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Vyspely svet starne

Jesté nikdy v historii lidstva
nebyl takto rozlozen socialni svet

Jesté nikdy v historii CR nebylo takové
slozeni klientu ve zdravotni i socialni péci.
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Fenomeén soucasnosti,
efekt starnuti

= Ceska populace starne, seniorizace spole¢nosti
(+ 80 let). Prodluzuje se délka Zivota, ale ne ve
zdravi, nybrz v nemoci v zavislosti.

Geriatrizace mediciny — potreba mezioborove
komunikace.

" Potreba socialni péce, jak domaci, tak
institucionalni.

= 7Zmeéna zdravotniho stavu klientu institucionalni
péce.
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Geriatrizace mediciny

= Kazdy lékarsky obor ma své staré nemocné.

= VeétSina lékaru stravi cast své profesni kariéry péci o
jedince vyssiho veku. Vyskoleni v principy
geriatrického hodnoceni seniora.

Identifikace rizik, stratifikace senioru...
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Mezioborova komunikace

Mezioborova komunikace a propojeni soucasnych
poznatkl rdznych medicinskych specializaci ve
prospéch pacienta.

Totalni atomizace mediciny

Mnohdy absence holistického
pristupu.

DUstojnost Clovéka.
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Dlivod vysetieni | Komorbidity Doprovazeny Klinicky korelat

Nespecifické
zhorseni
zdravotniho
stavu

Akutni Dalsi pridruzené  Pokles fyzickych  krehkost,
onemocnéni nemoci nebo rizikovost, kdy i
poznavacich maly stresovy
funkci podnét mlze
vést k vyznamné
zdravotni
deterioraci
seniora.

Rychla ztrata
sobéstacnosti,
poruchy mobility
a pokles celkové
zdatnosti
seniora.

| pres rychlou upravu akutniho onemocnéni iatrogenni disabilita.
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* | pres rychlou upravu akutniho onemocnéni se
casto vyviji iatrogenni disabilita.

* Vlyzaduje velkou snahu i pacienta zvratit nepfriznivy
trend. DUsledkem je rozvoj geriatrickych syndromu.

e Ze zdravotniho systému projede do nasledné a
socialni oblasti.
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Prehled prijatych pacientli na Odd. geriatrie z ostatnich
klinik FNOL 1.-12.2018
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V nemocnici, geriatrie, ODOP

VVVVVV

osetrovatelsky velmi narocni

Pocet dg. 17 u jednoho pacienta
Kognice/sobéstacnost
MMSE/ADL.
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Graf MMSE 2018

KOGNICE 2018 (odd. 46,47) KOGNICE 2018 (odd. 48)
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B LEHKA kognitivni porucha B LEHKA kognitivni porucha
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Graf MMSE 2017 a 2015

KOGNICE 2017 KOGNICE 2015
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Graf ADL 2017 a 2015

ADL 2017 ADL 2015
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Graf ADL 2018

ADL (odd. 46,47 ADL (odd. a8)
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Komunikace — spoluprace

-Nasledna péée LDN, OLU
-Domov pro seniory Pohoda v
Olomouci.



Graf propusténi

Domov pro
seniory; 16; 4%

Propusténi pacienti Odd. geriatrie za 1. pol. 2017
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Dusledek potieba socialni péce

Vyssi potreba socialni tak zdravotni péce.

narusta a tim i mezioborova spoluprace v zajisténi
péce 0 narocné pacienty.

Jaké je spektrum klientu
socialni nasledné a socialni péce?
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Pacienti, klienti ...

* Jsou prilis nemocni v nemocnicich.

* jsou prilis nemocni na to, aby ,,je” zvladla
nasledna péce.

* lidé jsou prilis nemocni na to, aby jim stacili
,pouhé” socialni sluzby.

S rozvojem:
* Disability
* Geriatrickych syndromu.
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Jaka je realita:

,realismus, ktery neni rezignaci a optimismus,
kte r\,/ neni iluzi (Clément Pichaud)

Realita prinasi zavazna zjisténi.
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A také vime, ze do socialni péce je
privadi ...
= obtiznost pacientl/klientd.

Prokazat:

= existence disability a geriatrickych syndromu u
klientu v DS.

" potreba zdravotné — osetrovatelskeé péce..
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PrOJEkt: Managment hodnoceni seniorti pomoci geriatrickych
syndromu v institucionalni péci.

Geriatrické syndromy hypomobility, imobility,
inkontinence a kognitivniho deficitu.

Pomoci vybranych geriatrickych syndromu jsme schopni:

- stratifikovat resp. charakterizovat nemocné

- vyjadrit tizi osetrovatelske péce

- stanovit nejen plan lécby, ale i celkovy management
péce a cilené intervence v psycho socialni oblasti.

- jejich uspokojeni je predpokladem kvality jejich Zivota.
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Popis a analyza

Bude popsana:

v' DS pro seniory v Olomouci ve Chvalkovicich (kapacita
obyvatel)

v’ za 5 let pomoci ¢asovych fad (2014- 2018)

v’ Struktura klient podle véku, pohlavi dg, po¢tu dg., podle
vybranych geriatrickych syndromu

Bude dolozena:
v Proména ltGzkového fondu.

vV eV /

poslednich 5 ti let, jak po strance oSetrovatelske, tak po

strance medicinské.
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Zakladni hypotéza

v’ struktura klient( v DS se bude od roku 2014 do roku
2018 lisit podle veku, podle poctu diagnoz a podle
osetrovatelské narocCnosti.

v’ ¢astéji budou detekovany geriatrické syndromy.

v' vysledky budou uvedeny v ¢asovych radach, coz
umozni zkoumani jejich dynamiky.
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v’ Vyzkum je schvalen etickou komisi FNOL a LF UP.

v’ Informovany souhlas pro vyzkumné pracovniky.

v Nahlizeni do zdrav dokumentace bude po nezbytné
nutnou dobu.
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Zamer je naplnovan

v’ metodou scoping review, studiem a analyzou dat
oficidlnich dokumentd (UzIS, EUROSTAT aj.)

v’ terénnim vyzkumem, studium dokumentd v
domovech pro seniory.
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Predpokladany vysledek

v’ Hlavnim cilem projektu je predlozit relevantni data,
podporujici geriatricky a komplexni pristup k seniorim v
CR.

v’ Informacéni zakladnu pro koncepéni feseni managementu
zdravotni a socialni péce o seniory ve veku 80+.

v’ Prikaz naroénosti prace pracovnik( v socialnich sluzbach
v navaznosti na potrebnost pocCtu personalu.

v’ Zlepsit koordinaci a kontinuitu péce o pacienty vyssiho
veku spolupraci s dalsimi lékarskymi obory a sluzbami
socialni péce.
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Prevence

v" apel na prevenci a kompresi disability a rozvoje
geriatrickych syndromu

v’ zlepseni kondice seniord - funkéni zdatnost je velmi
dulezitd a s odstupem c¢asu je v mnoha situacich i
dulezitéjsi, nez vlastni medicinskd problematika. Za urcitych
okolnosti je dulezitéjsi nez kritérium véku.

Dobra geriatricka péce je nejlepsi prevenci péce dlouhodobé.
(Holmerova).
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Geriatricka medicina musi mit
predevsim intervencne preventivni charakter,
podporuje uspesné zdrave starnuti.
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Postel je pro seniora stejné nebezpecna
jako ferrari pro teenagera®.

Claudea Pichard

Pohyb je zivot.
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Dékuji za pozornost
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