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Zapis z jednani Mezioborové a meziresortni pracovni skupiny pro koncepcni reSeni

problematiky Alzheimerovy nemoci a obdobnych onemocnéni (PS PAN)

Cislo jednani: V. (jednani probéhlo prezenéné, byla moznost i online spojeni)

Datum: 20. tinora 2024
Zapis vyhotovila: Mgr. Markéta Svejdovd Jandova

Clenové PS PAN pfitomni:

Mgr. Karolina Kroufkova, Ph.D.
Mgr. Stefan Luka¢

Lucie Makkonen

Doc. MUDr. Robert Rusina, Ph.D.
Véra Rysava

RNDr. Jitka Soukupova

Mgr. Markéta Svejdova Jandova, DiS. — pfedseda
Prof. MUDr. Bc. Libor Ustohal, Ph.D.
MUDr. Hana Vankova, Ph.D.

MUDr. Vladimira Viskova

PhDr. Zuzana Zackova

Delegovani zastupci:
Mgr. Sdrka Machova
MUDr. MiluSe Havlova
Mgr. Marta Faiereislova

Hosté:

MUDr. Alena Vanova
Ing. Katefina Humpova
Bc. Veronika Frihbauer

Clenové PS PAN online:

Prof. MUDTr. Bc. Libor Ustohal, Ph.D.
Mgr. Hana Hordkov3, Ph.D.

Prof. MUDr. Jakub Hort, Ph.D.
MUDr. Dana Hrnciarikova, Ph.D.
Ing. Jana Marikova

MUDr. Astrid Matéjkova

MUDr. Zdenka Salcman Kucerova

Hosté online:
Ing. Hana Marie Broulikova
Mgr. Sarka Kovandova
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Priibéh jednani:

1.Uvod

M. Svejdova uvitala U¢astniky a informovala o zménéch ve slozeni PS PAN. Rezignace Pavla Kohouta,
zména zastupce za Asociaci kraju — nové je clenem skupiny Tomas Klinecky.

Na toto jednéni byli navic delegovani tito zastupci: CALS — Lucie Hajkova, CMPS — Hana Georgi, SMO —
Lukas Holecek, SZP — Pavel Mynafr.

M. Svejdova sdilela pfedem zaslany ndvrh programu dnedniho jednani a nasledné byl program
v hlasovani pfijat ¢leny PS.

Nasledovala Volba mistopredsedy PS PAN pro rok 2024. NavrZen byl jediny kandidat — dosavadni
predseda PS PAN prof. Robert Rusina. Pro jeho zvoleni hlasovali vSichni pfitomni ¢lenové PS PAN
(prezencné i online), nikdo nebyl proti.

R. Rusina informoval o stavu prdce v doporucéenych postupech:
e DP budou hotovy do podzimu 2024, nasledné by mély vyjit véstniku.
e Konzultace v oblasti metodologie — PhDr. Miloslav Klugar, Ph.D.

H. Varnkova pokracovala:

e Doporucené postupy: definice roli v jednotlivych odbornostech. Doporucuji, ktery pacient
bude vice profitovat v péci konkrétniho odbornika.

e  Popsdana optimalni dostupnost jednotlivych odbornosti — soulad s pfipravovanym narodnim
planem geriatrické péce do roku 2035.

R. Rusina dale popsal aktualni situaci ohledné vyjadreni EMMA k 1ékim lecanemab a donanemab.

e Ocekdvaji se jednani v druhé pUli roku 2024.

e Dale popsal i studie — prokazaly efekt u Alzheimerovy nemoci ve stadiu mirné kognitivni
poruchy a lehké demence. Pred zapocetim lé¢by bude potfeba prokdzat pfitomnost beta-
amyloidu bud' vysetfenim amyloidovym PET vySetfenim nebo vySetienim mozkomisniho
moku. Lécba bude podavana infuzné 2x v mésici. V pribéhu Iécby budou potieba opakovana
vySetfeni magnetickou rezonanci z dlivodu monitorovani rizik poskozeni cévnich stén a
naslednému rozvoji edém{ ¢i krvaceni.

e Lécba bude pravdépodobné centrova, nyni se pripravuji jednani, jak by centra byla
definovana.

H. Broulikova se doptala, jaké kroky je tfeba do budoucna udélat, aby vznikla doporuceni byla
v budoucnosti dobfe implementovana.

R. Rusina doplnil, Ze dokoncované doporucené postupy se inovativni |écbé nevénuiji, inovativni [écba
bude oSetfena operativni doporucenim.

