní chod oddělení, plánují se pohovory, pacienti mají možnost řešit 
svůj  zdravotní  stav,  postupy  v  léčbě  nebo  konflikty  v  komunitě.  Veškeré  žádosti  jsou  řešeny 
přednostně na komunitě. Je povinná pro všechny pacienty.

Všichni pacienti se denně podílí dle svých zdravotních možností na denním úklidu budovy a jejího 
okolí. Jednou týdně se provádí generální úklid oddělení a ložnic. 

Na  pravidelné  pondělní  komunitě  si  každý  pacient  hlásí,  jakým  způsobem  se  bude  podílet  na 
fungování  komunity.  Stanovuje  si  plán  jak  pro  komunitu  (většinou  úklidy)  tak  pro  sebe  (např. 
sebevzdělávání). Komunitu vede spoluspráva.

Spolusprávu  si  volí  pacienti  mezi  sebou,  volba  je  dále  odsouhlasena  terapeutickým  týmem. 
Spoluspráva  se  podílí  na  organizaci  a  činnosti  pacientů  na  oddělení.  Jednou  měsíčně  probíhá 
koordinační schůzka mezi spolusprávou a terapeutickým týmem.

Funkce a kompetence spolusprávy:
 Předseda
 Zástupce předsedy 
 Sportovní a kulturní referent 

Předseda

- Je schvalován nadpoloviční většinou – hodnocen 0-7 body týdně. 
- Je mluvčím kolektivu.
- Řídí porady spolusprávy.
- Zajišťuje program skupiny.
- Předkládá plán akcí na týden a TV pořady po večerce.
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- Podílí se na hodnocení pacientů.
- Pomáhá zdravotnickému personálu při organizaci denního programu.
- Provádí kontroly čistoty a pořádku.
- Jmenuje patrony novým pacientům.
- Odpovídá za činnost spolusprávy.
- Vede evidenci bodového hodnocení.
- Službu začíná 5 minut před budíčkem a končí 5 minut po večerce.
- Zajišťuje vypracování týdenní zpětné vazby pacientů – ohodnocené 0-5 body. 

Zástupce předsedy

- Je schvalován nadpoloviční většinou – ohodnocen 0-5 body týdně. 
- Obvykle postupuje na místo předsedy spolusprávy. 
- Zastupuje předsedu v jeho nepřítomnosti.
- Řídí se pokyny předsedy. 

Kulturní a sportovní referent

- Je schvalován nadpoloviční většinou – ohodnocen 0-5 body.
- Organizuje kulturní, zájmovou a sportovní činnost pacientů.
- Informuje o kulturních a TV programech. 
- Sleduje dodržování časového rozvrhu dne.
- Vede rozcvičku.
- Zodpovídá za společenské hry a sportovní náčiní na oddělení.

4. Primářská vizita
Jednou týdně, zpravidla v pondělí probíhá individuální primářská vizita na sesterně. Na primářské 
vizitě hodnotí terapeutický tým pokroky pacienta v léčbě, jeho spolupráci a zdravotní a psychický 
stav.  Zároveň zde  pacienti  předkládají  žádosti  o  propustky,  existenční  vycházky  a  pohovory  do 
následující vizity. Účast na vizitě je pro každého pacienta povinná. V případě nepřítomnosti v den 
vizity je pacient povinen vyplnit vizitu písemnou. V případě nepředložení písemné vizity nebudou 
povoleny v daný týden vycházky do města. Změny vycházek a propustek mimo projednání na ranní 
pondělní komunitě jsou možné jen ze závažných důvodů.

5. Léčebné vycházky a propustky
Léčebné vycházky a propustky jsou povolovány v návaznosti na plnění léčebného plánu, postupu v 
léčebném stupni (viz dále Výkon ochranné léčby sexuologické ústavní) a aktivní zapojení v režimu, 
které  je  ohodnoceno  kladnými  body.  Léčebné  propustky  a  existenční  vycházky  jsou  určené  k 
ověřování fungování pacienta v prostředí, kde bude po propuštění bydlet a k zařizování sociálních 
záležitostí (bydlení, zaměstnání, sociální dávky, specializovaní lékaři).

Léčebné propustky:

Propustka je umožněna na základě pacientovy písemné žádosti, která obsahuje  důvody propustky, 
časovou délku propustky, adresu místa, kde se pacient během propustky bude zdržovat a kontakt na 
doprovod nebo pacienta. Místo propustky je pacient povinen dodržet. Pokud pacient odmítne sdělit 
adresu, na které se během propustky bude zdržovat, ošetřující lékař propustku nepovolí. V případě 
zamítnutí žádosti o propustku může pacient podat novou žádost nejdříve za 7 dní ode dne zamítnutí  
původní  žádosti.  Z  propustky  zpracovává  doprovod  pacienta  nebo  pacient  sám  zprávu,  kterou 
odevzdává při návratu. Zprávu je možno nahradit zápisem v deníku. Pacient je povinen se navrátit do 
doby, na kterou je propustka povolena (může se tedy vrátit dříve). Překročení doby propustky bez 
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předchozí omluvy nebo nedodržení místa propustky je hlášeno PČR, státnímu zástupci a soudu jako 
nepovolené vzdálení, tedy útěk z léčby.

Propustky se zásadně čerpají tak, aby nenarušovaly povinné programy na oddělení. Tedy třídenní od 
pátku 12:00 do neděle 18:00, pětidenní od středy 6:00 do neděle 18:00.   Podmínkou samostatného 
pohybu mimo areál je biologický útlum, náhled na svou sexualitu a splnění týdenního bodového 
limitu. Poskytují se od 2. léčebného stupně. Pokud se pacient vrátí z vycházky, nebo propustky dříve, 
než měl nahlášeno, odpočítávají se body, jako kdyby se vrátil v původně dohodnutý čas.

Od 2. léčebného stupně mohou čerpat pacienti třídenní propustku 1x za 3 týdny.

Od 3. léčebného stupně je možno čerpat navíc také pětidenní propustku 1x za 3 měsíce.

Existenční jednodenní propustky:

Existenční vycházky jsou povolovány k zařízení úředních věcí, ambulantních specialistů či nutné 
návštěvě rodiny, bydlení. Pacient musí po návratu přinést potvrzení, že existenční propustku čerpal v 
souladu se žádostí. Písemná žádost o existenční vycházku se podává na primářské vizitě.

Společné vycházky:

Vycházky pro 1.stupeň jsou povoleny pouze v doprovodu ošetřovatelského personálu. Výjimky platí 
pouze ve velmi závažných a neodkladných situacích podle následujících pravidel: 

 Pacienti  v 1.  stupni  léčby musí  mít  na  vycházku  doprovod  (rodina,  opatrovník,  sociální 
služba). 

