MPSV podporuje dostupnost socialnich

INZERCE

sluzeb pro osoby s Parkinsonovou nemoci

Parkinsonovou nemoci (PN), jejiz
pfiznaky jako prvni popsal na pocat-
ku 19. stoleti anglicky lékai James
Parkinson, trpi v Ceské republice
zhruba 50 000 osob a jejich pocet
kazdoro¢né stoupa. Toto onemoc-
néni se fadi mezi neurodegenerativ-
ni onemocnéni postihujici centralni
nervovou soustavu a vznika v di-
sledku zaniku mozkovych bunék
produkujicich dopamin. A pravé ne-
dostatek dopaminu v téle postupné
zpUsobuje ztratu schopnosti ¢lovéka
ovlddat a koordinovat své pohyby.
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Mezi charakteristické pfiznaky fa-
dime pfiznaky motorické (svalova
ztuhlost, tfes koncetin, poruchy
rovnovaéhy ¢i feci, zpomalenost atd.)
a také radu pfiznak( nemotorickych
(napf. porucha polykani, spankové
problémy, ztrata chuti a ¢ichu, psy-
chické problémy jako jsou deprese
atd.). Nemoc, ktera byva nejcastéji
spojovana se seniory, vétsinou po-
¢ind u osob ve véku 55 az 65 let,
ale objevuji se i ¢asnéjsi diagnézy
kolem ctyficatého roku Zivota. Ze-
jména v pozdnim stadiu tohoto one-
mocnéni dochdzi ke zvyseni socialni
a ekonomické zatéze na pacienty,
aleijejich rodiny, pecovatele ¢i celou
spole¢nost.

V soucasné dobé nelze Parkinso-
novu nemoc (,PN”) vylécit, pouze
dlouhodobé mirnit jeji priznaky.
Lécba nespociva pouze ve farma-
koterapii, nutnosti je komplexni
péce o clovéka s PN zahrnujici ze-
jména péci neurologa, psychiatra,

psychologa, fyzioterapeuta, ergo-
terapeuta, logopeda, nutri¢niho
terapeuta, zdravotni sestry a rovnéz
socialni péci. Nemoc obecné nema
vliv na délku zivota, ale postupné
omezuje samostatnost a zvysuje
tak miru zavislosti na druhé osobé.
Poslanim socidlnich sluzeb, které
poskytuji péci osobam s PN, by tedy
méla byt fyzickd a psychicka sobé-
stacnost s cilem udrzet maximalni
moznou miry nezavislosti klienta
na cizi dopomoci. Pro osoby s PN
jsou u nas k dispozici rlizné druhy

socialnich sluzeb, a to od sluzeb am-
bulantnich ¢i terénnich az po sluz-
by pobytové. Jednd se predevsim
o sluzby osobni asistence, pecova-
telskou sluzbu, odleh¢ovaci sluzby,
domovy se zvlastnim rezimem i
domovy pro seniory. Je patrné, ze
lidé s PN maji fadu projevd, které
maji dopad na jejich kazdoden-
ni zivot. Socialni potieby zahrnuji
prevazné potiebu nezit izolované.
Z toho vyplyva, ze je pro lidi s PN
dlezité, aby nebyly pferuseny soci-
alni vazby, prfedevsim vazby s rodi-
nou. V pfipadé pobytovych sluzeb
je tfeba vzit v Gvahu, Ze klient s PN
ma odlisny rytmus Zivota a odlisny
denni rezim od ,bézného” rezimu
v pobytovych socidlnich sluzbach,

ktery je tak nutné pfizplsobit, aby
dokazal vyhovét nezbytnym pod-
minkdm pro udrzeni alespon setr-
valého stavu &lovéka s PN. Zadouci
je napfiklad upravit rezim rehabi-
litace, aby se ho klienti s PN mohli
ucastnit. Rovnéz je nutné dodrzet
rezim podavani léka, véetné sla-
déni se stravou. Praxe také ukazuje,
Ze ne ve vsech zatizenich vyhovuji
velikosti pokojd a osobniho prosto-
ru, pricemz tyto aspekty jsou pfitom
pro klienty s PN a naplriovani jejich
potieb velmi dllezité. Klienti s PN

