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Rozvoj terénni péce v oblasti péce o lidi s Zivot limitujicim onemocnénim ¢i vzristajici
geriatrickou krehkosti (KA2)

Aktivita projektu ,Podpora rozvoje pecovatelské sluzby PCP7“ spolufinancovaného z Evropského
socialniho fondu (registracni €islo: CZ.03.2.63/0.0/0.0/19_099/0015144) se zamérovala na rozvoj
terénni pecovatelské sluzby v oblasti péce v zavéru Zivota, tj. o lidi s Zivot limitujicim onemocnénim Ci
vzrlstajici geriatrickou kiehkosti. Terénni pecCovatelska sluzba je vtomto ohledu sluzbou, ktera u
klient(i pisobi ¢asto dlouhodobé (nezfidka i v fadu let); typickym klientem je kifehky senior, u néhoz je
sluzba svédkem narustajici kiehkosti a zhorsujiciho se zdravotniho stavu klienta.

Podobné jako tomu bylo v pfipadé dalsich projektovych aktivit, byla realizace aktivit projektu v oblasti
KA2 po témér celou dobu trvani projektu znacné ovlivnéna pandemii onemocnéni covid-19 a s ni
souvisejicimi epidemiologickymi opatfenimi. V pribéhu trvani projektu tak musely byt nékteré aktivity
projektu prehodnoceny ¢i odkladany, a realizace nékterych aktivit se tak zpoZdovala oproti plivodnimu
planu. Pfesto vSak Ize realizaci projektu v oblasti péce v zavéru Zivota oznacit za Uspésnou, a to zejména
s ohledem na rozsah podpory, kterou se v rdmci aktivity KA2 podatilo poskytnout podporenym osobam
— pracovnikiim PCP7, a na vystupy projektu v podobé postupl a interni metodiky pokryvajici oblast
péce v zavéru Zivota, ktera v terénni pecovatelské sluzbé dosud nebyla metodicky zpracovana.



Soubor zjisténi

NiZze uvedeny text je souhrnem zjisténi v oblasti paliativni pé¢e zpracovanym na zdkladé sbéru dat!
ziskanych v prabéhu projektu.

Soucasti je:

e Predstaveni procesu implementace paliativni péce, resp. péce v zavéru zivota, do prostredi
pecovatelské sluzby.

e Pfedstaveni klicovych témat v kazuistice Pecovatelského centra Prahy 7 (,PCP7“), resp.
pecovatelské sluzby.

e Popis stavajiciho stavu péce v zavéru Zivota v¢. vyzev pro pokracovani implementace a udrzitelnost
projektu.

Soubor zjisténi mda ambici byt podkladem pro vécnou diskuzi o zavadéni paliativniho pristupu do

prostiedi pecovatelskych sluzeb, pfipadné téz ramcovou podporou pro organizace, které se chtéji

podobnou cestou vydat.

Terminologie
V dokumentu souznime s definici paliativni péce, jak je uvedena na strankach Centra paliativni péce:

,Paliativni péce je pristup zaméreny na zvysovdni kvality Zivota pacientu a jejich rodin v situaci, kdy celi
Zivot ohroZujici nemoci. Jejim cilem je komplexni Ié¢ba/feseni/tiseni bolesti a dalSich priznaki nemoci,
véetné psychickych, socidlnich a spiritudlnich obtizi, které mohou pacienta a jeho blizké trdpit.”

Zasadnim uvédoménim v pribéhu projektu byla skutecnost, Ze pecovatelska sluzba sama o sobé
nezajistuje paliativni pé¢i (nema zdravotnické pracovniky), ale jeji zaméstnanci se na jejim zajisténi pro
klienty pecovatelské sluzby podili. PeCovatelska sluzba, resp. jeji zaméstnanci, poskytuji péci v zavéru
Zivota. V Zargonu odbornych spolecnosti se v PCP7 jedna o implementaci paliativniho pfFistupu.

