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Evropská unie
Evropský sociální fond
operační program Zaměstnanost

PhDr' lvan Duškov; Mgr. Tomáš Petr; PhDr. Lenka
Krbcová Mašínová; RNDr. Jitka Soukupová; MUDr.
Jan Pfeiffer; PhDr. Petr Winkler; RNDr. Dana
Chrtková; Mgr. Barbora Lacinová; lng. Jakub Haas;
lng. Jan Michálek; MUDr' Dita Protopopová; lng.

Jiří Mrázek; lng. Helena Rógnerová;

lng. Alena Bernau; vgr. šárka Čadová; Mgr.
Eva Misiačková; prof. Roman Prymula; Mgr.
Zuzana Jentschke Stócklová; lng. Petr Severa;
MUDr. Martin Anders; prof.MUDr. Cyril
Hóschl; prof. MUDr. Pavel Mohr; MUDr.
Simona Papežová; Mgr. Kateřina Grygarová;

Hosté:
Mgr. Klára Laurenčíková šimáčková; Mgr. Rut
Dvořáková; Bc' Zbyněk Roboch; Mgr.
Miloslava Vlková; Mgr. Jan Vrbický; Bc. Štěpán
Plecháček; Marek Šíma,

NoVÉ SLUŽBY (Mgr. Klára Laurenčíková Šimáčková, Mgr. Miloslava Vlková)
o AKTUAL|ZoVANÉ STANDARDY MULTlDlSclPLlNÁRNícH rÝvŮ

Posláno členům VV pro informaci - návrh úpravy standardů multidisciplinárních týmů
(zpřesnění kva lifikačních kritérií a úvazků)

o MULTlDlsclPLlNÁRNírÝvv PRo DĚTl

3x týmy - podpořen Beroun (registrace zdravotní sluŽby, ostrý provoz srpen/září) a

jedná se s týmy v Praze a ostravě (Všeobecná nemocnice)
o NoRSKÉ FoNDY

Dětské týmy - budou se hlásit VFN Praha Karlovo nám, PN opava (možná, jednáme
s primářkou), PN Louny (projekt je připravený). Další zajímavé projekty a aktívity
(NUDZ s programy, MUDr. Goetz ,,Triple P" a další)' Cíl vytvořit platformu pro

komunikaci s předkladateli a realizátory projektů.
r SETKÁtrtísE spEctnllSTY Z FlNSKA

8.9.2o2o (13:00-16-30 hodin) se uskuteční návštěva a setkání s odborníky z dětské
kliniky - stacionář (oslo, Finsko). Možnost využití/setkání pro metodiky, koordinátory
a podobně se zaměřením na dětské duševní zdraví.

o online konzultace, vzdělávání se zahraničními experty

Projekt Deinstitucionalizace sluŽeb pro duŠevně nemocné' cz'03'2.6310.0/0'0/15-039/0006213
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Evropská unie
Evropský sociální fond
operační program Zaměstnanost

o DLoUHoDoBÉ PoBYrY oĚrÍv LÉčrgNÁcH 
i

Problematika dlouhodobě hospitalizovaných dětí - Jak dostat dítě do služby a udržet i
je mimo nemocnice v nějakém segmentu sociálních komunitních služeb. U vybraných 

I

I

kazuistik pomáhá kvalitní proškolení personálu - supervize, metodické vedení. 
I

Spolupráce s PhDr. Krbcovou a MUDr. Pfeifferem. 
i

pnŮgĚŽÍ!Ý STAV PRoJEKTU NoVÉ sLUŽBY
o MULTlDlsclPLlNÁRNírývvPRoSENloRY

2 přihlášení žadatelé, probíhá odborné hodnocenížádostí - Sluníčko Litoměřice (tým
+ stacionář) a PN Bohnice (tým)

o MULTlDlsclPLlNÁRNÍryvv PRo ADlKoToLoGlcKÉ PAclENTY
Po hodnotícíkomisi- přislíbená dotace pro Drug out Ústínad Labem (x/2o2o) a Ulice
Plzeň (l/2021). Běží 2. doplňková výzva AMT - jedná se o prodloužená výzva -
potenciální zájemce z Karlových Varů

o AMBULANCE s nozŠíŘrnou pÉČí

Vybrány 4x - 2x Plzeň (podzim 2020) a 2x Praha (začátek srpen/září 2o2o). Dodávají
podklady před vydáním rozhodnutí

