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Seznam zkratek
ADHD - Porucha pozornosti s hyperaktivitou

CDZ - Centrum duSevniho zdravi

DD — Détsky domov

DDS — Détsky domov se $kolou

DZR — Domov se zvlastnim rezimem

ECT - Elektrokonvulzivni terapie

ISZ — Integrovany zachranny systém

KPSS — Krajsky plan sité sluzeb pro lidi s dusevnim onemocnénim
KRPk — Komise Rady Pardubického kraje pro koordinaci sluzeb v oblasti dusevniho zdravi
KTS — Komunitni terénni sluzby

MD — Multidisciplinarita

MDT — Multidisciplinarni tym

MPSV CR — Ministerstvo prace Ceské republiky

MS CR — Ministerstvo spravedinosti Ceské republiky

MSMT CR — Ministerstvo $kolstvi, mladeze a t&lovychovy Ceské republiky
MZCR — Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republika

NAPDZ — Nérodni akéni plan pro dugevniho zdravi v Cesku 2020-2030
NUDZ — Nérodni dstav dusevniho zdravi

OLU AZ — Odborny lé¢ebny Ustav Albertinum Zamberk

ORP — Obec rozsifenou pusobnosti

OSN — Organizace spojenych narodu

PAS — Porucha autistického spektra

PDZ — Péce o dusevni zdravi

Pk — Pardubicky kraj

PN HB — Psychiatricka nemocnice Havlickv Brod

PO — Psychiatrické oddéleni

PPP — Pedagogicko-psychologicka poradna

PS — Pracovni skupina

RHT — Rehabilita¢ni tym

SAS — Socialné aktiviza¢ni sluzba

SMI - “Severe mental illness” neboli ,,zavazné dusevni onemocnéni”
SR — Socialni rehabilitace

STD — Socialné terapeutické dilny

VU - Vlychovny Ustav

WHO — World Health Organization (Svétova zdravotnicka organizace)
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CAST I. ANALYTICKA CAST A MAPOVANI

1. Zameér a cil dokumentu

Zamérem tohoto dokumentu je popsat principy a zakladni prvky noveé strukturované regionalni sité péce
o dusevni zdravi v Pardubickém kraji (PK) tak, jak je planovdna v rdmci implementace Narodniho akéniho planu
pro dusevni zdravi 2020-2030

Krajsky plan sité sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim (dale téz , Krajsky plan“) vznikal v ramci
aktivity Regiondini sité projektu Deinstitucionalizace, ktery je ndstrojem implementace vyse zminéného
Narodniho akéniho planu, a je vystupem cinnosti Komise Rady Pardubického kraje pro koordinaci sluzeb
v oblasti dusevniho zdravi (KRPK). Krajsky plan cerpa z dokumentl Koncepce rozvoje psychiatrické péce
v Pardubickém kraji pro obdobi 2015 aZ 2020 a Ndvrh priorit pro krajsky pldn sité sluZeb v oblasti dusevniho
zdravi. Druhy jmenovany dokument mapuje stav soucasné psychiatrické péce v Pardubickém kraji. Krajsky
plan je v souladu se Strategii reformy psychiatrické péce (dale ,Strategie”) a Narodnim akénim planem pro
dusevni zdravi 2020-2030, jeho cile (v oblasti socidlnich sluzeb) jsou provazany se strednédobym planem
rozvoje socialnich sluzeb, ktery Pardubicky kraj zpracovava na tfileté obdobi.

Cilem tohoto dokumentu je poskytnout strukturdlni oporu pro pldnovani, koordinaci a poskytovani
zdravotnich, socialnich a dalSich sluzeb v kraji tak, aby vznikla synergicka a efektivni sit péce o dusevni zdravi,
ktera odpovida evropské urovni.

Dokument se soustifedi jednak na prvky sité, které podpofi osoby s dusevnim onemocnénim pfimo
v komunité, tzn. v misté, kde Ziji tak, aby se predeslo zbytecnym hospitalizacim a rehospitalizacim a snizil se
tim tlak na liZka (zejména na llzka nasledné péce v PN HB), a také na posileni zmény systému lGzkové
zdravotni péce, resp. posileni nedostatecného poctu akutnich lGzek.

2. Soulad se Strategii rozvoje Pardubického kraje 2021 — 2027 a zohlednéni tzemni dimenze

Krajsky plan je zpracovan v souladu se Strategii rozvoje Pardubického kraje 2021 — 2027 a naplfiuje
strategické cile rozvojové oblasti A. Lidské zdroje, priority A.2.1 Dostupnost a kvalita socialnich sluzeb, A.2.2
Dostupnost a kvalita zdravotnickych sluzeb.

Definice potfebného rozvoje zdravotnich a socidlnich sluzeb byla uréena s ohledem na Uzemi celého kraje a
zajisténi dostupnosti sluzeb pro vSechny obyvatele kraje. Z tohoto divodu nebyly pfi zpracovani planu
specificky zohlednény tzv. problémové regiony. Spadovost klicovych sluzeb, které jsou v krajském planu
uvedeny, je primarné na Urovni obce s rozsifenou plsobnosti a okresu.

3. Zakladni sdilené hodnoty a cile

Zakladni hodnoty sdilené v tomto dokumentu vychazeji z hodnot Reformy psychiatrie.

.....

e Jde predevsim o naplfiovani lidskych prav lidi s dusevnim onemocnénim v nejsirSim mozném vykladu
(viz preambule Strategie).

e Pécée v komunité/deinstitucionalizace
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Péce ma byt poskytovana tam, kde clovék Zije, nema byt primarné poskytovdna oddélené. Zaroveri ma
byt poskytovana tak, aby se neposilovalo takové jednani pacientl/klientl, které vede k beznadéji,
naucené zavislosti, nedlvére ve vlastni schopnosti a dalsi neproduktivni zneschopriujici jednani.

e Multidisciplinarita
Systém péce musi byt schopen nejen poskytovat pomoc v IéCeni dusevniho onemocnéni, ale musi
poskytnout pomoc a podporu ve vsech potfebnych oblastech pacientova/klientova Zivota: celkovy
zdravotni stav, bydleni, prace, socidlni aspolecensky status atd. Multidisciplindrni pfistup je
koordinace a spoluprace pracovnikd riznych povolani a instituci a musi probihat na tfech zakladnich
urovnich: 1/ Koordinace a spoluprace rlznych profesi vramci jednoho tymu 2/ Koordinace
a spoluprace napfi¢ jednotlivymi sluzbami 3/ Koordinace a spoluprace vramci komunity (v€etné
mistni spravy a samospravy)

e Zotaveni
Zotaveni (recovery) je zplsob jak Zit spokojeny, nadéjeplny a pfinosny Zivot pres vSechna omezeni
zpUsobena nemoci.
Zakladni zménou v systému péce o lidi s dusevnim onemocnénim bude systematické poskytovani
koordinované, vzajemné propojené péce zaméfené na zotaveni pacienta/klienta.

e Zaméreni na potfeby pacienta/klienta a kontinuita péce

4. Zakladni dokumenty

Narodni akéni plan pro dusevni zdravi 2020-2030

https://www.mzcr.cz/narodni-akcni-plan-pro-dusevni-zdravi-2020-2030/

Narodni akéni plan pro dusevni zdravi 2020-2030 je implementaénim dokumentem Strategie reformy
psychiatrické péce a rovné? Strategického ramce Ceska republika 2030 a Strategického ramce rozvoje péce o
zdravi v CR do roku 2030 ,,Zdravi 2030“. Dokument byl schvéleny Viddou Ceské republiky dne 8.fijna 2019,
jeho cilem je zvysit kvalitu Zivota osob s dusevnim onemocnénim a to pomoci 5 strategickych priorit:

1/ Zlepseni Fizeni a poskytovani péce v oblasti dusevniho zdravi vedené spolehlivymi informacemi
a védomostmi.

2/ Zajisténi toho, aby mél kazdy ¢lovék srovnatelnou pfilezitost na dusevni zdravi v pribéhu celého
svého Zivota, pfedevsim ti nejvice zranitelni nebo v riziku.

3/ Zajisténi toho, aby lidska prava osob s obtizemi v oblasti dusevniho zdravi byla plné respektovana,
chranéna a podporovana.

4/ Zajisténi plné dostupnosti sluzeb v oblasti dusevniho zdravi v ¢ase, misté, kapacité i cené, zajisténi
jejich dostupnosti v komunité dle potreby.

5/ Budovaéni systém0 péce o dusevni zdravi pracujicich v dobfe koordinované partnerské spolupraci

s ostatnimi sektory, v€etné rovného pristupu k péci o somatické zdravi.


https://www.mzcr.cz/narodni-akcni-plan-pro-dusevni-zdravi-2020-2030/
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Koncepce rozvoje psychiatrické péce v Pardubickém kraji pro obdobi 2015-2020

https://www.pardubickykraj.cz/viewDocument.asp?type=zip&document=33766

Dokument, ktery byl zpracovdan na zadani vedouciho odboru zdravotnictvi Krajského uradu
Pardubického kraje. Autorem dokumentu je MUDr. Petr Hejzlar, psychiatr a byvaly zastupce primare
psychiatrického oddéleni Pardubické krajské nemocnice, a.s., a byvaly reditel Péce o dusevni zdravi — region
Pardubice, poskytovatele socidlni sluzeb pro dusevné nemocné lidi na Uzemi Pardubického a
Kralovéhradeckého kraje. Dokument vznikal v obdobi od kvétna do prosince roku 2014 a i pfes to, Ze bychom
jej jiz mohli povazovat za ,,neaktualni“, je stézejni pro sestaveni a zpracovani tohoto planu, nebot velmi dobfe
popisuje nejen nynéjsi nastaveni sité sluzeb v Pk, ale i cile, kterych je tfeba pro aplikaci strategie reformy
psychiatrické péce dosahnout.

Navrh priorit pro krajsky plan sité sluzeb v oblasti dusevniho zdravi

Dokument, ktery na zakladé dotaznikového Setfeni v PK (2018) mapuje stav soucasné psychiatrické péce
v Pardubickém kraji a na doporuceni Komise Rady Pardubického kraje pro koordinaci sluZeb v oblasti dusevniho
zdravi (KRPK) slouzi jako podklad pro praci vznikajicich pracovnich skupin.

5. Popis cilovych skupin

Dusevni poruchy predstavuji riznorodé spektrum co do etiologie, charakteru pfiznak(l, prabéhovych
forem a vékovych skupin, které zasahuji. Dusevné nemocni predstavuji vyrazné heterogenni skupinu co do
véku a sociologickych charakteristik i co do potfeb lIé¢ebné, rehabilitacni, oSetfovatelské a socidlni péce.

Krajsky plan se zaméruje predevsim na skupinu dospélych osob, jejichZ potiZze maji charakter zadvaziného
dusevniho onemocnéni (Severe mental illness, SMI*), a déle na seniory s duSevnim onemocnénim a déti
s dusevnim onemocnénim, resp. déti v riziku rozvoje dusevniho onemocnéni. Oblasti zavislosti a forenzni
psychiatrie se v tomto dokumentu budeme vénovat pouze okrajové, jen ve vazbé na dalsi strategické
dokumenty Pardubického kraje.

1 “Severe mental illness” neboli ,zavazné dudevni onemocnéni” je charakterizovano tfemi znaky: délka kontaktu se

sluzbami dusevniho zdravi je delSi nez 2 roky, funkéni postizeni (obvykle se uddava méné nez 50 nebo 70 bodl na skale
GAF) a diagndéza onemocnéni schizofrenniho okruhu, bipolarni poruchy anebo tézké poruchy osobnosti (v nékterych
definicich je vSak diagndza vynechdvana). GAF: zkratka Global Assessment of Functioning, Skala pro celkové hodnoceni
fungovani. Pouziva se v psychiatrii k hodnoceni psychickych, sociadlnich a pracovnich funkci.


https://www.pardubickykraj.cz/viewDocument.asp?type=zip&document=33766
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SWOT analyza — k roku 2020

Silné stranky

Slabé stranky

Je ustanovena a aktivné plsobici Komise
Rady kraje pro koordinaci sluzeb v oblasti
dusevniho zdravi

V kraji neni velka psychiatrickd nemocnice
V kraji jsou zastoupeny klicové typy socialnich
sluzeb

Dobra spoluprace stakeholdert

Rozsifené a nové zrekonstruované
psychiatrické oddéleni (PO) ve Svitavské
nemocnici

Novy Pavilon Psychiatrie Pardubice

s navysenym mnozstvim l0zek (20+30)
Ukonéena zdafila transformace DZR Domov
Na cesté

Poskytovatelé komunitnich sluzeb ve vSech
okresech kraje

V ¢&asti kraje zkuSenosti s poskytovani
tréninkového bydleni v ramci sluzby socidlni
rehabilitace pro lidi s SMI

Sluzby pro lidi s SMI maji navazané vztahy

s vétsSinou ambulantnich psychiatrl v kraji
Sluzby pro lidi s SMI maji navazanou
spolupraci s Psychiatrickym oddélenim
Pardubice, Psychiatrickym oddélenim Svitavy,
PN HB, OLU Albertinem Zamberk

Program tréninkového bydleni pro dusevné
nemocné v Pardubicich, Chrudimi a Usti nad
Orlici (v rdmci sluzby socidlni rehabilitace
PDZ)

CDZ Pardubice a CDZ Chrudim

Dlouha tradice destigmatizacnich aktivit

Nedostatecné personalni zajisténi
psychiatrického oddéleni Svitavské
nemocnice

Nedostatek persondlu (zejména ve
zdravotnictvi)

Neni vytvotreno strukturované uzivatelské a
pecovatelské hnuti

UZivatelé se nepodili (neni jim vytvorena
prileZitost) na planovani péce v kraji

Chybi moznost cenové dostupného bydleni
Chybi regionalni standard pro v¢asné detekce
a intervence u psychotickych onemocnéni
Prozatim neni jednotnd koncepce pro
poskytovani sluzeb pro oblast détské
psychiatrie a forenzni psychiatrie

Malo aktivni segment psychiatrickych
ambulanci (nizké zapojeni do reformnich
aktivit a planovani)

Celokrajska absence psychiatrické
oSetfovatelské péce ve vlastnim socidlnim
prostredi klienta

Nedostatecna dostupnost program(/sluzeb
podporovaného zaméstnavani
specializovaného na podporu lidi s vaZznou

dusevni nemoci
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(Tydny pro dusevni zdravi)

Fungujici peer konzultanti ve sluzbach pro lidi
s SMI

Pilotni projekt multidisciplindrni spoluprace v
terénu v Chrudimi (financovany
prostfednictvim MAS Chrudim)

Podpora socialniho podnikani pro cilovou

skupinu

Prilezitosti

Hrozby

Ochota kraje podporovat vznik novych
komunitnich sluZeb a rozsifovat socialni
sluzby

Studijni program ,Sestra pro psychiatrii“ pfi
FZS Univerzity Pardubice

Dvé fungujici svépomocné skupiny rodicu lidi
s SMI (PDZ Chrudim, Pardubice)

Druhé kolo pro CDZ, vznik multityma
Transformace psychiatrického oddéleni
Odborného Ié¢ebného ustavu Albertinu
Zamberk

Rozvoj moZnosti socidlniho podnikani —
vytvareni pracovnich pfilezitosti pro dusevné
nemocné

Poskytovatelé jsou pripraveni na vznik sluzby
Centrum dusevniho zdravi pro okres Svitavy a
Usti nad Orlici

Dotacni programy na podporu reformy

psychiatrické péce (narodni zdroje, zdroje EU)

Stigma a xenofobni postoje ve spolecnosti
Ukonceni (planované) individualnich projekt
na socidlni sluzby Pardubického kraje, v rdmci
kterych doslo k rozvoji sluzeb socialni
rehabilitace pro dusevné nemocné — riziko

nedostate¢ného navazného financovani

10
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7. Zakladni udaje o Pardubickém kraji

Pardubicky kraj se nachazi ve vychodni &asti Cech. Polohu kraje dale uréuji sousedici kraje — Stfedocéesky,
Kralovéhradecky, Olomoucky, Jihomoravsky a Vysocina. Spolu s krajem Kralovéhradeckym a Libereckym tvofi
oblast soudrinosti Severovychod (tzv. NUTS 2). Cast severovychodni hranice kraje je zarovef i statni ¢esko-
polskou hranici, odtud je kraj ohranicen jizni ¢asti Orlickych hor a nejzapadnéjsimi svahy Hrubého Jeseniku. Jih
a jihovychod je lemovan vrchovinnymi oblastmi Zdarskych vrcha a Zeleznych hor, stied a zapad kraje je tvoren
Urodnou Polabskou niZinou. Orlické hory, Zdarské vrchy a Zelezné hory pfitom pat¥i k chrdnénym krajinnym
oblastem kraje. Svou rozlohou 4 519 km? (5,7 % rozlohy CR) je Pardubicky kraj patym nejmensim krajem CR.

Pardubicky kraj slozeny ze &tyf okresti Chrudim, Pardubice, Svitavy a Usti nad Orlici, na jeho Uzemi je
celkem 451 obci. K 30. 6. 2021 v kraji Zilo 522 072 obyvatel, coZ predstavuje cca 5 % celkového poctu obyvatel
CR. Nejlidnaté&jsim okresem Pardubického kraje je okres Pardubice, nasleduji okresy Usti nad Orlici, Svitavy
a Chrudim. Krajskou metropoli Pardubice obyva vice nez 17 % obyvatel kraje.

Uzemi Pardubického kraje je z hlediska spravniho ¢lenéni rozdéleno na 15 obci s roziitenou plisobnosti
a ddle na 26 obci s povéfenym obecnim uradem.

Tabulka¢.1  Prehled okresti Pardubického kraje (stav k 1. 1. 2020

Okres Pocet Rozloha Hustota |Pramérny Mira Podil
obyvatel zalidnéni vék nezaméstnanosti [nezaméstnanosti

Pardubice (PCE) 175 441 880 195 42,5 2495 2,04%

Chrudim (CR) 104 613 993 105 42,8 1752 2,48%

Usti nad Orlici (UO) | 137 841 1267 109 42,4 1769 1,84%

Svitawy (SY) 104 333 1379 76 42,6 1914 2,67%

11
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Obrazek ¢.1  Mapa Pardubické kraje rozdéleného podle spravnich obvodt obci s rozsifenou
pusobnosti

Administrativni mapa Pardubického kraje
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8. Sluzby péce o dusevni zdravi v Pardubickém kraji pro osoby s SMI

8.1. Popis cilové skupiny

Podle statistickych udaji bylo v roce 2018 osetfeno osob z Pardubického kraje s diagndzou schizofrenie
2 238 osob, 7 072 s poruchou nalad a 1 146 osob s poruchou osobnosti. Celkem 10 456 osob s vazinym
dusevnim onemocnénim. Podle kvalifikovanych odhad(i potfebuje podporu presahujici béZnou péci
ambulantniho psychiatra cca 60 % osob se schizofrenii, 25 % osob s afektivni poruchou a cca 10 % s poruchou
osobnosti. Na zakladé vyse uvedeného lze dovodit, Ze pfiblizné 2079 - 4500 osob s onemocnénim
z diagnostického okruhu psychotickych a afektivnich poruch potrebuje ro¢né vétsi podporu nez pravidelnou
navstévu ambulantniho psychiatra. Tento pocet miZe byt navysen i o ¢ast osob, které trpi poruchou osobnosti,
popf. tézsi neurotickou poruchou. To odpovida cca 398-861 osobam/100 000 obyvatel (pocet obyvatel
Pardubického kraje Cinil k 1. 1. 2020 celkem 522 662 obyvatel).
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Z hlediska dusledkl dusevniho onemocnéni tvofi nejvétsi zastoupeni omezeni komunikacnich
schopnosti (59 %), omezeni v pfijmu informaci (50 %), omezeni v orientaci (38 %) a vedeni domacnosti (36 %).
Omezeni v oblasti mobility ¢i stravovacich moZnosti uvadi 16 % resp. 9 % osob s duSevnim onemocnénim
(osoby bez kombinace sjinym zdravotnim postizenim). Naprosta vétSina téchto osob (87 %) Zije ve
standardnim byté, 6 % bydli v zafizenich socidlni péce, ostatni bydli v bezbariérovém byté, chranéném bydleni
&i jiné pobytové sluzbé. Priblizné 0,5 % osob bylo v dobé etfeni bez domova (CSU, 2013).

Vzhledem k dlouhodobému pribéhu, vaznosti priznakll a tendenci ke vzniku funkéniho postizeni
konzumuji osoby se SMI znac¢ny podil ambulantni i hospitalizacni psychiatrické péce. To nese velké naklady na
poskytovani péce, ale i naklady nepfimé v podobé celospolecenskych ekonomickych dopadu (invalidizace,
ztrata pracovni schopnosti). Pocty hospitalizaénich dn jsou vysoké zejména u osob s poruchami
schizofrenniho okruhu.

Socialni a ekonomické disledky SMI se negativné vzajemné ovliviiuji se soucasnym nastavenim
psychiatrické (ale i socialni) péce o tyto osoby. Pro predstavu mizeme uvést modelovy priklad nemocného,
ktery v adolescenci onemocni schizofrenni psychdzou, nezacne nikdy pracovat a potfebuje ¢etné a dlouhé
hospitalizace. Jeho socidlni fungovani je postizené dusevni poruchou a pobyty v institucionalnich zafizenich
mimo bézné prostiedi negativné ovliviiuji schopnost se v bézném prostredi adaptovat, tedy bydlet a Zit
obvyklym zplsobem. Pro neustalé navraty k hospitalizaci se zaZil termin ,,syndrom otdcivych dveri“. Pokud je
systém pomoci postaveny na hospitalizacnich kapacitdch a nikoliv pomoci v pfirozeném prostredi (cozZ by
predstavovala mozZnost asertivni komunitni léCby), pfedstavuje kazda hospitalizace predikci hospitalizace dalsi
a naklady péce se tim nedmérné navysuiji.

8.2. Zdravotni psychiatricka péce
8.2.1. LuZkova psychiatricka péce

Lazkova psychiatrickd péce je v CR poskytovana v psychiatrickych oddélenich nemocnic (akutni ldzka),
psychiatrickych |ééebnich/nemocnicich (optimalné péce naslednd, v praxi i akutni) a specializovanych
lGzkovych zafizenich (Ié¢ba specializovana na vybrany okruh diagnéz).

Pardubicky kraj nedisponuje psychiatrickou nemocnici. Disponuje celkové 116 psychiatrickymi IGzky (80
IGzky akutni péce a 36 llGzky péce nasledné) ve 3 zdravotnickych zatizenich, ktera Pardubicky kraj zaklada nebo
zfizuje. Jedna se o psychiatrické oddéleni (PO) v Pardubické nemocnici, PO ve Svitavské nemocnici a
v Odborném lé¢ebném ustavu Albertinum v Zamberku. Jina [Gzkova kapacita v oboru psychiatrie v Pk neni. Co
se tycCe dalSich naslednych lGzek, spadové patti obcané Pardubického kraje pod mimo krajové Psychiatrické
nemocnice, a to hlavné do PN HB a ¢aste¢né i do Psychiatrické lé¢ebny Sternberk.

Tabulka ¢. 2 uvadi prehled pacientd zPardubického kraje hospitalizovanych ve vybranych
psychiatrickych nemocnicich. Kapacity lGzek akutni a nasledné psychiatrické péce znazornuje Tabulka ¢. 3.
Obrazek €. 2 zobrazuje rozlozZeni lzkové psychiatrické péce v izemi Pardubického kraje.
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Tabulka ¢. 2 Pocet pacientl z Pardubického kraje v psychiatrickych nemocnicich (Census 30. 6. 2020)

Celkem kraj okr. Pardubice okr. Chrudim okr.OU:it(l:inad okr. Svitavy

z toho SMI z toho SMI z toho SMI z toho SMI z toho SMI

[0} (0] [0} (0] [0}

(&) (&) (&) (&) (&)

© © © @© ©
N © N © N © N © N ©
I o o |2 2 | |2 2 o | 2 o o |2 e |3
sle s @2 |lale |z |2 |2ls |8 |@ |2l (8 |@2|2]|e |8 [©
o () -8 «© o ) -8 «© o () -8 «© o () -8 «© o ) -8 “©
T (= | (g |2 |c |E|T|= | |E|X(Z | [ ]| |2 € |E
S8 |3 |¢ 8 |3 |g S |3 |¢ S8 |3 |¢ 8 13 |¢
S |5 S |5 S |5 S |5 S |5
o o o o (o)
Celkem 15366 |39 {33 |43 |21 (11|11 |42 |20 |12 | 7 |41 |16 |10 |(10]27| 9 | 6 | 5
PN Dobfany 2|]0(2|J]0]lO0]J]O0O|O]JO}1]O|1|[O0O}JOfO]JOfO]1|[O]|1]O
PN Jihlava 410(f0lO|J1|lO]JO|O}J1|fO]J]O|]O]JO]jO]J]O]JO]2]0(fO0]0O
PL Lnare 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
PN Bohnice 5 5 1 1 2 2 0 0 0 0 0 0 2 2 1 0 1 1 0 1
PN Kosmonosy 4 14 (110|221 [0]1 1]1]0|0]J]O0]O|O0O] O] 1 1100
PN Kroméfiz 5{o|j1j0]1j0fO0O]JO}1]O|[1|[O0O}]1|O0O]JOfO]2[0]O0]O
PN Brno 5 ( 1 1 1 1]1]0|0|1]JOo|JO]J]OfO}J2([0]J]O0f|O0]2]1 110
PN Hawi¢ktvBrod | 12156 | 33 |29 |34 |17 (101038 |19 |10 | 7 |33 (14| 9 [ 9|16 6 | 4| 3
PL Bila Voda 5(0]0]|O0 0O o|lofojJOo]J]2|]0fO0O]J]O0]2|O0]O0f|O
PN Opava 113 (33|10 |11|1M|[0]JO0(f12] 7|01 |10]|10]| 0] 0| 6 5] 1

Pozn.: ,Hospitalizace” — pocet vSech pacientt z PK hospitalizovanych v PN a PL

,Z toho SMI celkem” — pocet pacient(i z PK z okruhu SMI hospitalizovanych v PN a PL
,dlouhodobé” - pocet dlouhodobé hospitalizovanych pacientt z okruhu SMI
,0chrannd lécba” — pocet pacient( z okruhu SMI s narizenou ochrannou lé¢ebnou hospitalizaci

Tabulka ¢. 3

Havlickav Brod (zafi 2021)

Kapacita lGZek akutni a nasledné péce v oboru psychiatrie v Pardubickém kraji a v PN

o L Personalni zajisténi
Pocet l0Zek Pocet l0Zek -
akutnich ndslednych | |ekari | sestry | FOMOCnY zdrav.
pracovnici
Psychiatricka nemocnice 52 688 48,12 | 323,43 170,16
Havlickdv Brod
Krajska nemocnice
Pardubice — oddéleni 20430 0 7,6 15,6 5,8
psychiatrie
Nemocnice Svitavy = 30+25 0 78 | 17,2 10,8
oddéleni psychiatrie
Odborny Ié¢ebny Ustav
\ 2 12,1

Albertinum Zamberk 0 36 /6 !

2 Celkovy pocet lzek nasledné péce = psychiatrie (329) + pedopsychiatrii (34) + gerontopsychiatrie (183) + sexuologie (26) + navykové latky (64)
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Obrazek €. 2  Kapacity luZek psychiatrické péce v Pardubickém kraji
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Veskery lGzkovy fond je urcen dospélym. Chybi zcela IGzka gerontopsychiatricka, détska a dorostova,
adiktologicka a sexuologicka. V pfipadé druhych dvou obor(i nemusi jit o problematicky stav. Napf¥. pfi Ustavni
|éCbé zavislosti je delsi odlouceni od zatéZzového prostredi pacienta terapeutickou vyhodou. Ovsem v pfipadé
senioru i détskych pacient( hraje nardstajici vzdalenost od bydlisté a rodiny negativni roli. Stejné tak v ptipadé
dlouhodobych dusevnich poruch typu schizofrenie ¢i afektivnich poruch. Se vzdalenosti od bydlisté a s délkou
hospitalizace klesaji Sance na Uspésnou resocializaci nemocného po propusténi z hospitalizace.

Pk disponuje pouze cca 0,8% celkového psychiatrického lGzkového fondu CR pficem? v Pk Zije cca 5%
obyvatel CR. To je zcela nevyhovuijici stav.