Timto rdmcem jsou také definovany role pecovatelské sluzby ve vztahu k paliativni pédi:

e 7Zjistovani paliativnich potreb u klientl: hledani zndmek bio-psycho-socio-spiritudlniho distresu
v kontextu Zivot limitujici nemoci.

e Vedeni rozhovorl o péciv zavéru Zivota: planovani budouci péce.

e Hledani zplsobl naplnéni zjisténych paliativnich potieb: zprostfedkovani kontakt na paliativné
relevantni sluzby (z Urovné obecné i specializované paliativni péce), koordinace spoluprace sluzeb
pro zajisténi paliativnich potfeb klienta.

e ZajiSténi péce vzavéru Zivota u klientd vrozsahu moiném pro pecovatelskou sluzbu: péce
poskytovana pracovniky v socialnich sluzbach-nezdravotniky v ¢asech, ve kterych pecovatelska
sluzba funguje.

Péce v zavéru Zivota je managementem i fadovymi pracovniky vnimana jako integralni soucast péce
poskytované pecovatelskou sluzbou.

Pecovatelska sluzba je na cesté v implementaci paliativniho pristupu, tj. na cesté k systematickému
poskytovani péce v zavéru Zivota. Dalsi text zasazuje implementaci do organiza¢niho kontextu PCP7,
shrnuje dosavadni hlavni milniky implementace, poukazuje na dllezité ,aha”“ momenty i na prekazky,

1 Jednd se o data kvalitativni i kvantitativni povahy; z kvalitativnich se jedna nap¥. o zdznamy z jednéni k projektu
a v projektu srelevanci pro téma paliativni péce, rozhovory s koordinatory, pecovateli, managementem,
zdznamy z konanych kazuistickych setkani, ziznamy rozhovor( mezi vedouci KA2 a konzultantkou pro vyzkum a
mapovani aj.



se kterymi se musela pecovatelska sluzba v pribéhu vyrovnavat. Shrnuje ptinosy projektu a dalezité
kroky pro zajisténi udrzitelnosti paliativniho pfistupu v organizaci.

Organizacni kontext
Pred zacatkem projektu probéhlo mapovani potieb s ohledem na planované poskytovani péce v zavéru
Zivota. Bylo zjisténo nasleduijici:

Ro¢né umira cca 12 % klientli pecovatelské sluzby.

Umirani a smrt klientd je tedy okolnosti, které ma byt vénovana pozornost.

Pecovatelé se sumirdnim setkavaji, nebylo to ale téma, které by v organizaci bylo jakkoliv
systematicky uchopené, prestoze je podstatné a pro pecovatele zatézové.

Pecovatelé neméli védomeé rozvijené kompetence v oblasti paliativniho pfistupu a péce v zavéru
Zivota, o tématu nebyli zvykli hovofit, péci v zavéru zivota systematicky nereflektovali.

V disledku nereflektovanosti a nedostatecné otevieného prostredi k hovorlim o zavéru Zivota byly
slozité situace, ke kterym v péci dochazi, pro tymy pecovatelské sluzby vysoce zatéziové;
pecovatelé postradali systémovou oporu a podporu.

Pro systémovou a systematickou podporu tedy bylo potfeba nastavit struktury, aktivitu podepfit
vyzkumnym sledovanim, které napomuze reflektovat déni v organizaci a usnadnit implementaci
paliativniho pfistupu v organizaci.

Z hlediska implementace paliativniho pfistupu do celoorganizacniho kontextu dale vstupovaly
nasledujici okolnosti:

Transformace pecovatelské sluzby — jednd se o systémovy projekt, ktery vyZzaduje zménu
premysleni o cilovych skupinach, poskytovanych sluzbach a hranicich sluzby, organiza¢ni zmény
tymU péci poskytujicich, zmény v nastavenych strukturach, zplsobech predavani informaci i
postupech.

Pandemie covidu-19 — okolnost, ktera ovlivnila kapacity vSsech zaméstnancu organizace i moznosti
jejich vzdélavani, zaroven vedla k rozvoji riznych pfistupl v péci, rozvoji krizového managementu
v organizaci, zvyseni flexibility zaméstnancd.