. FoRÉZNírÝvY
PN Dobřany (zdrav. isoc. část, začátek (x/2o2o) a PN Bohnice (s Greendoors, začátek
od ledna 2021)
odsunuté začátky na leden jsou v důsledku složitějších jednání s kraji - bude se
jednat o posunutí milníků

o AMBULANCE s RoZŠíŘENoU pÉČípno ADlKToLoGlcKÉ PAclENTY
Hledáme 2 místa, přihlášeny 3x (VFN, Adiktea a Sananym)

o EVALUACE - běží interní i externí evaluace _ dostali jsme vstupní zprávu, na Nových
službách probíhají rozhovory s realizačním týmem a metodiky. Sběr informací - jak

nejlépe vyhodnotit pilotáž
o Na příštíVV (31.8.)- předložit materiálškálya materiály pro jednotlivé cílové skupiny

Projekty DEsTlGMATIZACE a včnsruÉ tNTERVENCE (PhDr. Petr Winkler)
o oba projekty ovlivnil Covid - došlo k omezení (setkávání). V současné době běží oba

projekty,
o Realízuje se online varianta programu (většinou klientů vítáno)- PN Kosmonosy _

program pro lidi před propuštěním. Školení budou pokračovat ve všech PN - je
potřeba projednat s MPSV (uznatelnost indikátorů programů).

Projekt včnsmÉ INTERVENcE
o Více se pracovalo se stáVajícími klienty - omezení osobního kontaktu (více tel a

online).
o Ve spolupráci s UZ|S pokročila studie Prvních detekcí psychóz.

pnoleri coz rrvuor.l.. ''.ř'.ri i

o 5x CDZ běží v ostrém provozu od začátku 2020 (regulérní sociální dotace z krajů a i

účtování zdravotním pojišťovnám. CDZ se chovají jinak v projektu (12x) a jinak j

a

a

a

V ostrém provozu (5x) - řeší pracovní skupina
ll. vlna Jihlava, Tábor, Podskalí, Brno - konec ccaYl/2o21'
lllvlna (plán je 9xCDZ, rozpracováno 8x, další]--2x se řeší-cílem je mít 30x CDZ

Spolupráce:
o s kraji - problémy se Zlínským a

semináře, intenzivní komunikace'
Plzeňským krajem - řeší se. Připravují se

Projekt Deinstitucionalizace sluŽeb pro duŠevně nemocné, Cz.03.2'6310'0l0.0i15-039/00062í3
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s partnery - model multidisciplinarity - intenzivní práce (CDZ, komunitní i

týmy) na systémové spolupráci s akutními odděleními a následnými lůžky. 
I

spolupráce a předávání zkušeností všech CDZ - schůzky cca ]-x měsíčně _ 
i

platforma CDZ pro setkávánípod Asociacíkomunitních služeb (AKS) 
i

o Situace Covid 19 - stimulace do externí práce nebo online pozitivníj

o Metodici mají 30-40 podpořených osob, s kterými pracuje. Následně se to propojuje
na CDZ a dalších 60 komunitních týmů a síť v regionu.

o Propojení týmů na akutní péče - nejen v PN ale i ve všeobecných nemocnicích. 5x

,,malý" metodik - zasíťování pacientů na týmy v regionu.
o Jsou CDZ pro akutní oddělené vstupní poradenská centra, která budou schopna

zasíťovat všechny pacienty z akutních oddělení nebo budou specializovaná zařízení
pro lidi s chronickým duševním onemocněním? Nemocnice by přivítaly, aby existoval
ideálně jeden vstup/výstup, který bude umět popojit pacienty zapojit do sítě. Probrat
na PS VV.

o Vzdělávání soc. pracovníků - multidisciplinarita, podpora pacientů
o máme ,,malé" (33x) a ,,Velké" (14x na úrovni krajů) metodiky multidisciplinarita

I vulrtolsclPllNARlTA ZAHRAN|čí(MUDr. Jan Pfeiffer) 
]

i o Řeší se, jak nastavit s ohledem na CoVlD 19? Příjezdy nebudou. 
l

i 
. ZooM semináře - hledáme cestu jak uhradit náklady a odměny tutorům. 

i

i 
. Pracovní skupina - Jak má při akutní/krizové situaci vypadat efektivní propojení,
j nastavení uzlových bodů, ... - probíhá průzkum v Praze, následně pře.ide do jiných 

i

krajů. 
I

i 
. Pracovní skupina - zavádění principů Recovery do služeb, následných oddělení. 