Samostatnou kapitolou je nevyhovujici stavebné technicky stav budov, kde je hospitalizacni  péce
poskytovdna, co? se bolestné tykd zejména oddéleni v OLU Zamberk. V piipadé nové vybudovaného
psychiatrického oddéleni ve svitavské a pardubické nemocnici ubytovaci standard odpovida 21. stoleti (pocty
IGZzek na pokojich, socidlné hygienické zazemi, prostory pro denni aktivizacni programy atp.). Nejde jen o
komfort pacientd, ale i o moZnost poskytovat adekvatni kvalitu péce o komplikované pfipady, napf. s vyraznym
neklidem ¢i somatickou komorbiditou.

V pfipadé svitavského oddéleni neni v soucasné dobé zajisténa nepretrzita Iékarska sluzba (je zajisténa
denné od 7 do 18 hodin). Zamberecké oddéleni ma charakter zatizeni nasledné péce a akutni pFijmy provadi
ztidka (napfiklad v cervenci 2018 poskytovalo zatizeni naslednou péci 28 pacientlim a akutni péci poskytlo 8
pacientim). Jedinym zafizenim se stabilné zajiSténou nepfetrzitou lékafskou sluzbou je tedy oddéleni
v Pardubicich. Akutni ptijmy tak ¢asto byvaji , presmérovany“ na spadové psychiatrické nemocnice tj. do PN H.
Brod a PN Sternberk.

8.2.2. Pacienti z Pardubického kraje v Psychiatrickych nemocnicich

Vétsina pacientd majicich trvalé bydlisté na Uzemi Pk je hospitalizovana v Psychiatrické nemocnici
Havlick(lv Brod. PNHB a komunitni terénni sluzby (KTS) z jejiho spadového Gzemi jiz fadu let spolupracuji
v ramci tzv. multidisciplinarniho tymu (MDTPN). V soucasné dobé probiha intenzivni spoluprace s komunitnimi

tymy napfic krajem. V souvislosti s transformacnimi procesy jsou obéma stranami vyvijeny snahy a Cinény
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kroky k jejimu rozvoji a zintenzivnéni. Jiz fadu let probihal v PN HB 1 x mési¢né tzv. multidisciplinarni tym, kde
se schdzeli zastupci PN HB (socialni pracovnici a |ékafi vybranych oddéleni) a pracovnici zmifovanych
komunitnich tym(. Jedna se o prostor k ziskani informaci o pacientech, ktefi potfebuji a chtéji navazat s
komunitni sluzbou spolupraci nebo jiz spoluprice probiha a jsou preddvany potrebné informace. V dobé
pandemie Covid-19, kdy byly zakdzdny ndvstévy a fada oddéleni byla v karanténé, probihal kontakt
komunitnich tymu a pacient( prevazné telefonicky. MDTPN byly na ¢as preruseny. PN HB jako jedna z prvnich
zacala vyuzivat ke schlzkam on-line prostor. V soucasné dobé probihaji MDTPN tymy on-line, kazdé prvni tfi
Uterky v mésici. Nadale probiha spoluprace klicovych sester s komunitnimi tymy. Na péti oddélenich je pozice
klicové sestry (vétSinou se jednd o stanicni sestry téchto oddéleni), které se zabyvaji dlouhodobé
hospitalizovanymi pacienty s okruhu SMI od 18 do 65 let. Kli¢ové sestry s klicovym pracovnikem komunitniho
tymu (také samoziejmé s pacientem, opatrovnikem, lékafem, atd.) velmi individualizované pracuji na
vytvofeni moznosti bezpecného odchodu pacienta do jeho pfirozeného prostfedi — komunity. U téchto
pacientl se provadi mapovani potteb tzv. profil klienta. | nadale je limitujicim faktorem pro navrat do komunity
absence odpovidajiciho bydleni rdzného typu a moznost provadéni nepravidelného ambulantniho ECT.
Vétsina pacient(, kterych se tato forma spoluprace tyka, by v komunité potfebovala spiSe pobytovou sluzbu,
nejlépe z pocatku s podporou 24/7 a az poté, pokud by to zdravotni stav umoznoval, postupné ,.zmirfiovani“
podpory. Ze socidlnich faktorl je samoziejmé limitujici také nizky pfijem pacienta. Na oddéleni 1A, 3A a 10
neni nutna takova mira podpory jako na oddélenich 3 a 11. Na téchto 3 dolécovacich oddélenich (1A, 3A a 10)
vétSina pacientl dochazi na pracovni terapie, néktefi mohou vyuZzivat volnych (samostatnych) vychazek,
vSichni maji moznost vyuZit spolecné vychazky s personadlem. Nejintenzivnéji multidisciplindrni spoluprace
probihd na oddéleni 1A. Na tomto oddéleni jsou hospitalizovani pacienti s Ustavni ochrannou Ié¢bou. Na
fesSeni situace se podili pacient, oSetfujici Iékar, stani¢ni oSetfovatel (kliovy pracovnik), zdravotné socialni
pracovnik, zastupce/ci komunitniho tymu (kliCovy pracovnici — socialni pracovnik, psychiatricka sestra),
zastupce rodiny, opatrovnik, socidlni pracovnik z pfislusného mésta/obce, zastupce probacni a mediacni
sluzby. Frekvence setkdni je 1x mésicné. Pokud je pacient pred propusténim nebo je tfeba fesit mimoradnou
situaci, probihaji setkani castéji. Pfi priznivé epidemiologické situaci probihaji setkani osobné, jinak jsou
vyuzivany online setkani). Spoluprace s komunitni sluzbou je jedna z podminek pro podani navrhu na preménu

|éCby na ambulantni.

8.2.3. Spoluprace s PN HB s regionalnimi konzultanty spadovych oblasti a spoluprace s krajem
Probiha vzajemna spoluprace zastupct PN HB s regionalnim konzultantem (RKO) z Pardubického kraje. V roce
2021 probéhla dvoustranna setkdni se zastupci Pardubického a Kradlovéhradeckého kraje. Na téchto setkanich
byl predstaven transformacni plan PN HB verze 11/2020 a komunitni plany. Na zakladé dvoustrannych jednani
vzesla potreba vytvorit analyzy dlouhodobé hospitalizovanych pacient(i v PN HB. Byla vytvorena struktura pro

mapovani potfeb hospitalizovanych pacientld z jednotlivych krajd. V prabéhu roku 2021 probéhl sbér dat a
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ziskané informace slouZi a budou slouZit jako podklad ke kulatym stollim a pro komunikaci zjisténych bariér
v siti sluZeb, respektive komunikaci jejich nedostatkd pro naplfiovani potfeb pacientl v ramci nasledné péce
v béZzném prostredi. Kulaté stoly jsou pfipravované na 1. Ctvrtleti roku 2022, ve spolupraci PN HB, metodika
multidisciplinarity, regiondlni konzultantky a zastupct KU Pardubického kraje. Jejich cilem je predavani
informaci o potfebach pacientd PN HB, jejichz naplnéni umozni bezpecné propusténi z hospitalizace do
prirozeného prostfedi, a hledani vhodnych zplsobl podpory. Kulatych stoll se budou tUcéastnit zastupci PN HB,
socialni pracovnici ORP, zastupci pobytovych a terénnich sluzeb. Mapovani a aktualizace pacientl bude
probihat @ 6 mésic(.

V Unoru 2022 konci pozice krajskych regionalnich konzultant(. V Pardubickém kraji od Unora 2022 na tuto

pozici na pUl Uvazku nastupuje novy koordinator, ktery bude zaméstnancem kraje.

8.2.4. Denni stacionare

Na Uzemi Pk jsou v soucasné dobé tti denni stacionare s terapeutickym programem, a to v Pardubické a
Svitavské nemocnici a v OLU Zamberk. Vyznamnou funkci dennich stacionait je dolécovéni osob po
psychiatrické hospitalizaci, coZz umozZiuje zkracovat délky hospitalizaci. Nevyhodou stacionarni péce je mala
dostupnost pro osoby s bydlistém mimo Gzemi poskytované sluzby, nebot denni dojizdéni je pro né financné
i prakticky nednosné.

8.2.5. Ambulantni psychiatricka péce

Psychiatrické ambulance jsou v soucasnosti hlavni sloZzkou celé psychiatrické péce. Kvalita |écby
v ambulanci je zdsadni pro udrZieni nemocného v lécbé, pro predchazeni hospitalizacim i pro perspektivy
socidlniho zapojeni nemocného. Vykonové nastaveni plateb ambulanci ze zdravotniho pojisténi ovsem tyto
kvality (respektive zminéné vystupy kvality) nijak nezhodnocuje. Tabulka ¢. 4 uvadi prehled ambulanci
psychiatrie v Pardubickém kraji.

Vedle psychiatrickych ambulanci béZzného typu zacaly vznikat v ramci reformy péce o dusevni zdravi
rovnéZ nové typy ambulantni péce — tzv. psychiatrické ambulance s rozsifenou péci. Sluzby poskytované v
téchto ambulanci jsou vice komplexni, jsou zamérfeny na Sirsi spoluprdci a na péci se podili vice odbornika.
Vedle psychiatra se jedna zejména o klinického psychologa a sestru pro péci v psychiatrii. Spolupracuje
intenzivnéji s praktickymi Iékafi, dale s psychiatrickymi [GZzkovymi zafizenimi, centry duSevniho zdravi a
sluzbami poskytujicimi socialni rehabilitaci.
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Tabulka €. 4 Pfehled ambulanci psychiatrické péce v Pardubickém kraji k prosinci 2021

Dospéla psychiatrie

okr. Pardubice

okr. Chrudim

Centrum duSevni pohody s.r.o.—MUDr. V.

Nemocnice Pardubického kraje, a.s. Pardubice o Skuted
Stolatikova
Ce’ntrum’psychlatncke pece s.r.o.~MUDr. M. Pardubice MUDr. J. Cizek Chrudim
Malkovd
MUDr. Fratrikova psychiatries.r.o. Pardubice CDZ Chrudim Chrudim
MUDr. J.Cizek Holice MUDr. Petronela Vahalikovd Hlinsko
MUDr. Veronika Cardova s.r.o. Pardubice Psych|atr|lcka ambulance Hlinsko, s.r.0. - MUDr. Hlinsko
P. Novotna
Psychiatrie Ryznarova s.r.o. Pardubice Psychiatrie Hlinsko s.r.o.—MUDr. J. Masek Hlinsko
GERMED —PSY MUDr. M. Gerstnerova Pardubice SOUL HELP s.r.o. —MUDr. H. Novotna Chrudim
PSYCHE PARDUBICE s.r.0. - MUDr. L. RGZi¢kova Pardubice MUDr. J. Kfepela Chrudim
MUDr. H. Machova pardubice Psychiatrie thrudlm s.r.o.- MUDr. M. Blazkova, Chrudim
MUDr. D. Blazek
MUDr. V. ZdraZil Pardubice Centrum du$evniho zdravi Chrudim
Psychiatrie Buryskova s.r.o. Pardubice MUDr. Eva Miklasova Chrudim
Centrum du$evniho zdravi Pardubice
okr. Usti nad Orlici okr. Svitavy
Albertunum , odborny Ié¢ebny Ustav, Zamberk Zamberk Nemocnice Pardubického kraje, a.s. Svitavy
Poliklinika Agel-MUDr. M. Zandler Ceska Trebova MUDr. Z. Kovarova Svitavy
Psychiatricka I Poli¢ka s.r.o. - MUDr. J.
MUDr. E. Zarubova Vysoké Myto sye |altr|c d ambulance Policka s.r.o upr.J Policka
Novotna
Ustin. 0. . y
i . L . ) ., |Litomysl
MUDr. R. Severova Lanskroun Psychiatrie Litomysl s.r.o. - MUDr. Daniela Krejci i ,
. ‘ Moravskd Trebova
Anenskd Studanka
. . Kraliky [ . .
PASMED s.r.0.—MUDr. M. Paslerova . MUDr. P. Novotna Litomys|
Zamberk
MUDr. Marika Vondrakova s.r.o. Zamberk ODBORNA PORADNA MUDr. Hana Dynkova s.r.o. |Svitavy
MUDr. P. Smidova Chocent
Détska a dorostova psychiatrie
okr. Pardubice okr. Chrudim
MUDr. E. Capova Pardubice MUDr. E. Miklasova Chrudim, Slatinany
okr. Usti nad Orlici okr. Svitavy
MUDr. |. Kunst [Ustin.o.
Lécba alkoholismu a jinych toxikomanii
okr. Pardubice okr. Chrudim
Nemocnice Pardubického kraje, a.s. Pardubice SOUL HELP s.r.o. —MUDr. H. Novotnd Chrudim
Psychiatrickd ambulance Hlinsko, s.r.o. - MUDr. i
. Hlinsko
P. Novotna
okr. Usti nad Orlici okr. Svitavy
) Ustin. O. o . . | .
MUDr. R. Severova . Psychiatrie Litomys| s.r.o. - MUDr. Daniela Krej¢i |Litomysl|
Lanskroun
ODBORNA PORADNA MUDr. Hana Dynkovd s.r.o. |Svitavy
Psychiatrickd ambulance Policka s.r.o. - MUDr. J. .
, Policka
Novotna
Lécba demenci a Alzheimerovy demence
okr. Pardubice okr. Chrudim
Centrum psychiatrické péce s.r.o.—MUDr. M. . Centrum duSevni pohody s.r.o.—MUDr. V. .
[ [ Pardubice Yo Skutec
Malkova Stolatikova
okr. Usti nad Orlici okr. Svitavy
MUDr. R. Severové [Usti n. Orlici

Pozn.: Jednd se o poskytovatele zdravotnich sluzeb
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8.2.6. Ambulantni psychologicka a psychoterapeuticka péce

Klinickd psychologie neni pfimou soucasti psychiatrické péce, ale je nezbytnou soucasti péce o
psychiatrické pacienty. Kliniéti psychologové provadéji diagnosticka vysetreni, ale predevSim jsou témér
vyhradnimi poskytovateli systematické psychoterapie v oblasti zdravotnictvi. V ambulancich psychiatr(,
z nichZ néktefi maji také ndstavbovou psychoterapeutickou funkcni specializaci, vétSinou nebyvad na
systematickou psychoterapii cas. Systematicka psychoterapie byva poskytovana i terapeuty mimo
zdravotnictvi® na tzv. ,pfimou platbu”, nicméné o této ¢innosti chybi jakykoliv validni pfehled, nema standardy
kvality a je vétSiné psychiatricky nemocnych finanéné nedostupnda. Na rozdil od dfivéjsich nazor( je
v soucasnosti psychoterapie povaZzovana za duleZitou soucast péce i o pacienty s psychotickymi poruchami, ¢i
obecné o pacienty okruhu SMI.

V kraji je 17 pracovist klinickych psychologli na smlouvy se zdravotnimi pojistovnami. Podobny pocet
klinickych psychologti ma své soukromé psychoterapeutické praxe.

V pfepoctu Uvazkd klinickych psychologl na obyvatele patfi Pk do pasma priméru CR. Ambulance
klinickych psychologl v Pk jsou v relacich CR velmi vytizené. MiiZzeme to potvrdit z praktické znalosti situace
(zvl. dlouhé objednaci doby). Tento jev je obtizné jednoznacné interpretovat, ale mohla by tu byt souvislost

s malou hustotou psychiatrickych ambulanci. Cast nemocnych miiZze pfednostné hledat pomoc u psychologg.

8.2.7. Psychiatricka domaci péce — terénni zdravotnické sluzby

V Pardubickém kraji zatim nebylo mozné vyuzit terénnich vykonl psychiatrickych sester. Se vznikem
Centra dusevniho zdravi (CDZ) v Pardubicich a Chrudimi Ize vyuZit terénnich vykonu psychiatrickych sester tj.
¢innost psychiatrickych sester je systémové hrazena z verejného zdravotniho pojisténi. V Sazebniku
zdravotnich vykon( existuje samostatna odbornost 914 — psychiatricka sestra s vykony psychiatrické
rehabilitace, krizové intervence a psychoedukace, s témito vykony lze rovnéz vykazovat vykony dopravy.
PFicinou malého rozsifeni psychiatrickych sester je jejich nedostatek a dosavadni neochota zdravotnich
pojistoven uzavirat smlouvy na tuto ¢innost.

8.3. Socialni sluzby

V dosavadnim sytému psychiatrické péce nebyly socidlni sluzby vénujici se lidem s duSevnim
onemocnénim povaZzovany za soucast medicinského oboru psychiatrie. Jednim ze strategickych cil(i reformy
psychiatrické péce je vSak zlepsit provazanost zdravotnich, socidlnich a dalsich navaznych sluzeb tj. vytvorit
propojenou sit sluzeb, zabezpedujici dusevné nemocnym spokojeny Zivot.

V nasledujicich odstavcich jsou zminény socialni sluzby, které maji dusevné nemocné jako hlavni cilovou
skupinu. Lidé s dusevni poruchou anebo s kombinovanym postizenim ovSem vyuZivaji i dalsi socidlni sluzby,
ambulantni i rezidencni, napf. azylové domy, domovy pro seniory ¢i domovy pro osoby se zdravotnim
postizenim. V registru socialnich sluzeb ma v Pardubickém kraji zaregistrovanu cilovou skupinu osoby s
chronickym dusevnim onemocnénim dalsich vice nez 30 socialnich sluzeb. Prozatim ovSem chybi presné;jsi
odhad, kolik dusevné nemocnych osob takové sluzby vyuzivd, a tudiz nemame predstavu jaka potrebnost
socialni péce a prevence existuje.

3 Jde zejména o Zivnostenskou ¢innost v oblasti tzv. psychologického poradenstvi.
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Tabulka ¢. 5

, v

im — Cast I. Analyticka cast

Piehled socialnich sluzeb s primarni cilovou skupinou osoby s chronickym dusevnim

onemocnénim
MISTO POSKYTOVANI Vyhodnoceni, jestli je to
NAZEV SLUZBY (obec s povéfenim Poskytovatel KAPACITA | JEDNOTKA KAPACITY | dostacujici (podle jednotnych
obecnim tGfadem) normativ na 100 tis. ob)
Skutec Domov Na cesté 32|Lazko (Normativ 10 mist na 100 tis)
DOMOV SE . v rs Ve z .r s
ZVLASTNIM REZIMEM SociaIni slusby mésta Kapacita zafizeni se pfi stavajicim
Pardubice . 63 |Lbzko zpusobu podpory a péce jevi jako
Pardubic _y
nedostatecna
(Normativ 40 mist na 100 tis
(intenzita podpory 12/7 ¢i
CHRANENE BYDLENI (Skute¢ Domov Na cesté 13|LGzko podpora v bytech béZného typu)
Kapacita chranéného bydleni je
nedostatecna
18|0Okamzitd kapacita (Normativ 4 Gv. na 100 tis)
SOCIALNE Pardubice CEDR Pardubice L .
AKTIVIZAENI SLUZBY vazki Stavajici pokryti kraje sluzbou
PRO SENIORY A 1,60|Uvazku socialné aktivizacnich sluzeb a
OSOBY SE socidlné terapeutickych dilen je
ZDRAVOTNIM 12 (Okamzita kapacita nedostatecné. Zejména osoby,
POSTIZENIM Usti nad Orlici CEDR Pardubice které nejsou zaméstnané,
1.60|Uvazka potiebuiji socidlni kontakty a
’ pracovni a terapeutické aktivity.
Pozn.: Neni zapoctena kapacita
10|Okam#ita kapacita CEDR Pardubice z duvodu
) péce o dudevni zdravi 4 ukonéeni sluzby k 31. 12. 2021.
Pardubice Stredisko Vyménik 0d 1. 1. 2022 zémér navyseni
2 75| Uvazka kapacity SAS a vznik socidlni
SOCIALNE ' rehabilitace.
TERAPEUTICKE DILNY Usti nad Orlici 0 Viz pozndmka vyse
. ) Charita Moravska 8|OkamZita kapacita Pozn.: Celkové uvazky sluzby bez
Moravska Trebova Trebové 4,75 |Ovazka rozliseni cilové skupiny
. i 10(Okamzita kapacita Pozn.: Celkové uvazky sluzby bez
Svitavy Domov na rozcesti 3.60|Ovazka rozligent cilové skupiny
. .. 1/4 *|Okamzitd kapacita (Normativ 17 Gv. na 100 tis)
Hlinsko Fokus Vysoc€ina ’ -
4,00(Uvazkl
. » L i 8/9 *|OkamiZita kapacita
Chrudim Péce o duSevni zdravi ’ -
8,00|Uvazkl
12/14 *|Okamzitd kapacita . L. .
Péce o dusevni zdravi - - Stavajici pokryti kraje sluzbou
Pardubice 14,00|Uvazkd socidlni rehabilitace je
SOCIALNI Péle o dusevni zdravi 5[OkamZitd kapacita  [pedostateéné. Sluzba socialni
REHABILITACE Stfedisko Vyménik 2,00|Uvazk prevence je klicova pro podporu
. _ Oblastni charita 2/6 *|Okamzita kapacita osob se zavaznym duSevnim
Poli¢ka / Svitavy Politka = 50| Ovaka onemocnénim na jejich cesté k
. —— - zotaveni.
-y o, . L ) 7/10 *|Okamizita kapacita
Usti nad Orlici Péce o duSevni zdravi v -
10,00(|Uvazkd
. | Charita Moravska 15/2 *|Okamzita kapacita
Moravska Tfebova . , .
Trebova 4|Uvazka

* ambulatni / terenni forma
Okam?Zita kapacita - maximalni pocet klient(, kterym je sluzba poskytovana v jeden okamzik.
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8.3.1. Sluzby ptipadového vedeni

Pripadové vedeni, jak se do ¢estiny preklada originalni termin case management, je metoda individualni
prace s vazné dusevné nemocnymi a zdroven koordinace rlznych druht sluzeb, aby byly pro tyto nemocné
dostupné a jejich ¢innost provazana. Metoda vznikla v USA v sedmdesatych letech 20. stoleti v dobé tamni
deinstitucionalizace, tedy vyrazného snizovani kapacit velkych psychiatrickych nemocnic.

V Pardubickém kraji jsou sluzby pfipadového vedeni dobte dostupné na vétsiné jeho Uzemi. Je to diky
¢innosti poskytovatell socidlni sluzby socialni rehabilitace, ktefi provozuji regiondlni tymy socialni ¢asti center
dusevniho zdravi a multidisciplindrni ¢i komunitni tymy. Poskytovateli sluZzeb sociadlni rehabilitace jsou
organizace Péce o dusevni zdravi, z.s. (PDZ), kterd provozuje centrum dusevniho zdravi v Pardubicich a
Chrudimi a dale komunitni tymy v Pardubicich, Chrudimi a Usti nad Orlici, Fokus Vyso¢ina, stiedisko Hlinsko,
Oblastni charita Policka pUsobici v ORP Policka, Litomysl (s planovanym vznikem CDZ ve Svitavach), Charita
Moravskd Trebova s plsobnosti v Moravské Tiebové (a pldnovanym rozvojem komunitniho tymu ve
Svitavach). Uvedené sluzby socialni rehabilitace jsou zarazeny v siti socialnich sluzeb Pardubického kraje a
Cerpaji na svou c¢innost dotace z vefejnych rozpoctu.

Je potrfeba uvést, Ze veskerd zminéna zafizeni vedle intenzivniho case managementu nabizeji i
nejriznéjsi rehabilitacni programy (napf. nacviky dovednosti, dochazkové volnocasové programy atp.).

Sluzby ptipadového vedeni vyuzivaji predevsim lidé s diagndzami schizofrenniho okruhu a afektivnimi
poruchami.

Centra dusevniho zdravi (CDZ)

,Centrum dusevniho zdravi (dale jen ,,CDZ") je vyznamnym ¢lankem v siti sluZzeb pro osoby s dusevnim
onemocnénim. Cilem CDZ je zajistit komunitni a multidisciplindrni sluzbu zamérenou na prevenci hospitalizace
nebo jejiho zkracovdni a ndpomoc k reintegraci osob se SMI do bézné komunity. Multidisciplinarni tym CDZ
pracuje formou case managementu a poskytuje flexibilni, individualizované sluzby potifebnym klientim (tj.
pacientim v rdmci zdravotnich sluzeb, ktefi jsou zaroven zajemci ¢i uzivateli socidlnich sluzeb) z uréené cilové
skupiny. Velka ¢ast sluzeb CDZ je klientim poskytovana v jejich ptirozeném prostiedi. V ramci CDZ se propojuji
zdravotni a socialni sluzby. Cilovymi skupinami CDZ jsou pacienti se zdvaznym dusevnim onemocnénim (SMl),
osoby s potfebou véasné intervence (tj. osoby s rizikem rozvoje SMI) a lidé v krizovych situacich s akutnimi
psychickymi obtizemi nevyzadujici hospitalizaci.

Narodni akéni plan pro dusevni zdravi 2020-2030 predpokladd dostupnost CDZ v rozsahu jedno zafizeni
na 100 000 obyvatel, z ¢ehoZ vyplyva potiebny pocet zafizeni v Pardubickém kraji v poCtu 5 CDZ. Aktualné
funguje na Uzemi kraje jedno komplexni CDZ* v Pardubicich a v ramci pilotniho provozu podporovaného
prostfednictvim vyzvy Operaéniho programu Zaméstnanost bazalni CDZ v Chrudimi (obé provozovana
organizaci Péce o dusevni zdravi).

Stfednédoby plan rozvoje socialnich sluzeb na obdobi 2022 -2024 urcuje cil ,V kazdém okrese
Pardubického kraje je zajisténa dostupnost sluzeb socidlni rehabilitace na Urovni standardu centra dusevniho
zdravi“, tzn. 4 CDZ v kraji umisténd v okresnich méstech Pardubice, Chrudim, Svitavy a Usti nad Orlici.

4 Viz Standard sluzeb poskytovanych v Centrech dusevniho zdravi (CDZ) pro osoby se zavaznym chronickym dusevnim
onemocnénim (SMI) uvefejnény ve Véstniku MZ CR 8/2021.
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V Pardubicich je dlouhodobym zdmérem zvyseni kapacity CDZ k poctu obyvatel okresu na 1,5 az 2 nasobek
minimalniho standardu CDZ. CDZ Chrudim ma byt rozvijeno tak, aby v roce 2024 splfiovalo minimalné standard
komplexniho CDZ. Pro okresy Svitavy a Usti nad Orlici maji byt v roce 2024 dostupna CDZ minimalné na Grovni
standardu bazalniho CDZ s tim, Ze do doby registrace CDZ, jsou sluzby poskytovany na drovni tzv. komunitnich,
resp. multidisciplinarnich tyma sluzby socialni rehabilitace.

Individudlni podpora v oblasti bydleni

Tymy pfipadového vedeni se u mnoha svych klientd zabyvaji i podporou v oblasti bydleni, at uz jde o
béZné zvladani domacnosti, vztahy se sousedy nebo financné provozni zdleZitosti spojené s bydlenim. Vedle
toho maji tymy PDZ v Pardubicich, Chrudimi a Usti nad Orlici k dispozici také byty najaté od mést, které slouzi
k dlouhodobéjsimu tréninku samostatného bydleni. V soucasnosti jde o 12 byt( s kapacitou 16 mist.
Tréninkovy pobyt zde mUZe trvat az 3 roky.

Dalsimi organizacemi, které poskytuji podporu v oblasti samostatného bydleni, jsou Domov Na rozcesti
Svitavy a Domov Na cesté Skute¢. Domov na rozcesti Svitavy nové rozsitil sluzbu pro osoby s chronickym
dusevnim onemocnénim (primarné poskytuje sluzby lidem s mentdlnim postiZzenim). Domov Na cesté Skutec
poskytuje podporu v bydleni (chranéné bydleni) ve 4 objektech s kapacitou 13 mist.

8.3.2. Pobytové sluzby

Na uzemi Pardubického kraje je dle registru socidlnich sluzeb vice zafizeni, které poskytuji péci lidem
s chronickym dusevnim onemocnénim. Z nich vSak pouze Domov Na cesté Skutec (okres Chrudim) se primarné
vénuje cilové skupiné osob se zdvaznym dusSevnim onemocnénim, Domov U kostelicka (okres Pardubice)
poskytuje sluzby domovy pro seniory a domovy se zvlastnim rezimem, jehoz cilovou skupinou jsou lidé ve véku
50+ s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence a osoby starSi 40 let se zavaznym dusSevnim
onemocnénim. Od roku 2021 je ve sluzbé& domovy pro osoby se zdravotnim postizenim poskytovatele Domov
na rozcesti vy¢lenéna cilova skupina osob s chronickym dusevnim onemocnénim (je planovano vybudovani
nové kapacity zatizeni pro tuto cilovou skupinu). Ostatni sluzby domovy se zvlastnim reZzimem jsou uréeny
seniorlim (pfipadné lidem v pfed seniorském véku) s Alzheimerovou chorobou nebo jinymi typy demence.
Prijeti ¢clovéka se zdvaznym dusevnim onemocnénim do téchto zafizeni pripadné jinych pobytovych sluzeb
socialni péce neni vylouceno. Podminkou vsak je, Ze zajemce spliiuje cilovou a vékovou skupinu sluzby, a
zpravidla také, Ze a svymi projevy chovani nenarusuje kolektivni souZiti, nema projevy agresivity apod.
PFijimani osob s témito projevy chovani je tak zna¢né omezeno.