by méli byt idedlné na jednolGzko-
vych pokojich. Dale je vhodné zaji-
mat se o prizplsobeni prostor, které
klienti obyvaiji ¢i do kterych docha-
zi. Vhodné uspofddané prostory
pro osoby s PN se vyznacuji bez-
bariérovosti, citelnym prostorem,
ve kterém jsou tyto osoby schopny
se |épe orientovat, k ¢emuz dopo-
maha napriklad i jasné oznaceni co
se kde nachazi ¢i co k ¢emu slouzi
a taktéz dostatecné velké prostory
s neklouzavym povrchem umoz-
Aujici bezpe¢ny pohyb. V pfipadé
vybaveni jednotlivych prostor je
dllezité brat ohled na to, aby pro-
stfedi bylo dostate¢né stimulujici
s minimalnim mnozstvim rusivych
¢i nebezpecnych elementd.

V pripadé personalniho zabez-
peceni je u cilové skupiny osob PN
je kladen velky dlraz na kvalifikaci
a odbornost jednotlivych pracovni-
kd vzhledem k vyzadované péci. Per-
sonal musi byt empaticky a trpélivy;
je nutné, aby mél zajisténo proskole-
ni o PN a specifickych problémech,
spojenych s timto onemocnénim,
a to dle intenzity pfimé péce o klien-
ta u konkrétni profese. ProtozZe lidé
s PN potiebuji na bézné denni cin-
nosti minimalné dvakrat vice casu,
nez lidé bez PN (umyvani, oblékani,
pomoc s obuvi, chlizi atd.), je navy-
seni personalu piimé péce nutnosti.
K pobytové sluzbé neodmyslitelné
patii i odpovidajici zdravotni péce.
Zdravotnicky personal je pfi péci
o klienta s PN naprosto klicovy, at uz
se jednd o zdravotni sestru (zaklad-
ni tym) nebo neurologa, potazmo
psychiatra (spolupracujici zdravotni
sluzby). A v neposledni fadé je zde
velice dilezity individualni pFistup
ke kazdému klientovi (trpélivost,
vnimani pocitl klienta, klidna a sro-
zumitelna komunikace s klientem,
podpora klienta v oblibenych akti-
vitdch a zdjmech), ktery z jakékoliv
,obycejné” socidlni sluzby dokaze
vykouzlit socidlni sluzbu ,s lidskou
tvari".

MPSV se dlouhodobé snazi pod-
porovat cilové skupiny se specific-
kymi potfebami, mezi které patfi
i osoby s PN, a vytvaret prostredi
podpory pro zvysovani dostupnos-
ti jim nabizenych socialnich sluzeb.
K dosazeni toho, aby socidlni sluzby
byly osobdam s PN takfikajic na miru,
je nutné nastavit jista pravidla a stan-
dardy.V rdmci projektu MPSV Rozvoj
systému socidlnich sluzeb (RSSS)
s registracnim cislem CZ.03.2.63/
0.0/0.0/15_017/0003739, hrazeného
z prostiedk(l Evropského socialniho
fondu prostrednictvim Operacniho
programu Zaméstnanost a statniho
rozpoctu CR (rsss.mpsv.cz) byl zpra-
covan navrh materialné-technic-
kého a personalniho standardu
socialnich sluzeb pro osoby s PN,
ktery si klade za cil pfinést uceleny
pohled na toto téma, a to véetné do-
poruceni z praxe, a ktery mize byt
vyuzit napiiklad jako podklad pro
vznik budoucich dotacnich titull
(podobné jako u osob s autismem).
Pevné véfime, Ze za neutichajici sna-
hy, prostfednictvim oteviené disku-
se a spoluprace se zainteresovanymi
subjekty, dosahneme konkrétnich
vysledkd! (PR)
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