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Reforma péce o dusevni zdravi

Pracovni skupina — Seniofi s potfebou podpory v oblasti dusevniho zdravi

Setkani 21.7.2020

U&astnici: S.Bagarova, K.Bohata, J.Cardova, P.Dafkovd, H.Jane¢kova, J.KrGzelovd, B.Mudrova,
M.Svejdova, L.Machova, A.Gebauerova, |.Urbanova, Z.Krausova, H.Benediktova, R.Zabovd, P.Novak

Predstaveni ucastniku

Prezentace

- Vyzvy — CDZ, Nové sluzby, Norské fondy

- Reforma - gerontopsychiatrie

- Data z psychiatrickych nemocnic

- Pfehled sluzeb pro seniory — okres BeneSov, Pfibram

Narodni akéni plan pro Alzheimerovu nemoc (NAPAN)

- M.Svejdovda z MZCR prevzala agendu po H.Broulikové v dubnu 2020.

-V planu byla dopracovana opatfeni, plan prosel vnitfnim pripominkovacim fizenim
na MZCR véetné MPSV. Aktudlné jsou vyporadavany pripominky, probéhne
fakultativni a mezirezortni pfipominkovani a v 09/10 2020 bude predloZené Radé
vlady pro dusevni zdravi ke schvaleni.

- Nové na webu MZd vznikl Narodni zdravotnicky informacni portal (NZIP), ktery je
volné pfistupny pro verejnost a pfinasi zdroje informaci z riznych oblasti
zdravotnictvi. Garantem obsahu je Ministerstvo zdravotnictvi.

Sdileni zkuSenosti v souvislosti s epidemiologickou situaci:

- negativni dopad médii na nékteré seniory

- i nadale u nékterych senior( pretrvava pocit ohrozeni

- utlumeni fyzické aktivity

- negativni dopad, kdyZ ze dne na den za seniory prestaly do nemocnic chodit
navstévy

- stale jeSté panuje urcita opatrnost ze strany pobytovych socidlnich sluzeb

v souvislosti se socidlnim Setfenim v nemocnicich

- ohrozujici odkladani preventivnich prohlidek a Ié¢ebnych zakrok( ze strany seniort
- vétsi zajem o terénni sluzby

- negativni dopad nucené izolace senior(
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Data z psychiatrickych nemocnic

Rozdily jednotlivych PN ve vysi poctu hospitalizovanych pacientll v seniorském véku. MUZe souviset
s kapacitou pobytovych socidlnich sluzeb v daném regionu, s tlakem na propousténi té které
nemocnice, dalsi - ???

Limity pro propousténi pacientl v seniorském véku

nizké nebo Zadné prijmy nékterych pacientd

nizsi stupen prispévku na péci (PnP)

absence pfiznaného PnP, resp. podané zadosti o PnP
dlouha doba fizeni o PnP

KAZUISTI

KY

PN Bohnice

Dlouhodobé hospitalizovany (1,5 roku) pacient na geriatrickém oddéleni, smisena demence,
plné zavisly na oSetfovatelské péci, aktualné neni Zzadny zdravotni davod pro dalsi
hospitalizaci v psychiatrické nemocnici. Rodina (manzZelka, dcera, syn) spolupracujici. Podané

z

adosti do cca 6 zatizeni na Praze 4. Manzelka z dlivodu dojezdu preferuje zafizeni v Praze.

Rodina nema finance na soukromé zafizeni a jind zatizeni maji plnou kapacitu. Rodina ma za
to, Ze pédi o blizkého by doma nezvladla, i kdyby byla pomoc terénnich sluzeb (u pacienta
doslo k znacnému zhorseni, kdy oproti dobé pred hospitalizaci je nyni pacient zcela imobilni).
Ze strany méstské ¢asti Zadna iniciativa, rodiné predali jen seznam zafizeni, kam mohou
podat zadost.

Diskuze:
Priklad dobré praxe zajisténi potifebné péce v domacim prostredi ve spolupraci kraje, mésta a
mistnich terénnich sluzeb na Pfibramsku. U klienta se stfida 6 riznych sluzeb, aby se péce

z

vladla (3 rlzni poskytovatelé pecovatelské sluzby, 2 rlizni poskytovatelé osobni asistence,

home care). Pro vsechny aktéry se jednalo o velmi ¢asové narocnou koordinaci. Kraj vysel
vstfic pro navyseni kapacit u potfebnych sluzeb. Probihala intenzivni komunikace a sdileni
informaci. Idealné, kdyby potfebnou koordinaci u tak sloZitych pfipadd mohl prevzit k tomu
urceny mobilni tym.

Dulezitd je informovanost a edukace rodinnych prislusnikl pfi pfijmu pacienta a planovani
propusténi rozsirené o moznosti podpory ze strany terénnich sluzeb.

Pro naslednou péci pobytovych socidlnich sluzeb se zvysuje pocet pacientl, ktefi nemaji
rodinu nebo se rodina nechce starat. Nékteré rodiny kalkuluji, nebot za hospitalizaci ve

z
S

dravotnickém zafizeni nic neplati, oproti péci v domacim prostredi nebo pobytové socidlni
luzbé.