Kapacita sluzeb domovy se zvlastnim rezimem pro cilovou skupinu dospélych osob s duSevnim
onemocnénim (primarné z diagnostického okruhu schizofrennich a afektivnich poruch) zafazenych v roce
2021 do sité socialnich sluzeb Pk je 95 lUZek (DZR Domov Na cesté Skutec 32 lGZek + DZR Domov U kostelicka
Pardubice 63 l0zZek). Sluzby cilové skupiné na ¢asti své kapacity dale zajistuje Sanatorium Topas Sec (celkova
kapacita sluzby 232 lGzek).

V Domové Na cesté SkuteC byl UspéSné realizovan transformacni projekt, jehoz hlavnim cilem je
deinstitucionalizace - pfeména Ustavni pobytové sluzby v mala pobytova zafizeni komunitniho typu. Zafizeni
ma v soucasnosti zaregistrovanu také socialni sluzbu chranéné bydleni viz pfedchozi kapitola). Sluzby domovy
se zvlastnim rezimem poskytovatele Domov Na cesté Skutec jsou v roce 2021 poskytovany komunitni formou
v souladu s kritérii transformace (tj. maximalné 12 uZivatell v jednom objektu a max. 6 uZivateld v jedné
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domadcnosti). Kapacita sluzeb chranéného bydleni pro cilovou skupinu dospélych osob s duSevnim
onemocnénim v roce 2021 je 13 lazek.

8.3.3. Socialné terapeutické dilny

Sluzby tohoto typu maji za cil nabidnout lidem, ktefi z divodu dusevniho onemocnéni nejsou
uplatnitelni na otevieném ani chranéném trhu prace, podporu pfi vytvareni a zdokonalovani pracovnich
navykd a dovednosti prostfednictvim socialné pracovni terapie V Pardubickém kraji je provozuje Péce o
dusSevnim zdravi ve svém stfedisku Vyménik v Pardubicich. DalSimi poskytovateli jsou Charita Moravska
Trebovd a Domov na rozcesti (Svitavy). Poskytovatel CEDR Pardubice o.p.s., ktery provozuje socidlné
terapeutické dilny v Pardubicich a Usti nad Orlici, od 1. 1. 2022 ukondil ¢innost sluzby, souc¢asné roziitil
kapacitu socidlné aktivizacnich sluzeb pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim a zahajil poskytovani
sluzby socialni rehabilitace.

8.3.4. Sluzby zaméstnanosti

Sluzby zaméstnanosti Ize rozdélit na chranéna pracovni mista (zfizovany dle zdkona o zaméstnanosti) a
socialni sluzby podporujici ziskani a udrZzeni pracovniho mista na volném trhu prace (zfizovany dle zdkona o
socialnich sluzbach). Chranéna pracovni mista, kde nachdzeji uplatnéni dusevné nemocni, provozuje napt.
Péce o dusevni zdravi — stfedisko Vyménik v Pardubicich ¢i CEDR Pardubice, o.p.s. Existuje Fada jinych dilen,
kde jsou dusevné nemocnizaméstnani, ale nepredstavuji primarni cilovou skupinu zafizeni (napf. Dipro Prosec,
Ergotep Prosec, Cista duse Hlinsko ad.). Z vy$e uvedenych se nékteré organizace hlasi ke konceptu socialniho
podnikani.

Poskytovateli sluzeb, které se v Pk zamétuji na podporu ziskani a udrzeni pracovniho mista na volném
trhu préace, jsou Rytmus Vychodni Cechy ¢ Ceska abilympijska asociace (osoby s chronickym du$evnim
onemocnénim nejsou primarni cilovou skupinou). Od 1. 1. 2022 bude sluzby zaméstnanosti pro osoby
s chronickym duSevnim onemocnénim v rdmci socidlni rehabilitace poskytovat na uzemi Pardubicka a
Usteckoorlicka CEDR Pardubice, 0.p.s.

V rdmci ¢innosti komunitnich tym( socidlni rehabilitace se (v omezené mire) vyuziva cinnost tzv. IPS
pracovnikd.

8.4. Spoluprace mezi zdravotnimi a socidlnimi sluzbami psychiatrické péce

Dobrych priklad( z praxe Ize uvézt hned nékolik. Jde napf. o trojstrannou spolupraci mezi psychiatrickym
oddélenim Svitavské nemocnice, PDZ Usti n. O. a Otevienymi dvefmi (Oblastni charita Poli¢ka). Tyto tfi
subjekty maji uzavienou pisemnou dohodu o spolupraci, vramci které se pracovnici socidlnich sluzeb
pravidelné jednou za 14 dni ucastni vizit a |ékaFskych porad. Na nich se spole¢né se zdravotnickym personalem
domlouvaji, u kterych pacient z oddéleni by bylo vhodné navazat spolupraci se socialni sluzbou a témto
pacientlm je nasledné sluzba nabizena. ZaleZi ovsem na pacientovi, zda tuto nabidku prijme ¢i ne.

Stejné tak Psychiatrické oddéleni Pardubické nemocnice systematicky spolupracuje s komunitnimi
sluzbami, jejichZ zastupci dochazi na spolecné porady se zdravotnickym tymem kazdy tyden.

Dalsim prikladem spoluprace je Ucast socidlnich sluzeb na tzv. Multidisciplinarnich tymech v PN HB. Zde
se zastupci socidlnich komunitnich sluzeb setkavaji 1 x do mésice se zastupci oddéleni PN HB, ktefi je také
informuji o pacientech, u kterych by bylo vhodné navazat spolupraci se socidlni sluzbou. NejcastéjSim
pozadavkem- potiebou ze strany PN HB resp. pacienta PN HB je hledani moznosti bydleni.
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Existuji priklady dobré praxe ve spolupraci mezi ambulantnimi psychiatry a komunitnimi socidlnimi
sluzbami. BohuZel ale nejde o spolupraci, ktera by byla néjakym zplsobem strukturovana a koordinovana. Jde
o spolupraci zaloZenou Cisté na bazi dobrych vztah( a davéry mezi poskytovateli soc. sluzeb a konkrétnim
psychiatrem, ktery je takovéto spolupraci naklonén.

8.5. Zapojeni uzivatelli a pecovatelli v krajském systému péce o dusevni zdravi

Uzivatelé ani pecovatelé nejsou v ramci krajského sytému péce o dusevni zdravi vyraznéji zapojeni.
Zastupce uzivatel( je jmenovan stalym ¢lenem Komise pro dusevni zdravi Pardubického kraje. V kraji funguje
a pravidelné se schazi uzivatelska svépomocnad skupina DIVI-zna, ve které jsou uzivatelé z celého kraje. Existuji
také dalsi uZivatelské skupiny (vétsinou pfi vyse zminénych organizacich s okresni plsobnosti), které by o
podporu a zapojeni do systému péce mély zdjem, a sjejich pomoci Ize systém budovat. Stejné tak i
svépomocné skupiny pecovatelské (napt. rodicovské skupiny pfi PDZ v Chrudimi a Pardubicich). Intenzivné;jsi
spoluprace s témito skupinami by byla vhodna a oboustranné vyhodna.

8.6. Shrnuti krajské psychiatrické péce o osoby SMI

e Pardubicky kraj ma velky nedostatek psychiatrickych l0zZek, kterych je v pfepoétu na obyvatele
nékolikanasobné méné nez Cini republikovy primér. V dobé zpracovani tohoto dokumentu jedno ze
tfi psychiatrickych oddéleni v kraji provadélo nepretrzity prijem akutnich pripadd.

e Sit psychiatrickych ambulanci v Pardubickém kraji ma co do pfepoctu uvazkl na obyvatele nejmensi
hustotu v celé republice. To vede k pretizeni ambulanci, zkracovani délek osetrfeni a prodluzovani
frekvenci ndvstév. Psychiatrické ambulance nemohou dostatecné kvalitné plnit svou paterni roli
systému psychiatrické lécby.

e Hustota ambulanci klinickych psychologli v Pardubickém kraji, které poskytuji vétsinu ambulantni
psychoterapeutické péce, odpovidd zhruba priiméru Ceské republiky. Ambulance maji ale na Gvazek
a rok jeden znejvyssich poctd odetfenych v CR, co? miie byt zplsobeno i vyse uvedenym
nedostatkem psychiatrickych ambulanci.

e (Cely systém psychiatrickych lGzkovych a ambulantnich sluzeb je fragmentarizovany v tom smyslu, ze
jednotlivé slozky sité Cini strategicka rozhodnuti samy za sebe (napt. rozsah pohotovostnich sluzeb)
bez konzultaci s dalSimi slozkami a pouze ve vztahu ke své praxi, nikoliv k systému péce jako celku.

eV Pardubickém kraji funguji tfi denni stacionafe pro dospélé duSevné nemocné. Jsou dostupné
nemocnym z Pardubic, Svitav a Zamberku.

eV Pardubickém kraji funguje pripadové vedeni, registrované jako socidlni rehabilitace v reZimu
socidlnich sluzeb. Sluzby ro¢né vyuZije na 620 osob.

eV kraji chybi terénni zdravotné socidlni sluzby s nepretrzitou dostupnosti 7 dnl v tydnu a 24 hodin
denné (24/7). Toto neni krajské specifikum, ale celorepublikovy problém, ktery by mél fesit nejen

koncept nového pilife psychiatrické péce tzv. Center dusevniho zdravi.
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e Moznosti cenové dostupného bydleni, které by bylo spojené se socialné podplrnou sluzbou, jsou
v Pardubickém kraji velmi omezené. Zajemci mohou vyuZit zafizeni fungujicich v rezimu domovl se
zvla$tnim rezimem a chranéného bydleni. Cekaci doba umisténi je u nékterych zafizeni dlouha.

eV kraji jsou dusevné nemocnym k dispozici socidlné terapeutické dilny a sluzby zaméstnanosti. Jejich
sit, alespofi mimo krajské mésto, je prozatim fidka a nema dostate¢nou kapacitu.

eV kraji je snaha o propojovani socidlni a zdravotni péce, zatim ale nejde o koordinovany strukturovany
systém, jedna se spiSe o spolupraci na bazi dobrych vztahd.

e Uzivatelé nejsou systematicky zapojeni do krajské sité péce o dusevni zdravi. Existuji zde vSak skupiny,

které dobre funguji a maji o zapojeni do systému péce zajem.
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9. Sluzby péce o dusevni zdravi v Pardubickém kraji pro déti a mladistvé

9.1. Popis cilové skupiny

V pribéhu roku 2020 se v Pardubickém kraji Zivé narodilo 5 454 déti, tj. o 218 déti méné nezZ v roce
2019. Mimo manZelstvi se narodilo 2 649 déti, tj. 48,6 % ze vSech Zivé narozenych (nejvice v okrese Chrudim —
53 %, nejméné v okrese Pardubice - 46 %). Ve stejném obdobi zemfelo v kraji 19 déti do jednoho roku, z toho
12 déti do 28 dnUl po narozeni. Celkem v roce 2020 Zilo v Pardubickém kraji necelych 99 000 déti ve véku 0—17

let (viz Graf ¢. 1).

Grafc. 1 Pocet déti v Pardubickém kraji v roce 2020 dle vékovych skupin
Pocet déti
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Prevalence zanedbdvani je v zahrani¢nich vyzkumech uvadéna na drovni 6 %, tzn. pfiblizné 6 000
ohroZzenych déti ve véku 0 — 17 let v Pardubickém kraji. Tento pocet vSak zahrnuje vSechny ohrozené déti
vCetné téch, jejichZz zanedbavani je relativné nezdvainé, a nezohledriuje pocet zanedbdvanych déti v jedné
rodiné. Na zakladé udajl o poctu déti umisténych mimo rodinu, poctu rodin, které jsou prijemci doplatku na
bydleni, priimérnému poctu déti na domacnost a dalsich vyuZitych pti zpracovani ,Strategie transformace
péfe o ohrozené déti a rodiny na Uzemi Pardubického kraje” lze kvalifikované odhadnout pocet
zanedbavanych déti na cca 4 000 a pocet rodin, kde jsou déti zanedbavany, na 1700. (Udaj vychazi z dat
zjisténych v roce 2017. Dle kvalifikovaného odhadu se pocet ohroZzenych déti a rodin v ¢ase zdsadné neméni.)
Ke konci roku 2020 evidovaly organy socialné pravni ochrany déti (ddle OSPOD) v Pardubickém kraji celkem 3
615 pripadl (spist), z toho 2 437 pripadl bylo nové zaevidovano v pribéhu roku.

V roce 2020 bylo zjisténo celkem 418 pripad( tyrani, zneuzivani ¢i zanedbdavani déti, z toho se ve 191
pripadech jednalo o chlapce a v 227 pfipadech o divky. Pocet déti, které byly odebrané z péce rodicl, byl v
roce 2020 celkem 113, z toho 72 na zdkladé predbézného opatieni a 41 na zakladé rozhodnuti soudu. Celkem
bylo v roce 2020 umisténo v Ustavni vychové 250 déti, 770 déti bylo v ndhradni rodinné péci, z toho 12 v
péstounské péci na prechodnou dobu. Celkem 40 déti bylo umisténo v zafizeni pro déti vyZadujici okamzitou
péci.

Ve vékové skupiné déti a mladistvych je nejvyssi vyskyt poruch chovani a emoci s obvyklym nastupem
v détstvi a v dospivani. Nasleduji neurotické, stresové a somatomorfni poruchy a poruchy psychického vyvoje
(do tohoto okruhu patfti i pervazivni vyvojové poruchy, tj. détsky autismus, atypicky autismus, Rettv syndrom,
Aspergerdv syndrom a dalsi). Pocet jednotlivych dusevnich onemocnéni déti v Pardubickém kraji znazornuje
Graf ¢. 2. V dobé zpracovani KPSS nebyly k dispozici aktudlni informace o poctu déti zavislych (latkové i
nelatkové zavislosti), déti Sikanovanych, déti s poruchami pfijmu potravy, informace o poctu pokusl o
sebevrazdu déti atd. Informace bude nutné mapovat s ohledem na planovani potifebné kapacity podplrnych
sluzeb.

Graf ¢. 2 Pocet dusevnich onemocnéni déti v Pardubickém kraji v roce 2018
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9.2. Zdravotni psychiatricka péce (o déti)

Nedostatecné dostupnd psychiatrickd, psychologicka a terapeutickd péce o déti (i dospélé — rodice a
dalsi) v¢. terénni formy péce. V Pardubickém kraji je nedostatek pedopsychiatrl (v dobé tvorby planu 3
fungujici ordinace psychiatrl pro déti a dorost), klinickych psychologl, rodinnych terapeutll i dalSich
odbornych pracovnik(l zaméfujicich se na dusevni zdravi déti, feSeni vychovnych problémd, vztah( v roding,
traumat a poruch pfijmu potravy. Chybi dostatec¢né kapacity krizovych sluzeb a sluzeb zamérenych na déti v
riziku vzniku dusevniho onemocnéni. Sluzeb, jejichz cilem je v€asny zdchyt déti v riziku vzniku duSevniho
onemocnéni, je nedostatek. Déti tak musi naduZivat sluzeb ambulantniho psychiatra, nebo z divodu
nesaturovanych potreb celého rodinného systému musi vyuZivat IGzkové kapacity a hospitalizace
v psychiatrickych nemocnicich pro déti.

9.3. Socialni sluzby, Skolska zatizeni, zdravotnicka zafizeni pro vykon ustavni vychovy

Zajisténi péce o ohrozené déti spada primarné pod resorty Skolstvi, zdravotnictvi a socidlni véci, a to
jak na centrdlni tak na krajské urovni. Resort Skolstvi ma kli¢ovou Ulohu obecné v oblasti vzdélavani a primarni
prevence. V ramci péée o ohroZené déti zajistuji skolska zafizeni diagnostickou, poradenskou, vychovnou,
psychologickou, terapeutickou podporu a pomoc a vykon ustavni vychovy. Pod resort zdravotnictvi spadaji
détska centra, ktera poskytuji ustavni vychovu ale i pobytovou péci na zakladé Zadosti rodic¢l ¢i péstound.
Socialni oblast na institucionalni Urovni zahrnuje vykon socidlné pravni ochrany déti, kterd ma preventivni,
poradenskou, represivni, vykonnou a koordinacni roli, dale socidlni sluzby pro déti, mladez a rodinu, zafizeni
pro déti vyZadujici okamZitou pomoc, doprovazeni péstound a dalsi sluzby. Tabulka ¢. 6 uvadi prehled sluzeb,
které poskytuji poradenskou, diagnostickou, aktivizacni, pfipadné terapeutickou podporu détem v riziku
vzniku dusevniho onemocnéni a jejich rodicim. Preventivni roli maji dale volnocasové kluby, materska,
rodinna a komunitni centra a dalsi subjekty.
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Tabulkac. 6  Prehled sluzeb pro déti a rodinu v Pardubickém kraji

. z toho Kapacita
Pocet - . .
Y, zfizovanych | pobytové
zafizeni krajem péde
Skolska zafizeni pro vykon ustavni vychovy
Détsky domov 6 5 180
Détsky domov se Skolou 1 0 72
Vychowy ustav 1 0 24
Diagnosticky ustav 0* 0
Preventivné vychovna zafizeni
Stredisko wchowné péce 4** 0 20
Skolska poradenska zafizeni
Pedagogicko-psychologicka poradna 2 2
Specialné pedagogické centrum 5 4
Zdravotnicka zafizeni
Détské centrum 2 2 18
Socialni zafizeni
Zafizeni pro déti wZadujici okamzitou 3 5 32
pomoc
Domowy pro osoby se zdravotnim o 5 16
postizenim
QOdborné socialni poradenstvi 10*** 1
Azylové domy (pro rodi¢e a rodiny s
détmi) 7 0 197
Domy na pll cesty 3 0 32
Krizova pomoc (ambulantni) 2 0
Nizkoprahova zafizeni pro déti a
mladez 12 0
Socialné aktivizacni sluzby pro rodiny
s détmi 16 0
Socialni rehabilitace 3 0
Doprovazejici organizace 14 0

* Dostupnost zajiSténa zejména prostrednictvim Détského diagnostického uUstawu v

Hradci Kralové

** Stfedisko wchowné péce Pyramida Rybitvi a Stfedisko wchowné péce MIMOZA
jsou odlou¢enymi pracovisti Détského diagnostického ustaw v Hradci Kralove

*** Uveden pocet zafizeni s cilovou skupinou rodiny s détmi v registru poskytovateld,
primarni zamérfeni na rodinu, vztahoveé problémy apod. ma Poradna pro rodinu

Pardubického kraje
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10. Sluzby péce o dusevni zdravi v Pardubickém kraji pro seniory s psychiatrickou diagnézou
(geriatrie a gerontopsychiatrie)

10.1. Popis cilové skupiny

Stafim je oznacovano obdobi pozdni faze vyvoje kaidého clovéka, které je pfirozenym geneticky
podminénym projevem involucnich procesl. Obecné mlzZeme za seniory povaZovat osoby ve véku 65 a vice
let, pfiCemz se z hlediska potieb, poZzadavk(, zpUsobu Zivota, ekonomické aktivity, zdravotniho stavu a dalSich
ukazateld jednd o velmi rliznorodou skupinu. Seniofi jsou nejéastéjsimi pfijemci zdravotni péce, socidlni pécée®
a zaroven nejcastéjSimi prijemci prispévku na péci.

Seniofi (ve véku 65+) tvofi vice neZ pétinu populace Pardubického kraje, v roce 2020 to bylo 107 631
osob. Jejich podil dlouhodobé roste v poslednich letech zejména na dkor osob v produktivnim véku (15 — 64
let). Rst pocCtu seniord v jednotlivych vékovych kategoriich mirné kolis3, celkovy pocet seniorl vSak mezirocné
stabilné roste, ve srovnani s rokem 2015 vzrostl o vice nez 12 %. Primérny vék obyvatel Pardubického kraje v
roce 2020 byl 42,7 let, v roce 2015 to bylo 41,9 let. Dle projekce obyvatelstva v krajich CR bude v roce 2024
pocet seniorll v Pardubickém kraji 114 102, tj. 21,75 %, z toho 26 048 seniorl ve véku 80+ (4,97 %), tj. priblizné
0 3 000 vice nez k 31. 12. 2020. V roce 2030 vzroste pocet seniori na 120 150 (22,91 %), z toho seniord ve
véku 80 bude 35 132 (6,70 %). Graf ¢. 3 ukazuje, Ze od roku 2025 by mélo dojit ke stagnaci a naslednému
poklesu poctu seniort ve véku 65-79 let, naopak rist poctu seniort ve véku 80+ bude pokracovat do dalsich
let. Celkovy pocet seniori by mél dle zminéné predikce rist az do roku 2059.

Gerontopsychiatrie se vénuje predevsim |é¢bé dusevnich onemocnéni, ktera vznikaji v seniorském véku.
Nejcastéji se jedna o organické dusevni poruchy, z nichZ nejvice zastoupené jsou demence a deliria. Dale se
gerontopsychiarie zabyva |écbou depresi, zavislosti, paranoidnich a halucinatornich stavim u seniord.
Vyraznym znakem seniorské populace je polymorbidita, tj. pfitomnost vice nemoci, které spolu bud nesouvisi,
nebo se vzajemné podminuji ¢i ovliviiuji. S ohledem na vyskyt v populaci senior( se Krajsky plan dale vénuje
primarné organickym dusevnim onemocnénim, resp. demencim.

Dle Mezinarodni klasifikace nemoci je demence ,syndrom zpUsobeny chorobou mozku, obvykle
chronické nebo progresivni povahy, kde dochazi k poruseni mnoha vyssich nervovych kortalnich funkci, k nimz
patfi pamét, mysleni, orientace, chapani, poditani, schopnost uéeni, jazyk a Usudek, v takové mire, kterd
omezuje sobéstacnost a trva minimalné Sest mésicl.” Nejcastéjsi pricinou demence je Alzheimerova choroba.
Dalsimi pric¢inami jsou vaskularni demence, smiSené demence, Parkinsonova nemoc a jiné degenerativni
onemocnénim mozku. Naruseni uvedenych funkci je castym dlivodem pro vyuZzivani socialnich sluzeb véetné
téch pobytovych.

V roce 2018 bylo v Ceské republice identifikovano 106 000 osob s demenci, z toho 61 % tvoii pacienti
s Alzheimerovou nemoci a 39 % pacienti s tzv. nedoSetfenou demenci. V Pardubickém kraji ¢inil pocet osob
s demenci 5900, tj. 1,13 % obyvatel kraje. Celkovy pocet osob s demenci mlze byt dvakrat az trikrat vyssi
vzhledem k poddiagnostikovanosti pacientl s neurodegenerativnimi onemocnénimi.

Vyskyt demence je (v seniorském véku) dvakrat castéjsi u Zen nez u muzli a roste s vékem pacient(. Ve
véku do 65 let je vyskyt demence mezi 0,1 a 0,2 %. U lidi starsich 65 let uZ je vyskyt témér 8 %, u lidi starsich

5V roce 2020 bylo 9 000 klientt socialnich sluZeb v Pardubickém kraji (tj. 76 %) v seniorském véku.
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80 let pak 20 % a ve véku nad 90 let postihuje demence jiZ polovinu senioru. Pfi zohlednéni predpokladané
prevalence demence v populaci a predikce vyvoje poctu obyvatel Pardubického kraje Ize ocekavat pocet lidi
s demenci v roce 2024 na urovni cca 13 000, v roce 2030 pak téméf 15 000°. Projekci vyvoje uvadi Graf ¢. 4.
Pfi prepoctu na 100 000 obyvatel je v Pardubickém kraji nejvyssi pocet osob s vykazanou Alzheimerovou
nemoci (775 oproti priméru CR 609) a soucasné nejvyssi pocet zemrelych s vykdzanou Alzheimerovou nemoci
(164,7 oproti praméru CR 130,7).

Graf ¢. 3 Projekce poctu seniort v Pardubickém kraji v letech 2021 — 2030
Projekce poctu seniord v Pardubickém kraji
140 000
120 000
100 000 -~
80000 -
W 80+
60000 -  65-79
40000 -
20000 -
0 -
2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030
Graf €. 4 Projekce poctu seniorli s demenci v Pardubickém kraji v letech 2021 aZ 2030
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6 Dle statistické predikce prevalence Alzheimerovy nemoci do roku 2030 (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky) je
predpokladany vyskyt Alzheimerovy nemoci v Pardubickém kraji v roce 2030 cca 11 200 osob. Pfi zohlednéni
soucasného podilu nedosetfenych demenci Ize celkovy vyskyt demence predpokladat na drovni 15 900 osob.

31



7

Krajsky plan sité sluzeb pro osoby s duevnim onemocnénim — Cést I. Analyticka ¢ast

10.2. Zdravotni psychiatricka péce (o seniory)

Obecné je zdravotni psychiatricka péce o seniory zajisténa v rozsahu popsaném v kapitole 7 vénujici se
lidem se zavaznym dusevnim onemocnénim.

V Pardubickém kraji nyni neni specializované I0zkové zafizeni gerontopsychiatrie, OLU Albertinum
Zamberk a Svitavskd nemocnice dlouhodobé planuji zfidit gerontopsychiatrickd IGzka pro pacienty
z Pardubického kraje.

Seniofi s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence, vyjimecné i seniofi s jinym dusevnim
onemocnénim, nékdy prechazi z akutni psychiatrické péce ve zdravotnickém zafizeni do pobytovych zafizeni
sluZeb socidlni péce.’

10.3. Socialni sluzby

Socialni sluzby poskytuji pomoc a podporu smérujici k rozvoji samostatnosti klientd, jejich socidlnimu
zaclenovani a predchazeni socidlnimu vylouceni. V ptipadé sluzeb socialni péce napomahaji tyto sluzby zajistit
jejich fyzickou a psychickou sobéstacnost, s cilem podpofit Zivot v jejich pfirozeném socidlnim prostredi a
umoznit jim v nejvyssi mozné mife zapojeni do béZného Zivota spole¢nosti, a v pfipadech, kdy toto vylucuje
jejich stav, zajistit jim dUstojné prostredi a zachdazeni, pricemz kazdy ma pravo na poskytovani sluzeb socidlni
pécée v nejméné omezujicim prostiedi®.

Terénni sluzby socidlni péce (osobni asistence, pecovatelska sluzba) poskytuji pomoc a podporu
klientdm v jejich pfirozeném prostredi (v domacnosti, domé, bytu). Seniofi tvofi vétsinu klientd obou
zminénych sluzeb. V Pardubickém kraji je celkem 56 pecovatelskych sluzeb, z nich pouze 5 ma v registru
poskytovatell uvedenu cilovou skupinu ,,0soby s chronickym dusevnim onemocnénim”. V pfipadé osobni
asistence uvadi z 11 sluzeb cilovou skupinu osob s dusevnim onemocnénim pouze 1 sluzba. Ostatni sluzby
v praxi poskytuji péci seniorlim (a osobam se zdravotnim postizenim), ktefi mohou mit dusevni onemocnéni,
nicméné projevy tohoto onemocnéni nemaji vliv na poskytovani sluzby a dusevni onemocnéni neni primarnim
dlvodem pro vyuZivani socialni sluzby. V pfipadné vaznéjsich dusevnich poruch a jejich projevl se néktefi
poskytovatelé snazi spolupracovat s CDZ a komunitnimi tymy tak, aby mohly zajistit poskytovani potiebné
péce, bezpecné pro klienta i pracovniky sluzby socidlni péce. Celkova kapacita terénnich sluzeb socidlni péce
je prlibézné navysovana.

Na Uzemi Pardubického kraje plsobi celkem 18 ambulantnich sluzeb socialni péce (centra dennich
sluzeb a denni stacionare), z nich 7 ma cilovou skupinu seniofi, ovSem zadna nemad registrovanu cilovou
skupinu osob s chronickym dusenim onemocnénim. Pro ambulantni sluzby plati totéZ co pro sluzby terénni,
tedy Ze nékteré jsou schopny zajistit péci napf. seniordm s dusevnim onemocnénim, pokud projevy tohoto

onemocnéni nejsou zavazné a dusevni onemocnéni neni primarnim dlivodem pro vyuzivani sluzby.