]

i zapojení klientů, komunity apod. 
rrl

i Diskuze: 
'

] Bc. Lacinová'. ,,Je potřeba vyřešit motivaci uživotelů/lidí se zkušeností pro zapojení do 
1

|) procesu"' MUDr. Protopopová: ,,7) Je potřeba nastavit o ohlídat, aby nedošlo'1

k monopolu. 2) Proběhlo jedndní s veřejným ochróncem próv varují před 
I

I transinstitucionalizaci. Dodojí dato, kotik propuštěných pacientŮ odeš!o do velkých 
]|1zořízení, což nechceme." Mgr. Dvořáková'. ,,Až skončí projekt Multidisciptinorita, taki

I z htedisko udržitelnosti týmů je potřeba zočít řešit, co bude dól (udržitetnost - čí i

lzaměstnanci budou metodici a podobně?)'" PhDr. Krbcová: ,,Metodiko by mělo býti

i 
. Smlouvy se zdravotními pojišťovnami fungují s výjimkou Pojišťovny min. vnitra 

;

| (neodesílají data UZls) - řešení proběhlo jednání MUDr. Protopopová a gen. 
i

i ředitelem pojišťovny. 
i

I 
oiskuze: RNDr. Chrtková: ,,Moholl být v dozorčích radóch CDZ zastoupeni lidi se i

] zkušeností?" MUDr. Pfeiffer: ,,Neníto v podmínkóch, ale přivÍtoti bychom to. Měti bychom'

i iotompřemýšlet."r----11
i aoa + | ruulrlotsclPllNARlTA (PhDr. Lenka Krbcová Mašínová) 

i

] r 
o Do 95% PN se podařilo se zavést plánovitou multidisciplinaritu. Začíná práce l

] i s jednotlivými klienty' Metodicí multidiciplinarity (ve všech krajích) mají připravený i

j ] plán, vytvořený společně s PN a akutním oddělením ve všeobecných nemocnicích. 
I

i , 
o Ved.l.e cílové skupily sMl pracujeme pilotně s dalšími cílovými skupinami (děti, senioři 

]

izkušenost/odezvy ze strany obvodních lékařů. 
]

Smlottrrrl se zdrarrntními nniišťnrrnami frrnorrií <rrriiimknrr Pniičťnrlnrl min rlnitra ]

a adiktologičtí pacienti)

Projekt Deinstitucionalizace sluŽeb pro duŠevně nemocné, CZ.03.2.6310.0/0.0/15-039/0006213
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UZIS (RNDr. Jitka Soukupová)
o Probíhá validace dat z cDZ l- hledánísystémových chyb, analýza adresných dat.

a

a

a

Prezentace bude 3.L0. 2020
Řešíme inovaci Ročenky psychiatrické péče
Řešíme doplnění indikátorů
Prošetření laktační psychózy (PhDr. Winklerem) - prvnídata od září 2o2O

-.--l
l

DElNsTlTUcloNALlzAcE (M U Dr. Simona Pa pežová )o PS K UDRŽ|TELNÉMu rtrunrucovÁNÍ
o Minimálně ].x měsíčně,
o Body v řešení:

. Úpravy financování CDZ

. Ambulantnísféra - distanční péče

. Dětské duševní zdraví

. Výkony do seznamu zdravotních výkonů

. Krizová péče Ue potřeba další diskuze (propojení nadstandardu a
podobně - bude předloženo xll/202o)

. Nastavení financování v následné péči (Horní Beřkovice)

. Výstupy z akutní péče PN

. Připravuje se pracovní setkání všech zástupců CDZ (3.s.) - data k CDZ,
ud ržitel né financován í

o oDBORNÁ RADA - věcné setkávánía diskuze
o Ps VV - probíhají 1x týdně plus další setkání - koncepční dopoledne (2x

měsíčně)
o VZDĚLÁVÁNíu:e oruorllvÝcH cíLoVÝcH sruptlrt (Mgr. Rut Dvořáková)

. Některé vzdělávací aktivity odloženy z důvodu Covid odložily /
některé se budou rušit - bude se žádat řídícíorgán o odložení.