 Doprovázející osoba (do hlášení se píše jméno, příjmení) se zavazuje k následujícímu: 

Po celou dobu bude s doprovázeným pacientem, včetně návratu. Při vycházce zodpovídá za dodržení 
trasy.  Vzdálí-li  se  doprovázený,  je  doprovázející  osoba  povinná  do  10  minut  zavolat  personálu 
sexuologického oddělení, že došlo k této události. Událost bude hlášena jako útěk. 

Není povinností doprovázejícího fyzicky stíhat nebo napadat útěkového pacienta.  Je povinen vše 
hlásit na oddělení 11A PNHB. 

Společná vycházka s doprovodem personálu je možná každý den. Účast na společné vycházce se 
hlásí na ranní komunitě pacientů. V rámci zdravějšího životního stylu by se pacienti v 1. stupni léčby 
měli zúčastnit společné vycházky alespoň 3x v jednom týdnu (v zimním období 2x). 1x týdně je 
možno zorganizovat společnou vycházku mimo areál nemocnice.

Volné vycházky:

Pacienti  ve stupni  2 a  3  mají  možnost  využívat  samostatné vycházky.  Vycházky do areálu jsou 
možné každý den, vycházky do města jsou povolovány ve 2. stupni 3x v týdnu, ve 3. stupni 5x v 
týdnu. Odchod a příchod na oddělení z vycházky je pouze každou celou a půl hodinu. Vycházky jsou 
určené mimo jiné k tréninku potencionálních krizových situací. Pocity z krizových situací následně 
pacienti popisují v deníku, na skupině nebo v individuálním pohovoru.

Stanovená doba vycházek pacientů:

Den Doba volných vycházek 

Pondělí 14.00 – 17.00

Úterý 14.00 – 17.00

Středa 14.00 – 17.00

Čtvrtek 14.00 – 17.00
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Den Doba volných vycházek 

Pátek 13.00 – 17.00

Sobota – ráno 09.00 – 10.00

Sobota – odpoledne 13.00 – 17.00

Neděle – ráno 09.00 – 10.00

Neděle – odpoledne 13.00 – 17.00

6. Volnočasové aktivity 
Aktivní  trávení  volného času vede obecně k  zachování  duševního zdraví,  zvyšuje  odolnost  vůči 
stresu a zlepšuje náladu. Zapojení do aktivních volnočasových aktivit, zejména sportovních (stolní 
tenis, míčové hry, posilování) je tedy hodnoceno kladnými body.

Běh po areálu v rámci  ranní  rozcvičky je umožněn po ohlášení  na komunitě  a oznámení službu 
konajícímu personálu. To vše v rozsahu nejvíce 20 minut. 

Televizi je možné sledovat v době osobního volna. Sledování televizních programů po 20.00 hodině 
podléhá schválení ošetřovatelského personálu.  Pro sledování televize po večerce (22. hodina), je 
nutný zájem nejméně tří pacientů a schválení ošetřovatelským personálem. V pátek a v sobotu je 
možno sledovat televizi do doby konce povoleného programu, který se stanoví na páteční komunitě. 
Předpokladem  je  však  účast  nejméně  tří  pacientů,  nebo  domluva  s  ošetřujícím  personálem.  Po 
večerce je třeba ztlumit zvuk televize a zachovat klid tak, aby nebyli rušeni ostatní pacienti.

Na oddělení je k dispozici:

 Varná konvice (v kuchyni pacientů). Obsluhu provádí personál dle rozpisu. Pokud nemají 
pacienti problémy se spaním, mohou si vařit kávu dle své potřeby. V opačném případě se řídí 
pokyny personálu. 

 Elektrický vařič, který si pacient může vypůjčit a za dohledu personálu připravit vlastní jídlo. 
Žádá se na komunitě. 

 Mikrovlnná trouba je k dispozici pacientům do 20 hodin.
 Stolní tenis, deskové hry apod. (o zapůjčení pacient požádá ošetřovatelský personál).

7. Návštěvy
Návštěvy jsou možné vždy v době osobního volna pacientů.  Na oddělení nemá přístup nezletilá 
mládež do 18 let. Nevhodné chování návštěvy může mít za následek její vykázání.

Prostory vymezené k návštěvám jsou k dispozici v patře oddělení 11A, a to 2 návštěvní místnosti – č.  
1 a č. 2.

Návštěvní místnost č. 2 slouží k intimnějším návštěvám a o tuto je povinnost zažádat na komunitě 
nejpozději v den návštěvy. 

8. Kamerový systém:
Na  oddělení  je  nainstalován  kamerový  systém  tak,  aby  zajistil  bezpečí  personálu  a  pacientů  a 
nenarušilo se právo pacienta na soukromí. Záznamy nejsou archivovány.
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9. Fyzické napadení
Fyzické napadení  spolupacienta,  zdravotnického personálu nebo šikanování  se  trestá  anulováním 
veškerých kladných i záporných bodů a sestupem na začátek léčby do 1. stupně léčby. Ublížení na 
zdraví a krádež se řeší stejným opatřením jako fyzické napadení a zároveň se oznamuje policii ČR,  
státnímu zástupci a soudu.

10. Kouření
Na oddělení platí zákaz kouření osobám mladším 18 let. Kouřit je povoleno na kuřárně, která je 
k tomuto účelu vyhrazena.  Kouření  mimo kuřárnu je  porušením režimu a hodnoceno zápornými 
body.

11. Ložní prádlo a ošacení
Nárok na výměnu ložního prádla je jedenkrát týdně, a to v neděli, kdy je prováděn generální úklid 
ložnic. Ve výjimečných případech je možno prádlo vyměnit i mimo stanovený termín. Každý den 
mezi 8.00 a 10.00hod. prochází předseda spolusprávy s ošetřovatelským personálem celé oddělení za 
účelem kontroly pořádku v ložnicích pacientů.

Na  oddělení  používají  všichni  pacienti  vlastní  ošacení,  které  jsou  povinni  za  dohledu 
ošetřovatelského personálu udržovat  v čistotě.  Praní  ošacení je  zajištěno automatickou pračkou a 
sušičkou. Pacienti jsou povinni v rámci hygieny dodržovat pravidelnost obměny ošacení!

12. Osobní pohovory
Pacient může zažádat o individuální pohovor. Zdravotník zachovává mlčenlivost vůči osobám mimo 
léčbu; v rámci terapeutického týmu však sdílí  informace důležité pro léčbu a bezpečnost.  Pokud 
rozhovor směřuje k závažnému porušování řádu oddělení pacientem samotným nebo spolupacienty, 
je povinen vše konzultovat s lékařem nebo primářem a být jimi supervidován. Rozvíjející se erotický 
vztah mezi pacienty posuzuje terapeutický tým individuálně; zpravidla se řeší přeložením jednoho z 
pacientů na jiné oddělení, popřípadě do jiné nemocnice.