7\ ptipadé pacienttl z okruhu SMI k tomu nedochézi. Tito pacienti se bud' po zalééeni vraci do pfirozeného prostiedi (s
podporou nebo bez podpory terénnich socidlnich sluzeb), nebo jsou pfemistovani na ltzka nasledné péce.

8 § 38 zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach
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Pobytova péce o seniory je zajiSténa zejména odlehéovacimi sluzbami, sluzbami domova pro seniory,
domova se zvlastnim rezimem a socidlnimi sluzbami poskytovanymi ve zdravotnickych zatizenich lGzkové péce.
Seniorlim s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence jsou uréeny zejména sluzby domova se zvlastnim
reZimem, ktery umoznuje nastaveni reZimovych opatfeni s ohledem na specifické potreby téchto seniord.
Pobytové sluzby (obecné) jsou urceny pro osoby s vysokou mirou podpory, které nemohou Zit ve svém
pfirozeném prostfedi ani za podpory rodiny, terénnich a ambulantnich sluzeb®. Celkova kapacita sluzeb
domovy pro seniory v Pardubickém kraji je 1 999 IGZek, z toho 1 756 IGZek je zafazeno v krajské siti socialnich
sluZzeb. Kapacita domovu se zvlastnim rezimem je 1 324 |Gzek, v siti socidlnich sluzeb Pardubického kraje je
zarazeno 671 l0Zek. Uvedené sluzby (zatazené v siti socialnich sluZzeb) jsou dostupné na celém Uzemi kraje
vyjma Uzemi obci s roziifenou pGsobnosti Holice, Zamberk.

Poslanim odlehéovaci sluzby je umoznit pecujicim osobdm cas na oddych, rekonvalescenci nebo
vyfizovani osobnich zdlezitosti zajiSténim péce o zavislou osobu, o niz je bézné pecovano v domdcim prostredi.
Tyto sluzby jsou poskytovany na prechodnou dobu. Kapacita odleh¢ovacich sluzeb je celkem 105 lGzek, z toho
je 91 lGzek urceno pro cilovou skupinu seniofi nebo seniofi a osoby se zdravotnim postizenim. Ze 17 sluzeb na
uzemi kraje pouze jedna uvadi cilovou skupinu osob s chronickym dusevnim onemocnénim, nicméné i dalsi
sluzby, zejména jsou-li poskytovany poskytovatelem sluzby domovy se zvlastnim rezimem, jsou schopny
zajistit péci seniordm s Alzheimerovou chorobou ¢i jinymi typy demence (v zdvislosti na projevech
onemocnéni).

Ze sluzeb socialni prevence se vyjma sluZzeb socialni rehabilitace (socidlni ¢ast CDZ, komunitni tymy)
Zadna cilené nevénuje podpofre seniord s chronickym dusevnim onemocnénim.

9V roce 2020 tvofili seniofi se stupném zavislosti lll a IV (t&Zka zavislost, resp. Uplné zavislost) 62,5 % viech klientl
sluzby domovy pro seniory a 72,7 % klientd sluzby domovy se zvlastnim reZzimem.
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PARDUBICKY KRAJ

KRAJSKY PLAN SITE SLUZEB PRO OSOBY S DUSEVNIM
ONEMOCNENIM
(2022-2030)

CAST II. Navrhova CAST

Sluzby péce o osoby se zavaznym dusevnim onemocnénim
(SMI)
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CAST Il. NAVRHOVA CAST — SMI

1. RIZENI A KOORDINACE REFORMY A SITE SLUZEB V PARDUBICKEM KRAJI

Vize (klicova myslenka):

V Pardubickém kraji (Pk) je vytvofena planovaci, koordinacni a Fidici struktura, ktera zajistuje pokracovani procesu reformy péce o dusevni zdravi a rozvoj
optimalni sité socialnich a zdravotnich sluZeb pro osoby s du$evnim onemocnénim na Uzemi kraje, a to i po skonéeni projektti MZCR a dal$ich aktivit.

Soucasny stav: / popis problému, potieby lidi /

Poradnim orgdnem tizeni a koordinace reformy psychiatrické péce a sité sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim v Pk je Komise Rady Pardubického kraje
pro koordinaci sluzeb v oblasti dusevniho zdravi (dale jen Komise RPk), ktera byla jmenovana v r. 2017 Zastupitelstvem Pardubického kraje. Poslanim Komise RPk je
dosahnout zmény a rozvoje systému sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim, predkladat krajské samospravé navrhy opatreni ke zlepseni fungovani a dostupnosti
sité sluZeb, nastavit mechanismy koordinace sluZzeb a ovliviiovat postoje verejnosti.

Komise RPk je aktivné zapojena do procesu reformy psychiatrie a svymi vystupy se podili na tvorbé Krajského planu sité sluzeb pro lidi s dusevnim onemocnénim
(KPSS). Jednim z vystupt ¢innosti Komise RPk je navrh priorit pro vyse uvedeny krajsky plan, které byly formulovany na zakladé uskute¢néného dotaznikového setreni.

V Pk jsou ustaveny pracovni skupiny (PS), které se podilely na zpracovani Krajského planu. V soucasné dobé jsou ustaveny PS pro osoby s vaznou dusevni
poruchou (SMI), PS pro osoby s dusevni poruchou v détském a dorostovém véku.

V ramci projektu Deinstitucionalizace MZCR pUsobi v Pk krajsky koordinator (regiondlni konzultant) psychiatrické péce (do 02/2022). Podili se na tvorbé& KPSS
v Pk, iniciuje, propojuje a zprostfedkovava komunikaci mezi jednotlivymi aktéry zainteresovanymiv systému psychiatrické péce na réiznych urovnich (Pk, MZCR, MPSV,
obce, poskytovatelé atd.).

V Pardubickém kraji je fungujici systém koordinace socialnich sluzeb, socialni prace a verejného opatrovnictvi na Urovni krajského uradu, obecnich aradd obci
s rozsifenou pUsobnosti a obci s povéfenym obecnim Ufadem a poskytovatell socidlnich sluzeb.
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Koordinace zdravotnich (psychiatrickych) sluzeb v Pk je zajiSténa pouze castecné. Pardubicky kraj jakoZto viastnik akciové spolec¢nosti Nemocnice Pardubického
kraje a zfizovatel OLU Zamberk ma urgity vliv na tato zafizeni a jejich zapojovani do reformy psychiatrické pée. Nemd viak de facto vliv na vétsinu psychiatrickych
ambulanci (vyjma téch, kterd jsou soucasti jeho vySe zminénych zafizeni) a jejich zapojeni do reformy tak ovliviiovat nemfze.

Chybi nastaveni spoluprace s mistnimi samospravami v oblasti reformy psychiatrické péce a jejich dopadu.

Rizeni procesu reformy v Pardubickém kraji

Pro realizaci implementace Narodniho akéniho planu dusevniho zdravi 2020-2030 je v kraji vytvofena koordinaéni a Fidici struktura, ktera zajistuje optimalni
fizeni realizace procesu reformy psychiatrické péce v kraji.

NejvySe postavenymi partnery pro tizeni implementace NAPDZ 2020-2030 v kraji jsou Zastupitelstvo Pardubického kraje (rozhoduje ve vécech patficich do
samostatné plsobnosti kraje) a Ministerstvo zdravotnictvi CR. Na to navazuje v rdmci strategického fizeni Rada kraje (vykonny orgdn kraje v oblasti samostatné
plsobnosti, pfi vykonu své plsobnosti odpovida zastupitelstvu) a z pozice Fizeni narodni reformy je to Vykonny vybor projektu Deinstitucionalizace sluzeb pro dusevné
nemocné (MZCR), po dobu trvéani projektu.

V kraji ve vzajemné spolupraci postupné vznika koordinacéni a planovaci struktura, kterd navazuje na jiz existujici dobrou praxi a zajistuje potfebné planovani
rozvoje siti socialné zdravotnich sluZeb, postojové zmény v systému psychiatrické péce a jejich implementaci do kazdodenniho Zivota kraje.

Komise Rady Pardubického kraje pro koordinaci sluzeb v oblasti duSevniho zdravi

Na krajské drovni vychazi fizeni reformy z NAPDZ a je v souladu s krajskou koncepci.

Poradnim organem fizeni reformy na krajské urovni je Komise Rady Pardubického kraje pro koordinaci sluzeb v oblasti dusevniho zdravi (KRPK), ktera byla
jmenovana v roce 2017 Zastupitelstvem Pardubického kraje a navazuje na platformu, ktera se setkavala od roku 2016. V souladu s reformou jsou v ni zastoupeni radni
kraje pro oblast socialni a oblast zdravotnictvi, vedouci krajskych odborl zdravotnictvi a sociadlnich véci, krajsky koordinator reformy psychiatrické péce, krajsti garanti
reformy z oblasti socialni a zdravotnictvi a zastupci psychiatrické péce (stakeholdefi poskytovateld komunitnich sluzeb, akutni a [GZkové péce). Renominaci ¢lent KRPK
na pocatku roku 2021 byli mezi ¢leny nominovani zastupci cilovych skupin déti, seniofi, pecujici osoby a osoby se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim.

KRPK se schazi cca 6 x ro¢né.
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Krajské pracovni skupiny

KRPK na zasedani dne 11. 9. 2018 povéfila krajského koordindtora sestavenim navrhu seznamu ¢lenl krajskych pracovnich skupin, které budou na zakladé
dokumentu Navrh priorit pro krajsky pldn sité sluzeb v oblasti duSevniho zdravi zpracovavat a ndsledné predkladat KRPK ke schvaleni plan sité sluzeb a péce o danou
cilovou skupinu (osoby s vaznou dusevni poruchou (SMI), osoby ohrozené zavislosti na navykovych latkach, osoby s dusevni poruchou v seniorském véku, osoby s
dusevni poruchou v détském a dorostovém véku, osoby, které pod vlivem dusevni poruchy provedly trestny cin).

Projektova koordinacni platforma v kraji

Krajska projektova koordina¢ni platforma navrhuje, planuje a koordinuje jednotlivé aktivity viech projektt MZCR (napt. Deinstitucionalizace, Destigmatizace,
CDZ, Multidisciplinarita, Nové sluzby a dalsi) realizovanych v ramci transformace psychiatrické péce v kraji a zajistuje jejich synergické vazby na ostatni projekty v kraji.

Budouci stav:

Je nastavena funkéni a trvala fidici struktura koordinace sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim.

Koordina¢nim a iniciacnim organem je Komise Rady Pardubického kraje pro koordinaci sluzeb v oblasti dusevniho zdravi, kterd predklada krajské samospravé
opatteni potfebna ke zlepseni fungovani a dostupnosti sité sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim. Krajska samosprava projednava opatieni potfebna k zajisténi
koordinace péce o osoby s duSevnim onemocnénim a k napliovani Strategie reformy psychiatrické péce.

Pro Komisi RPk definuje a rozpracovava problematiku cilovych skupin definovanych v procesu reformy psychiatrie pracovni skupina expertl z dané oblasti.

Strategické a koncep¢ni dokumenty Pk jsou zpracovavany v souladu s KPSS (zejm. stfednédoby plan rozvoje socidlnich sluzeb, sit socidlnich sluzeb, koncepce
rozvoje psychiatrické péce apod.).
Na urovni kraje je trvale zajisténa pozice koordindtora pro oblast psychiatrické péce, ktery se podili na tvorbé KPSS, jeho naplfiovani a aktualizaci a zajistuje

¢innost Komise RPk.

Je nastaven systém predavani informaci o reformé psychiatrické péce a jejich dopadl obcim v Pk, zejména prostiednictvim setkani se starosty, prostfednictvim

socidlni prace na obcich a vykonem agendy verejného opatrovnictvi.
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Je vytvorena platforma pro spolupraci s obcemi pro vytvoreni podminek na zajisténé podpory a péce pro osoby s dusevnim onemocnénim, zejména v oblasti

bydleni, sluzeb, zaméstnanosti.

Pk je zapojen do procesu transformace psychiatrickych nemocnic. Ma nastavenou spolupraci s poskytovateli zdravotnich a socialnich sluzeb, zastupci samosprav
apod. za ucelem koordinace a planovani potfebnych sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim vcetné dlouhodobé hospitalizovanych pacientd psychiatrickych

nemocnhic.

STRATEGICKE CiLE

Strategicky cil 1.1: Na urovni Pk je ustanovena Komise RPk, kterd ma iniciacni a koordinacni roli v zajisténi péce o osoby s dusevnim onemocnénim a napliovani

strategie reformy psychiatrické péce.

Strategicky cil 1.2: Na Urovni Pk existuji pracovni skupiny pro jednotlivé cilové skupiny osob s dusevnim onemocnénim, které se podili na definici problém( a

opatteni k jejich feSeni a predkladaji je k projednani Komisi RPk.

Strategicky cil 1.3: Na Urovni kraje je trvale zajisténa pozice koordinatora pro oblast psychiatrické péce, ktery se podili na tvorbé KPSS, jeho naplfiovani a aktualizaci

a zajistuje ¢innost Komise RPk.

Strategicky cil 1.4: Na Urovni kraje je nastavena a krajem zajisténa spoluprace s mistnimi samospravami v oblasti reformy psychiatrické péce a jejich dopadu.

Strategicky cil 1.5: Pardubicky kraj spolupracuje s poskytovateli zdravotni péce a je zapojen do procesu transformace psychiatrickych nemocnic.
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Popis problému Strategicky cil — budouci stav - Opatieni — kroky kdo Termin Naklady Naklady Indikatory
fesSeni provozni | Investi¢ni
V Pardubickém kraji je Strategicky cil 1.1: Opatreni 1.1.1 Pk Pribézné | 70 000,- 0,- 6 setkani
ustanovena Komise RPk. | Na urovni kraje je ustanovena Zajistit fungovani Komise RPk po celou po celou rocné komise
Je potteba zajistit Komise RPk, ktera ma iniciacni a dobu platnosti KPSS. dobu rocné
kontinuitu jejiho koordinacni roli v zajisténi péce o platnosti
fungovani po celou dobu | osoby s dusevnim onemocnénim KPSS
platnosti Krajského a naplfiovani NAPDZ. Opatreni 1.1.2 Pk Pribéiné | O,- 0,- SloZeni
planu sité sluzeb. SloZeni Komise RPk je v souladu po celou odpovida
s pozadavky NAPDZ na slozeni fidici dobu pozadavkim
skupiny platnosti na fidici
KPSS skupinu
Pro Komisi RPk definuje | Strategicky cil 1.2: Opatreni 1.2.1 Krajsky Prabéiné | O,- 0,- 2 x ro¢né se
a rozpracovava Na urovni kraje existuji pracovni Zajistit fungovani PS SMI, PS koordinat | po celou zastupce PS
problematiku kazdé skupiny pro jednotlivé cilové pedopsychiatrie, PS uzivatelé po celou or dobu zucastni
cilové skupiny skupiny osob s dusevnim dobu fungovani Komise RPk. platnosti jednani
(definované v procesu onemocnénim, které se podili na KPSS Komise RPk.
reformy psychiatrie) definici problém( a opatfeni Opatreni 1.2.2 Krajsky 2022 0,- 0,- 2 x ro€né se
pracovni skupina k jejich reSeni a predkladaji je Zajistit vznik a fungovani PS koordinat zastupce PS
expertl z dané oblasti. KRPK. gerontopsychiatrie a PS adiktologie po or zucastni
celou dobu fungovani Komise RPk. jednani KRPK
Po skonceni projektu Strategicky cil 1.3: Opatreni 1.3.1 Pk 2022 480.000, - Trvale
MZCR neni zajisténo Na Urovni kraje je trvale zajisténa | Po skonéeni projektu MZCR je zajisténa rocné zajisténa
financovani pozice pozice koordindtora pro oblast | pozice koordinatora psychiatrické péce pozice
koordinatora pro oblast | psychiatrické péce, ktery se podili | pro Pardubicky kraj (odbor zdravotnictvi krajského

psychiatrické péce v Pk.

na tvorbé KPSS, jeho napliiovani a
aktualizaci, zajistuje ¢innost KRPK
a meziresortni spolupraci.

a odbor socialnich véci).

koordinatora
psychiatrické
péce (0,5
Uvazek)
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Na uzemi Pk neni
systémové zajisténo
informovani a
spoluprdce s mistnimi
samospravami, obcemi

Strategicky cil 1.4: Opatreni 1.4.1 Pk, Pribéiné 1 x rocné
Na drovni kraje je nastavena a Prostfednictvim pravidelnych setkani se Krajsky setkani
krajem zajisténa spoluprace zastupci obci (verejni opatrovnici, koordinat krajského
s mistnimi samosprdvami vedouci socialnich odbor, starostové) or koordinatora
v oblasti reformy psychiatrické jsou obce Pk informovany o reformé se zastupci
péce a jejich dopadu. péce o dusevniho zdravi a jejich obci
dopadech
Opatreni 1.4.2
Zastupci obci jsou informovani o reformé | Pk, Kraj
psychiatrické péce a jejich dopadech sky Nejméné 1x
prostrednictvim dostupnych koordinat rocné
informacnich kanald or
Pribézné
Strategicky cil 1.5: Pardubicky Opatreni 1.5.1 Krajsky prabézné
kraj spolupracuje s poskytovateli | Pk spolupracuje sPN HB a dalSimi | koordinat
zdravotni péce a je zapojen do poskytovateli lGzkové péce ve | or
procesu transformace zdravotnickych zafizenich na procesu
psychiatrickych nemocnic. transformace, tj. snizovani kapacit 1Gzek
nasledné péce.
Opatreni 1.5.1 Krajsky pribézné
Pk spolupracuje s poskytovateli | koordinat
zdravotnich a socidlnich sluzeb, pfipadné | or

dalsimi partnery, pfi mapovani potieb a
zajisténi dostupnosti sluzeb pro osoby
s dusevnim onemocnénim.
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2. FINANCOVANI
Vize (klicova myslenka):

Je vytvoren trvale udrZitelny, transparentni a predvidatelny systém pro koordinaci financovani péce v oblasti dusevniho zdravi v Pk na Urovni péce, prevence,
svépomocnych aktivit apod.

Soucasny stav: / popis problému, potieby lidi /

Na drovni socidlni sluzeb ma Pk zpracovan Stfednédoby plan rozvoje sociélnich sluzeb Pardubického kraje na obdobi 2022-2024 a sit socialnich sluzeb pro
obdobi jeho platnosti. Sluzby zafazené v siti socidlnich sluzeb jsou povéreny vykonem sluzeb obecného hospodarského zajmu, a jsou opravnény cerpat dotace
z rozpoc¢tu Pk (Ucelova dotace dle § 101a zdkona €. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach; programova dotace dle zakona ¢. 250/2000 Sb., o rozpoétovych pravidlech
Uzemnich rozpoctd). Financovani socialnich sluZeb je vicezdrojové, dalsimi zdroji financovani jsou obce, fondy EU, ministerstva a ostatni Ustfedni organy statni spravy,
fondy zdravotnich pojistoven'® a jiné.

Financovani zdravotnich sluZeb v Pk je stejné jako v celé CR zajistovano z vefejného zdravotniho pojisténi. Sou¢asné nastaveni Ghrad za psychiatrickou péci v
ambulantnich zdravotnickych zafizenich je zaloZeno na platbach za poskytnuté vykony bez dalSich regulacnich limitd, takze ambulantni specialisté mohou preferovat
moderni farmakologickou i psychoterapeutickou IéCbu i dostatecnou intenzitu péce bez obavy z kraceni Uhrad za jejich prekroceni. Nejvétsi podil naklad( za
psychiatrickou péci obnasi nasledna l(izkova péce, dle dat VZP 51,6 % (7,6 miliardy K¢), kterd je hrazena pausaini sazbou za oSetfovaci den. Od roku 2020 je zavedena
bonifikace lGZek stfednédobé hospitalizace a nové nastavené Uhrady za akutni péci tzv. DRG restart, to motivuje zdravotnicka zafizeni ke zfizovani lGZek akutni péce
a snizovani poctu llzek nasledné péce, resp. snizovani poctu dlouhodobé hospitalizovanych pacientd.

Ldzka nasledné péce nicméné v Pardubickém kraji provozovana nejsou s vyjimkou Albertina Zamberk, kde dlouhodobé planuji lGzka specializovana na
gerontopsychiatrii v kombinaci s lGzky nasledné péce stfednédobého charakteru. V pfipadé I0zek akutni psychiatrické péce jsou dlouhodobé nastavené Uhradové
mechanismy pomoci DRG restart, co? neni pro tuto skupinu onemocnéni vhodné a pro poskytovatele vyhodné. Uhrady za akutni |Gzkovou péci ze zdravotniho pojisténi

10y p¥ipadé sluzeb, v rdmci kterych je poskytovdna i odetiovatelskd péce.
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by mély byt navysovany, oviem za plnéni podminek redlné akutni péée (mj. nepfetrzitd moznost pfijimani pacientl, a tedy nepretrzitd pritomnost Iékafe 24 hodin

denné)L.

Financovani uZivatelskych a rodicovskych organizaci, ptripadné volno¢asovych organizaci je limitovano tim, Ze je stejné jako financovani kterékoliv NNO zavislé
na podpore z verejnych nebo soukromych zdrojll. To znameng, Ze je prevazné hrazeno formou grantd, o které je nutné zadat na Urovni ministerstev, krajli a mést, coz
je pro dané skupiny pfinejmensim slozité (napf. z dvodu potreby formalniho ustanoveni organizace). Financovani z grant(l a dotaci je navic nestabilni, organizace

nemaji jistotu financovani v delSim ¢asovém horizontu.

Prace peer konzultantt pro lidi s dusevnim onemocnénim je velmi pfinosna. V socidlnich zafizenich je peer-konzultant placen prevainé formou projektu.
Z legislativnich dvodd musi byt peer-konzultant zarazen jako pracovnik v socialnich sluzbach, coZ sebou nese pozadavky na vzdélani v souladu se zdkonem o socidlnich
sluzbach. Ve zdravotnickych zafizenich neni role peer konzultanta pravné ukotvena a tato zafizeni pak hledaji nejriiznéjsi zplsoby, jak peer-konzultanta legalné
zaméstnat, Casto dochazi k tomu, Ze psychiatrické zafizeni sluZzeb peer-konzultantl radéji nevyuziva. Obdobna situace je u tzv. peer pecovatelt, tedy pracovnikd se

zkuSenosti péce o osobu blizkou s projevy dusevni nemaoci.

Budouci stav:

Na financovani oblasti du$evniho zdravi se podili véechny relevantni resorty (MZ CR, MPSV CR, MSMT CR, MS CR). Financovani neni zaméfeno pouze na provoz
sluZeb, ale pokryva i dalsi ¢innosti, napf. z oblasti prevence a osvéty. Zmény financovani vedou k upfednostnéni komunitniho systému péce pred instituciondlnim a
k naplriovani individualnich potfeb uZivatell. Zmény financovani zajistuji modernizaci stavajicich a zfizeni novych sluzeb v oblasti péce o dusevni zdravi. Financovani

11V p¥ipadé akutni psychiatrické péée jsou Uhradové mechanismy, poéinaje Uhradovou vyhlaskou pro rok 2021, nastaveny jako Ghrada, ktera je dana souc¢inem redukované celkové
relativni vahy pfipad( a zékladni sazby CZ-DRG. Vynéti této péce z celkového pausdlu pfinasi vyhodu v podobé rovnocenné dhrady u jednotlivych zdravotnich pojistoven za relativné
jasnych podminek. Nevyhodou je $patna vymahatelnost zvysenych nakladl poskytovatell zdravotnich sluzeb pfi vysokém narGstu dlouhodobéjsich hospitalizaci v hodnoceném roce
oproti referenci, kdy pravé dochazi k redukovani celkové relativni vahy za vsechny ptipady. Dalsi nevyhodou miZe byt zplsob stanoveni relativni vahy konkrétniho pfipadu, kdy
dochazi k jeho zarazeni v systému CZ-DRG na zakladé vybranych terapeutickych dnid. To ma za nasledek to, Ze i u dlouhodobéjsi hospitalizace, ktera je vynucena na lGzku akutni
péce, muZe byt relativni vaha a nasledné Ghrada stejn4d, jako u jinych kratSich hospitalizaci. Je tedy na zvazeni pro tvlrce Uhradovych vyhlasek, zdali nema byt akutni psychiatricka
péce hrazena obdobné, jako péce néasledn3, tj. prostfednictvim pausalni sazby za oSetfovaci den, avsak s tou vyjimkou, Ze v daném vypoctu Ghrady by byly jesté reflektovany
jednotlivé terapeutické dny, poskytnutd péce, IéCivé pripravky a dalsi intervence i splnéni predem danych kritérii pfi hospitalizaci pacienta, které vsak jsou v souladu se systémem
vykazovani zdravotnich vykonu a IéCivych pfipravki.
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rodicovskych a uzivatelskych skupin je nastaveno tak, aby pro né bylo co nejjednodussi finanéni prostiedky pro jejich planovany rozvoj ziskat a umoznilo jim budovat

silné uzivatelské hnuti. Pk podporuje v ramci dotacniho fizeni z rozpoctu Pk ¢innost téchto organizaci.

Peer-konzultanti jsou financovani jako béZzni zaméstnanci vSech zafizeni poskytujici péci lidem s duSevnim onemocnénim, protoze jejich pracovné pravni role

je pevné ukotvena v zakoné.

STRATEGICKE CiLE

Strategicky cil 2.1: Na financovani socialnich sluzeb a jejich rozvoj jsou vyuzivany vsechny dostupné zdroje financovani, zejména dotacni program Ministerstva

zdravotnictvi, dotace na zajisténi dostupnosti socidlnich sluzeb dle § 101a zdkona o socialnich sluzbach, fondy EU (OPZ+).

Strategicky cil 2.2: Pk se vramci grantovych program( podili na financovani socidlnich sluZzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim a sluzeb navazujicich

(poskytovanych mimo rezim zakona o socialnich sluzbach).

Strategicky cil 2.3: Pk pravidelné podporuje v ramci dotacniho fizeni z rozpoctu Pk ¢innost rodi¢ovskych a uZivatelskych skupin
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Popis problému Strategicky cil — budouci stav - Opatieni — kroky kdo Termin | Naklady Ndklady | Indikatory

fesSeni provozni investic.
Nejsou garantované ani Strategicky cil 2.1: Opatreni 2.1.1 Pk, MPSV, MZ | 2022 90 000 000 Uvazky,
Uceloveé vazané financni V siti socialnich sluzeb Rozvoj sité socidlnich sluzeb dle lGZka
prostiedky na rozvoj sité Pardubického kraje pro rok 2022 Pardubického kraje naplfuje cile dostupnych
sluzeb pro osoby je vyclenéna kapacita sluzeb Krajského planu sité sluzeb pro lidi zdroju
s dusevnim onemocnénim | socidlni prevence 64 Gvazkl s dusevnim onemocnénim. MPSV, MZ,

pracovnikl pfimé péce a dale 95 OPZ+

lGZek sluzby domova se zvldstnim | Opatfeni 2.1.2 Pk 2023

rezimem, 13 lGzek chranéného Kritéria financovani jsou specificky

bydleni, pficemz dalsi rozvojo 9 upravena pro sluzby dusevniho zdravi

lGZek je pldnovan v pribéhu roku | (zejména v rdmci CDZ) pro zajisténi

2022. optimalniho financovani sluzeb a dle

dalSich vyzev.

Grantové programy Strategicky cil 2.2: Opatreni: 2.2.1 Pk kazdoro | 3000 000 Existujici
ministerstev nestaci na Pardubicky kraj se v rdmci Pardubicky kraj poskytuje financni ¢né dotacni
plné hrazeni ¢innosti programovych dotaci podili na prostfedky na poskytovani socialnich programy
sluZzeb pecujicich o dusevni | financovani socialnich sluzeb pro | sluzeb v rdmci programovych dotaci. s podporo
zdravi na Uzemi osoby s dusevnim onemocnénim u sluzeb
Pardubického kraje. a sluzeb navazuijicich pro osoby

(poskytovanych mimo rezim s dus.

zakona o socidlnich sluzbach). onemoc.
Cinnost uZivatelskych a Strategicky cil 2.3: Opatreni 2.3.1 Existujici
rodicovskych skupin neni V rdmci dotacnich program( Pk Kazdoro dotacni
pravidelné podporovédnaz | Pardubicky kraj pravidelné Pardubického kraje jsou podporovany ¢né programy

rozpoctu Pardubického
kraje.

podporuje v ramci dotac¢niho
fizeni z rozpoctu kraje ¢innost
rodicovskych a uzivatelskych
skupin

aktivity svépomocnych skupin osob

s dusevnim onemocnénim a jejich
blizkych, aktivity zamérené na pomoc
témto skupinam.
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3. SITE SLUZEB

Prvni cilova skupina:

SMI - Osoby s tézkou dusevni nemoci (Severe Mental llines).