NezkuSenost s projektovym fizenim systémovych projektl ovliviiujicich celou kulturu organizace —
skutecnost vedla k potfebé nastaveni struktur pro predavani informaci, nastaveni kompetenci
vedouci projektu-vedouci sluzeb-vedouci aktivit-vedouci tym( a c¢lenové tymU s ohledem na
realizaci aktivit projektu a jeho dlouhodobou udrZitelnost, k potifebé sjednoceni a udrieni vize
v pribéhu projektu.

VysSe uvedené kladlo zna¢né naroky na kapacity pracovnik, jejich dovednosti i flexibilitu, ale i naroky
na prioritizaci Ukol( a synergii vystup(.

Vyznamnou podporou pro implementaci paliativniho pfistupu byla Sirokd podpora vedeni organizace i
pocitovana potfeba na Urovni fradovych zaméstnancd.



Dulezité milniky implementace

Z pohledu implementace, tj. optikou zavadéni paliativniho pfistupu v organizaci, lze za dlleZité oznacit
nasledujici milniky:

Vystavéni specialnich kurzd (zakladniho a pokracujiciho) zamérenych na péci v zavéru Zivota. Kurzy
jsou zcela inovativni ve vyuzitych lektorskych technikdch; tyto se opiraly zejména o interaktivni
divadlo (vychazejici z psychodramatu Jakoba Levy Morena, postupd, které v CR prezentuje
napriklad Divadlo utlacovanych a klasické tréninkové metody hrani roli).

Spolecné proskoleni vybranych pracovnikl v socidlnich sluzbach (,pecovatel(”), socialnich
pracovnikd i ¢lenl vedeni organizace a pecovatelské sluzby vyse uvedenymi zazitkovymi kurzy.
Zavedeni odbornych konzultaci (tzv. kazuistickych setkani) jako pramenu reflexe a zdroje uceni.
Definovani role koordinatora paliativni péce a jeji pozdéjsi transformace (viz dalsi podkapitola).
Transformace okrskll a navazné zahdjeni definovani roli a kompetenci koordinator(, socialnich
pracovnikd okrski a pecovatel(.

Nastaveni a zpracovani postupul tykajicich se zavéru Zivota, navrh postupu pro hodnoceni
paliativnich potieb.

Zavérecné setkani v ramci druhé klicové aktivity projektu.

,Aha“ momenty projektu
V prlibéhu projektu se z hlediska implementace paliativniho pfistupu objevilo nékolik daleZitych
moment0. Tyto dale popisujeme.

Definovani role koordindtora paliativni péce
Za klicovy moment Ize oznacit uvédomeéni si realiza¢niho tymu, Ze koordinator paliativni péce by mél
pokryvat ndsledujici 3 oblasti:

1.
2.

3.

koordinaci procesu péce v zavéru Zivota (tedy klientskou praci),

roli koordinatora zavadéni paliativniho pfistupu (tedy roli toho, ktery dohlizi, aby se kultivoval
pfistup, aby se téma paliativnich potfeb dostalo do kazdodenni komunikace a byly dodrzovany
pfislusné postupy),

garanci realizace zdvaznych projektovych aktivit.

Podrobnéji, koordindtor paliativni péce je clovék, ktery:

e Sleduje trendy.
e Navazuje kontakty v oblasti paliativni péce.
e Poskytuje poradenskou ¢innost dovnitt organizace (koleglim) i ven.
e Podporuje prileZitosti k uc¢eni se kolegli (koordinace edukace).
o Domlouva vzdélavani, vytipovdva oblasti, ve kterych potiebuji kolegové vzdélavani
o Aktivné podporuje sdileni zkusenosti — ze stazi, z kazuistik (reflexe pripadd) aj.
o Aktivné se angazuje u klientll — tim i dava prileZitost k uc¢eni se koleglim (learning by

doing).
e Ucastni se planovani péce v zavéru Zivota u klientl a jejich blizkych — roli Ize nazvat aktivné
poradenskou.
e Iniciuje zavadéni postupl s vazbou na péci v zavéru Zivota, tvori metodické a dalsi podplirné
materialy.

e Iniciuje dialog k hledani hranic poskytovani sluzby v pfipadé PP.
e UdrZuje téma paliativni péce v organizaci Zivé.