13. Vyšetření mimo oddělení
Jde-li pacient na vyšetření, je doprovázen ošetřujícím personálem, který zajistí předání dokumentace 
v místě vyšetření. Půjde-li pacient na vyšetření sám s poukazem na vyšetření/ošetření, je nezbytné, 
aby  u  sebe  měl  doklad  (OP,  kartičku  pojištěnce,  aj.),  jímž  prokáže  svou  totožnost  a  o  návratu 
odevzdal zprávu z vyšetření či jiné potvrzení o provedeném vyšetření.

14. Finanční resocializace, nakládání s financemi během léčby
Schopnost  zacházet  s  financemi  (finanční  gramotnost)  je  důležitou  dovedností,  která  zajišťuje 
budoucí stabilní život.
Každý pacient  psychiatrické nemocnice má zřízeno osobní konto,  z kterého jsou hrazeny služby 
nemocnice, kapesné a nákupy. 
Částka kapesného se určuje a odsouhlasuje na primářské vizitě za přítomnosti primářky oddělení, 
staniční sestry a sociální pracovnice. Před kapesným má přednost placení dluhů z trestné činnosti 
(odškodnění obětí). 
Z provozních důvodů se finanční hotovost pacientům přináší hromadně a příkazy na peníze jsou 
vypisovány individuálně jen ve výjimečných případech (nicméně musí o tento výběr pacient požádat 
dopředu při primářské vizitě).
Každý pacient se musí naučit hospodařit s financemi tak, aby vyšel do dalšího termínu kapesného, 
půjčování peněz mezi pacienty je zakázáno.
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Povinností každého pacienta, je vytvoření finanční rezervy tak, aby měl na 3 měsíce po propuštění 
finanční obnos, kterým pokryje nejnutnější výdaje (ubytování, strava apod.), protože při přeměně 
ochranné léčby ústavní na ambulantní se soud dotazuje, zdali má pacient zajištěné bydlení a finanční 
prostředky k žití. 
Bez zaplacení alespoň větší části dluhů z trestné činnosti nebude podáván návrh na přeměnu léčby. 
Na začátku a konci léčby předkládá výpis o dluzích a exekucích.
S pacientem, u kterého to terapeutický tým uzná za vhodné, je sestavován individuální finanční plán 
a povinnost vedení finančního deníku.

15. Povinnosti pacientů:
 Povinná  účast  na  aktivitách  –  rozcvička,  úklid,  přednáška,  komunita,  studium,  skupina, 

primářská vizita, pracovní terapie, týdenní zpětná vazba, zprávy. Pozdní příchod na stanovené 
povinné programy (včetně rozcvičky) o více než dvě minuty je hodnocen jako nesplněný úkol. 
Omluvit  z těchto  aktivit  může  jen  personál  ze  zdravotních,  nebo  jiných  důvodů.  Všechny 
požadavky se vyřizují pouze na komunitě nebo vizitě. Pacient při předem neomluvené neúčasti 
na  pracovní  terapii  ztrácí  nárok  na  nejbližší  víkendovou  propustku.  Povinné  terapeutické  a 
pracovní  aktivity  (mimo  běžnou  sebeobsluhu)  jsou  nastaveny  tak,  aby  jejich  denní  rozsah 
zpravidla nepřesáhl 8 hodin – obdobně jako běžná pracovní doba. 

 Na vyzvání předložit veškeré své osobní věci personálu ke kontrole. 
 Na oddělení není povoleno provádět tetování. 
 Návštěvu mimo stanovené hodiny musí pacient žádat předem na komunitě.
 Každý vážnější konflikt nebo porušení režimu musí být probrán na komunitě. 
 Pacient,  který  chce  odjet  na  víkendovou  propustku,  musí  získat  minimálně  20  kladných 

terapeutických  bodů.  Pokud  tento  limit  nedosáhne,  ztrácí  nárok  na  propustku  a  týden  se 
nezapočítává do léčby (pokud pacient nesplní limit terapeutických bodů 3x po sobě, klesne do 
nižšího stupně). 

 Během celé léčby je nutný kontakt s rodinou pacienta (pokud je to možné).
 Přísný  zákaz  hraní  hazardních  her  za  peníze!!  Zákaz  platí  i  pro  mobilní  aplikace,   

kryptoměnové obchodování a online sázení.
 Platí zákaz vzájemného půjčování peněz a prodeje věcí.  
 Dodržovat pravidelné koupání, čištění zubů, čistotu oblečení a úpravu zevnějšku. 
 Pacienti  se  sprchují  zásadně  po  jednom,  nebo  v  předem  stanovených  skupinkách,  které 

schvaluje  ošetřovatelský  personál.  Vše  je  časově  vymezené.  Výjimečně,  po  domluvě 
s personálem, se může sprchování provozovat v jiných časech a obměněné sestavě. Hygienu a 
sprchování stvrzují svým podpisem do označeného formuláře. Nepodepsání je hodnoceno jako 
nedodržení hygienické péče. 

 Udržovat pořádek v osobních věcech, skříních, postelích i stolcích. 
 Udržovat čistotu WC, a sprchového koutu.
 Uklízet po sobě použité úklidové prostředky na své místo. 
 Pacienti se k sobě navzájem, k personálu, návštěvám i dalším osobám chovají ohleduplně a 

tolerantně (např. omezením telefonických hovorů z veřejného telefonu na cca 10 min.). 
 Berou ohled na různé zdravotní potíže, sociální a psychické indispozice spolupacientů, na 

jejich potřeby a přání. 
 Po večerce (22:00) a před budíčkem (06:30) je nutno zachovávat noční klid, nerušit svými 

činnostmi spolupacienty, kteří chtějí spát. 
 Pro pacienty platí zákaz vstupu na cizí pokoje, do kuchyňky (vyjma určených pacientů)   

a bez vyzvání do pracovny personálu. 
 Zákaz vstupu pacientů z přední části oddělení do zadních částí oddělení, pokud to nevyžadují  

jejich povinnosti. 
 Při vstupu do místnosti se klepe (zdravotníci i pacienti).
 Strava se konzumuje pouze na jídelně v určené době, mimo výjimky povolených lékařem, 

nebo ošetřovatelským personálem. 
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 Tělesný kontakt mezi pacienty je přísně zakázán.   
 Pacient nese plnou zodpovědnost za svoje osobní věci a finance, které má v     osobním   

držení i za jejich případnou ztrátu!!! Ponechává si pouze minimální částku na týden, kterou si 
vyjedná formou kapesného. 

 Chovat  se  zodpovědně ke svým financím, platit  dluhy z trestné činnosti  a  při  propuštění 
prokázat naspořenou částku minimálně na 3 měsíce života.

 Pacientům, kteří jsou hospitalizováni ve výkonu ochranného léčení sexuologického je 
zakázáno  navazovat  intimní  či  partnerské  vztahy  s  jiným  pacienty  či  pacientkami 
hospitalizovanými v PNHB, stejně jako se zaměstnanci nemocnice.