Implementace doporucenych postupll bude predmétem dalsich jednani.
M. Svejdové informovala o:

pfipravé planu rozvoje geriatrické péce
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novelizaci vyhlasky 277/2004 o zpUsobilosti k fizeni motorovych vozidel, probihaji jednani. Je mozné
se v ramci PSPAN vyjadrit

zapojeni do projektu EU4HEALTH
zdravotné socidlni pomezi — projekt MZd.

e Zakladni role praktického Iékare, vede a fidi zakladni péci, odesila k odbornikim.

e Prlchod pacienta systémem — kdy je indikovano vysetfeni neurologem, geriatrem,
psychiatrem.

e Geriatrickd ambulance by méla byt dostupna v kazdém okrese.

e Souvislost s Narodnim pldnem rozvoje geriatrické péce - navrhuji rozvoj gerontopsychiatrie,
rozsifit vzdélavani psychiatr(.

Z. Salcman Kucerova poukazala na nutnost realistického pfistupu k financovani.

M. Svejdova sdilela ptehled opatteni a dotdzala se na moznosti zapojeni jednotlivych aktér( pro léta
2024-2026:

e Ve specifickém cili 1.1. je zapotrebi po dokonceni doporucenych postupl nastavit vhodné
pldnovani péce pro pacienty s polymorbiditou a kognitivni poruchou, pro pacienty se stfedné
tézkym a tézkym stadiem syndromu demence vyZadujicim zvySenou oSetfovatelskou péci
v€etné definovani dostupnosti odborné zdravotni a socidlni péce v relevantnich sluzbach
poskytujicich sluzby podle individualnich specifickych potfeb pacientd, a to véetné paliativni
péce pro osoby vterminadlnim stadiu nemoci. Ktomuto tématu bude vdubnu 2024
napldnovano jedndni s ucasti zastupce MZ, MPSV, ZP.

e 7. Salcman Kucerovd upozornila, ze mistni a ¢asova dostupnost je definovdna zakonem o
zdravotnich sluzbdch z roku 2012.

e Kopatreni 1. 1. 12, které se tyka posuzovani zpUsobilosti k fizeni a ke zpUsobilosti mit zbrojni
prikaz probéhnou jednani s odborniky ve spoluprdci s Min. dopravy a s MSp. za¢atkem roku
2024.

e Specificky cil 1.2. Mapovani dostupnosti socialnich sluZeb, ptiprava MPSV + NUDZ. S. Luka¢
upozornil, Ze MPSV nyni ¢ekd na aktivitu z NUDZu.

e Specificky cil 1.4. Kategorizace pacienta — vysledkem by mél byt standard hodnoceni vyvoje
stavu pacienta s demenci.

e Specificky cil 2.1. Vzdélavani |ékaFskych i nelékafskych povoldni — jednani o dostupné analyze
a ptipadné potfebé zmén za¢atkem roku 2024 (MPSV, MSMT, MZd) + celoZivotni vzdélavani +
vzdélavani pro neformalni pecujici.

e Dalsi témata k reseni: Medializace, osvétova kampan

e Institut dfive vysloveného prani, ochrana prav seniorf(

V. Frihbauer informovala o vyvoji v projektu Spole¢nosti vstficné k demenci.

Clenové realizaéniho projektového tymu z rGiznych organizaci reagovali na vstup z 3. jednani PS PAN,
kde byla navrZena néktera mozna kritéria. Nasledné popsali 14 kritérii (v ptiloze zapisu). Dvé zakladni
kritéria (K1 a K2) musi splnit region na zacatku svého zaméru stat se dementia friendly regionem.

K1 —v regionu existuje mezioborova pracovni skupina (Ucastni se zastupci mést, neformalni pecuijici,
zastupci socialni a zdravotnické oblasti, verejné spravy, skolstvi a dalSich instituci). Pracovni skupina
sestavuje plan vzdy na kalendaini rok (konkrétni ¢innosti, kterymi naplriuji postupné ostatni kritéria)
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a nasledné jej vyhodnocuje. K2 — ,Centrum paméti“. Hledaji sluzby, které uz funguji, a chtély by plnit
roli Centra paméti, mély by poskytovat informace.

K2 - v regionu existuje ,,Centrum paméti“ (poradenské misto pro pacienty s kognitivni poruchou a
jejich pecujici, kde zajemci ziskaji potfebné informace, kontakty i dlouhodobé provazeni).

Ze zbylych kritérii si regionalni skupina vybere dalsi minimalné dvé kritéria, na jejichZ spInéni bude
region pracovat (dle domluveného planu).

Nastavena kritéria se budou nyni testovat ve Stfedoceském kraji, osloveny jsou JihoCesky kraj a kraj
Vysocina.

Ukonceni PS PAN.