V nékterych pripadech je uZitecné vyuzit institut ,,Zvlastniho pfijemce dichodu®.

Pomohly by vétsi kapacity financéné dostupnych DZR.

Kapacitné posilit socidlni pracovnice v psychiatrickych nemocnicich, aby mély ¢as se vic
vénovat pacientlim — napf. navstivit rodinu, pfipravit plan propusténi, vyjednavat

S

relevantnimi sluzbami apod. Socialni pracovnice v nemocnicich jsou vytizeni administraci a

nemaiji tak ¢as délat socialni préci. V nékterych psychiatrickych nemocnicich tristni situace,
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kdy na jednu pracovnici pfipada 70-100 pacient(. Samotna vyhlaska na minimalni personaini
zabezpeceni zdravotnich sluZzeb je podhodnocena (30 lGZek na 1 socidlniho pracovnika).

Problém, pokud by si rodina chtéla vzit pacienta na zkousku doma. Osobnim autem neni
mozny pfevoz, sanitku za timto Ucelem zdravotni pojistovna nezaplati.

Ve Stfedoceském kraji plsobi spole¢nost DEMENTIA (www.dementia.cz) — pracuji
s neformalnimi pecovateli. Vhodné je pfizvat ke spolupriaci.

KRASA POMOCI (www.krasapomoci.cz) — edukace rodin, psychologicka podpora,
dobrovolnické programy, koordinace péce, podpora pro pecujici. Dochazi i domu za klientem.

PECUJ DOMA (www.pecujdoma.cz) — podpora neformalni pecovatel(i. Véasna edukace
rodiny, spoluprace s UVN.

Potreba zajistit dostupné terénni sluzby. Preformatovani pecovatelské sluzby, aby méli vétsi
kapacity pro skutecnou socialni praci — viz pldn (SPRSS) ve Stfedoceském kraji.

Navyseni kapacit odlehcovacich sluzeb.

PN Dobrany

Pacient vyZadujici celodenni péci; dg. schizofrenie, zavislost, mobilni, od r. 2015 ustanoven
verejny opatrovnik (omezeni svépravnosti pravdépodobné na finance); pobira davky hmotné
nouze; osoba bez pfristiesi; rodina neni, za pacientem nikdo nedochazi. Pobytové socialni
sluzby pacienta odmitli z dlvodu zavislosti a financi. PnP nemad a neni mozné zadat (absence
pecujici osoby).

V ramci hospitalizace probéhlo:

- Zadost o diichodu, ktery byl pfiznan, ale bez naroku na vyplatu.
- Podnét na omezeni svépravnosti.

- Zajisténi dokladd.

- Zajisténi davek hmotné nouze.

- Nemocnice spolupracuje s obci — vefejny opatrovnik

Divod hospitalizace ze zdravotnich dGvod( neni, pacient nepottebuje Iékafsky dohled, staci
oSettujici péce v pobytové socidlni sluzbé s celodenni péci, dohled nad medikaci.

Diskuze:
Dira v systému, kdy chranéné bydleni ve vétsiné pripadll poskytu;ji klientim do 65 let.
Chybéjici zafizeni pobytovych sluzeb pro osoby s demenci a se zavislostmi.

Potfeba zvysit vékovou hranici nad 65 let zejména u sluzeb komunitniho charakteru pro dg.
skupinu SMI.

Tvorba sité

Do krajské sité je moZzné se dostat na zakladé pozadavk( obci. Komunitni planovani jako
nastroj pro rozvoj potiebnych sluzeb funguje jen v pfipadé, Ze obec je aktivni. Ze strany kraje
podpora terénnich socialnich sluzeb!
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Vystupy

- Potfeba nastavit systém spoluprace psychiatrickych nemocnic a extramuralnich sluzeb u
pacientl s demenci.

-V kazdém regionu zajistit, kdo bude koordinovat péci (obec, socidlni sluzba) smérem ke
spadové psychiatrické nemocnici. Koordinace — mapovani potieb konkrétniho pacienta,
mapovani zdrojli, organizovani pripadovych konferenci, edukace rodiny atd.

- NAPAN — informace pro odborniky i vefejnost; plan obsahuje navrh na vznik center
provazeni rodin a postdiagnostickou péci.

- Potfeba role privodcu.

- Absence navstév praktickych Iékara a geriatrickych sester.

- Rozsifit dobrou praxi — viz |ékarka neurologie, ktera dochazi za pacienty domd, je-li potreba.
- Ve Stfedoceském kraji se v prvni fazi zaméfit na nastaveni spoluprace PN Dobtany a PN
HavlickQv Brod v soucinnosti se socialnimi odbory mésta Pfibram a Benesov.

- Na pfisti pracovni skupinu pripravit sumarizaci vystupl a domluvit priority, na co se dale
zaméfrit.

- Pozvat DEMENTIA.

Dalsi termin setkani pracovni skupiny:

bude ozndmen s dostate¢nym predstihem

Zapsala: Renata Zabovd
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