 Přes den (mimo vyhrazený polední klid) se v posteli neleží. Výjimkou je nařízený lůžkový 
režim nebo omluvené zdravotní potíže; v takovém případě může personál odpočinek na lůžku 
umožnit,  pacient  si  však  zmeškané  aktivity  nahradí.  Cílem  je  předejít  potížím  s  večerním 
usínáním. 

Při  porušení  těchto pravidel  a  povinností  jsou uděleny záporné body,  pacient  může sestoupit  do 
nižšího režimového stupně a v závažných případech i na začátek léčby (viz příloha bodování).

Nevhodné sexuální chování se hodnotí jako opakování trestné činnosti, maření úředního 
rozhodnutí a oznamuje se soudu! 

16. Práva pacientů:
 Pacient má právo na moderní a kvalitní zdravotní péči 
 Být  informován o  léčebném postupu jak  diagnostickém,  tak  terapeutickém,  vyjadřovat  se  k 

němu a spolupracovat na své úzdravě dle svých schopností, navrhnout personálu spolupráci s 
dalšími blízkými osobami 

 Na úctu, důstojné zacházení, ohleduplnost a respektování soukromí
 Znát jména personálu oddělení 11A i osob přítomných na oddělení formou stáže
 Odmítnout přítomnost osob, které přímo neposkytují zdravotní služby nebo jsou přítomny na 

oddělení formou stáže
 Být  v  kontaktu  se  svou  rodinou,  opatrovníkem  a  přáteli  formou  jakou  umožňuje  příslušný 

léčebný stupeň (viz níže)
 Odmítnout nebo povolit podávání informací o svém zdravotním stavu v jakémkoliv rozsahu u 

osob, které k tomu sám zvolí
 Každý pacient nevyjímaje pacienty v režimu ochranného ústavního léčení, je oprávněn podat 

stížnost  týkající  se  jeho výhrad k poskytování  zdravotních služeb během léčby.  Stížnost  lze 
podat  ústní  nebo  písemnou  formou  ošetřujícímu  lékaři,  primáři  oddělení,  hlavní  sestře, 
náměstkovi lékařské péče nebo ředitelce nemocnice. Stížnosti vyřizuje nemocniční ombudsman, 
jsou vyřizovány po prošetření. Na podanou stížnost obdrží pacient do 30 kalendářních dnů ode 
dne jejího podání vyrozumění. Oznámení tohoto úmyslu ani samotné uplatnění práva stěžovat si 
nesmí být pacientovi kladeno k tíži a nezakládá záporné body, je-li sděleno věcně a v racionální 
rovině. Za to, že pacient uplatňuje své právo stěžovat si, nelze udělit záporné body.

 Právo poradit se s advokátem či státním zástupcem. Korespondence se soudem, s advokátem, se 
státním zastupitelstvím, s Veřejným ochráncem práv a s Českou lékařskou komorou nepodléhá 
kontrole ani zápisu do deníku. Státní zástupce neposuzuje běžné nastavení léčby a medikace, ale 
zejména vážná porušení práv – například špatné zacházení, šikanu, napadení nebo nezákonné 
omezení. O zprostředkování kontaktu lze požádat personál oddělení.

Vnitřní řád oddělení 11A  ·  platný od 1. 9. 2026 Strana 9



Výkon ochranné ústavní sexuologické léčby

Léčba probíhá ve čtyřech stupních. Po příchodu je nový pacient zařazen do adaptačního režimu 0 a je 
mu určen patron z řad pacientů ze stupně 2 a 3 i z řad ošetřovatelů. Patron je kontaktní osobou pro  
nového pacienta. V adaptačním stupni zůstává 7-30 dní, následně při spolupráci postupuje do stupně 
1. Podmínkou přestupu je znalost řádu a účast na povinných aktivitách. Po třech měsících a splnění 
stanovených podmínek pro přestup, přestupuje do režimu 2 a odepisuje se 100 bodů. 
V rámci přestupu se záporné body ruší a nový cyklus začíná pacient bez záporných bodů. Nesplnění 
uvedených podmínek znamená ztrátu možnosti postoupit do vyššího režimu, resp. absolvovat výmaz 
trestných  bodů.  Následuje  další  cyklus.  Když  pacient  nesplní  tyto  podmínky  opakovaně  (2x), 
sestupuje do režimu nižšího. 
Pokud pacient při skupině ve 2. stupni, nebo 3. stupni neprojeví dostatečný náhled na svou deviaci, 
klesá zpět na začátek léčby. Totéž platí i pro primářskou vizitu. 
Do nižšího režimu pacient sestupuje také při získání daného počtu negativních bodů (viz příloha 3). 
Při  přestupu do třetího stupně musí  mít  pacient  znovu napsány zkoušky, aby byly ověřeny jeho 
znalosti. 

Při  závažném porušování léčby (viz bodovací  systém) sestupuje pacient  do 1.  léčebného stupně, 
rozhoduje o tom terapeutický tým.

Léčebný stupeň 0 (adaptační stupeň)
Po  příchodu  na  oddělení  je  pacient  automaticky  zařazen  do  stupně  0.  V tomto  stupni  je  bez 
společných vycházek a propustek, seznamuje se s chodem s řádem oddělení. Je mu přidělen patron z 
řad pacientů, zpravidla z 3. nebo 2. stupně. 

Není povinen účastnit se skupinové psychoterapie ani jiných terapeutických aktivit, kromě běžných 
pracovních aktivit (úklid apod.). V tomto režimu zůstává minimálně 1 týden a maximálně 1 měsíc. Je 
to období, kdy pacient může zvážit svoji spolupráci. Pokud se rozhodne spolupracovat v léčbě, může 
postoupit do stupně 1. V opačném případě je dán podnět příslušnému soudu pro podezření z maření 
soudního rozhodnutí.

Léčebný stupeň 1
Tento stupeň je  zaměřený na upřesnění  diagnózy a korekci  chování  nového pacienta.  Pacient  je 
povinen podstoupit potřebné vyšetření, osvojit si zásadní znalosti o sexualitě a sexuálních deviacích 
a sepsat životopis. Seznámí se s údaji v posudku, s výsledky vyšetření PPG (Penilní pletysmografie 
nebo falopletysmografie) a sexuologického vyšetření. Sestavuje se a projednává individuální plán 
léčby.

V tomto stupni se také může pacient ocitnout po pádu na začátek léčby při porušování režimu.

Pacient  má  povoleny  vycházky  v  doprovodu  ošetřovatelského  personálu  po  areálu  i  mimo  něj. 
Opustit oddělení smí jen v doprovodu ošetřovatelů. Průběžně je bodově hodnocen. Pro přestup do 2. 
stupně  potřebuje  minimálně  100  kladných  bodů  +  body  na  případný  odečet  za  EKZ apod.  Při 
dosažení 30 záporných bodů sestupuje na začátek léčení a body se anulují.