“Severe mental illness” neboli ,,zadvazné dusevni onemocnéni“ je charakterizovdno tfemi znaky:

délka kontaktu se sluzbami dusevniho zdravi je delSi nez 2 roky (onemocnéni trva déle nez 2 roky),

nemoc zpUsobuje funkéni postizeni (obvykle se udava méné nez 50 nebo 70 bodU na Skale GAF14),

bylo diagnostikovano onemocnéni schizofrenniho okruhu, bipolarni poruchy (tézsi forma afektivnich poruch obecné), tézka forma poruchy osobnosti, pripadné
tézka forma Uzkostné poruchy, zvlasté obsedantné kompulzivni (tzn. diagnostické okruhy F2, F3, eventudlné F42 a F6).

Vzhledem k dlouhodobému pribéhu, vaznosti priznakd a tendenci ke vzniku funkéniho postizeni konzumuiji lidé s potizemi typu SMI nejvétsi podil ambulantni i
hospitaliza¢ni psychiatrické péce. Potize typu SMI mohou zpUsobovat velkou zatéz pro blizké osoby a mnohdy dochazi k rozpadu rodinnych vazeb. Komplexni rozsah
potreb vyZaduje multidisciplinarni pristup, s dlirazem na principy case managementu, rehabilitace a podpory zotaveni.

Specifickou skupinou jsou osoby s dudlni diagndzou ¢ili kombinace zavislosti a s jinou dusevni poruchou. Vyskyt dudlnich diagndz je velmi ¢asty a vyZaduje

integrovanou lécbu, ktera dosud neni zavedena s vyjimkou nékolik terapeutickych komunit (mimo Gzemi kraje).

Prevalence vyskytu v populaci je cca 1 %.

Vize (klicova myslenka):
Osoby s dusevnim onemocnénim a jejich rodiny Ziji bézny Zivot v jeho pfirozeném rytmu sloZzeného z pracovnich a volnych dni, jsou soucasti své prirozené

komunity, a co nejvice ovliviiuji svij Zivot s ohledem na své dusevni onemocnéni.

Rovnomérné ve vsech okresech Pk je zajisténa provazand sit socidlnich a zdravotnich sluZeb pro osoby s dusevnim onemocnénim, sluzby jsou prioritné
poskytovany komunitni formou.

45



Krajsky plan sité sluzeb pro osoby s du$evnim onemocnénim — Cast II. Navrhova ¢ast — Sluzby péée o osoby se zavaznym dusevnim onemocnénim (SMI)

Soucasny stav: / popis problému, potieby lidi /

Pk ma zpracovany strategické dokumenty pro oblast dusevniho zdravi zejména Koncepci rozvoje psychiatrické péce v Pardubickém kraji a Strednédoby plan
rozvoje socialnich sluzeb Pardubického kraje na obdobi 2022-2024, které definuji Zddouci stav a potifebné zmény v siti zdravotnich a socidlnich sluzeb.

V Pk aktualné funguje komplexni Centrum dusevniho zdravi (CDZ) v Pardubicich a bazalni Centrum dusevniho zdravi (CDZ) v Chrudimi. V kazdém okrese kraje
je dostupna sluzba socidlni rehabilitace, jejiz kapacity a odborné know-how lze vyuZit pro rozvoj CDZ na Uzemi celého kraje. Pfi poskytovani sluzeb socidlni rehabilitace
jsou vyuzivany metody case managementu. Kapacita socialni rehabilitace je 38 klient( v terénni formé sluzby, z hlediska dostupnosti je soucasna kapacita 32,00
uvazku pracovnik( pfimé péce (viz sit socialnich sluzeb Pk).

Kapacita socidlné terapeutickych dilen je 41 mist okamzité kapacity, v socidlné aktivizacnich sluzbach pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim (dale jen
,»,SAS”) je 24 mist okamzité kapacity v zakladni varianté Sité socialnich sluZeb. Sluzby nejsou poskytovany rovnomérné ve vsech okresech Pk.

Jedna ze sluzeb socialni rehabilitace je zamérena na nacvik pracovnich dovednosti obdobné jako socialné terapeutické dilny.

V ramci zajisténi bydleni poskytuji ubytovani socidlni sluzby domovy se zvlastnim rezimem (podpora v rozsahu az do vySe 24 hodin denné) a chranéné bydleni
(podpora v rozsahu dle potfeb klient(l). Na tizemi Pk je kapacita domovi se zvldstnim rezimem pro klienty spadajici do okruhu SMI 95 lGzek'?, celkovy pocet téchto
klientl dle mapovani mezi poskytovateli vybranych sluzeb socialni péce je 289 (stav k 30. 3. 2019). Dalsich 571 klient( spadajicich do okruhu SMI identifikovali
poskytovatelé sluzeb socidlni prevence (stav k 30. 3. 2019). Kapacita mist v chranéném bydleni je 13 IGzek. Nékteré socidlni sluzby socidlni rehabilitace poskytuji
program tréninkového bydleni, tato sluzba je vSak kapacitné omezena. Zajisténi vlastniho bydleni (zajisténi ndjmu, podnajmu) neni primarni ¢innosti Zadné (socialni)

sluzby.

Volny cas lidi s dusevnim onemocnénim castecné naplnuji sluzby socidlné aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim a doprovodné
programy v ramci socidlni rehabilitace.

V kraji existuji svépomocné skupiny osob s dusevnim onemocnénim, které vSak nepokryvaji celé GUzemi kraje a jsou z velké casti podporovany socidlnimi
sluzbami poskytujici sluzby lidem s dusevnim onemocnénim.

Podpora pecujicich a blizkych osob se postupné rozviji a je soucasti ¢innosti CDZ a tymU socidlni rehabilitace. Cilena podpora pecujicich osob je aktualné

nedostatecna. V kraji jsou dvé svépomocné skupiny pecujicich o osoby s dusevnim onemocnénim.

12 Neni zapo¢itdna kapacita zafizeni Sanatorium Topas Se¢, které poskytuje na ¢asti své kapacity sluzby osobam z okruhu SMI. Celkovd kapacita sluzby 232 lGZek.
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Pardubicky kraj nedisponuje psychiatrickou nemocnici. Disponuje celkové 116 psychiatrickymi lGzky (80 lGzky akutni péce a 36 lGzky péce nasledné) ve 3
zdravotnickych zafizenich, ktera jsou ve vlastnictvi kraje, nebo je kraj zfizuje. Jedna se o psychiatrické oddéleni (PO) v Pardubické nemocnici, PO ve Svitavské nemocnici
av Odborném lé¢ebném Ustavu Albertinum v Zamberku. Jina [Gzkova kapacita v oboru psychiatrie v Pk neni. Co se tyce dal3ich naslednych lGzek, spadové patii obéané
Pk pod mimo krajové Psychiatrické nemocnice, a to hlavné do PN Havli¢k(v Brod a ¢asteéné i do PL Sternberk. V pfipadé svitavského oddéleni neni v souc¢asné dobé
zajisténa nepretrzita lékarskd sluzba (je zajisténa v pracovni dny od 7 do 15.30 hodin). Zamberecké oddéleni ma charakter zafizeni nasledné pécée a akutni piijmy
provadi zfidka (napfiklad v ¢ervenci 2018 poskytovalo zafizeni naslednou péci 28 pacientim a akutni péci poskytlo 8 pacientim). Jedinym zafizenim se stabilné
zajiSténou nepfretrzitou lékarskou sluzbou je tedy oddéleni v Pardubicich. Akutni pfijmy tak casto byvaji ,pfesmérovany” na spadové psychiatrické nemocnice, tj. do
PN HB a Psychiatricka lé¢ebna Sternberk. Vzdalenost a dojezdnost do téchto nemocnic je velmi nevyhovujici, napf. z Usti n. Orlici je to do obou psychiatrickych
nemochic cca 100 km, automobilem tato vzdalenost trva 1 h a 40 minut.

V psychiatrickych nemocnicich evidujeme aktudlné 65 osob z okruhu SMI dlouhodobé hospitalizovanych (tj. nad 6 mésict) v PN HB a 3 osoby v Psychiatrické
|é¢ebné Sternberk.

Budouci stav:

Podpora a zpUsob zajisténi psychiatrické péce je planovan ve spolupraci s osobou s dusevnim onemocnénim, jeho rodinou a vSemi zapojenymi subjekty. Jsou
nastavena pravidla jejich spoluprace, jsou vyjasnény kompetence, zplisob predavani informaci apod. Socialni sluzby, zdravotnicka zatizeni a dalsi instituce spolupracuji

v zajmu klienta.

V kazdém okrese Pk je jedno kontaktni misto zajistujici pomoc, poradenstvi a koordinaci péce pro osoby s SMI, které poskytuje podporu i pecujicim osobam a
dalsim (fyzickym i pradvnickym osobam), kterych se néjakym zplsobem aktudlné dotyka problematika SMI. Timto kontaktnim mistem je CDZ (nebo budouci CDZ), v
jehoz naplni prace je nejen prace se samotnymi klienty s SMI, ale i pomoc pfi zprostfedkovavani a koordinaci dalSich sluzeb pro né. CDZ je mezicldnkem mezi

zdravotnickymi a socialni sluzbami, mezi terénni, ambulantni a lGZkovou péci.

Na CDZ jsou navazany dalsi socialni sluzby (komunitni tymy poskytujici socidlni rehabilitaci, SAS, STD atd.), které poskytuji podporu i v oblastech bydleni,
zaméstnavani, volného ¢asu apod. Dostupnost téchto sluzeb je na Gzemi kaZdé obce s rozsifenou plisobnosti.

Na Uzemi Pardubického kraje je sit sluZeb krizové intervence pro osoby s dusevnim onemocnénim v akutni krizi nebo v akutnim stadiu onemocnéni, ideélné
v ramci CDZ, které zajistuji v€éasnou intervenci, véetné pobytové formy.
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Na uzemi Pardubického kraje je dostatec¢nd kapacita psychiatrickych a psychologickych ambulanci.

Psychiatricka oddéleni akutni péce zajistuji péci v rezimu 24/7. Pfedpokladame, Ze pfi volné kapacité budou akutni lGzka v PN HB obsluhovat i ¢ast Gzemi
Pardubického kraje.

Na tzemi Pardubického kraje je dostate¢na kapacita sluzeb zajistujicich naslednou (dolécovaci) psychiatrickou péci pro osoby s SMI. Psychiatrické oddéleni v
Albertinu Zamberk poskytuje naslednou psychiatrickou péci. Pfedpokladame, Ze pfi rozvoji terénnich sluzeb a sluzeb bydleni nebude pro skupinu osob s SMI potieba
vice l0Zek nasledné péce. Soucasné pobytové sluzby Ustavniho typu budou transformovany na sluzby typu komunitniho. Pokud budou budovany nové pobytové
sluzby, budou koncipovany jako sluzby komunitniho typu.

STRATEGICKE CiLE

Strategicky cil 3.1 — MULTIDISCIPLINARNi a KOMUNITNi TERENNi TYMY:!3

e Je zajiSténa dostupnost CDZ pro kazdy okres PK, CDZ jsou umisténa v okresnich méstech

e Prokazdé ORP je dostupny terénni komunitni tym socialni rehabilitace (tzv. rehabilitacni tym (RHT) pro osoby, které nejsou klienty CDZ. RHT jsou zamérené
na komplexni potreby lidi v oblasti podpory bydleni, socidlni aktivizace, dostupnost volnocasovych aktivit, socidlnich aktivit, rehabilitacnich pobytud atd.
V ORP s horsi dostupnosti CDZ je RHT multidisciplinarni se zdravotni sestrou.

e Navazujici subjekty (nemocnice) kontaktuji sluzby dle jejich spddové dostupnosti

eV kazdém tymu socidlni rehabilitace je zaméstnan peer konzultant

13 Tzv. Personalni standard kom. tym soc. rehabilitace v Pard. Kraji: CDZ komplex. = 9 Gv. Zdrav.prac. + 7 Gv. Soc. prac. (v¢. PSS, IPS, Peer), CDZ bazél. = 5 Gv. Zdrav.prac. + 4
uv.soc. prac (v¢. PSS, IPS, Peer), RHT=5,5 Uv. soc. prac (v¢. 1,0 IPS a 0,5Peer), MDT= RHT + 1,0 zdr. sestra
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Strategicky cil 3.2 — BYDLENI:

e Na uzemi Pardubického kraje je dostupna kapacita podporovaného bydleni (chranéna bydleni a DZR komunitniho typu) a socialniho bydleni (bez
podpory) pro osoby s dusevnim onemocnénim.

e Nové pobytové sluzby maji komunitni charakter a jsou poskytovany individualné podle potieb, prani a aspiraci kazdého z uzivatell a kazdym svym
prvkem prispivaji ke spole¢enskému zaclenéni a uzivatellm Zit v komunité béznym zplsobem Zivota s pravy a povinnostmi, které ma kazdy ¢lovék

e Stavajici pobytové sluzby ustavniho typu budou transformovany na sluzby komunitniho charakteru

e Jsou podporovany sluzby bydleni pro rodiny (rodic¢e s dospélym ditétem s dusevnim onemocnénim) — vytvofit model péce primarné v domacnosti

klientd

Strategicky cil 3.3 - ZAMESTNAVANI:

e Na Uzemi Pardubického kraje je vytvoren systém funkcni podpory v oblasti zaméstndvani osob s dusevnim onemocnénim

Strategicky cil 3.4 - AKTUNi PECE/PODPORA V KRIZI:

e Na Uzemi Pardubického kraje je sit zdravotnich a socialnich sluzeb zajistujicich véasnou pomoc osobam s dusevnim onemocnénim v akutni krizi nebo

v akutnim stadiu onemocnéni.

Strategicky cil 3.5 - NASLEDNA LUZKOVA PECE:

e Na Uzemi Pardubického kraje je dostatecna kapacita sluzeb zajistujicich naslednou (dolécovaci) psychiatrickou pédi.

Strategicky cil 3.6 - AMBULANTNI PECE:

e Na uzemi Pardubického kraje je potfebny pocet psychiatrickych a psychologickych ambulanci spolupracujicich s komunitnimi sluzbami a oddélenimi akutni

péce.
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Strategicky cil 3.7 - SELF PODPORA/PODPORA PECOVATELU:

e V PKje rovnomérné rozlozena sit tzv. peCovatelskych skupin a svépomocnych uzivatelskych skupin

Popis problému Strategicky cil — budouci stav— | Opatieni — kroky kdo Termin Ndklady | Naklady | Indikatory
feSeni provozni | investic.
Na uzemi Pardubického Strategicky cil 3.1: Opatreni 3.1.1 - okres Pardubice Existujici
kraje neni zajisténa e Je zaji$téna dostupnost CDZ | e  Vznik CDZ Pardubice II PDZ 2023 sluzba
dostatecnd a ve pro kazdy okres PK, CDZ jsou
vSech okresech umisténa v okresnich e Psychiatrické oddéleni Pardubické | PO Pard. 2022 Existujici
rovnomeérné zastoupena méstech nemocnice, spadové psychiatrické | nem. /PDZ/ metodika
sit sluZeb socidlné e Pro kazdé ORP je dostupny ambulance a spddové komunitni Fokus, vzajemné-
zdravotni prevence pro terénni  komunitni  tym sluzby maji vytvoren systém Charity ho
osoby s dusevnim socidlni rehabilitace  (tzv. vzajemného kontaktovani a kontakto-
onemocnénim. rehabilitaéni tym (RHT) pro planovani vania
osoby, které nejsou klienty planovani
CDZ. RHT jsou zamérené na
komplexni potfeby lidi v | Opatfeni3.1.2 — okres Chrudim
oblasti podpory bydleni, Fokus
socialni aktivizace, | ¢ Transformace RHT Hlinsko na MDT | Hlinsko 2022
dostupnost  volnotasovych | e  Rozifeni kapacit CDZ a RHT PDZ
aktivit, socialnich aktivit, Chrudim
rehabilitacnich pobytd atd. | e  psychiatrické oddéleni Pardubické | PO 2022 Dohoda o
VORP s horsi dostupnosti nemocnice, spadové psychiatrické | Pardubické spolupréci
CDZ je RHT multidisciplinarni ambulance a spaddové komunitni | nemocnice
se zdravotni sestrou.'* sluzby maji vytvoren systém /PDZ/Fokus

subjekty
kontaktuji

Navazujici
(nemocnice)

vzajemného kontaktovani a
planovani

14 vyvoj kapacit jednotlivych sluzeb je zobrazen v pf¥iloze €. 1- Tabulka vyvoje nakladl a kapacit sluzeb du$evniho zdravi Pk
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sluzby dle jejich spadové
dostupnosti

o V kaidém tymu socidlni
rehabilitace je zaméstndn
peer konzultant

Opatieni 3.1.3 — okres Usti nad Orlici

e Vznik CDZ UO - navyseni Gvazk( PDZ 2023 Existujici
dle min. standardu CDZ sluzby
e Vznik nového RHT Il v okrese Usti | PDZ 2024 Existujici
nad Orlici sluzby
e Transformace RHT Il na MDT PDz 2024 Existujici
sluzby
Psychiatrické oddéleni Svitavské PO Svitavy | 2022 Dohoda o
nemocnice, spadové psychiatrické /PDZ spolupréci
ambulance a spadové komunitni
sluzby maiji vytvoren systém
vzajemného kontaktovani a planovani
Opatreni 3.1.4 — okres Svitavy Oblastni
e Vznik CDZ Svitavy (transformaci charita 2023 Existujici
z MDT) Poli¢ka sluzby
e  Zajisténi RHT pro Uzemi Svitavy a Charita 2023 Existujici
Moravska Trebova Moravska sluzby
Trebova
e Zajisténi RHT pro Uzemi Litomys$l a | Oblastni 2023 Existujici
Policka charita sluzby
Policka
e Transformace RHT na MDT Oblastni 2025 Existujici
charita sluzby
Policka
e Psychiatrické oddéleni Svitavské PO Svitavy | 2022 Dohoda o
nemocnice, spadové psychiatrické | /Oblastni spolupraci
ambulance a spadové komunitni charita
sluzby maji vytvoren systém Poli¢ka,
vzajemného kontaktovani a Charita
planovani Moravska
Trebovd
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Pro osoby s dusevnim
onemocnénim je na
Uzemi Pardubického kraje
nedostatecné zajisténa a
ve vSech okresech
rovhomeérné zastoupena,
sit bydleni s rGiznou mirou
podpory.

Strategicky cil 3.2:

Na uzemi Pardubického
kraje je dostupna kapacita
podporovaného bydleni
(chranéna bydleni a DZR
komunitniho typu) a
socidlniho bydleni (bez
podpory) pro osoby

s dusevnim onemocnénim.

Nové pobytové sluzby maji
komunitni charakter a jsou
poskytovany individudlné
podle potieb, pfani a
aspiraci kazdého z uZivatell
a kazdym svym prvkem
pfispivaji ke spolecenskému
zaclenéni a uZivatelim Zit v
komunité béznym zplsobem
Zivota s pravy a
povinnostmi, které ma kazdy
¢lovék

Stdvajici pobytové sluzby
ustavniho typu budou
transformovany na sluzby
komunitniho charakteru

Opatreni 3.2.1

Na Uzemi kraje je 95 lGZek DZR a 22 Pk 2022
lGZek chranéného bydleni
Opatreni 3.2.2 Pk, DNc 2022 DNc
Domov Na cesté (DNc) poskytuje
Pfesunuti kapacity objektu ,,Penzion” své sluzby
do vhodnéjsi lokality komunitni
formou
v souladu
s kritérii
transforma
ce
Opatreni 3.2.3 Pk, DUK 2023 Existence
Domov U Kostelicka (DUK) Pardubice zaméru
Stdvajici pobytové sluzby ustavniho rozvoje
typu poskytuji péci se zamérenim na sluzeb pro
zotaveni. Je vytvoren zamér zajisténi osoby SMI
péce v komunité. v domové
pro seniory
DUK
Opatreni 3.2.3 Pk, Domov | 2023 DNR
Domov na Rozcesti (DNR) Svitavy na rozcesti poskytuje
Je vyclenéna sluzba chranéného chranéné
bydleni pouze pro osoby z okruhu SMI bydleni pro
klienty. osoby z
okruhu SMI
Opatreni 3.2.4 Pk, krajsky | 2022 Pracovni
Vytvofit pracovni skupinu pro oblast koordinato skupina

bydleni osob z okruhu SMI (zastupci
poskytovatell, obci, kraje, pripadné
dalsi).

r
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V Pardubickém kraji je
nerovnomeérné a
nedostatecné zajisténa sit
sluZzeb podporujici
zaméstnavani osob

s dusevnim
onemocnénim.

Strategicky cil 3.3:

Na uzemi Pardubického kraje je
sit sluzeb podporujicich
aktivizaci a zaméstnavani osob
s dusevnim onemocnénim.

Opatreni 3.3.1

Na uzemi Pardubického kraje je Pk, sluzby 2023 V kazdém
v rdmci socialni rehabilitace soc. tymu soc.
rovnomeérné rozloZena kapacita 5,00 rehabilitace rehab. je
Uvazku socialniho pracovnika (ptip. pracovnik
jiného pracovnika dle § 115 zakona o zaméreny
socidlnich sluzbach) specializujiciho se na podporu
na podporu v ziskani zaméstnani osob zaméstnani
s dusevnim onemocnénim.

Opatreni 3.3.2 V kazdém
Na uzemi Pardubického kraje je Pk, sluzby 2025 tymu soc.
v rdmci socialni rehabilitace soc. rehab. je
rovhomérné rozlozena kapacita 10,00 | rehabilitace pracovnik
Uvazku socialniho pracovnika (pfip. zaméreny
jiného pracovnika dle § 115 zakona o na podporu
socialnich sluzbach) specializujiciho se zaméstnav
na oblast zaméstnavani osob ani

s dusevnim onemocnénim.

Opatreni 3.3.3 V kazdém
Na uzemi Pardubického kraje je Pk, sluzby 2023 okrese Pk
v rdmci socialné aktivizacnich sluzeb a | socidlni SAS nebo
socidlné terapeutickych dilen prevence STD
rovnomeérné rozloZzena okamzita s okamz.
skupinova kapacita 20 mist na 100 000 kapacitou
obyvatel. 20 klientd
Opatreni 3.3.4 V kazdém
Na uzemi Pardubického kraje je Pk, sluzby 2025 okrese Pk
v ramci socialné aktivizacnich sluzeb a | socidlni SAS nebo
socidlné terapeutickych dilen prevence STD
rovnomérné rozloZzena okamzita s okamz.
skupinova kapacita max. 25 mist na kapacitou
100 000 obyvatel. 25 klientd
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Pro osoby s dusevnim
nemocnénim neni v PK
dostatecné zajisténa
vCasna krizova intervence.
Vzhledem k nedostatku
Iékarského personalu ve
Svitavské nemocnici je
omezend a nedostatecna
akutni péce.

Strategicky cil 3.4:

Na uzemi Pardubického kraje je
sit zdravotnich a sociélnich
sluzeb zajistujicich véasnou
pomoc osobdam s dusevnim
onemocnénim v akutni krizi
nebo v akutnim stadiu
onemocnéni. Obyvatelé Pk jsou
informovani o spadovosti, aby
védéli, kam se v pfipadé potreby
maji obracet o pomoc.

Opatreni3.4.1 sluzby 2023 CDz

CDZ zajistujici socialné zdravotni socialni (Pardubi zajistuji

podporu osobdam s dusevnim rehabilitace | ce) podporu

onemocnénim v rozsahu 7 dni v tydnu Do 4 let 12 h denné

(provozni doba po-pd 12 hodin denng, od a o vikendu

provozni doba o vikendu 8 hodin vzniku 8 h.

denné). CDz

Opatreni 3.4.2 Pk, CDZ 2025 Existujici

V kazdém okrese Pardubického kraje sluzba

je dostupna sluzba krizové intervence krizové

pro osoby s dusevnim onemocnénim intervence

v akutni krizi nebo v akutnim stadiu pro osoby

onemocnéni. Sluzba je soucasti s dusevnim

soucasnych ¢i budoucich CDZ, kterd onemocné

zajistuji v€asnou intervenci, véetné nim

pobytové formy. v kazdém
okrese Pk

Opatreni 3.4.3 Pk, 2023 Oddéleni

Na oddéleni psychiatrie ve Svitavské Nemocnice poskytuje

nemocnici je stabilizovana personalni | Pardubické akutni péci

situace, je zajisténa akutni ho kraje 24/7

zdravotnicka péce (24/7), je zde 50

akutnich lazek.

Opatreni 3.4.4 Pk, PNHB prabézn

Akutni péce pro c¢ast okresu Chrudim é

je zajisténa v PNHB.
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Opatreni 3.4.5 Pk, kazdoroc¢ Revize
Ve vazbé na rozvoj komunitnich Nemocnice | né od potfebnost
multidisciplinarnich sluzeb je jednou Pardubické | 2022 i akutnich
ro¢né revidovana potrebnost akutnich | ho kraje, lGZek
lGZek psychiatrické péce PNHB v kraji
v nemocnicich Pardubického kraje s
predpokladem snizovani jejich poctu.
Optimalni pocet akutnich lGzek pro
obyvatele Pk je 125.
Opatreni 3.4.6 Pk, obce prabéin Informace
Ve spolupraci s obcemi Pk jsou Pk, zastupci | é od jsou
obcanim podavany informace destigma- 2022 publikova-
s kontakty na spadové prislusné sluzby | tizace, ny v region.
zabyvajici se problematikou dusevniho | koordinato zpravoda-
zdravi. r jich
Pro osoby s dusevnim Strategicky cil 3.5: Opatreni 3.5.1 Existujici sit
onemocnénim Na uzemi Pardubického kraje je | Vytvoreni sité socidlné zdravotnich Pk 2029 socidlné
v Pardubickém kraji dostatecna kapacita sluzeb komunitnich sluzeb v Pardubickém zdravotnic
nejsou dostatecné zajistujicich naslednou kraji (s dostatecnou personalni h
zajistény sluzby komunitni | (dolécovaci) psychiatrickou pédéi. | kapacitou), zajistujicich podporu pfi komunitnic
péce, kterd je prechodu pacientd hospitalizovanych h sluzeb
multidisciplinarné na akutnich oddélenich psychiatrie i v PK
provazana s akutni pacientl hospitalizovanych v PN na
psychiatrickou péci v PK. naslednych lGzkach.
Proto soucasny (viz Strategicky cil 1)
zdravotnicky systém Opatreni 3.5.2 Pk, OLU 2023 36 lGzZek
potiebuje vysoky pocet Psychiatrické oddéleni Albertinum Zamberk nasledné
naslednych IGzek. Zamberk poskytuje naslednou péce v OLU
psychiatrickou péci (péce dolécovaci AZ z toho
nasledujici po akutni) osobam z dg. cca 18
okruhu SMI cca na poloviné svych lGZek
lGZek, na zbyvajicich 1Gzkach péci gerontopsy
v oboru gerontopsychiatrie. chiatrie
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Opatieni 3.5.3 Pk, OLU 2023 Rekonstruo
Rekonstrukce psychiatrického Zamberk vany objekt
oddé&leni Albertinum Zamberk. psychiatric
kého
oddéleni
V Pardubickém kraji Strategicky cil 3.6: Opatreni 3.6.1 V kazdém
neexistuje systémové Na uzemi Pardubického kraje je | Na zakladé evaluace pilotniho Pk, zdr. 2025 okrese
opatreni zajistujici potfebny pocet psychiatrickych | projektu 5 ambulanci s rozsifenou péci | pojistovny kraje
provazanost a spolupraci | ambulanci, psychologickych (v rdmci CR) rozvoj ambulanci s existuje
psychiatrickych a ambulanci a ambulanci rozsifenou péci v Pk s regiondlné ambulance
psychologickych s rozSifenou péci systémové potiebnou specializaci. s
ambulanci s komunitnimi | spolupracujicich s komunitnimi rozsifenou
sluzbami a oddélenimi sluzbami a oddélenimi akutni péci s
psychiatrické akutni péce. | péce. regiondlné
potfebnou
specializaci

V Pardubickém kraji je
nedostatecna sit tzv.
Pecovatelskych skupin.
V Pardubickém kraji je
nerozvinuta sit
svépomocnych
uZivatelskych skupina a
aktivit.