Koordinator paliativni péce by mél byt insiderem v organizaci, organizaci znat a byt kazdodenné, nebo
alespon vétsinu dni v tydnu, pfitomen standardni pracovni dobu. V tomto kontextu by bylo optimalni,
aby pozici koordinatora paliativni péce vykonaval pracovnik, ktery mda soucasné v organizaci i dalsi
pozici; pripadné, aby Cinnosti koordinatora paliativni péce byly rozdéleny mezi vice zaméstnancl
(jedna se o méné optimalni variantu, pfistup klade naroky na spolupraci osob).

Cinéni tématu Zivym

Proto, aby mohl byt paliativni pfistup v organizaci rozvijen, je nutné jej dostat do béZnych
komunikacnich struktur organizace. V PCP7 bylo tfeba tématu a koordinatorovi takzvané zfidit pFistup:

e Na koordinacni poradu PS (tzv. kooporada)

e Na socidlni komisi

e Na setkani vedoucich PCP7 (tzv. RVHP)

e Do budoucna téz na klientskych poradach

eV psanych dokumentech organizace — v individudlnim planu, v klientskych dokumentacich,
v zapisech z porad aj.

Daéle je tfeba nastavit zpUsob informovani a vyZzadani si podpory koordinatora paliativni péce v pripadé
klientd s paliativnimi potfebami.

Hranice a zdravotni péce

S tématem paliativni péce Uzce souvisi poskytovani zdravotni péce. Re$eni zajisténi paliativni péce
zvyraznilo v organizaci potfebu feseni zdravotniho stavu u klientd (nejen) s potfebou paliativni péce.
Nezajisténi zdravotni péce, které zjevné skodi Zadateli o sluzbu ¢i stavajicimu klientovi, mize v urcitych
pfipadech vést k nenavazani smlouvy s pecovatelskou sluzbou ¢i k omezeni sluzeb stavajicich.
V extrémnich pfipadech by mohlo vést i k vypovézeni smlouvy s pe€ovatelskou sluzbou.

Uvédoméni si dlleZitosti zajisténi zdravotni péce vedlo v prlibéhu projektu k uvédoméni si dllezitosti
navazani vztahi s poskytovateli zdravotni péce plsobicich v regionu — s praktickymi lékari, domacimi
pécemi, ambulancemi paliativni mediciny, tymy mobilni specializované paliativni péce aj., a zaroven ke

Rizeni zmé&novych projektl v organizaci
Vize projektu

To, zda se podafi naplnit zménové cile projektu ¢i nikoliv, do zna¢né miry souvisi s ujednocenim vize
projektu mezi zaméstnanci, ktefi nesou odpovédnost za projektové ¢innosti. Neni-li vize sjednocen3,
dochazi ke komunikacnim Sum(m, jiné prioritizaci ¢innosti, ke Stépeni kapacit. V pfipadé PCP7 byl
projekt nesen 2 vizemi:

e Péci o zaméstnance, ktefi se setkavaji a musi se vyrovndvat s poskytovanim péce v zavéru Zivota a
umirdnim klientd.
e ZajiSténim péce v zavéru Zivota o klienty s paliativnimi potfebami i o jejich blizké.

Realizace obou vizi klade naroky na nastaveni organizacnich postupt a jejich systematické dodrzovani.

Rozdéleni roli

Z reflexe managementu zazniva, Ze pro fizeni projekt( v budoucnu bude trfeba lépe vyjasnit role a
kompetence jednotlivych pozic, a to jak v hierarchické strukture (jednotlivé Urovné fizeni od reditelky



pres vedeni jednotlivych sluzeb po vedeni okrski), tak ve strukture liniové (metodické pozice, pozice
vedouciho projektu, vedoucich aktivit).