Při postupu do 2. stupně musí být přezkoušen ze znalostí sexuologické problematiky formou písemné 
zkoušky. Při nesložení zkoušky se může za týden přihlásit na nové přezkoušení. Minimální doba 
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setrvání v tomto stupni jsou 3 měsíce. Přestup je nutno mít písemně připraven, v tomto směru má 
pacient možnost využít k přípravě návštěvnu a psací stroj.

Při přestupu do dalšího léčebného stupně na přestupové skupině:

 1.  Musí  projevit  náhled  na  své  trestné  činy,  nesmí  popírat  podstatné  věci  v  rozsudku  a 
znaleckém posudku. Popis trestné činnosti bude součástí povinného životopisu.

 2. Musí mít náhled na svou sexualitu a porovnat ji s většinovou sexualitou.

 3. Přednese a předloží vypracovaný vlastní krizový plán a domluví se s týmem o útlumové 
léčbě.

 4. Pokud postupuje z tohoto stupně po pádu, vysvětlí důvod porušení režimu a plán, jak se 
porušování režimu vyhnout.

Léčebný stupeň 2
 Ve druhém stupni  se  procvičuje  komunikace  zvládání  stresu,  emoční  projev  a  schopnost 

morálního posouzení činu. 
 Prohlubuje se osobní náhled na specifika vlastní sexuality.
 Ujasňuje si příčiny, rizikové faktory, které vedly k trestné činnosti.
 Hledá a zajišťuje si aktivně nové a realistické životní cíle a prezentuje v plánech 
 Je podroben farmakologické útlumové léčbě sexuality.
 Procvičuje používání krizového plánu v situacích mimo nemocnici(na propustkách). 

Pacient je hodnocen a za aktivitu získává kladné body, které se při týdenním hodnocení převádějí na 
existenční, propustkové a vycházkové hodiny. Nárok na vycházku do města je maximálně 3x týdně.

Pacient si v     tomto období zajistí svého zubního lékaře, kterého bude v     případě nutnosti během léčby   
navštěvovat. Toto doloží písemným potvrzením.

Pacient ve 2. stupni smí žádat víkendovou propustku jednou za 3 týdny.

Po čtyřech měsících úspěšného zvládání krizových situací a projevování správného náhledu na svou 
sexualitu je pacient hodnocen pro přestup do 3.léčebného stupně. Pro přestup do 3. stupně potřebuje 
minimálně 100 kladných bodů + body na případný odečet za EKZ apod. Při dosažení 30 záporných 
bodů sestupuje na začátek léčení a body se anulují. Přestup je nutno mít písemně připraven, v tomto 
směru má pacient možnost využít k přípravě návštěvnu a psací stroj.

Pacient musí znovu projevit znalosti o sexualitě a deviacích formou písemné zkoušky, po úspěšném 
zvládnutí si může nahlásit přestupovou skupinu, na kterou si připraví následující témata:

 Náhled na trestné činy
 Náhled na svou sexualitu
 Krizové situace a jejich řešení
 Realizace sexuality v mezích zákona (musí si vyzkoušet)
 Morální zhodnocení trestného činu
 Plány do budoucna
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Léčebný stupeň 3
Ve třetím stupni  je  pacient  v  pravidelném kontaktu  se  svým občanským prostředím,  navštěvuje 
domov a referuje o svých nových zkušenostech. Má možnost zastávat funkci patrona pacientům v 1. 
stupni.  Pacient  je  hodnocen  a  za  aktivitu  získává  kladné  body.  V  tomto  stupni  se  intenzivně 
připravuje  na  vstup do běžného života,  což zahrnuje  i  sociální  poradenství,  zajišťování  bydlení, 
zaměstnání, sexuologa.

Pacient ve 3. stupni má nárok na víkendovou třídenní propustku 1x za 3 týdny. Ve 3.stupni může 
čerpat  i  pětidenní  propustku  (st-ne)  1x  za  3  měsíce.  Mezi  jakýmikoliv  propustkami  musí  být 
zachován interval minimálně 3 týdny.

Nárok na vycházku do města je maximálně 5x týdně. Pacient musí mít při přestupu na svém kontě 
100 kladných bodů + body na případné vymazání. Musí absolvovat skupinu a je vhodný kontakt s 
rodinou. 

Během 3. stupně je nutné prakticky vyzkoušet úspěšné řešení krizových situací, realizaci sexuality v 
mezích zákona na propustce nebo vycházce a na skupině zhodnotit výsledek. 

Před  podáním návrhu na  ukončení  léčby musí  pacient  na  skupině  morálně  zhodnotit  svůj  čin  a 
průběh léčby. Musí mít náhled na trestný čin, náhled na deviaci, plány do budoucna a jak realizovat  
svojí sexualitu v mezích zákona. Během celého třetího stupně se musí aktivně zapojovat do všech 
terapeutických  aktivit.  Ke  konci  léčby  musí  mít  naspořeny  finanční  prostředky  na  minimálně  3 
měsíce života, mít zajištěné zaměstnání, bezpečné bydlení, domluvenou odbornou péči po propuštění 
(v individuálních případech může jít i o adiktologickou službu).

Podmínkou  propuštění  je  také  vytvoření  citového  zázemí,  které  je  prevencí  opakování  trestné 
činnosti. Pokud není navázán kontakt s přítelkyní pacienta, nebo rodinou, není možné podpořit návrh 
na přeměnu léčby pacienta z ústavní na ambulantní.
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ČASOVÝ ROZVRH TÝDNE

ČINNOST PONDĚLÍ ÚTERÝ STŘEDA ČTVRTEK PÁTEK SOBOTA + NEDĚLE
budíček 6.30 6.30 6.30 6.30 6.30 6.45
hygiena, úklid pokojů 6.45 6.45 6.45 6.45 6.45 7.00
rozcvička 7.00 – 7.20 7.00 – 7.20 7.00 – 7.20 7.00 – 7.20 – –
snídaně 7.30 7.40 – 7.30 7.30 7.30 7.30 7.30
léky 8.00 8.00 8.00 8.00 8.00 8.00
kontrola úklidu pokojů 8.10 – 8.20 8.10 – 8.20 8.10 – 8.20 8.10 – 8.20 8.10 – 8.20 –
komunita 8.30 8.30 8.30 8.30 8.30 –
generální úklid oddělení – – – – – 8.15 – 10.00
primářská vizita 9.00 – 11.30 – – – – –
pracovní terapie – 8.50 – 11.00 8.50 – 11.00 8.50 – 11.00 8.50 – 10.20 –
průběžná kontrola úklidu oddělení 9.00 – 11.00 9.00 – 11.00 9.00 – 11.00 9.00 – 11.00 9.00 – 10.20 10.05
studium – – 9.00 – 11.00 – – –
studium nebo pracovní terapie na oddělení – 9.00 – 11.00 – 9.00 – 11.00 – –
relaxace – 10.00 – 10.30 – 10.00 – 10.30 – –
posilovna – – 9.30 – 10.30 – – –
návštěvy – – – – – 9.30 – 11.00
studium literatury – – – – – 10.15 – 11.00
přednáška pro pacienty – – – – 10.30 – 11.15 –
oběd 11.20 11.20 11.20 11.20 11.20 11.20
léky 12.00 12.00 12.00 12.00 12.00 12.00
týdenní zpětná vazba – – 12.05 – 12.30 – – –
osobní volno (polední klid) 12.15 – 12.30 12.15 – 12.30 – 12.15 – 12.30 – 12.15 