Strategicky cil 3.7:

V Pardubickém kraji je
rovnomérné rozlozena sit tzv.
pecovatelskych skupin a
svépomocnych uzivatelskych
skupin

Viz kapitola 6 - ADVOCACY —
OBHAJOBA ZAJMU KLIENTU A
RODINNYCH PRISLUSNIKU
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4. LIDSKE ZDROJE A ODBORNA PRIPRAVA

Vize (klicova myslenka):

Pro pldanované fungovani sité sluzeb vénujicich se lidem s dusevnim onemocnénim je tfeba zajistit dostatek kvalifikovaného personalu v oblasti zdravotni,
zdravotné socidlni a socialni.

Pk a obce na jeho Uzemi na vytvareni podminek pro motivaci pracovniki sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim, aby byl zajistén jejich dostatek a potfebna
kvalifikace.

Soucasny stav: / popis problému, potieby lidi / /

V kazdém okrese Pk je tym pracovnikd komunitnich sluzeb splriujicich soucasné pozadavky na odbornost v oblasti dusevniho zdravi. Stavajici kapacity socialnich
sluZzeb nejsou dostate¢né vzhledem k predpoklddané potiebé poskytovani sluzeb v komunité (v souvislosti s reformou psychiatrie). V Pk (obdobné jako v celé CR)
vhimame nedostatek socidlnich pracovnik( a psychiatrickych sester uplatnitelnych v budoucich komunitnich tymech.

Nedostatek odbornych pracovnikl je vniman i na dalSich pozicich psychiatr, détsky psychiatr, klinicky psycholog. U téchto profesi rovnéz vnimame mensi ochotu
zmény zpUsobu poskytovani péce osobam s dusevnim onemocnénim smérem ke komunitnim sluzbam a zapojeni do komunitnich tyma (napf. v pfipadé ambulantnich
psychiatra).

Sluzby, které se primarné vénuiji jiné cilové skupiné a pres to jsou v poskytovani sluzeb lidem s dusevnim onemocnénim potiebné (pecovatelské sluzby, osobni
asistence apod.), nejsou v oboru psychiatrie dostatecné kvalifikované.

V Pk prozatim neni béZzné, aby se uzivatelé sluzeb podileli na fizeni kvality odbornych sluzeb.
Budouci stav:

V kazdém okrese je dostupna sluzba CDZ a na Urovni obci s rozsifenou pUsobnosti jsou dostupné komunitni (rehabilitacni) tymy. Tzn. potfebu minimalné 25
uvazkl pracovnikd socialni rehabilitace, 20 Uvazk( zdravotnich sester, 2,5 Gvazk(l psychiatra a 2,5 UvazkU psychologa pro zdravotnictvi se specializovanou zpUsobilosti
k zajisténi sluzeb bazalniho CDZ. (potfeba 35 Uvazkid pracovnik( socidlni rehabilitace, 35 Gvazk( zdravotnich sester, 5 Gvazk( psychiatra a 5 Gvazk(l psychologa pro
zdravotnictvi se specializovanou zpUsobilosti k zajisténi sluzeb komplexniho CDZ). V ramci rehabilitacnich tym( je potfeba cca 22 uvazkl socidlnich pracovnikl a
pracovnikl v socialnich sluzbach (véetné peer-konzultanta a IPS pracovnika) a 4 Uvazky zdravotnich sester. Na Uzemi Pk je dostatek psychiatr(i a psychologd, a to jak
v ambulancich, tak i v nemocnicich poskytujicich psychiatrickou péci.

57



Krajsky plan sité sluzeb pro osoby s du$evnim onemocnénim — Cast II. Navrhova ¢ast — Sluzby péée o osoby se zavaznym dusevnim onemocnénim (SMI)

V ramci Univerzity Pardubice jsou nabizeny specializaéni kurz Psychiatricka sestra a certifikovany kurz Komunitni psychiatricka sestra.

Na Uzemi Pk jsou pracovnici socidlnich sluzeb, které jsou primarné zaméreny na jiné cilové skupiny (zejména pecovatelska sluzba, osobni asistence apod.), cilené

vzdélavani v zakladech psychiatrie, komunikace s psychiatrickym klientem tak, aby byli schopni poskytovat péci a podporu lidem s dusevnim onemocnénim. Témto

pracovnikiim je dostupna metodicka Ci supervizni podpora ze strany specializovanych terénnich sluzeb.

STRATEGICKE CiLE

Strategicky cil 4.1: Na Uzemi Pk zajistit dostatek pracovnikd vsech odbornosti v péci o dusevni zdravi.

Strategicky cil 4.2: Pracovnici sluzeb, které se primarné vénuiji jiné cilové skupiné, a presto jsou v poskytovani sluzeb lidem s dusevnim onemocnénim potrebné

(pecovatelské sluzby, osobni asistence apod.), jsou vzdélavany v zakladech psychiatrie a komunikace s dusevné nemocnym klientem. Také pracovnici specializovanych

sluZzeb maji ptileZitosti rozvijet a prohlubovat svou kvalifikaci i prostfednictvim kurzl poskytovanych na Gzemi PK.

Strategicky cil 4.3: Na uzemi Pk jsou vytvorené akreditovany specializacni kurz Psychiatricka sestra a certifikovany kurz Komunitni psychiatricka sestra. Oba programy

se pravidelné realizuji podle vzdélavacich potfeb poskytovatell sluzeb.

Popis problému Strategicky cil — budouci stav — Opatieni — kroky kdo Termin | Naklady Naklady | Indikatory
feseni provozni | investic.

V Pk je nedostatek Strategicky cil 4.1: Opatreni 4.1.1 Nardustajici

pracovnikid u vSech Na uzemi Pk je dostatek Pardubicky kraj se spolupodili na Pk a obcev | Prabéz- pocet

odbornosti v péci o kvalifikovanych pracovnikl vsech vytvareni podminek pro naplnéni kraji né pracovnik

dusevni zdravi. odbornosti v péci o dusevni zdravi. | dostate¢ného poctu kvalifikovanych dle planu

pracovnikd u vSech odbornosti v péci o
dusevni zdravi.

sité sluzeb
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Opatreni 4.1.2

V roce 2025 je na Uzemi kraje v ramci PKa 2025
Center dusevniho zdravi a terénnich poskytovat
komunitnich tymU obsazeno nejméné | elé sluzeb
50 (optimalné cca 65) Uvazk
socialnich pracovnikll a pracovnik(
v socialnich sluzbach, optimalné 30
Uvazkl psychiatrickych a vSeobecnych
sester a 10 Uvazk( psychiatrll a
psychologu.
Sluzby, které se primarné | Strategicky cil 4.2: Opatreni 4.2.1 Pk, Existujici
vénuji jiné cilové skupiné | Pracovnici sluzeb, které se Jsou vytvoreny a aplikovany programy | poskyto- 2024 vzdélavaci
a pres to poskytuji sluzby | primarné vénuji jiné cilové skupiné, | vzdélavani v psychiatrii pro vatelé programy a
lidem s dusevnim a presto jsou v poskytovani sluzeb | specializované i navazujici sluzby akredit. pocty jejich
onemocnénim, nejsou lidem s duSevnim onemocnénim (pecovatelské sluzby, osobni vzdélava- realizaci
dostatecné kvalifikované | potrebné (pecovatelské sluzby, asistence, pobytové sluzby apod.) ni,
v oblasti psychiatrie. osobni asistence apod.), jsou pUsobici na uzemi Pk. poskytovat
vzdélavani v zdkladech psychiatrie elé sluzeb
a komunikace s dusevné
nemocnym klientem. Také
pracovnici specializovanych sluzeb
maji prilezitosti rozvijet a
prohlubovat svou kvalifikaci i
prostfednictvim kurzd
poskytovanych na uzemi PK.
Na uzemi Pk chybi Strategicky cil 4.3: Opatreni 4.3.1 Existujici
vzdélavaci program pro Na uzemi Pk jsou vytvorené V ramci Univerzity Pardubice jsou Pk, Prabéz- vzdélavaci
zvysSeni kvalifikace akreditovany specializacni kurz nabizeny vzdélavaci programy pro Univerzita né programy a
zdravotnich sester na Psychiatricka sestra a certifikovany | psychiatrické sestry a komunitni Pardubice pocty jejich
psychiatrickou a kurz Komunitni psychiatrickd psychiatrické sestry. realizaci

komunitni psychiatrickou
sestru.

sestra. Oba programy se pravidelné
realizuji podle vzdélavacich potreb
poskytovatell sluzeb.
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5. DESTIGMATIZACE

Vize (klicova myslenka):

Obyvatelm Pardubického kraje jsou systematicky a trvale poskytovany rliznorodé destigmatizacni aktivity, které jsou predpokladem ke sniZzovani stigmatizace
a zatéze zplsobované dusevnimi onemocnénimi, protoze umoznuji lidem vcas rozeznat symptomy dusevniho onemocnéni, vyhledat odbornou pomoc a lépe se
vyporadat se socidlnimi dlsledky dusevnich onemocnéni.

Soucasny stav: / popis problému, potieby lidi /

Na Urovni kraje chybi strategie destigmatizace zacilena na vsechny oblasti, ve kterych se stigmatizace objevuje — na Urovni vefejnosti, zaméstnavateld, zastupct
samospravy, na Urovni osob s dusevnim onemocnénim, jejich blizkych, na drovni odborné verejnosti.

V ramci reformy psychiatrie je Narodnim ustavem dusSevniho zdravi realizovan projekt Destigmatizace, jehoz predmétem je realizovat a vyhodnocovat
destigmatizacni aktivity na narodni i krajské Urovni. Vzdélavaci programy projektu maji zlepsit a zvysit informovanost vSech cilovych skupin projektu (uZivatelé, rodinni
prislusnici, zdravotnici, verejna sprava, komunity kolem CDZ, poskytovatelé socialnich sluZeb).

Je ustanovena KRPK, jednim z jejich cil(l je osvétova Cinnost a koordinace jednotlivych osvétovych a destigmatizacnich aktivit. V Pardubickém kraji probiha
kazdoroéné kampan ,Tydny dusevniho zdravi”“ zamérené na osvétu Siroké verejnosti, jejiz jednotlivé aktivity zajistuji poskytovatelé socidlnich sluzeb pro osoby
s dusevnim onemocnénim.

Projekt Destigmatizace realizovany v Pardubickém kraji ukoncuje svoji plsobnost v zafi 2022. Za dobu svého plsobeni organizoval vzdélavani podle cilovych
skupin i informovani Siroké verejnosti. Po skonceni projektu Destigmatizace by mély byt volné k dispozici metodické postupy, jak poradat vzdélavani pro cilovou
skupinu lidi s dusevnim onemocnénim, jejich rodinné pfislusniky, zdravotnici, poskytovatelé socidlnich sluzeb a pro komunity. Z téchto materiald mohou cerpat napf.
komunitni sluzby pfi pofadani osvétovych aktivit.

Budouci stav:

V Pardubickém kraji probihaji koordinované a cilené osvétové aktivity na drovni jednotlivych témat a cilovych skupin. KRPK a krajsky koordinator vytvari plan
osvétovych aktivit, koordinuiji jejich realizaci.
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V ramci projektu Destigmatizace probihaji osvétové a destigmatizacni aktivity na Urovni kraje (v souladu se zameéry KRPK a kraje) a je nastavena krajska strategie
destigmatizace.

V oblasti dusevniho zdravi dochazi ke zvySeni gramotnosti a informovanosti spole¢nosti, coz eliminuje negativni postoje vici lidem s dusevnim onemocnénim.
To pfispiva ke sniZeni jejich stigmatizace a diskriminace a tim padem ke zvyseni kvality Zivota lidi s dusevnim onemocnénim. Zlepsuje se jejich uplatnéni na trhu prace,
maji rovny pfistup ke vzdélavani a bydleni stejné jako zdrava populace, diky ¢emuz nedochazi ke zhorseni jejich ekonomické situace. Lidé s dusevnim onemocnénim
dostavaji adekvatni péci o fyzické i dusevni zdravi a nemaji problém v pfipadé jakychkoli zdravotnich problém( vyhledat odbornou pomoc. Lidé bez dusevnich
onemocnéni maji vétsi povédomi a kompetence v dusevnim zdravi a rozviji vlastni kvalitu Zivota prostfednictvim péce o své dusevni zdravi; uméji v této oblasti Iépe
komunikovat a zakladné pomoci.

STRATEGICKE CiLE

Strategicky cil 5.1: Zajistit udrzitelnost destigmatizacnich aktivit v Pardubickém kraji

Strategicky cil 5.2: V souladu s planem osvétovych a destigmatizacnich aktivit Pardubického kraje zajistit na Uzemi kraje realizaci destigmatizacnich vzdélavacich

program iniciativy NA ROVINU pro potiebné cilové skupiny a snizit stigmatizaci a sebestigmatizaci lidi s dusevnim onemocnénim

Strategicky cil 5.3: Realizovat dalsi stéZejni destigmatizacni aktivity podporujici zvySovani gramotnosti a informovanosti u Siroké verejnosti

Popis problému Strategicky cil — budouci stav - Opatieni — kroky kdo Termin | Naklady Ndaklady | Indikatory
reSeni provozni

Na urovni kraje neni Strategicky cil 5.1: Opatreni5.1.1 koordindto | Prlibéin Existujici

zajisténa stdlost Zajistit udrzitelnost Je vytvoren plan osvétovych aktivit v | r reformy é dokument

destigmatizacnich aktivit, | destigmatizacnich aktivit v Pk Pk.

chybi strategie

destigmatizace zacilena
na vSechny oblasti, ve
kterych se stigmatizace
objevuje.
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U konkrétnich cilovych Strategicky cil 5.2: Opatreni 5.2.1 Pocet
skupin chybéji znalostio | V souladu s planem osvétovych a | Realizovat destigmatizaéni programy u | Pk, prabézin proskole-
povaze dusevnich destigmatizacnich aktivit Pk cilovych skupin: pracovnici poskytovat | é od nych
onemocnéni a pficinach zajistit na Uzemi Pk realizaci poskytovatelll zdravotnich sluzeb, elé roku zastupcu
stigmatizace, dovednosti | destigmatizacnich aktivit. Zajistit | pracovnici poskytovatell socialnich socidlnicha | 2022 cilovych
v komunikaci s ¢lovékem | vysokou gramotnost v oblasti sluZeb, pracovnici vefejné spravy, lidé | zdravotnich skupin:
s dusevnim dusevniho zdravi a nediskriminaci | s duSevnim onemocnénim a jejich sluzeb Lidés
onemocnénim, ze strany vSech vytipovanych rodinni pfisludnici, komunity v okoli dusevnim
informovanost o cilovych skupin. vznikajicich Center dusevniho zdravi. onemocné
zdravotné socidlnich nim: cca 14
sluzbdch, pravech lidi skoleni,
s dusevnim celkem 142
onemocnénim a osob;
moznostech zotaveni. Rodinni
prislusnici:
ccad
skoleni,
celkem 36
osob;
Tabuizace a Strategicky cil 5.3: Opatreni 5.3.1 poskyto- Kampané
stereotypizace tématu Realizovat destigmatizacni Destigmatizacni aktivity podporujici vatelé prabézn ,
dusevniho zdravi a aktivity podporujici zvySovani zvySovani gramotnosti a sluzeb, é osvétové
nemoci, mylné gramotnosti a informovanosti u informovanosti u Siroké verejnosti kulturni akce,
zobrazovani ¢lovéka Siroké verejnosti. (Tydny pro dusevni zdravi, vzdélavaci instituce, vzdélava
s dusevnim aktivity ve Skolach atp.). nestatni ni,
onemocnénim v médiich, neziskové besedy,
chybéjici prostor pro organiza- prednask
sdileni dobré praxe a ce, y.
nejnovéjsich poznatkl o svépomocn
destigmatizaci. a hnuti,
Skoly
apod.)
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6. ADVOCACY — OBHAJOBA ZAJMU KLIENTU A RODINNYCH PRISLUSNIKU — ZAPOJOVANI

Vize (klicova myslenka):

V Pk existuje Zivé uZivatelské a pecovatelské (rodinni prislusnici) hnuti, jehoZ zastupci jsou zapojeni v rozhodovacich skupinach Pk, kde jsou slyseni,
vnimani a respektovani na rovnopravném zakladé s ostatnimi stakeholdery. Zastupci klient( a rodinnych pfislusnik(i jsou vybaveni dovednostmi k prosazovani
svych prav.

Soucasny stav: /popis problému, potieby lidi /
Na uzemi Pk jsou dvé svépomocné skupiny rodinnych pfislusnik(l a jedna svépomocnad skupina osob s dusevnim onemocnénim. Ostatni uZivatelské a

rodinné skupiny jsou organizovdny poskytovateli socidlnich sluzeb a jejich fungovani je na nich zavislé. Na krajské Urovni existuje od r. 2018 pracovni skupina
uzivatell, vénujici se rozvoji uzivatelského hnuti v kraji.

Obhajoba zajma klientd a zapojovani rodinnych prislusnikll je v souladu se zakonem o socialnich sluzbach soucasti poskytovani socialnich sluzeb.

Ochrana prav osob omezenych ve svépravnosti je v kompetenci opatrovnikll. Vefejnym opatrovnikiim je poskytovana metodickad podpora ze strany
Krajského Uradu Pk. Fyzickym osobam (opatrovniklim) neni systematicky metodicka podpora poskytovana.

Neni vytvofeny mechanismus nezavislého provérovani stiznosti na kvalitu péce, omezovani osobni svobody, porusovani lidskych prav apod.

Budouci stav:

V Pardubickém kraji je Zivé uZivatelské hnuti, tvofené autonomnimi svépomocnymi skupinami i uzivatelskymi skupinami podporovanymi soc. sluzbami.
Kraj podporuje rozvoj uZivatelskych skupin, spolupracuje s nimi prostfednictvim krajské pracovni skupiny uZivatel(, jejiz zastupce je ¢lenem KRPk.

Kraj podporuje vznik a rozvoj svépomocnych skupin rodinnych ptislusnika tak, aby v kazdém okrese existovala alespon jedna tato skupina.

Svépomocné skupiny v rdmci své ¢innosti fesi i oblast ochrany lidskych prdv, obhajobu prav osob s dusevnim onemocnénim a jejich blizkych. Podnéty
a pozadavky jsou predkladany KRPk.

Osoby s dusevnim onemocnénim jsou (zejména prostrednictvim krajské pracovni skupiny uZivatell) zapojeni do systému planovani sité sluzeb a tvorby
standardu kvality sluZzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim, zastupce krajské pracovni skupiny uZivatell se Ucastni jednani KRPk.

Osoby s dusevnim onemocnénim jsou zapojeni do péce o lidi s duSevnim onemocnénim.

Obhajoba prav a zajmu klient(l je jednim z kritérii efektivity socialnich sluzeb zarazenych do krajské sité socialnich sluzeb.
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STRATEGICKE CiLE

Strategicky cil 6.1: Krajskd pracovni skupina uzivatel( zastupuje uZivatelské hnuti a prostiednictvim svych zastupcu je zapojena v rozhodovacich skupinach

Pk.

Strategicky cil 6.2: V kazdém okrese Pk existuje uzivatelska skupina, kterd je autonomni nebo podporovana soc. sluzbami a je propojena s krajskou pracovni

skupinu uZivateld.

Strategicky cil 6.3: V kazdém regionu Pk v ndvaznosti na multidisciplinarni tymy jsou dostupné aktivity a informace na podporu rodinnych pfislusniki osob

s dusevnim onemocnénim idealné formou svépomocné skupiny.

Strategicky cil 6.4: Osoby s dusevnim onemocnénim a jejich rodinni pfislusnici se podili na nastaveni spoluprace jednotlivych poskytovateldl pomoci a na

nastaveni péce v Pk, jsou zapojeni do péce o lidi s dusevnim onemocnénim.

Strategicky cil 6.5: Zastupci klientd a rodinnych pfislusnikl v Pk jsou vybaveni dovednostmi k prosazovani svych prav.

Popis problému Strategicky cil — budouci stav - Opatieni — kroky kdo Termin | Naklady | Nakla | Indikator
feseni provozni | dy y
Existujici uzivatelské Strategicky cil 6.1: Opatreni 6.1.1 Existujici
skupiny na tdzemi V kazdém okrese Pk existuje Krajska pracovni skupina uZivatel( Krajska PS 2023 uzivatelsk
jednotlivych okrest Pk uZivatelska skupina, ktera je ve spolupraci se soc. sluzbami uzivatel(, é skupiny

nejsou provazany a
napojeny na krajskou
pracovni skupinu
uzivatel(.

autonomni nebo podporovana
soc. sluzbami a je napojena na
krajskou pracovni skupinu
uzivatel(.

daného okresu Pardubického kraje
podpofi vytvoreni uZivatelskych
skupin v jednotlivych okresech Pk.

soc. sluzby

64



Krajsky plan sité sluzeb pro osoby s du$evnim onemocnénim — Cast II. Ndvrhova ¢ast — Sluzby péée o osoby se zavaznym dusevnim onemocnénim (SMI)

V Pk je nedostatecny Strategicky cil 6.2: Opatreni6.2.1 Existujici
pocet svépomocnych V kazdém okrese Pk v navaznosti | Je vytvorena krajskd pracovni Krajsky 2022 prac.
skupin rodinnych na multidisciplinarni tymy jsou skupina pecovatell, ktera navrhuje | koordinator skupina,
prislusnika. dostupné aktivity a informace na | plan a koordinaci péce o rodinné existujici
podporu rodinnych pfislusnikd prislusniky v Pardubickém kraji plan
osob s duSevnim onemocnénim Opatreni 6.2.2 Poskytovat
idealné formou svépomocné Socialni sluzby v Pk pfi praci elé sluzeb
skupiny s klientem spolupracuji s rodinnymi
pfislusniky, pfipadné opatrovniky a
dalsimi blizkymi osobami, a to na
urovni zotaveni klienta (zajisténi
podpory, zazemi, nacvik zplsobu
zajiSténi péce apod.) a na Urovni
aktivizace blizké osoby (predavani
informaci o zménach v systému
péce, dostupnost svépomocnych
aktivit, informovanost apod.),
vcetné zapojeni do hodnoceni
kvality poskytované péce (je
vyZadovdno v ramci kontrol
efektivity socidlnich sluzeb.)
Opatteni6.2.3 Poskytovat Existujici
Ze strany poskytovatell socidlnich elé sluzeb programy
sluZeb jsou vytvareny programy pro pro
zdjemce z fad rodinnych pfislusnik( rodinné
s cilem vytvofit zaklad pro vznik prislusnik
svépomocné skupiny. y
Opatreni 6.2.4 Pk Existujici
V ramci dotacnich program Pk jsou dotacni
podporovdny svépomocné aktivity programy
rodinnych pfrislusnikd osob kraje,
s dusevnim onemocnénim. existujici
svépomoc
-né
skupiny
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v kazdém
okrese
kraje
Osoby s dusevnim Strategicky cil 6.3: Opatreni 6.3.1 U zdrav. i
onemocnénim a jejich Osoby s dusevnim onemocnénim | Jednotlivi poskytovatelé Poskytovat | 2024 soc.
rodinni pfislusnici v Pk a jejich rodinni pfislusnici se psychiatrické péce zaméstnaiji elé poskytova
nejsou systémové podili na nastaveni spoluprace v rdmci svého tymu peer psychiatrick -telll je
zapojeni do péce o lidi jednotlivych poskytovatell konzultanty a tzv. peer peCovatele. | é péce na vytvorena
s dusevnim pomoci a na nastaveni péce v Pk, uzemi Pk pozice
onemocnénim. jsou zapojeni do péce o lidi peer
s dusevnim onemocnénim. konzultan
ta peer
rodice
Opatreni 6.3.2 Poskytovat | 2025
Lidé se zkuSenosti sduSevnim | elé
onemocnénim jsou zapojovani do | socidlnich a
rozhodovacich procesll pfi Fizeni | zdravotnich
sluzeb pro osoby sdusevnim | sluzeb
onemocnénim.
Strategicky cil 6.4: Opatreni 6.4.1 Pk, 2025 Uskutecn
Zastupci klient(i a rodinnych Podporovat vytvareni a realizaci | poskytovat éné
prislusnik( v Pk jsou vybaveni vzdélavacich a konzultacnich aktivit | elé vzdélavaci
dovednostmi k prosazovani svych | voblasti  prosazovani prav  a | socidlnich a programy
prav. opravnénych zajm( uZivatell a jejich | zdravotnich
rodinnych pfislusnikd. sluzeb,
svépomocn
é skupiny
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7. KVALITA — ZlepSeni kvality systému péce o dusevni zdravi a lidska prava

Vize (klicova myslenka):

Sit sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim a zpUsoby jejich zajisténi jsou v Pardubickém kraji navrzeny, organizovany a realizovany v souladu
s Umluvou o pravech lidi se zdravotnim postizenim a naplfiuji pozadavky standard@ kvality WHO. Systém sluZeb a pé€e v maximalni mozné mife reaguje na
zjisténé potreby osob s dusevnim onemocnénim a vSechny zainteresované strany podilejici se na feseni téchto potreb spolupracuji na vyhodnocovani a
zvysSovani kvality poskytovanych sluzeb. Sluzby jsou dostupné vsem ob¢anim Pardubického kraje.

Soucasny stav: /popis problému, potieby lidi /

Ve zdravotnich a socialnich sluzbach je rozdilné ukotveni a vnimani kvality sluZzeb, tak jako i proces hodnoceni kvality (viz. , Inovace systému kvality
socialnich sluzeb”, individualni projekt MPSV v roce 2013, Porovnani standard( kvality socidlnich sluzeb s minimdlnimi standardy kvality bezpeci ve
zdravotnictvi). V ramci kontroly parametrd kvality péce neni nastaven funkéni mechanismus. Diagndza, vice neZ potieby, urcuje moznosti vstupu do riznych
typl sluzeb. Chybi koordinace mezi lGzkovou a ambulantni sluZzbou, chybi koordinace nasledné socialni péée. Péce neni dostatec¢né individualizovana, chybi
prace s rizikem a agresi. V systému neni zakotvena kontinuita sluzeb, tymova a mezioborova spoluprace. Lidé se zkuSenosti jsou v nizké mife zapojovani do
procesu v oblasti kvality a poskytovani péce.

Oblast kvality péce neni dostatecné legislativné ukotvena, Umluva o pravech osob se zdravotnim postizenim neni do oblasti kvality péce dostate¢né
implementovana. Ceska republika je jednou z poslednich evropskych zemi, ktera neratifikovala Opéni protokol k Umluvé o pravech OSN a pravech osob se
zdravotnim postizenim. Dne 22. 1. 2019 doporucil Vybor pro zdravotnictvi a socidlni politiku Sendtu dat souhlas k ratifikaci. Ratifikace Op¢niho protokolu je
dlleZita z hlediska stiznostnich mechanismd na nedodrzovani Umluvy OSN.

V soucasné dobé& nemaji véechny osoby s duevnim onemocnénim dostupnou kvalitu sluzeb, kterd je v souladu s pozadavky Umluvy o pravech osob
s dusevnim onemocnénim a Standardy WHO.

Mira napInéni pozadavkd UPOZP a Standardd WHO ve stavajicich sluzbach pro osoby s du$evnim onemocnénim v Pardubickém kraji neni v sou¢asné
dobé komplexné a dostatecné znama.
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Budouci stav:

V Pardubickém kraji je zajisSténa dostupnost kvalitnich sluzeb odpovidajicich zjisténym potfebam a v rdmci udrZovani a rozvoje kvality poskytovanych
sluZzeb probiha tymova a multidisciplinarni spoluprace. Jsou podporovana setkavani zastupcd zdravotnich i socialnich sluZzeb poskytujicich podporu dusevné
nemocnym i jejich rodindm, napf. formou kazuistickych seminard, ptipadovych konferenci a setkani hodnotici efektivitu spoluprace v siti sluzeb. Pozornost je
vénovana vzdélavani pracovnikd, prohlubovany jsou znalosti v oblasti individualizace péce, prav a povinnosti. Lidé se zkuSenosti s dusevnim onemocnénim
jsou zapojovani do procesu v oblasti kvality a poskytovani péce.

Postoje poskytovatell sluZzeb nejsou zatizeny predsudky, nedochazi k negativnimu vymezovani nékterych cilovych skupin. Poskytovani péce je
pacienty/klienty a dalSimi zainteresovanymi stranami vnimano jako kvalitni. Hodnotové a kvalitativni zmény nejsou tématem jen pro velké psychiatrické
nemocnice, ale jsou posilovany ve vSech segmentech péce, véetné péce ambulantni a terénni. V praxi je uplatriovan partnersky pristup, ddraz je kladen na
dodrzovani lidskych prdv, zejména na individudIni pfistup, spole¢né planovani a odpovédnost vSech stran za feSeni nepfiznivé Zivotni, zdravotni a socidlni
situace pacienta/klienta. Situace kazdého nemocného je vyhodnocovana z pohledu celostniho, v souvislostech a s dirazem na aktudlni potfeby (case
managment, risk assesemant, individualni nastaveni reZimovych opatreni atd.). Parametry kvality jsou jasné a legislativné ukotvené, je zajistén jednotny
systém hodnoceni ve zdravotné-socidlnich sluzbach. Sluzby jsou poskytovany v odpovidajicich materialné technickych podminkach.