V organizaci bézi vicero systémovych projektd; na jednotlivych urovnich vedeni (hierarchie i linie) se
osvédcilo vénovat ¢as provazbam projektd vici sobé navzdjem. Porozuméni usnadnilo komunikaci
v tymu, umoznilo snadnéji dosahovat cill projektu.

Ukazatele pro méreni dopadu v oblasti péce o lidi s Zivot limitujicim
onemocnénim Ci vzrUstajici geriatrickou krehkosti

Pro oblast péce o lidi s Zivot limitujicim onemocnénim ¢i vzristajici geriatrickou kiehkosti byly
nastaveny nasledujici klicové indikatory a podplrné ukazatele:

Klicové indikatory:
i pocet uZivatell sluzby Zijicich v domacim prostredi
ii. kvalita Zivota uZivatell sluzby Zijicich v domacim prostredi
Podplrné ukazatele:
i. Pocet uzivatel( sluzeb, kterym je poskytovana paliativni péce (Casna i v zavéru Zivota)
ii. Podil uzivatel( sluzeb, kterym byla poskytnuta paliativni péce na celkovém poctu
amrti
iii. Rozsah a kvalita spoluprace se spolupracujicimi organizacemi

Vypracovana byla metodika sledovani amrti klient pecovatelské sluzby, umrti klientd jsou priibézné
sledovdna a vyhodnocovéna.

Vytvorené dokumenty

Prabézna zjisténi v oblasti péce v zavéru Zivota slouzila jako vychozi bod pro zpracovani postupt a
interni metodiky. V prabéhu trvani projektu byly vytvoreny tyto postupy a interni metodika:

i. Postup pfi umrti klienta pecovatelské sluzby Pecovatelského centra Praha 7

ii. Postup pro spolupraci s poskytovatelem domdci oSetrovatelské péce Péce doma,
s.r.o.

iii. Postup pro spolupraci s poskytovatelem mobilni specializované paliativni péce Cesta
domd, z.4.

iv. Hodnotici nastroj pro zhodnoceni zmény stavu klienta s ohledem na mozné paliativni
potieby pro pracovniky v pifimé péci a pro socidlni pracovniky

v. Interni metodika pro oblast péce o lidi s Zivot limitujicim onemocnénim ¢i vzristajici
geriatrickou kfehkosti

vi. Popis situaci spojenych se smrti a umiranim klient(

Hodnotici nastroje uvedené v bodu iv. jsou soucasti interni metodiky uvedené v bodu v.; vSechny
ostatni vySe uvedené postupy jsou pfilohou této zavérecné zpravy.



Shrnuti projektu

V ramci implementace paliativniho pfistupu toho bylo dosazeno mnoho. NiZe jsou shrnuty hlavni
vysledky a vystupy klicové aktivity ¢.2 projektu v trovnich klientské, zaméstnanecké, manazerské.

1. Klientska droven—doslo k:

a. Podpore v planovani budouci péce s klienty i blizkymi, poradenstvi v zavéru Zivota,

provazeni blizkych v terminalni fazi onemocnéni i po umrti blizkého.
2. Zaméstnanecka — doslo k:

a. ZvySeni dovednosti zaméstnancl — zvyseni jistoty ve vedeni rozhovoru o zavéru Zivota,

nastaveni
i. ,Bylajsem nyni u pdna, ktery bude v paliativnim reZimu; citila jsem se na prvni
ndvstévé dobre, protoZe jsem se citila vybavend.”

b. Zvyseni jistoty zaméstnancl — zaméstnanci védi, kam maji volat; védi, podle ¢eho se
maji rozhodnout, co mohou a co uz ne; manudly nabizeji postupy, o které se mlze
pecovatelka opfit, snadnéji se zvladne prizpUsobit dané situaci a klientovi

c. Védomi pospolitosti fadovych zaméstnanc( s vedenim (vedeni se Ucastnilo kurz().