skupina A
12.45 – 13.45 

postupová
12.45 – 13.45 

video
12.45 – 13.45 

skupina
12.45 – 13.45 

samořídící
– –

skupina B
12.45 – 13.45 

video
12.45 – 13.45

postupová
12.45 – 13.45 

samořídící
12.45 – 13.45 – –

společná vycházka do města – – – – 12.10 – 14.10 –
společná vycházka nebo aktivita dle 
vlastního výběru

14.00 – 15.00 14.00 – 15.00 14.00 – 15.00 14.00 – 15.00 13.00 – 15.00 –

společná vycházka – – – – – 13.00 – 15.30
volné vycházky 14.00 – 17.00 14.00 – 17.00 14.00 – 17.00 14.00 – 17.00 13.00 – 17.00 13.00 – 17.00
návštěvy 14.00 – 17.00 14.00 – 17.00 14.00 – 17.00 14.00 – 17.00 13.00 – 17.00 13.00 – 17.00
aktivita s pacienty (psaní deníků) 16.00 – 17.00 16.00 – 17.00 16.00 – 17.00 16.00 – 17.00 16.00 – 17.00 16.00 – 17.00
večeře 17.10 17.10 17.10 17.10 17.10 17.20
studium literatury 17.45 – 18.45 17.45 – 18.45 17.45 – 18.45 17.45 – 18.45 17.45 – 18.45 –
TV noviny 18.55 – 19.35 18.55 – 19.35 18.55 – 19.35 18.55 – 19.35 18.55 – 19.35 18.55 – 19.35
léky 19.40 – 19.55 19.40 – 19.50 19.40 – 19.50 19.40 – 19.50 19.40 – 19.50 19.40 – 19.50
osobní volno (možnost vyzvednout MT do 
21:00)

20.00 20.00 20.00 20.00 20.00 19.55

večerka 22.00 22.00 22.00 22.00 22.00 22.00
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Přílohy 

1 Deník
2 Pravidla pro používání EKZ (elektronických komunikačních zařízení)
3 Bodování
4 Náhledová terapie
5 Pravidla skupinové terapie

Příloha 1 – Deník
Každý den odevzdává pacient do 21.30 hod. napsaný deník se zápisem o prožití  dne, o emocích, 
erotice,  sexu.  Tento  deník  je  nedílnou  součástí  léčby  a  jeho  neodevzdání  je  trestáno  zápornými 
terapeutickými body.

Do deníku se zaznamenávají vlastní myšlenky a nápady:

 o svých partnerských vztazích (současných i minulých), o krizovém plánu, realizaci sexuality 
v mezích zákona. 

 ve vztahu ke skupině, co se odehrává ve skupinách a kolektivu, jaké je napětí, boj, soudržnost, 
problémy ve vztazích na skupině, jak skupina na jedince působí.

 ve  vztahu  k  sobě,  k  vlastní  minulosti,  přítomnosti  a  budoucnosti,  jak  se  vlastní  minulé 
zkušenosti odrážejí zde, v programu oddělení nebo ve skupinovém dění.

 ve  vztahu  k  pacientům,  jak  jejich  chování  na  vás  působí,  co  ve  vás  vyvolává,  jaké  jsou 
podobnosti nebo rozdíly, zda se dovedeme do druhých vcítit.

Pomocí deníku se člověk učí:

 hlouběji  porozumět  sobě,  vyznat  se  ve  skrytých  myšlenkách,  pocitech  a  přáních,  z  nichž 
některá si dříve netroufal připustit a přiznat

 rozumět  lépe  druhým  lidem,  jít  pod  povrch  jejich  vnějšího  chování  a  pronikat  do  jejich 
vnitřního světa, vžívat se a vciťovat do nich, chápat je.

 rozumět dění mezi lidmi, chápat zákonitosti ve vzájemných vztazích, reakce na druhy chování, 
různé role, boj o moc, vedení a podřízení se, aktivitu a pasivitu, kladné působení podpory na 
jedince a umět se lépe začlenit mezi lidi.

Deník slouží:

 k uspořádání vlastních myšlenek – jde především o to, aby podněty ze života oddělení ihned 
nezapadly. Musí-li člověk své myšlenky a pocity zapsat, musí o nich více přemýšlet a přesněji 
si je formulovat, než jak probíhají v hlavě nebo se diskutují

 k zaznamenání pocitů a nápadů ze skupin a přednášek, které nemohl jedinec přímo vyjádřit ve 
skupině, ať již z nedostatku času nebo odvahy

 ke každodennímu styku s terapeuty, kteří deník dopoledne čtou a podepisují. Je možno vyjádřit 
i  ty  problémy,  s  nimiž  si  pacient  na  skupinách  ještě  netroufá  komentovat  dění,  shrnovat 
dosavadní práci na sobě a její výsledky i další představy, potřeby a plány

 ke srovnávání vlastních pocitů, názorů a postojů na začátku a na konci léčení.

Zápisy z deníků jsou považovány za důvěrné, pacienti si deníky navzájem nečtou. Každý může své 
myšlenky z deníku na skupině sám přečíst, jen když sám chce.
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Příloha 2 - EKZ (Elektronické komunikační zařízení)
Pravidla  používání  elektronických  komunikačních  zařízení  (EKZ)  -  mobilních  telefonů, 
notebooků, tabletů apod.

Každý pacient má svou primární sestru nebo ošetřovatele, s kterým bude mobilní komunikaci probírat. 

Pacient smí EKZ používat za dodržení těchto pravidel:

 Po  příchodu  na  oddělení  EKZ  odevzdává  na  lékárně.  Po  dosažení  100  kladných  bodů  a 
nastudování léčebného řádu je mu umožněno požádat o EKZ na primářské vizitě. Pokud je mu 
dovoleno vydání EKZ, bude je mít u sebe na vlastní zodpovědnost. Po obdržení EKZ se odečte 
100 bodů.