Je definovan regionalni standard kvality sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim a aplikovan nejen do praxe socialnich sluzeb, ale i do praxe sluzeb
zdravotnich.

STRATEGICKE CiLE

Strategicky cil 7.1:

Provést hodnoceni a naslednou analyzu kvality poskytovanych sluZzeb u poskytovatell sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim v Pardubickém kraji.

Cilovy stav:

V Pardubickém kraji je navrZena a nasledné vyuzita metodika hodnoceni kvality. U vSech poskytovatell sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim v kraji je
na zakladé této metodiky prezkoumdna mira souladu poskytovanych sluzeb s Umluvou OSN o pravech lidi se zdravotnim postizenim v rozsahu stanoveném
Standardy WHO, popfipadé s dalsimi, na poskytovatele se vztahujicimi kvalitativnimi poZzadavky. Zjisténi jsou sumarizovana, interpretovana a na jejich zakladé

jsou stanovena opatreni vedouci k dosazeni plného souladu s témito kvalitativnimi pozadavky.
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Strategicky cil 7.2:

Zjistit potieby osob s dusevnim onemocnénim v Pardubickém kraji spojené s feSenim jejich nepfiznivé Zivotni, zdravotni a socialni situace.
Cilovy stav:
Na uzemi celého kraje jsou zjistény, vyhodnoceny a interpretovany potieby osob s dusevnim onemocnénim spojené s feSenim jejich nepfiznivé situace. Tyto

potfeby jsou sumarizovany, interpretovany a na jejich zakladé jsou stanovena opatreni ke zkvalitnéni poskytovanych sluzeb.

Strategicky cil 7.3:

Stanovit a nasledné v praxi zajistit definovanou miru potiebnych klicovych kompetenci vSech zainteresovanych stran tak, aby v maximalni mozné mire

podporovaly kvalitni poskytovani sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim.

Cilovy stav:

Pomoci vhodné vybranych vzdélavacich nastroji, metod a souvisejicich vzdélavacich program( / aktivit je v Uzemi zajisténa potfebnda mira znalosti a
dovednosti vSech zainteresovanych stran do té miry, Ze jejich kazdodenné vykonavana praxe pozitivné ovliviiuje kvalitu sluzeb pro osoby s dusevnim
onemocnénim. V dlsledku tohoto vzdélavaciho procesu je posilovana vyména zkusenosti a dobrd praxe zamérena na individualizaci poskytovanych sluzeb,
multidisciplinarni spolupraci a lidska prdva, uplatfiovana diferenciace reZimovych opatteni, prace s rizikem a agresi, minimalizovano uZiti omezujicich opatfeni.

Lidé se zkusenosti s dusevnim onemocnénim a jejich rodinni pfislusnici jsou zapojeni do procesu v oblasti stanovovani a rozvoje kvality poskytovanych sluzeb.
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Popis problému Strategicky cil — budouci stav— | Opatfeni — kroky kdo Termin | Naklady Naklady | Indikatory
feseni provozni | invest.
Ve zdravotnich a socidlnich Strategicky cil 7.1: Opatreni 7.1.1 Stanovena
sluzbach Pk je rozdilné . , . Dle jednotné metodiky kvality je u Pk, 2024 opatreni
i T . Provést hodnoceni a naslednou | T i
ukotveni a vnimani kvality Izu kvality poskvtovanvch vSech poskytovatel(l sluzeb pro osoby vedouci
sluzeb, tak jako i proces anal yzu ¥ posky o Y s dusevnim onemocnénim k dosazeni
i ) sluzeb u poskytovatelli sluzeb L L i
hodnoceni kvality . v Pardubickém kraji prezkoumana souladu
pro osoby s duSevnim X , N v .
onemocnénim v Pardubickém !<vaI|ta posl.<yt0\,/any.ch sluzeb. ZJIIStenI s predeml
Kraji. JSOI:J ﬁumarlzovan_a, interpretovana a stz.:\noveny-
na jejich zakladé jsou stanovena mi
opatteni vedouci k dosazeni plného kvalitativ.
souladu s témito kvalitativnimi pozadavky
pozadavky.
Nejsou zjistovany potieby Strategicky cil 7.2: Opatreni 7.2.1 Kraj ma
osob s dusevnim Zjistit potieby osob s dusevnim | Dle jednotného nastroje jsou na Pk, 2024 stanovené
onemocnénim onemocnénim v Pardubickém | Uzemi celého Pk zjistény, uréeny opatreni ke
v Pardubickém kraji spojené | kraji spojené siteSenim jejich | vyhodnoceny a interpretovany metodik zkvalitnéni
s feSenim jejich nepfiznivé nepfiznivé Zivotni, zdravotni a | potieby osob s dusevnim kvality poskytova-
Zivotni, zdravotni a socialni socialni situace. onemocnénim spojené s feSenim pro Pk nych
situace. jejich nepfiznivé situace. Tyto potieby sluzeb pro
jsou sumarizovany, interpretovany a lidi
na jejich zakladé jsou stanovena s dusevnim
opatteni ke zkvalitnéni poskytovanych onemocné
sluzeb. nim
V Pk neni definovana Strategicky cil 7.3: Opatreni 7.3.1 Existujici
potfebnd mira kompetenci Stanovit a nasledné v praxi | Je vytvoren regiondlni standard Pk, 2024 dokument
vSech zainteresovanych zajistit  definovanou  miru | kvality sluzeb pro osoby s dusevnim uréeny
stran, poskytujicich sluzby potiebnych klicovych | onemocnénim, ve kterém je metodik
0sobam s dusevnim kompetenci vSech | definovana potifebna mira kvality
onemocnénim. zainteresovanych stran tak, aby | kompetenci zainteresovanych stran pro Pk

v maximalni mozné mife
podporovaly kvalitni
poskytovani sluzeb pro osoby

s dusevnim onemocnénim.

poskytujicich sluzby osobam
s dusevnim onemocnénim.
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Opatreni 7.3.2

Regiondlni standard je aplikovdn nejen
do praxe socidlnich sluzeb, ale i do
praxe sluzeb zdravotnich.

Poskytova
telé
sluzeb
pro osoby
s dusevni
m
onemocn
énim v Pk

2025

Poskytovat
elé
poskytujici
sluzby pro
osoby

s dusevnim
onemocné
nim v Pk,
napliu;ji
regionalni
standard
kvality
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Obrazek €. 3  Mapa zafizeni zdravotnich a socidlnich sluZzeb pro osoby se zavaznym dusevnim onemocnénim
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PARDUBICKY KRAJ

KRAJSKY PLAN SITE SLUZEB PRO OSOBY S DUSEVNIM
ONEMOCNENIM
(2022-2030)

CAST lll. Navrhova CAST

Sluzby péce o dusevni zdravi pro déti a mladistvé
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CAST lIl. NAVRHOVA CAST — Sluzby péc&e o dudevni zdravi pro déti a mladistvé v Pardubickém kraji

Vize (klicova myslenka):

Systém péce v Pardubickém kraji je pfipraveny, komplexné koordinovany v oblasti dusevniho zdravi déti. S ohledem na moZna psychosocialni rizika resi vcas

situaci ditéte a rodiny v koordinované spolupraci jednotlivych subjekt(, a to tak, aby co nejvice zlepsovaly kvalitu Zivota déti s aktivni podporou rodiny i Sirsi

komunity.

Soucasny stav: / popis problému, potieby lidi /

V celém kraji je nedostatek ambulantnich pedopsychiatri

Potfeba posileni preventivnich aktivit (péce o dusevni zdravi, psychohygiena, vliv dusevniho zdravi na kvalitu Zivota, psychosomatické potize)

Zdravotni sluzby (ambulance psychiatrd a klinickych psychologt) jsou kontaktovany a je vyZzadovana jejich péce i v situacich, které vyZaduji intervenci
jinych (nezdravotnich) sluzeb, ptipadné je vyZzadovano okamzité poskytnuti péce v pripadech, kdy se nejedna o akutni situaci.

Nejcastéji hospitalizované déti v psychiatrické nemocnici — déti s dg. ADHD a PAS — potteba dostupnosti odpovidajicich terénnich a ambulantnich sluzeb
Vv regionu

Neprehlednost sluzeb v oblasti péce o dusevni zdravi déti — kdo, kdy miZe pomoci

Chybi koordinace podpory kolem konkrétniho ditéte a jeho rodiny — case management

Pottfeba nastaveni podpory v obdobi ,¢ekani” na vysSetieni u specialistl

Nulova kapacita akutni lGzkové péce v Pardubickém kraji, déti jsou nuceny vyuZzivat aktuaini IGzkovou péci mimo Uzemi kraje

Nedostatecna krizova intervence v prirozeném prostredi ditéte v pripadé zhorseni jeho psychického stavu, tj. pfimo v rodinach, nebo ve Skolach
Nedostatecna v€asnd intervence u déti s rizikem rozvoje dusevniho onemocnéni, u déti v psychosocialnim riziku

Nedostatecné zajisténi terénni zdravotni péce v oblasti péce o déti s dusevnim onemocnénim

Potreba vétsiho zapojeni neformalni podpory — svépomocné skupiny, dobrovolnictvi, home sharing a dalsi
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Budouci stav:

V Pardubickém kraji je dostupnd sit odbornik(i détskych psychiatrd, psychologl, terapeutd, specializovanych socialnich pracovnikl na oblast
dusevniho zdravi, apod.

V ramci oddéleni psychiatrie Pardubické nemocnice je dostupna psychiatricka a psychologickd péce pro déti

Podpora je zamérena na zotaveni klienta/rodiny — odbornik je spise privodcem ditéte a jeho rodiny; pomaha hledat cestu, aby rodina zvladala potize
vlastnimi silami, jak je to jen mozné

Ddraz je kladen na prevenci a v€asny zachyt (screening, diagnostika, poradenstvi)

Aktivni zapojeni rodiny, posileni zodpovédnosti za svij ,pfipad”, neformalni péce je stejné dllezitd jako odborna péce

Pfi hledani reSeni a nastaveni adekvatni podpory je podpora v pfirozeném prostfedi nadfazena Ustavnimu Zivotu v pobytovych zatizenich

PFi préci s rodinou a ditétem jsou vyuZivany metody Case managementu, sdileni a koordinace plan( podpory

Tymova prace pfi hleddni feSeni a nastaveni adekvatni podpory zejména v pfipadé déti s komplexnimi potrebami

Multidisciplinarita — pfi feSeni komplexnich potieb probihd mezioborova spoluprace, kterd znamena vzajemny respekt profesi

Provazanost péce — sluzby jsou dle potieby kontinualné planovité propojeny

Je kladen duraz na kvalitu Zivota

Strategicky cil 1: Multidisciplinarni spoluprace v kraji — Nastaveni MD spoluprace mezi resorty socidlnim, zdravotnim i Skolskym na vSech urovnich kraje, ORP

i samosprav

Strategicky cil 2: Vytvofeni multidisciplinarnich tymi — V kazdém ORP funguje MD tym pracujici a podporujici déti s duseni obtizi, nebo v riziku vzniku.

Strategicky cil 3: Propojeni pediatrii, gynekologl, poraden a policie — Vytvoreny systém propojovani, informovani a edukace aktér( k ¢asné depistazi a

diagnostice rizika dusevni obtize u déti)

Strategicky cil 4: Podpora svépomoci rodin — Vznik svépomocnych a podpUrnych skupin rodi¢l a pecujicich o déti s dusevni obtizi
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Strategicky cil 5: Programy Rodicovskych kompetenci — Vypracovany systém vzdélavacich a edukacnich programi pro rodice a pecujici o déti s dusevni obtizi

Strategicky cil 6: ZvySovani kompetenci na vSech trovnich sluzeb a péce — Vypracovany systém vzdélavacich a edukacénich programu pro vsechny segmenty

a aktéry

Strategicky cil 7: Specialisté ve Skolach — Vyskoleni odbornici zabyvajici se dusenim zdravim déti, zak( a student(l, poskytujici podporu i pedagogickym

pracovnikiim ve skolach

Strategicky cil 8: Podpora détskych domovi, détskych domovi se skolou a vychovnych ustavi v kraji — Vypracovany systém vzdélavacich a edukacnich

programt pro pracovniky DD, DDS a VU v oblasti duevniho zdravi déti, zak( a studentd.

Strategicky cil 9: Podpora a posileni Pedagogicko-psychologickych poraden — Personalni podpora PPP pracovnikem zabyvajicim se duSevnim zdravim a

poskytujici metodickou podporu ambasadorim ve skolach

Strategicky cil 10: Vznik krizovych sluzeb pro déti a mladez — Vznik zafizeni pro krizi déti a jejich rodin, stavajici anebo nové vzniklé zatizeni

sv s

Strategicky cil 11: LuZkova péce o déti a mladistvé s dusevni obtiZi je poskytovana na pediatrickém oddéleni nemocnic — Akutni péce poskytovana détem

na pediatrickém oddéleni nemocnice, konzilidrnim zplsobem. Bez nutnosti hospitalizace mimo region
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Popis problému Strategicky cil — budouci stav— | Opatieni — kroky kdo Termin | Naklady | Naklad | Indikatory
feSeni provozn |y
i invest.
V Pardubickém kraji je Strategicky cil 1: Opatfeni 1.1 KRPK, prabézin
kvt (i Kraisky "
posvyl/vovva’na pfece L, Multidisciplinarni spoluprace v | Krajsti  radni, ¢lenové  Komise ras y , €
roztfisténa na jednotlivé " .y ) N . | koordinator
. , kraji Pardubického kraje, ¢lenové
segmenty bez potfebnych , e we Ly
. pracovnich skupin i vSichni dalsi aktéfi
provazeb a propojovani. ., v -
spolupracuji na opatfenich pro déti
s dusSevni obtizi
Strategicky cil 2: Opatfeni 2.1 krajsky 2022
" - ‘.. v i koordinat
Vytvoreni  multidisciplinarnich | Osloveni lidrl v péci o déti v kazdém oordinator
tym ORP. Diskuse o moZnosti a podpore
vzniku centra dusevniho zdravi pro
déti
Opatieni 2.2 Pk 2022
Podpora sluzeb pro ohroZzené déti a
rodiny (SAS pro rodiny sdétmi,
nizkoprahova zafizeni pro déti a
mladeZ, krizovda pomoc, socidlni
rehabilitace a dalsi) v multioborovosti
tymu.
Opatfeni 2.3 Pk, 2025 Pilotni
k MDT
Vznik pilotniho Multidisciplindrniho p’os yvtovate
) |é sluzeb
tymu
Opatreni 2.4 poskytovate | 2030 MDT
. |é sluZzeb kazdé
Funguijici Multidisciplindrni  tym € sluze \(/)Rz;z em

v kazdém ORP
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Strategicky cil 3: Opatfeni 3.1 koordinator | 2023 Distribuce
. N . rver L reformy, karet
Propojeni pediatri, gynekologt, | Zvysit  informovanost  praktickych y . -
" , e v " . | profesni identifikac
poraden, Skolskych zafizeni a | lIékafa pro déti a dorost, gynekolog, Komor o
policie poraden, Skolskych zafizeni, I1SZ o ¥ .
. - . . ohrozenéh
tématu déti ohroZenych vznikem Y
. . . o ditéte
dusevniho onemocnéni
V Pardubickém kraji neni | Strategicky cil 4: Opatfeni 4.1 krajsky 2023
dostatecna podpora a . . . . . . koordinator
P p.v Podpora svépomoci rodin Podpora pro vznik svépomocnych
edukace pro rodice, . ivo v . poskytovate
v e v . skupin rodicli a pecujicich L,
pecujici o déti s dusevni [é sluzeb
obtiZi a dalsi aktéry Strategicky cil 5: Opatfeni 5.1 poskytovate | 2024 Programy a
. . , - . . L [é sluZzeb sluzby pro
Programy rozvoje rodicovskych | V kazdém ORP jsou k dispozici sluzby a rozon P
kompetenci programy zaméfené na rozvoj J
e . , (. kompetenc
rodicovskych kompetenci; vychazeji z |’
konceptu pripadové prace a zapojeni
rodin do feSeni. Pfipadovou praci a
krizovou intervenci v rodinach, véetné
multidisciplinarni spoluprace
Strategicky cil 6: Opatfeni 6.1 poskytovate | 2023 Programy a
. L , Y oy . o | 1ésluZeb sluzby pro
ZvySovani kompetenci na vSech | Rozsifit kompetence  pracovniki rozon P
urovnich sluzeb a péce sluZzeb pro déti a rodinu o dovednosti J
kompetenc

souvisejici s podporou rodiny
s ditétem, které ma potize v oblasti
dusevniho zdravi/ma dusevni
onemocnéni (edukace, provazanost na
dalsi sluzby, préace se stigmatem)®®

,

15 5ocialng aktivizagni sluzby pro rodiny s détmi, Socialné aktivizacni sluzby pro seniory a ZP, Rana péce, Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez, Terénni programy, Krizova pomoc
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Opatfeni 6.2 poskytovate | 2023 Programy a
oy . o | 1ésluieb luzb
Rozsifit  kompetence  pracovnik( € siuze sz Ypro
. - . . rozvoj
sluZzeb pro déti a rodinu o dovednosti
. . . - kompetenc
souvisejici se v€asnym zachytem déti |’
v psychosocidlnim riziku a podporou
déti s potfebami v oblasti
psychiatrické péce
V Pardubickém kraji neni | Strategicky cil 7: Opatfeni 7.1 2024 Odborni
dostatecna podpora e . — " . - . racovnici
. . pocp , Specialisté v oblasti dusevniho | Vytvoreni pozice specialisty v oblasti P v .I I
Skolskych a poradenskych RN .  ives vl o . v oblasti
v . zdravi ve skolach dusevniho zdravi déti, zak( a student( .
zafizeni v oblasti . (s s 3 dusevniho
R  ixas pro vcasny zachyt, navazani sluzeb, ]
dusevniho zdravi déti, odooru edagogickvch : zdravi ve
3ak(i a studentd podport  ~  Pedagosictyen tkole
nepedagogickych  pracovniki  ve
Skolskych zafizenich
Opatieni 7.2 2025 Metodicka
Zajisténi metodické podpory p(r)o gs;a
pracovnikll  Skolnich poradenskych P
pracovist —  podpora  Skolnim
psychologim, skolnim  specidlnim
pedagoglim, socidlnim pedagoglim
formou manudlu i osobni podpory;
zajisténi dalSich podplrnych aktivit
jako jsou sebezkusenostni vycviky,
pfipadové a tymové supervize
Strategicky cil 8: Opatfeni 8.1 2022 Mapy
potieb

Podpora détskych domovd,
détskych domovl se Skolou a
vychovnych Ustavi v kraji

Mapovani potfeb zaméstnancl ze
vSech zafizeni pro ohroZené déti
s Ustavni vychovou v kraji
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Opatfeni 8.2 2023 Metodicka
Zajisténi metodické podpory po |?ora ,
W - N pro Ustavni
pracovnikd v Ustavni vychové formou i
. , . vychovu
manualu, osobni podpory, workshopd;
zajisténi dalSich podpurnych aktivit
jako jsou sebezkusenostni wvycviky,
pripadové a tymové supervize
Opatfeni 8.3
Zvysit dostupnost terapeutické a
psychologické podpory déti v Ustavni
vychové
Strategicky cil 9: Opatfeni 9.1 2023 Navysené
— . oy s . ersonalni
Podpora a posileni Pedagogicko- | RozSiteni personalnich kapacit v PPP, P ) I
e eviy s e g - kapacity
psychologickych Poraden zajisténi adekvatniho financovani PPP
Opatieni 9.2 2024 Metodicka
Zajisténi metodické podpory p(r)o pora
pracovnikd poradenskych pracovist — P
L wiso poradensk
formou systematického vzdélavani, 3
manudlu i osobni podpory; zajisténi v
u . A . pracovisté
dalsich podplrnych aktivit jako jsou
sebezkusenostni vycviky, pfipadové a
tymové supervize
V Pardubickém kraji neni | Strategicky cil 10: Opatieni 10.1 2023 Mapy
dostate¢na kapacit . " " . el tieb
Ovsi @ elcna apau @ Vznik krizovych sluzeb pro détia | Zmapovani a naslednda jednani o potre
zafizeni pro krizovou, oy . . . ,
L - mladez vzniku kapacit pro krizovou, akutni a
akutni a naslednou péci , - - vy
Y. e naslednou péci pro déti sduSevni
déti s dusevni obtizi rus
obtiZi
Opatieni 10.2 2024 Kapacity
vy e, . krizové
Rozsiteni kapacit krizové a akutni péce rllfove
péce

v zafizenich pro déti
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poskytujici konziliarni [é¢bu

Strategicky cil 11: Opatreni 11.1 2022

Ldzkova péce o déti a mladistvé | Jednani s pediatrickymi oddélenimi

s dusevni obtizi je poskytovana | v krajskych nemocnicich a zdravotnimi

na pediatrickém oddéleni | pojistovnami o moznostech

nemaocnic poskytovani péce o déti s dusevni
obtizi v kraji
Opatfeni 11.2 2025 Akutni a
Vznik akutnich a krizovych lGZek pro korizova

. L . - lGzka pro

déti a mladistvé v krajské nemocnici, géti
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Obrazek €. 4 Mapa psychiatrické ambulantni péce, klinické psychologie a krizové péce pro déti a mladistvé v Pardubickém kraji
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PARDUBICKY KRAJ

KRAJSKY PLAN SITE SLUZEB PRO OSOBY S DUSEVNIM
ONEMOCNENIM
(2022-2030)

CAST IV. Navrhova CAST

Sluzby péce o dusevni zdravi pro seniory s dusevnim
onemocnénim
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CAST IV. NAVRHOVA CAST - Sluzby péce o dusevni zdravi pro seniory s dusevnim onemocnénim

Tato navrhova ¢ast — Sluzby péce o dusevni zdravi pro seniory s dusevnim onemocnénim byla aktualizovana na zakladé vystupt z jednani krajské pracovni
skupiny pro dusevni zdravi senior( od obdobi prosinec 2023 — tinor 2025 a s ohledem na vybrané oblasti Narodniho akéniho planu pro Alzheimerovu nemoc
a obdobnd onemocnéni (2020-2030), dale jen NAPAN. Témto oblastem jsou podfazeny i cile a opatfeni planu. Jedna se o:

. doporucéené postupy a sit sluzeb,

. vzdélavani,

. povédomi o demenci a prevence,

. a ochrana prav senior( a osob s demenci.

V textu se objevuji rlizna oznaceni pro cilovou skupinu. V souladu se znénim kapitoly ¢. 10 minime seniory s dusevnim onemocnénim osoby s nejriznéjsimi
dusevnimi obtiZzemi ve stafi (demence, deliria, deprese, Gzkosti, bludy, PTSP aj.). Témi nejrozsifenéjsimi jsou rizné druhy demence, zvl. pak Alzheimerovo
onemocnéni. Proto je velka ¢ast opatreni vyslovné zamérena na podporu osob ohrozenych demenci - osob v riziku rozvoje demence, resp. osob s demenci,
atoiv predseniorském véku. Dale pouZivame tedy bud souhrnné oznaceni seniofi s dusevnim onemocnénim nebo specifictéji zamérené vymezeni osoby
ohrozené demenci.

Vize (klicova myslenka)

V Pardubickém kraji funguje sit sluzeb komplexni koordinované podpory v oblasti péce o dusevni zdravi seniord a podpory lidi ohroZzenych demenci, aby
mohli tito lidé co nejdéle setrvat ve svém prirozeném prostredi s aktivnim zapojenim rodinnych pfislusnikd i Sirsi komunity.

Soucasny stav (popis problému, potieby seniorti s duSevnim onemocnénim)
e Pfi nastavovani sluzeb prevlada predpoklad, Ze lidé ohroZeni demenci jsou v seniorském véku nebo predseniorském véku (vétsina zarizeni ma

vékovou skupinu omezenou dolni hranici pro pfijeti v rozmezi 45 — 60 let).
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e Problémem je zajisténi sluzeb pro osoby (zejména vyssiho véku), které maji dudini diagndzu, poruchy osobnosti, projevy chovani narusujici
kolektivni souziti ¢i vedouci ke konfliktu se spole¢nosti, zavislost v anamnéze apod.

e Roztfisténost a neprehlednost, jaké sluzby a moznosti lze pfi podpore klienta vyuzit — chybi dostatecna koordinace sluzeb kolem klienta, zvlasté
v pfipadé lidi s komplexnimi potfebami, komorbiditami.

e Je nedostatecna (multidisciplinarni) tymova spoluprace pfi nastaveni podpory zejména lidem s komplexnimi potfebami, komorbiditami.

e Neprovdazanost poskytované podpory — neni systémové nastavena ani realizovana potifebna meziresortni spoluprace mezi zdravotnim a socialnim
sektorem.

e Sit sluzeb je feSena predevsim ve vétsich méstech, v malych obcich neni sit dostatecné fesena, problém finan¢nich moznosti malych obci (komunitni
plany jsou vétsinou vztazeny k 1 méstu).

e Rozdilny pfistup k informacim ze strany potencialnich uzivatell k moznostem podpory osoby omezené pravné jednat, pro potencialni uZivatele i
poskytovatele neni prehledné, kde a v jakém rozsahu lze ziskat potfebné informace a pomoc.

o Nedostatecnd podpora v pripadé potreby rehabilitace a aktivizace, napt. po hospitalizaci.

e Nedostatecny dliraz na podporu preventivnich aktivit.

e Potfeba posileni sluzeb a moZnosti, jak umozZnit lidem Zit co nejdéle ve svém pfirozeném prostredi.

e Nedostatecné feseni véasného zachytu, depistaz pfi zhorSovani situace a dusevniho zdravi senior(, v€asna detekce onemocnéni demence.

eV psychiatrické nemocnici jsou dlouhodobé hospitalizovani lidé, kteri pottebuji intenzivni celodenni péci.
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Budouci stav sité péce o seniory s dusevnim onemocnénim

e Pfi hledani feSeni a nastaveni adekvatni podpory je podpora v pfirozeném prosttedi nadfazena Ustavnimu Zivotu v pobytovych zafizenich.

e Diraz je kladen na prevenci, v€asny zachyt a detekci (screening, diagnostika, poradenstvi) a case management, sdileni a koordinaci plana podpory .

e Proverejnost je zfejmé, které sluzby jsou uréeny pro podporu osob ohrozenych demenci a pro neformalni pecujici.

e Vjednotlivych regionech je dostupné odborné socialni poradenstvi pro seniory a neformalni pecujici v ambulantni i terénni formé pro v€asny zachyt
osob ohrozenych demenci i pro komplexni podporu pecujicich osob.

eV Pardubickém kraji jsou dostupné zdravotné socialni multidisciplinarni tymy usilujici o dosaZzeni standardu CDZ-S (centra dusevniho zdravi pro
seniory), které zajistuji véasny zachyt i podporu senioriim ohroZzenym demenci.

e Na Uzemi kraje jsou dostupné terénni sluzby socidlni péce, které poskytuji péci o seniory s dusevnim onemocnénim. Terénni sluzby maji navazanou
spolupraci s CDZ a multidisciplindrnimi tymy zajistujici komplexni feSeni potfeb klientdl, bezpeéné poskytovani sluzby.

e Vkraji je dostatecna kapacita pobytovych sluzeb socidlni péce, které poskytuji péci osobam ohrozenym demenci, seniorlim se zdvaznym dusevnim
onemocnénim, osobam se zavislostmi v anamnéze, s duaini diagndzou, a to véetné osob, jejichZz chovani mize narusovat kolektivni souZiti, vést ke
konfliktu se spole¢nosti apod.

e Kapacita socidlnich sluzeb je navySovana podle jasnych kritérii s ohledem na regionalni specifika.

e Sluzby pro seniory v riziku rozvoje dusevniho onemocnéni a osoby ohrozené demenci se fidi regiondlnimi standardy kvality sluzeb dusevniho zdravi.
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V kraji jsou dostupné vzdéldvaci aktivity pro zdravotniky, pracovniky socidlnich sluzeb, ktefi pracuji s lidmi ohrozenymi demenci, a neformalni
pecujici.

V jednotlivych regionech mistni aktéfi spolupracuji na rozvoji spoleénosti pratelské k demenci.

Vznikaji svépomocné skupiny pro rodinné ptislusniky osob ohroZzenych demenci a skupiny pro v€asné diagnostikované osoby ohrozené demenci.
Zdravotni i socialni sluzby spolupracuji s peer pracovniky.