. Pod odbornou radu bude zařazena ,,PS pro krizovou pomoc" -
doporučení oR a schválení W

KVAL|TA rÉČr (vgr. Rut Dvořáková místo Mgr. Palánové)
o Akce sice ovlivnil Covid ].9, ale projekt běží dle plánu
o dokončují se standardy kvality péče (převzané z WHo a upravené českým

podmínkám
o Skupiny uživatelů běží dál (během Covid online)

EVALUACE Dl (Mgr. Rut Dvořáková)
o Vzniká už průběžná zpráva, je v připomínkové řízení' Na září plánujeme

představeníčlenům VV.
KoMUNlKAcE REFoRMY sMĚREM K VEŘEJNoSTl (Mgr. Rut Dvořáková)

o Řeší se
ZPoŽD Ě N í VE Ř EJ NÝc H Z^KÁIEK- PAsPo RT|ZACE ( M gr. Rut Dvo řá ková )

o Mgr. Dvořáková'. ,,Problém projektu pasportizoce nemocnic - bude potřeba
prodlužovat, hrozí, že se nestihne. Protohuje se na MZd. Hledó se olternotivo'"
Bc. Plecháčeki ,,Je potřebo hledat alternotivní plóny. Nemocnice by měly
plónovat i dóle bez ohledu na situaci." MUDr. Pfeiffer: ,,Je důležité zndt
varionty o nóklady." MUDr. Papežová: ,,Nebudou podklody pro dtouhodobějšíi
rozvohu, ole na fungovóní nemocnic to vliv nemó. Pokud bude pasportizace, 

i

bude se jednat o nejucelenější pohled na to, jaký je majetek v psychiatrických i

nemocnicích. Ucelený přehled pro využití nemovitostí, plónovóní investic, i

efektivní a podložený nóvod k noklódóní s finončními prostředky'' 
i

Projekt Deinstitucionalizace sluŽeb pro duševně nemocné, cz.03.2-6310'0l0.0/15-039/0006213
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o TRANSFoRMACE NEMocNlc (Bc. Štěpán Plecháček)
Strategické workshopy _ proběhly v Dobřanech, Kroměříži, Havlíčkově Brodě
a šternberku. ostatní byly odloženy, další postup v návaznosti na situaci v
krajích - znovu začínají od července 2020. Náplň: Jak plánovat transformaci a

dalšípéčiv PN;

Probíhají strategícké návštěvy v PN
V rámci škálování- analýza potřeb u dlouhodobě hospítalizovaných pacientů
Posun posledníverze Transformačních plánů na ll/2o21'
Smart plánování - nemocnice se bojízávazků
Nasmlouvání akutní péče:

. do roku 202]. naplánován vznik cca 545 lůžek akutní péče v 1-0x PN

. K 30.6. 2o2ov provozu 275 lůžek (PN Bohnice, Beřkovice, Kosmonosy,
Dobřany)
Do konce roku 2020 akutní lůžka v PN Brno, Havlíčkův Brod, Jihlava,
Kroměříž
do konce roku 2021 - další lůžka v těchto PN + PN šternberk
PN opava - není schopna v blízké době zprovoznit oddělení akutní
péče z důvodu personální krize. RNDr. Chrtková: ,,Uživatelé protestují
proti zrušení oddělení 17BC (psych.rehobilitace) v PN opavo. Bylo by
vhodné se s uživateli sejít - více je zapojit do diskuze." _ bylo jednáno
na setkání MUDr' Papežové s lng. jiříčkem (řed. PN opava). Péče pro
pacienty je zajištěna.

