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uvodnik

REFORMA PSYCHIATRICKE PECE - KONECNE
ZLOMOVE OBDOBI?

Vazené kolegyné a kolegové, mili ¢tenari,

novy rok prinesl mnoho novinek i do reformy psychiatrické péée, které bych vam
z pozice gestora odborné garance projektu Deinstitucionalizace rada predstavila. Jako
¢len Vykonného vyboru reformy mam prehled také o aktivitiach bézicich v ostatnich
projektech, a proto se neomezim pouze na ,,svou“ oblast, ale zkusim pro vas shrnout
to nejdilezitéjsi, co se aktualné na reformnim poli odehrava.

Z ¢eho mam ja osobné nejvétsi radost, je realna podpora ze strany ministra zdravot-
nictvi a dal$ich klicovych lidi na ministerstvu. Odpovida tomu i fakt, ze k dnesnimu
datu ministerstvo zdravotnictvi formou pracovniho poméru nebo dohody o provede-
ni prace zaméstnava 53 odborniki z rtiznych oblasti péce o dusevni zdravi, aby nejen
planovali, ale hlavné jiz v terénu prakticky realizovali aktivity jednotlivych projektt
reformy. Navic nikdo nepo¢itd s tim, Ze tento pocet bude koneény. Naopak, dalsi a dal-
§i tkoly v projektech ¢ekaji na realizaci a je predpoklad, ze pocet lidi v néjaké formé
pracovniho poméru k ministerstvu zdravotnictvi se do tfi mésictt minimalné zdvoj-
nasobi.

Dalsi dobrou zpravou je aktivni zapojeni VZP a Svazu zdravotnich pojistoven do
tohoto procesu. A to jednak ,,na papire® ve formé Provadéci dohody o vzniku a pod-
porte zdravotnich sluzeb souvisejicich s reformou psychiatrické péce podepsané v tino-
ru 2018 ministrem zdravotnictvi a feditelem VZP, ktera jiz pfesné specifikuje pod-
minky vzajemné spoluprace téchto dvou subjektt, jednak i formou pracovnich skupin
k otdzce financovani reformované péce za ucasti Ing. Mrazka (VZP) a MUDr. Havr-
lanta (SZP).

Prechod reformy od tvorby projektd, planovani a domlouvani smérem k realizaci
konkrétnich opatfeni s sebou prinesl i nizsi potfebu manazerskych dovednosti a nao-
pak vy$si potiebu téch odbornych. Reformni tym na to flexibilné zareagoval a kromé
mne se nové od 1. 2. 2018 objevila v roli gestora transformace nemocnic MUDr. Simo-
na PapeZova a regionalni sité péce prevzala PhDr. Lenka Krbcova-Masinova. Tym kva-
lity péce posilila Mgr. Tereza Paldnova, ktera mé zku$enosti s hodnocenim a tvorbou
standardi kvality v oblasti socialnich sluzeb.

I v projektu CDZ, ktery fesi ve tfech navazujicich fazich do roku 2021 vznik 30
center dusevniho zdravi rovnomérné rozmisténych po celé CR (jako patete budou-
ci sité cca 100 CDZ), doslo k zdsadnimu posunu. Nejenze byl schvélen projektovy
zamér CDZ 111, tj. i poslednich 9 center dostalo zelenou, ale hlavné byla dopracovana
a schvélena metodika dota¢niho fizeni. Nyni tedy jiz existuje popsany a odsouhlase-
ny zptisob financovani téchto multidisciplinarnich tymu pro pé¢i o lidi se zavaznym
dusevnim onemocnénim a vyhlédseni Vyzvy k piedklddani Zadosti o dotaci v ramci
Programu podpory center dusevniho zdravi na prvnich 5 center je v planu jiz v tomto
meésici. Jejich provoz by pak byl spustén v ¢ervenci 2018. Spusténi provozu CDZ II,
tedy dalsich 16 center, by mélo nasledovat s odstupem jen nékolika mésicu.

Dal$im schvalenym projektem, jehoz realizaci od dubna 2018 netrpélivé ocekava-
me, je projekt novych sluzeb v psychiatrii. Cilem projektu je vytvorit a pilotné ovérit
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konkrétni podobu komunitni péée ve formé multidisciplindrnich tymut pro pedo-
psychiatrické pacienty, gerontopsychiatrické pacienty a pro pacienty s nafizenym
ochrannym lé¢enim, a také pilotné ovérit fungovani ambulance s roz$ifenou péci.
Tym ambulance s roz$itenou pé¢i bude zahrnovat psychiatra, klinického psychologa,
psychiatrickou sestru a pripadné dalsi pracovniky. Pracovnici budou spolupracovat na
principech multidisciplinarni spoluprace, budou mit regionalni odpovédnost a budou
intenzivné spolupracovat s lékafi v primdrni zdravotni pé¢i a komunitnimi tymy ve
svém spadovém regionu.

Oblasti, kterou se nam v ramci projektt podpotenych z Evropskych strukturélnich
fonda (ESF) nepodatilo zrealizovat, ale presto ji vnimame jako prioritni, je oblast
vzdélavani. Vykonny vybor reformy proto rozhodl tuto koncepci pro jednotlivé od-
bornosti zapojené v pé¢i o dusevné nemocné vypracovat bez ohledu na finanéni zdro-
je a tyto intenzivné hledat az na zakladé definovanych priorit a pozadavkd. Jedinym
projektem se schvalenym projektovym zamérem, a tudiz pfipravenym k realizaci jesté
v tomto programovém obdobi ESE je projekt Mentalizace. Mentalizace je metoda na-
pomahajici porozumét a pracovat jak s emocemi vlastnimi, tak také s riiznymi emo¢-
nimi stavy nasich pacientt. StéZejnim pfedmétem projektu je zména mysleni a postojt
profesionalt k dusevné nemocnym a jejich potfebam za pomoci mentaliza¢nich in-
tervenci. Projekt lze vnimat také jako preventivni opatfeni proti syndromu vyhore-
ni u pracovniki zapojenych do psychiatrické péce, protoze mentalizace rozviji nejen
empatii, ale umoznuje také 1épe zvladat stres vychazejici z klinické prace. Nedilnou
soudasti projektu je vytvoreni metodiky vzdélavani vychazejici z principti mentalizace
pro lékare v predatesta¢ni pripravé, vSeobecné sestry a socialni pracovniky pusobici
v oblasti péée o dusevni zdravi.

Na zavér tohoto kratkého, ale doufam pozitivniho shrnuti nejdulezitéjsich zmén
a novinek v reformé psychiatrické péce bych vas rada odkazala na prehledné a aktudl-
ni webové stranky, kde budete moci lehce dohledat veskeré pottebné informace. Zde
vSak bohuzel ¢ekdme na realizaci vetejné zakazky. Vérim vsak, Ze jiz brzy na www.
reformapsychiatrie.cz najdete vée potebné. Prozatim za vase dotazy, pfipominky a na-
vrhy budeme radi na e-mailu deinstitucionalizace@mzcr.cz a ja vam, sobé a zejména
reformé preji v tomto roce mnoho radostnych chvil a tspéchu.
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