 Nesmí  EKZ  zneužívat  pro  trestnou  činnost (např.  pro  stahování  dětské  pornografie, 
komunikaci s nezletilými ze sexuální motivace, vydírání, vyhrožování, obtěžování, stalking 
atd.).

 EKZ se smí používat výhradně v době osobního volna. Používají se primárně mimo oddělení v 
rámci vycházek. 

 Doba používání mobilních telefonů:

po, út, st, čt 14-17 hodin (pouze mimo oddělení) 20-21 hodin (na jídelně pod dohledem)

pá, so, ne 13-17 hodin (pouze mimo oddělení) 20-21 hodin (na jídelně pod dohledem)

 Na  oddělení  je  zakázáno  pořizování  videí,  hlasového  záznamu  a  fotografií  kvůli  bezpečí 
ostatních pacientů a personálu.  Videohovory jsou povoleny jen na návštěvně od 20 do 21 
hodin.

 Jsou zakázány výměny, půjčování nebo prodeje EKZ. To platí též pro tarify, kredity apod.
 Do  deníku  následně  učiní  zápis,  s  kým  komunikoval  a  průběh  komunikace.  Je  povinen 

ošetřujícímu  personálu  na  vyzvání  předložit  svou  písemnou  komunikaci  (zprávy,  emaily), 
pravidelně ji probírá se svou primární sestrou či ošetřovatelem.

 Nahlásí každou obměnu EKZ anebo nové SIM karty.

Ošetřující  personál  bude  provádět  namátkové  kontroly,  zda  pacient  dodržuje  stanovená  pravidla. 
Jakékoli výše uvedené či jiné nevhodné chování v souvislosti s EKZ bude mít za následek negativní 
bodové hodnocení (případně i pád na začátek léčby) a pacient je v takovém případě povinen odevzdat 
EKZ na lékárně. Podle charakteru porušení pravidel budou pacientovi odebrána příslušná zařízení 
(tedy buď jen mobilní telefony, anebo všechna zařízení).

Pacient bez vlastních EKZ anebo pokud je má odevzdané na lékárně:

 Nesmí si půjčovat EKZ anebo žádat zprostředkování elektronické komunikace od pacientů, 
návštěv, zdravotnickém personálu, stážistů apod.

 Může  pro  komunikaci  využít  linkového  telefonu  pro  příchozí  hovory,  přičemž  musí 
zohledňovat to, aby délkou svého hovoru neomezoval práva dalších pacientů na hovor a aby 
nenarušoval chod oddělení a pořádek (další možnosti komunikace jsou písemná anebo osobní 
při návštěvách).

 Ve  velmi závažných a  neodkladných záležitostech je mu umožněno použít vlastního EKZ 
(tzv. existenční hovor) po předchozím schválení personálem a určí se čas, kdy ho použije. 
Existenční hovor se odehrává pod dohledem personálu a musí být co nejstručnější.

 Další případ, kdy se EKZ vydají na žádost pacienta, je, když pacient odjede na propustku.
 V ostatních případech o (opětovné) vydání EKZ bude možné žádat pouze na primářské vizitě, 

kde bude o žádosti rozhodováno.
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Nabíjení EKZ a ostatní elektroniky:

Nabíjení notebooků, mobilů, powerbank a tabletů se provádí po odevzdání od 21 hod do 7 hod. ráno 
na sesterně.

Odebírání je 14 hodin ve všední den a ve 13 hodin o víkendu, návrat ve 21 hodin.

Je nepřípustné nabíjet elektrospotřebiče a mobilní telefony na ložnicích!

Příloha 3 – Bodování
Pacienti  jsou  v  průběhu  léčby  hodnoceni  kladnými  a  zápornými  body  dle  bodovacích  tabulek. 
Bodovací období trvá vždy od pondělí do neděle, pacienti se účastní terapeutických aktivit, za které 
získávají kladné body, které se počítají do týdenního stanoveného limitu. Je nutné získat stanovený 
počet bodů za terapeutické aktivity v předchozím týdnu. Body získané během týdne se pacientovi při 
pondělním hodnocení připočítávají ke stávajícímu zůstatku a poté jsou použity na vycházky do města, 
propustky a další výhody.

Kladné body:

Činnost Body Činnost Body
Aktivní účast ve skupině 1-5 b. Předseda: 7 b.
Pasivní účast ve skupině pacienta 
v I. stupni

1 b. Zástupce předsedy: 5 b.

Pasivní účast ve skupině pacienta 
ve II. stupni

0 b. Kulturní referent: 5 b.

Zápis během skupiny 0-2 b.
Práce na oddělení, výpomoc nad 
rámec povinností

1 b. /hod.

Individuální studium literatury se 
zápisem (začátek a konec ohlásí 
sestře, která ověří znalost)

1 b. /hod.
Pracovní terapie (max. 10 bodů 
týdně)

1 b. /hod.

Přednášky podle aktivity 1-5 b. Sportovní aktivita 1 b. /hod.
Deník 0-2 b. Uspořádání aktivity pro ostatní 2 b.

Spolupráce při výzkumu 3-5 b.
Účast na společné volnočasové 
aktivitě (mimo SV)

1 b. /hod

Patron pacientů 5 b.
Strop pro kladné body je 400 b., nad tuto hranici se už kladné body nepřidávají

Záporné body :

Porušení Body Porušení Body
Pasivní účast pacienta v III. stupni 1 b. Nepořádek ve věcech 1 b.
Stagnace v léčbě (pacient 
bezdůvodně nezkouší postupovat 
déle než 6 měsíců)

2 b. za týden Nedostatek v osobní hygieně 1 b.

Pozdní příchod na aktivitu 1 b. Pozdní vstávání 1 b.
Slovní útok, agrese 1-4 b. Neznalost řádu 1 b.
Neúčast na terapeutických 2 b Kouření mimo kuřárnu 1 b.
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Porušení Body Porušení Body
aktivitách (studium apod.)
Neodevzdání potvrzení o 
existenční vycházce

2 b. Neohlášení vážnějších přestupků 1 b.

Odmítnutí léků, laboratorního 
vyšetření

3 b. Lhaní 1 b.

Neúčast na rozcvičce 1 b. Neodebrání stravy 1 b.
Nepovolený vstup na cizí ložnici 1 b. Nesplněný úkol 1 b.

Nevhodné chování
2-4 b. (dle 
závažnosti)

Podvod 2 b. - sestup

Porušení řádu 1 b. - sestup Napadení a agrese
sestup na začátek 
léčby

Pozdní návrat nad 10 min
sestup na začátek 
léčby

Recidiva deviantního chování
sestup na začátek 
léčby

Opuštění areálu PN bez povolení
sestup na začátek 
léčby + hlášení 
soudu jako útěk

Přinesení a konzumace alkoholu 
či drog na oddělení

sestup na začátek 
léčby

Nedodržení místa propustky
sestup na začátek 
léčby

Přechovávání nepovolených 
předmětů

sestup na začátek 
léčby

Krádeže
sestup na začátek 
léčby

Odmítnutí odběru na drogy, 
alkohol

sestup na začátek 
léčby

Doplňující pravidla k týdenním limitům

 V případě svátků a jiných výjimek lze bodový limit snížit – v kompetenci staniční sestry (žádost 
na primářské vizitě nebo komunitě).