BUDoVÁNí sírí (prror. Lenka Krbcová Mašínová)
. Zasíťování s krajem
o Během Covid byly připomínkovány krajské plány (PS VV, kraje, MPsV) - doporučení,

připomínky - dát do plánů finančnínároky
o Kraje - sluŽby ve střednědobém plánu kraje + komunitních plánech
o Ve všech krajích došlo k posílení finančních prostředků na rozvoj sítě (v různém

rozsa h u )

a

a

a

je potřeba vzdělávat pracovníky v domovech se zvláštním režimem * vyčlenění
kapacity pro lidi z PN bráníobava z našich klientů (destigmatizace)

Plá nová n í strategických workshopů

a

a

a

Dávat záměry krajů do PS pro udržitelné financování
Aktivní koordinátoři v oblastech geriatrické péče, gerontopsychiatrické péče a péče o
děti

,,Problém" je adiktologická péče - existují koordinátoři na krajích, je potřeba dojednat
spolupráci
Seznámení se s plánem geriatrické péče

Větší zapojování uživatelů do plánování
setkání s platformou krajů (září/zo2o) - chceme, aby se komunitní plány na úrovni
krajů stal krajským akčním plánem duševního zdraví a byl implementací NAPDZ
diskuze:
Mgr. Laurenčíková: ,,Proběhlo setkúní v opořanech - řešilo se metodické posílení
sociólních služeb." PhDr. Krbcová: ,,Je potřeba posilovot dostupnost odlehčovocích
služeb - pokud budou dostupné, lze předpoklódat, že rodino by situoci zvlódola lépe o
nebylo by tolik hospitalizocí. Pro síť je důležitó Ílexibilito."
MUDr. Papežová: ,,Komunitní pldny nebyly schvóleny W. V případě, že je některé
kraje již umístily do svých střednědobých plónů, nemóme pod kontrolou, s čím

o

I

I

i i.t1tlli
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I

I

I

pracují." Bc. Roboch':,,Do kompetencí krojŮ nemŮžeme zosahovot, proto lze vyřešit
možnó formou doporučení krajům'" Mgr. Vrbický: ,,Vlódo nemůže úkolovat kraje _

vyjasnění a najít chyby _ výkaznictví z oK systému'

budou prezentována i

. vÝgĚnovÉ Řízeruí Řroltrl PN JIHLAVA - RNDr. Chrtková: ,,Chtěli bychom mít i
zústupce uživatelťl ve výběrové komisi na nového ředitele PN Jihlova." PhDr. Duškov: j

,,Neměl by být asi problém. Navrhuji poslot jako podnět W panu ministrovi." PhDr. ]

Krbcová: ,,Při výběrovém řízení by měl být prezentovón vztah k Reformě a ndvrh 
i

koncepce." 
,

Další zasedání VV se uskuteční 3t.8. zo2o

:i.i
t1 l

I soa g i truronuRcE z RADY VLÁDY (MUDr. Dita Protopopová) 
l

] i 
. Doporučení směrem ke CoVlD 1'9 _ ze strany WHo 

i

r i 
o Potřeba krizové péče - zrychlení práce na síti krizových center - do 1 roku vytvořit i

' funkční síť. PS navrhuje standard.

] i 
. Rozdělení dle gescíjednotlivých pracovních skupin 

i

] i 
o Schválení podkladů implementačních plánů - Ps W, VV, Porada vedení - oo 

i

I tistoRadového jednání Rady vlády 
i

i l 
o Nezávislý kontrolní orgán v oblasti psychiatrické péče (lng. Závišek)' Stanovisko MZd - ,

I l nelze vyčleňovat psychiatrickou péči z ostatních oblastí zdravotní péče. MZd přišlo 
I

i i s vlastními návrhy řešení problematiky - metodické oddělení - návrh standardů, 
I

' I novela zákona 372. 
,

l I o Schválení NAP prevence sebevražd. I

Ii-r:
isoa ro i. Ps PRo PsYcHoTERAPll - Bc. Lacinová: ,,Kdo jsou zústupci za uživatele (2x) v PS pro1,

inůzné i, psychoteropii?" MUDr. Protopopová ,,Členové se budou nominovot, zóteží na']

1 i uživotelích. A počító se s 2 místy." 
]

uztvotelrcn. A pocrto se s z mtsty."
. ZMĚNA NA Pozlcl VEDoUcí oDDĚLENí oRDz - PhDr. Duškov:,,od 1.g.2020I

nostupuje na pozici vedoucího oddělení )RDZ PhDr. tng, Pavel Mičko.' 
io DATA zcDz - RNDr. Chrtková: ,,Ródi bychom viděli data za CDZ - obě čósti." Datai
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