V jednotlivych regionech se konaji osvétové aktivity smérujici k ochrané prav seniorl a osoby ohroZzené demenci.

Aktivni zapojeni rodiny, posileni zodpovédnosti za svij , pfipad”, neformalni péce je stejné dlleZita jako odborna péce.

Partnerska rovina s odborniky — respektovani neformalni podpory.

Tymova prace pfi hledani feSeni a nastaveni adekvatni podpory zejména v pripadeé lidi s komplexnimi potfebami.

Multidisciplinarita — pfi feSeni komplexnich potieb probihda mezioborova spoluprace, kterd znamena vzajemny respekt profesi.

Provazanost péce — sluzby jsou dle potfeby kontinualné planovité propojeny.

Je kladen duraz na kvalitu Zivota.

V kraji je zajiSténa lGzkova, stacionarni a ambulantni péce v oboru gerontopsychiatrie.

Strategické cile

DOPORUCENE POSTUPY A SiT SLUZEB:

Kapacita a dostupnost socidlnich a zdravotnich sluzeb pro péci o seniory s dusevnim onemocnénim je planovana s ohledem na skutecnou potiebu
v regionech.
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¢ Na drovni okrest Pardubického kraje je vytvofena koordinovana spolupracuijici sit poradenskych, podpuarnych a doprovazejicich sluzeb na podporu
lidi ohroZenych Alzheimerovou nemoci nebo jinymi typy demence a jejich pecuijicich.

e Sluzby pro seniory s dusevnim onemocnénim a osoby ohrozené demenci (zejména socialni a zdravotni) jsou poskytovany na principu
multidisciplinarni spoluprace.

VZDELAVANI
o Neformalni peéujici, profesionalni pecujici a dalsi odborni pracovnici maji kompetence pro zajisténi péée a podpory seniortim s dusevnim
onemocnénim a lidem ohroZzenym demenci.

POVEDOMI O DEMENCI A PREVENCE

e Spolec¢nost v Pardubickém kraji je vstficna k Zivotu s demenci. V regionech jsou aplikovana kritéria dementia friendly community - DFC (spolecnosti
pratelské k lidem ohrozenym demenci), ktera se tykaji dostupnosti podpory, edukace odborné i Siroké verejnosti, zaméstnanosti osob ohrozenych
demenci i neformalnich peéujicich, i pFistupnosti vefejnych sluZeb, prostranstvi a dopravy. Regionalni spoleéenstvi a sit sluzeb umi véas zachytit lidi
ohroZené demenci a prostfednictvim podpdrnych komunitnich aktivit a preventivnich sluZeb jim pomoci udrZet kvalitu Zivota.

OCHRANA PRAV SENIORU A OSOB ZIJiCICH S DEMENCI

e Mistni spoledenstvi a vefejné sluzby na uzemi Pardubického kraje jsou si védomi zranitelnosti seniort a lidi ohroZenych demenci, a proto jsou
proaktivni v ochrané jejich prav. V praxi zastupovani osob jsou vyuZivany vSechny dostupné nastroje dle principu subsidiarity tak, aby dochazelo k
co nejmensimu zasahu do individualnich prav.
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OBLAST CiL OPATRENI TERMIN, INDIKATOR

ZODPOVEDNOST
DOPORUCENE | Kapacita a dostupnost socialnicha | V krajské siti socialnich sluZeb jsou T: 30. 06. 2026 Stfednédoby plan rozvoje socidlnich
POSTUPY A SIT | zdravotnich sluzeb pro pé¢i o specifikovany a definovany sluzby Z: Pk, poskytovatelé sluZeb (SPRSS) vymezuje terénni,
SLUZEB seniory s dusevnim onemocnénim | umozfujici lidem ohrozenym demenci a socidlnich sluzeb ambulantni a odlehgovaci sluzby

je planovdna s ohledem na
skutecnou potiebu v regionech.

jejich pecujicim podporu a Zivot
v pfirozeném prostfedi. Kapacita sluzeb se
fidi regionalni potfebnosti.

poskytujici podporu osobam ohrozenym
demenci.

Z registru poskytovatell socidlnich sluzeb
je patrné, kdo sluzby poskytuje.

V krajské siti socialnich sluzeb jsou
definovany kapacity pobytovych sluzeb
socidlni péce pro osoby ohrozené demenci,
kterym nelze zajistit péci v pfirozeném
prostredi.

T: 30. 6. 2026
Z: Pk, poskytovatelé
socialnich sluzeb

V SPRSS je vymezena Uzemni dostupnost
a min. kapacita pobytovych sluzeb pro
osoby orhoZené demenci.

Je vytvoren kli¢ rozvoje kapacit terénnich, T:31.12. 2029 Kli¢ rozvoje kapacit terénnich,
ambulantnich i pobytovych sluzeb pro Z: Pk ambulantnich i pobytovych sluzeb pro
seniory v riziku dusevniho onemocnéni, seniory v riziku duSevniho onemocnéni.
ktery vychazi ze sociodemografickych udajd, — -
. s e T: 30. 6. 2030 Rozvoj sluzeb je systematicky
zohledniuje regionalni specifika a ] L .
P . | ZiPK podporovan dle vytvoreného klice;
dostupnost a neni zavisly pouze na iniciativé } .
o , v /. kapacita/druh sluzby/okres.
poskytovatell dany druh sluzby rozvijet.
Je stanovena definice sluzeb socialni T:31.6.2027 Definice sluzeb je stanovena ve SPRSS na
prevence pro seniory, kterd zietelné obdobi 2028-2030.
vymezuje ¢innosti téchto sluzeb a rozdily
vUci komunitnim aktivitdm pro seniory.
V krajské siti sluZeb je dostatecna, T:31.12.2030 V krajské siti je jasné vymezena kapacita
regiondlné rozvrstvena, kapacita sluzeb Z: Pk a Uzemni pGsobnost sluzeb socialni
socidlni prevence pro seniory. prevence pro seniory.
Stfednédoby plan rozvoje socidlnich sluzeb | T:31.7.2027 V SPRSS na obdobi 2028-2030 jsou
Z: Pk formulovany cile a opatfeni pro zajisténi

Pardubického kraje reflektuje cile a

sluZzeb pro osoby seniory s dusevnim
onemocnénim a neformalni pecujici,
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ktera vychazeji z Krajského pldnu sité
sluZeb pro osoby s dusevnim
onemocnénim (2022-2030).

Na urovni okresi Pardubického
kraje je vytvorena koordinovana
spolupracuijici sit poradenskych,
podpulrnych a doprovazejicich
sluzeb na podporu lidi ohrozenych
Alzheimerovou nemoci nebo jinymi
typy demence a jejich pecujicich.

V kazdém okrese Pardubického kraje je
dostupné komplexni poradenské centrum
pro osoby ohrozené demenci i neformalni
pecujici zajistujici poskytovani socialné
pravniho a odborného poradenstvi, v€asny
zachyt lidi v riziku rozvoje demence,
koordinaci poskytovani péce, a to jak v
terénni tak ambulantni formé. Soucasti
kazdého komplexniho poradenského centra
je multidisciplinarni zdravotné-socialni tym,
ktery sméfuje ke splnéni standardu centra
dusevniho zdravi pro seniory (CDZ-S).

T: 30. 6. 2026
Z: Pk, poskytovatelé
sluzeb

Komplexni centrum podpory, zajistujici
¢innost ,,centra paméti“, je dostupné
alespon v 1 okrese Pk.

T:31.12.2029
Z: Pk, poskytovatelé
sluzeb

Komplexni centrum podpory, zajistujici
¢innost ,,centra paméti“, je dostupné ve
vSech okresech Pk.

T:31.12. 2027

Z: Pk, poskytovatelé
zdravotnich a socialnich
sluzeb

Bude zajistén pilotni provoz alespon 1
terénniho zdravotné-socialniho
multidisciplinarniho tymu pro osoby
ohrozené demenci.

T:31.12. 2030

Z: Pk, poskytovatelé
zdravotnich a socialnich
sluzeb

Provoz terénniho zdravotné-socidlniho
multidisciplindrniho tymu pro osoby
ohrozené demenci bude zajistén v
kazdém okrese

T:31.12.2030

Z: Pk, poskytovatelé
zdravotnich a socialnich
sluzeb

Existence 1 CDZ-S splnujici standard CDZ-
S (min. personalni zabezpeceni upraveno
novelou vyhlasky ¢. 99/2012 Sb.) a
podminky zakona o socialnich sluzbach (§
70a) a zakona o zdravotnich sluzbach (§
44Db)

Sluzby pro seniory s dusevnim
onemocnénim a osoby ohrozené
demenci (zejména socialni a
zdravotni) jsou poskytovany na
principu multidisciplinarni
spoluprace.

Pro vSechny druhy socidlnich a zdravotné-
socidlnich sluzeb pro seniory v riziku rozvoje
dusevniho onemocnéni a osoby ohrozené
demenci je vypracovany regionalni standard
kvality, jeho naplfiovani je posuzovano

v rdmci hodnoceni Zadosti o vstup do sité
socialnich sluzeb, zménu sité socidlnich
sluzeb a v ramci kontroly role sluzby v siti
socidlnich sluzeb Pardubického kraje.

T:31.12.2027
Z: Pk

Regiondlni standard kvality sluZzeb pro
seniory s dusevnim onemocnénim a
osoby s demenci.
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Socialni, zdravotné-socialni a zdravotni
sluzby pro seniory s dusevnim
onemocnénim spolupracuji pti poskytovani
sluzeb s peer pracovniky (lektory,
konzultanty, pecovateli aj.)

T: od 2027

Z: Pk, poskytovatelé
zdravotnich a socialnich
sluzeb

Pocet peer pracovniki/pocet pracovist
(pfip. pocet avazku)/kraj/rok

OBLAST CiL OPATRENI TERMIN, INDIKATOR
ZODPOVEDNOST
VZDELAVANI Neformalni pedujici, profesionalni Regionalni standard kvality slufeb dudevniho | T:31.12.2027 RegiondlIni standard kvality pro sluzby pro
pecujici a dalsi odborni pracovnici zdravi definuje potfebné kompetence, | Z: Pk osoby ohrozené demenci.
maji kompetence pro zajisténi péce | kterymi disponuji pracovnici socidlnich a | T: od 2029 Pracovnici socialnich a zdravotné-

a podpory seniortim s dusevnim
onemocnénim a lidem
ohroZenym demenci.

zdravotné-socialnich  sluzeb, a oblasti
vzdélavani, které je dostupné pracovnikim
obci, statni spravy, vefejnym opatrovnikiim a
neformalni pecujicim, ktefi se staraji o osoby
ohroZené demenci.

Z: Pk, poskytovatelé
socialnich sluzeb

socialnich sluzeb absolvuji vzdélavani v
oblasti péce o dusevni zdravi seniord v
min. rozsahu dle regionalniho standardu
(indikator: pocet ucastnikl vzdélavacich
aktivit/z jakého regionu).

Pk ma vytvofeny a aktualizovany seznam
akreditovanych a neakreditovanych kurz(.
Vzdélavaci aktivity jsou jasné definované a
jsou idedlné poskytovany regionalnimi
Skoliteli. Reaguji na aktualni potreby,
regionalni standard kvality a mimo komunitu
neformalnich pecujicich jsou zaméreny na
pripadové vedeni a pfiklady dobré praxe.

T:31.12. 2026 a ddle
prabéiné

Z: Pk, vzdélavaci
instituce; poskytovatelé
zdravotnich a socialnich
sluzeb

Seznam kurzd.

Pro zdravotnické pracovniky je na uzemi Pk | T:31.12.2028 Pocet ucastnik(l vzdélavacich aktivit/z
dostupné vzdélavaniv oblasti péée o dudevni | Z: Pk, vzdélavaci jakého regionu.

zdravi seniordl - je vytvofen a pilotovan | instituce

pfislusny vzdélavaci kurz s dostatecnym

poctem ucastnik.

Pro neformalni pecujici jsou regiondlné | T:od 2028 Pocet Ucastnikd vzdélavacich aktivit/z

dostupné vzdélavaci aktivity, jejichz obsah,
rozsah i forma odpovida jejich aktudlnim
potfebam.

Z: Pk, poskytovatelé
socialnich sluzeb

jakého regionu.
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Prakticti |ékafi v regionu maji k dispozici
jednotny manual pro spolupraci s obcemi a
sluzbami pfi péci o klienty ohrozené
demenci.

T:31.12. 2028

Zodpovédnost: obce,
zastupci regionalnich siti
sluzeb, PK

Osloveni krajskych a okresnich zastupcl
praktickych Iékar, 1Gzkové péce,
propojeni s obcemi, definovani
prichodnosti pacienta zdravotné -
socialnim systémem Pk.

Poskytovatelé zdravotnich a socidlnich
sluZeb pro seniory / osoby ohroZené
demenci absolvuji pravidelné staze u jinych
poskytovatell v regionu za Ucelem zlepseni
navaznosti poskytované péce.

T: od 2027

Z: poskytovatelé
zdravotnich a socialnich
sluzeb

Alespon 1 ¢len tymu absolvuje
v kalendafnim roce staz v jiném zafizeni;
pocet Gcastnik( vyménnych stazi/rok.

OBLAST ciL OPATRENI TERMIN, INDIKATOR

ZODPOVEDNOST
POVEDOMI O Spole¢nost v Pardubickém kraji je V  regionech Pardubického kraje jsou | T:30.6.2026 Alespon v 1 okrese bude plsobit
DEMENCI A vstficna k Zivotu s demenci. V ustanoveny mezioborové pracovni skupiny, pracovni skupina s cilem zajistit DFC.
PREVENCE regionech jsou aplikovana kritéria které uvadi v Zivot koncept spoleénosti | Z: Pk, obce,

dementia friendly community -DFC
(spolecnosti pratelské k lidem
ohroZenym demenci), ktera se tykaji
dostupnosti podpory, edukace
odborné i Siroké verejnosti,
zaméstnanosti osob ohrozenych
demenci i neformalnich pecujicich, i
pristupnosti verejnych sluzeb,
prostranstvi a dopravy.

Regionalni spoleéenstvi a sit sluzeb
umi véas zachytit lidi ohrozené
demenci a prostfednictvim
podptlrnych komunitnich aktivit a
preventivnich sluzeb jim pomoci
udrzet kvalitu Zivota.

vstficné k Zivotu s demenci. Cleny pracovnich
skupin jsou i neformadlni pecujici a lidé,
kterym byla demence véasné
diagnostikovana. Podileji se na osvétovém
programu na téma demence v rdmci tydn(
dusevniho zdravi (TDZ) a na podpore rozvoje
komunitnich  aktivit pro seniory se
zaméfenim na zachovani spolecenského
kontaktu, aktivizaci a cvi¢eni kognitivnich
funkci.

poskytovatelé
zdravotnich a socialnich
sluzeb

T: 30. 6. 2029

Z: Pk, obce,
poskytovatelé
zdravotnich a socidlnich
sluzeb

Ve vSech okresech budou pUsobit
pracovni skupiny s cilem zajistit DFC.

T:31.12.2025

Z: poskytovatelé
zdravotnich a socidlnich
sluzeb

Alespon v 1 okrese bude v ramci TDZ
program k tématu demence.

T:31.12. 2029

Z: poskytovatelé
zdravotnich a socidlnich
sluzeb

Ve vSech okresech bude v rdémci TDZ
program k tématu demence.

T: pribéiné do 31. 12.
2030
Z: Pk

Dotacni programy Pk umoznuji
financovat komunitni aktivity pro
seniory.
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Pardubicky kraj podporuje vznik a ¢innost
svépomocnych skupin pro véasné
diagnostikované osoby ohrozené demenci a
pro jejich blizké.

T: 30. 6. 2029

Z: Pk, poskytovatelé
socialnich a zdravotnich
sluzeb

Alespon v jednom okrese existuje
svépomocna/podplrna skupina pro
v€asné diagnostikované osoby ohrozené
demenci.

T: 30. 6. 2027

Z: Pk, poskytovatelé
socidlnich a zdravotnich
sluzeb

Alespon v jednom okrese existuje
svépomocna/podplrna skupina pro
rodinné pfislusniky osob ohrozené
demenci.

T:31.12.2030

Z: Pk, poskytovatelé
socialnich a zdravotnich
sluzeb

V kazdém okrese existuje
svépomocna/podplrna skupina pro
rodinné pfislusniky osob ohrozenych
demenci.

OBLAST CiL OPATRENI TERMIN, INDIKATOR
ZODPOVEDNOST
OCHRANA Mistni spolecenstvi a vefejné sluzby | Prostrednictvim vzdélavacich aktivit a T: nejpozdéji od 2029 (v | Pocet vzdélavacich akci, pocet Ucastnikd
PRAV SENIORU | na Gzemi Pardubického kraje jsou si | odbornych setkani se zvy3uje povédomi navaznosti na cinnost z Fad jednotlivych aktérd/region.
A OSOB védomy zranitelnosti seniort a lidi seniord, lidi ohrozenych demenci a jejich pracovnich skupin k
FuicicH s ohroZenych demenci, a proto jsou blizkych o aktivni ochrané pfed domacim ZD-Fl(D:Ii )
L, Yoo e . L 1 S . : Pk, obce, zdravotni a
DEMENCI proaktivni v ochrané jejich prav. V nasilim, kyberkriminalitou a jinou socilni slusby, statni

praxi zastupovani osob jsou
vyuZivany vsechny dostupné
nastroje dle principu subsidiarity
tak, aby dochazelo k co nejmensimu
zasahu do individualnich prav.

majetkovou trestnou ¢innosti.

sprdava, pecujici

Ve vybranych dotacnich programech Pk
jsou mezi podporovanymi aktivitami
vymezeny vzdélavaci aktivity pro seniory a
pecujici osoby v oblasti ochrany prav a
opravnénych zajmu, ochrané pred domacim
nasilim, kyberkriminalitou a jinou
majetkovou trestnou ¢innosti atp.

T:31.12.2027
Z: Pk

Dotacni programy Pk umoznuji
financovat vzdélavaci aktivity pro seniory
a pecujici ve zminénych oblastech.

Prostfednictvim vzdélavacich aktivit a
odbornych setkanich se zvySuje povédomi
pracovnik( sluZzeb zdravotnich a socialnich
sluzZeb, zastupcl obci a instituci a rodinnych
prislusnik( o dostupnych zakonnych
moznostech zastupovani osob.

T: nejpozdéji od 2029
Z: Pk, obce, zdravotni a
socialni sluzby, statni
sprdava, pecujici

Pocet vzdélavacich akci, pocet ucastnika
z fad jednotlivych aktért/region.
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Priloha €. 1 Seznam sluzeb pro déti a mladistvé v oblasti duSevniho zdravi

8. Nemocnice Pardubického kraje Nemocnice Pardubice

PSYCHIATRICKA AMBULANCE PRO DETI OKRES
1. Ambulantni psychiatrie MUDr. Hanusova
Kollarova 7 568 25 Svitavy
2. Nemocnice Pardubického kraje Svitavska nemocnice Svitavy
3. MUDr. Emil Herr Ambulantni psychiatrie
Zamecka 1 569 92 Bystré u Policky
4. Poliklinika Chrudim Ambulantni psychiatrie MUDr. Eva Miklasova
Palackého 191 537 01 Chrudim
5. Ambulantni psychiatrie MUDr. Eva Miklasova Chrudim
Klasterni 795 538 21 Slatinany
6. Poliklinika Hlinsko Ambulantni psychiatrie MUDr. Emil Herr
Nadrazni 548 539 01 Hlinsko
7. MUDr. Eva Cdpova Ambulantni psychiatrie
U Husova sboru 2012 530 02 Pardubice Pardubice

9. MUDr. Ivo Kunst Ambulantni psychiatrie
Lochmanova 904 562 01 Usti nad Orlici

Usti nad Orlici
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KLINICKY PSYCHOLOG PRO DETI

OKRES

10.

Ambulance klinické psychologie Klinicka psychologie PhDr. Marta Kovarova PhDr. KryStof Kovar Mgr. Aneta Kovarova
Pfemysla Otakara 482 537 01 Chrudim

Chrudim

11.

Nemocnice Pardubického kraje Orlickoustecka nemocnice Klinicka psychologie Mgr. Kamila Mrkvicova; Mgr. Monika Janku;
Mgr. et Mgr. Daniela Katusakova; Mgr. Veronika Vlkova (Ambulantni)
Cs. armady 1076 562 18 Usti nad Orlici

12.

Rodinné psychologické centrum PhDr. Jana Klumparova Klinicka psychologie
Broulikova 2187 560 02 Ceska Trebova

13.

Poliklinika Agel Ceska Tiebova Klinicka psychologie PhDr. Jifi Pavlat
Namésti Jana Pernera 446 560 02 Ceska Trebova

Usti nad Orlici

14.

MEDEORA, s.r.0. Klinicka psychologie Mgr. et Mgr. Oldfich Durech PhDr. Mgr. Markéta Durechova PhDr. Drahoslava Svarcova
Sukova tfida 1935 530 02 Pardubice

15.

PsychoCom, s.r.o. Klinicka psychologie PhDr. Blanka Pdslova; Mgr. Irena Dojc¢anova; Mgr. Jana Jezkova
Na Okrouhliku 781 530 03 Pardubice

16.

PsychoCom, s.r.o. Klinicka psychologie Mgr. Klara Moravcova
Prodlouzend 278 530 09 Pardubice

17.

Nemocnice Pardubického kraje Pardubicka nemocnice Klinicka psychologie (Ambulantni)
Kyjevska 44 530 03 Pardubice

18.

PhDr. Magdaléna Datkova Klinicka psychologie
Neplachova 81 533 45 Opatovice nad Labem

Pardubice

19.

PhDr. Lenka Slamova, Ph.D. Klinicka psychologie
Komenského 1662/50 A 571 01 Moravska Trebova

20.

Nemocnice Pardubického kraje Litomysiska nemocnice Klinicka psychologie Mgr. Libor Tronecek (Ambulantni)
J. E. Purkyné 652 570 12 Litomysl

Svitavy
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21. Rodinné psychologické centrum PhDr. Jana Klumparova Klinicka psychologie
Smetanovo nam. 58 570 01 Litomysl

22. Mgr. Libor Tronecek Klinicka psychologie
Dimitrovova 799/4 568 02 Svitavy

23. Nemocnice Pardubického kraje Svitavskd nemocnice Klinicka psychologie Mgr. David Schejbal (Ambulantni)
U Stadionu 11 568 25 Svitavy

KRIZOVA POMOC

OKRES

24. Centrum J. J. Pestalozziho, o.p.s. - Krizové centrum (Masarykovo namésti 86, 564 01 Zamberk)

25. Cesta pro rodinu, z. U. - Krizovd pomoc (Cs. armady 728, 564 01 Zamberk)

Usti nad Orlici

Sance pro Tebe (Stépankova 92, Chrudim 1, 537 01 Chrudim 1)

26. Centrum J. J. Pestalozziho, o.p.s. (Milady Hordkové 373/10, Predmésti, 568 02 Svitavy 2) Svitavy

27. Centrum J. J. Pestalozziho, o.p.s. (Stépankova 108, Chrudim |, 537 01 Chrudim 1) Chrudim

28. Méstsky azylovy dm pro Zeny a matky s détmi — Krizova pomoc (Na SpravedInosti 803, Pardubice V-Zelené Pfredmésti, 530 02 | Pardubice

Pardubice 2)
SOCIALNI REHABILITACE OKRES
Centrum J. J. Pestalozziho, 0.p.s. - socidlni rehabilitace (Stépankova 108, Chrudim I, 537 01 Chrudim 1) Chrudim
Fokus Vysocina (Karla Lidického 1213, 53901 Hlinsko...)
Salesiansky klub mladeze, Centrum Don Bosco (Zborovské namésti 2018, Pardubice V-Zelené Pfedmeésti, 530 02 Pardubice 2) Pardubice
SOCIALNE AKTIVIZACNI SLUZBY PRO RODINY S DETMI OKRES
Amalthea z.s. (Méstsky park 274, Chrudim 1V, 537 01 Chrudim 1)
Chrudim
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Amalthea z.s. (T. G. Masaryka 115, Usti nad Orlici, 562 01 Usti nad Orlici 1)

Oblastni charita Usti nad Orlici (Havli¢kova 1129, Zichlinské Pfedmésti, 563 01 Lanskroun)

Oblastni charita Usti nad Orlici (Tauslova 714, 561 51 Letohrad)

Rodinné Integra¢ni Centrum z. s. (B. Smetany 460, Zichlinské Pfedmésti, 563 01 Lanskroun)

Usti nad Orlici

Bonanza, z.U. — Vycvik socidlnich dovednosti (Vendoli 18, 569 14 Vendoli)

Farni charita Litomysl (Dukelska 750, Litomysl-Mésto, 570 01 Litomysl)

Oblastni charita Pardubice (ndm. HrdinG 13, Moravany, 533 72 Moravany u Holic)

Oblastni charita Pardubice (Ceskova 1247, Pardubice V-Zelené Piedmésti, 530 02 Pardubice 2)

Oblastni charita Pardubice (Dudychova 782, Holice, 534 01 Holice v Cechach)

Rodinné Integracni Centrum z. s. (namésti Republiky 2686, Pardubice I-Zelené Pfedmésti, 530 02 Pardubice 2)

Charita Moravska Trebova (Svitavska 655/44, Predmésti, 571 01 Moravska Trebova 1) Svitavy
Oblastni charita Nové Hrady (Chotovice 31, 570 01 Litomysl)
Oblastni charita Policka (Vrchlického 22, Dolni Pfedmésti, 572 01 Policka)
DaR — Centrum pro dité a rodinu, o.p.s. (Bélehradska 513, Pardubice II-Polabiny, 530 09 Pardubice 9)
Détsky domov Holice (Husova 623, Holice, 534 01 Holice v Cechach)
Charita Prelout (Ceskobratrska 84, 535 01 Preloud)
Most pro, o. p. s. (17. listopadu 216, Pardubice I-Zelené Pfedmésti, 530 02 Pardubice 2)
Pardubice
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Pfiloha & 2 SEZNAM POSKYTOVATELU pobytovych SLUZEB PRO SENIORY S DEMENCH

Alzheimercentrum Pardubice (Bélehradska 591, 530 09 Pardubice) 76 lGzek DZR
Domov diichodcii Usti nad Orlici (CihlaFska 761, Usti nad Orlici, 562 01 Usti nad Orlici 1) 51 lazek DZR
Centrum socialni pomoci mésta Litomysl (Zdmecka 500, Litomys|-Mésto, 570 01 Litomysl) 25 lazek DZR
Domov pro seniory Hefmanlv Méstec (Masarykovo nameésti 37, 538 03 Hefman(v Méstec) 52 lGzek DZR
Domov pro seniory Sloupnice (Horni Sloupnice 258, 565 53 Sloupnice) 27 lazek DZR
Domov seniort Seg, s.r.o. (Se¢ 526, 538 07 Sec¢ 1) 26 ldzek DZR
Domov u fontany (Libusina 1060, 535 01 Prelouc) 111 lazek DZR
Ledax Vysoké Myto (Zizkova 913, Litomyslské Predmésti, 566 01 Vysoké Myto) 25 lGZzek DZR
LGZkové a socialni centrum pro seniory o.p.s. (Obce Lezak( 166, Chrudim I1l, 537 01 Chrudim 1) 95 lGzek DZR
Sanatorium Topas s.r.o. (Husova 771, 534 01 Holice) 185 lazek DZR
Sanatorium Topas s.r.o. (Cs. pionyrd 197, 538 07 Sec) 232 lGzek DRZ
SeneCura SeniorCentrum Chrudim s.r.o. (Caslavskd 525, Chrudim 1V, 537 01 Chrudim 1) 70 lGzek DZR
Seniorcentrum mésta Svitavy s.r.o. (T. G. Masaryka 7/33 a, Pfedmésti, 568 02 Svitavy 2) 44 |tzek DZR
Socialni sluzby Lanskroun (Janackova 1003, Zichlinské Pfedmésti, 563 01 Langkroun) 50 ldzek DZR
Socialni sluzby mésta Moravska Tfebova (Svitavska 308/8, 571 01 Moravska Trebova) 23 lGzek DZR
Socialni sluzby mésta Pardubic, Domov pro seniory U Kosteli¢ka (Strossova 357, 53003, Pardubice) Fl)?j slgi?grSiRdz::::cflzs lizek
Svazek obci AZASS (Eimova 1020, 572 01 Policka) 5 1Gzek DZR
Zarizeni sociadlni péce Chocen (Dr. Fikejze 1115, 565 01 Chocen) 12 lhzek DZR
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