3. Manazerskd a organizacni Uroven — doslo k:

a. Reflexi fizeni zménovych projektl a posunu v premysleni o nastaveni komunikacnich
tokd napfic¢ hierarchii i linii.

b. Nastaveni postupl voblasti péce vzavéru Zivota a jejich vtéleni do praxe —
zaméstnanci védi, co maji v oblasti péce v zavéru Zivota délat, vnimaji podporu
vedoucich v tématu; postupy jsou zdznamem dohod, proto jsou cenné a dilezité.

c. Uvédomeéni si hranic poskytovanych sluzeb (vymezovani hranic jde ruku v ruce
s transformaci peCovatelské sluzby).

d. Nastaveni podpory zaméstnancl v oblasti péfe v zavéru Zivota — prostiednictvim
kurzd, kazuistickych setkani, domluvy krizovych interventl pro pfipad potieby
zaméstnanc(, nastaveni postupu.

e. Zkvalitnéni spoluprace v organizaci (zkvalitnéni komunikace, zprehlednéni déni
v organizaci)

f. Navazani spoluprace s poskytovateli zdravotnich sluZeb a posileni spoluprace s UMC
P7.

g. Vyvoji hodnot — projekt dal prostor pro to ucit se fikat ,tohle jsem nevédél”, pracovat
s chybou, pracovat na vzajemném respektu, tymovosti, partnerskosti v organizaci.

Zaveér a kroky do budoucna
V uplynulych dvou letech doslo i diky projektu k vyznamnym posunim v kultufe organizace (smérem
k partnerskému pfistupu, otevienosti, uceni se prace s chybou) i zméné pfistupu k péci v zavéru Zivota.

Projekt prinesl mnoho oblasti, které bude tfeba v budoucnosti za pochodu reflektovat. Tyto se tykaji:
o Rozdélovani prace v tymu, kde néktefi zaméstnanci neprosli kurzy zamérenymi na oblast péce
v zavéru Zivota, nemaji z jakéhokoliv dlivodu vstficny postoj k tématu péce v zavéru Zivota.
e Ladéni dalsiimplementace paliativniho pristupu v kontextu transformace pecovatelské sluzby.
e Nastaveni pozice a Cinnosti koordinatora paliativni péce, dale roli a kompetenci vedouciho
pecovatelské sluzby, koordinator( a socialnich pracovnik( plsobicich na okrscich.

Projekt dale ptinesl vyjasnéni oblasti, kterym bude tfeba se vimplementaci paliativniho pfistupu
vénovat, aby tento v kulture organizace trvale zakotvil. Konkrétné se jedna o:
e Formalizaci a finalizaci postup( ,véasného zahajeni“
Zivota.

s

paliativni péce a planovani péce v zavéru



e Aktualizaci jiz vzniklych postupd.

e Kratka opakovani urcitych témat (napt. komunikace o zadvéru Zivota, prace s bolesti apod.) —
umoznuji drzet témata zZiva, soucasné opakovani usnadnuji aplikovani v praxi.

e Systematické ukotveni vzdélavani v oblasti péce v zavéru Zivota v organizaci, realizace novych
Skoleni dle potieb zaméstnanc( i organizace v souladu sfazi implementace paliativniho
pfistupu.

e Reflexi zatiZzeni pracovnikd tématem zavéru Zivota a prevenci vyhoreni.

e Reflektovani celkovych kompetenci zaméstnanct (zejm. prostfednictvim vedoucich).

e Prechod zfaze palildlie (nadseni z paliativni péce) k systematické praci stématem, a to
v oblastech

e Rozpoznavani paliativnich potieb klient(?.

e Predavaniinformaci o téchto potfebach a domluvé na zplisobu jejich naplnéni.
e Podpory zaméstnancu (nejen) v oblastech péce v zavéru Zivota.

e Reflexe poskytované péce.

ZkuSenost s implementaci paliativniho pfistupu v pecovatelské sluzbé je do jisté miry prenositelnd i do
dalsich sluzeb organizace. V kazdém pfipadé se jedna o inspirativni kazuistiku, kterd mlze a méla by
byt sdilena ddle.

2V ramci projektu se podafilo vyvinout signalizaéni nastroj k uréovani paliativnich potieb klient. Tento by mél
byt vyuzivan v rdmci klientskych porad, které jsou pravé v pecovatelské sluzbé zavadény.
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