 Nesplnění týdenního limitu = 2 záporné body. Při třetím nesplnění rozhoduje terapeutický tým 
(možný sestup do nižšího stupně nebo na začátek léčby).

Obdržení více trestných bodů 

 Získání 2 negativních bodů v jednom dni znamená zákaz opuštění oddělení na 24 hodin. 
 Získání 3 negativních bodů v jednom dni znamená zákaz VV do města na 7 dní a VV do areálu 

na 24 hodin. 
 Získání  4 negativních bodů v jednom týdnu znamená zákaz propustky na 7 dní, zákaz VV do 

města na 7 dní a zákaz VV do areálu na 24 hodin. 
 Získání  5  negativních  bodů a  více  v  jednom  týdnu  znamená  zákaz  propustky  do  konce 

následujícího týdne a zákaz VV do města i areálu na 7 dní od posledního uděleného bodu. 

Společná vycházka s ošetřovatelským personálem v areálu je možná ve všech předchozích případech.

Podle závažnosti porušení řádu je možný sestup na začátek léčby

Odečty bodů za vycházky, propustky a postupy 

Vycházky město 3 b.
Propustka 3-denní 50 b.
Propustka 5-denní 80 b.
Paušál za každé EKZ 10 b. za týden
Vydání EKZ 100 b. (jednorázově)
Přestup do dalšího stupně 100 b. (+ další kladné body na pokrytí záporných bodů)

Pokud se pacient vrátí z vycházky, nebo propustky dříve, než měl nahlášeno, odpočítávají se body, 
jako kdyby se vrátil v původně dohodnutý čas. 
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Bodový týdenní limit

Limit pro pacienty v I. stupni: 30 b.
Limit pro pacienty v II. stupni: 32 b.
Limit pro pacienty ve III. stupni: 33 b.

Při dosažení 20 záporných bodů ve II.  stupni a 10 záporných bodů ve III.  stupni sestupuje 
pacient do předchozí skupiny s odečtem 100 bodů. Při dosažení 30 záporných bodů sestupuje 
pacient na začátek léčby a anulují se mu záporné a kladné body. 

Příloha 4 - Náhledová terapie 
Náhledová terapie u lidí s menšinovou sexualitou slouží hlavně k tomu, aby si pacient uvědomil, jak 
funguje jeho sexuální modulační systém, přijal jeho zvláštnosti a postupně našel realizaci sexuality v 
mezích zákona. Sexuální modulační systém chápeme jako systém dílčích sexuálně modulačních stavů, 
které na sebe v normě plynule navazují. Většinový sexuální modulační systém má své zákonitosti. 
Menšinový sexuální modulační systém má své zvláštnosti u jednotlivých sexuálních deviací. Pacienti 
se v průběhu léčby naučí, jak funguje sexuální modulační systém u většiny lidí a jak funguje u nich 
samotných. 

Klíčovou roli v našich náhledkách mají emoce, pocity a jejich rozpoznávání. Pacient volně vypráví o 
svých zážitcích a v průběhu našich náhledek si může uvědomit, zda jsou to pocity příjemné nebo 
nepříjemné a v jakých životních situacích se nejvíc objevují. Rozebíráme zejména situace ohledně 
dvoření partnerkám, namlouvání, touhu realizovat sexualitu, selhávání v realizaci sexuality, očekávání 
pacienta  od  partnerky,  společenská  většinová  role  při  svádění  a  realizaci  sexuality  a  případné 
frustrace, že toho není pacient schopen. Porozumění signálům od partnerek.

Snažíme se společně těmto zážitkům porozumět a najít, po čem pacient vnitřně nejvíc touží. To je 
potřeba oddělit od toho, k čemu byl veden výchovou a co pokládá za sociálně žádoucí. Příjemný pocit 
je vždy v souladu s aktivací určitého evolučního mechanismu sexuálního motivačního systému. Tak 
pacient může postupně získat náhled na vrozený motivační mechanismus své sexuální deviace, který 
se nám nezjevuje.

Pacient během náhledek poslouchá ostatní pacienty, kteří pokročili v léčbě. Tak má příležitost sdílet a  
porovnávat své prožitky s ostatními pacienty se stejnou nebo jinou sexuální variací. 

Na vytvořený náhled navazuje  společné hledání  realizace menšinové sexuality  pacienta  v  mezích 
zákona. Jestliže platí, že jedna sexuální deviace se může projevovat navenek různě, tak i realizace 
sexuality v mezích zákona může být jevově různá. Sami pacienti jsou nejvíce vynalézaví a tvořiví při  
hledání různých způsobů realizace sexuality v mezích zákona a své zkušenosti mohou spolu s užitkem 
sdílet. Náhradní sexuální aktivity však musí být v souladu s posuzovaným mechanismem sexuální 
deviace a nesmí být společensky nebezpečné.
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Příloha 5 - Pravidla skupinové terapie 
Pravidla práce na náhledových skupinách

1. Zásada otevřenosti a upřímnosti: 
Ve skupině se může a má o všem hovořit. Je potřebné a žádoucí vyjadřovat své pocity, a to i  
takové, za které se člověk obvykle stydí nebo je považuje za společensky nevhodné. Nelhat.

2. Zásada zodpovědnosti v jednání: 
Dodržovat v jednání základní pravidla společenského soužití. 

3. Zásada důvěrnosti: 
Nevynášet ze skupiny sdělení důvěrného rázu. 

4. Právo říci STOP: 
Každý  účastník  má  právo  každý  hovor,  který  se  týká  jeho  osoby  kdykoli  bez  dalšího 
vysvětlování zastavit a ostatní členové musí jeho přání v dané chvíli respektovat. O sexualitě 
personálu se na skupinách zásadně nemluví! 

5. Zásada tolerantnosti: 
Respektovat  otevřená  a  upřímná  sdělení,  které  jsou  v  rozporu  s  vlastním  hodnotovým 
systémem, přesvědčením a morálkou jako projev odlišného postoje – odlišné sexuality.

Vnitřní řád je přístupný pro pacienty i  návštěvy na oddělení a na webové stránce nemocnice pod 
adresou www.pnhb.cz.

Tento vnitřní řád je platný od 1.10.2026, předchozí verze řádu tím pozbývá platnosti.

Zpracovala: prim. MUDr. Lenka Novotná Schválila: Mgr. Markéta Holubová
         primářka odd. 11A         ředitelka PN Havlíčkův Brod
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