[image: image1]
[image: image4.png]KK,




                                                

Zápis ze setkání:       VÝSTUPY ČINNOSTI PRACOVNÍ SKUPINY                      

                                   PRO OSOBY S PAS V PARDUBICKÉM KRAJI

Dne: 

8. 12. 2015
Místo: 

Lentilka – Dětské rehabilitační centrum Pardubice
Přítomni: 
Pavel Šotola, Ondřej Flégr, Edita Moučková, Kateřina Kaválková, Oldřich  

                        Ďurech, Ivo Musil, Ivana Liedermanová, Iveta Skládalová, Markéta Jirásková, 
                        Petr Hammerlindl, Gabriela Bělková, Hana Janiková (uvedeno bez titulů)

Host:               Jaromír Fabián – Domov pod hradem Žampach

​​​​​​​​​​​​​​___________________________________________________________________________

G. Bělková všechny přivítala a postupně se všichni představili z důvodu nových členů skupiny a přítomnosti hosta.

Místo paní Morchové bude novým členem skupiny za Domov sociálních služeb Slatiňany pan P.  Hammerlindl.
Na podnět pana I. Musila G. Bělková pozvala do skupiny jako hosta pana pana J. Fabiána                  z Domova pod hradem Žampach, který představil novou vizi jejich Domova.

Přítomní postupně představovali aktuální oblasti a problémy, které řeší.  

OBLAST ZDRAVOTNICTVÍ:

Včasná diagnostika, screening

G. Bělková seznámila přítomné s výsledky jednání Odborné skupiny VVZPO pro koncepční řešení problematiky života osob z PAS, která se intenzivně touto oblastí zabývá. 
MUDr. Alena Šebková, předsedkyně Odborné společnosti praktických dětských lékařů České lékařské společnosti Jana Evangelisty Purkyně představila textovou zprávu SCREENING PAS V ORDINACI PRAKTICKÉHO LÉKAŘE PRO DĚTI A DOROST. Základním výstupem je, že screening patří do rukou lékařů primární péče, tedy praktických lékařů pro děti a dorost. 
Principem screeningu jsou preventivní prohlídky ve 12 měsících a v 18 měsících s využitím testu M-CHAT a dotazníku pro rodiče, mimořádná prohlídka ve 24 měsících s doporučením ke specializovanému vyšetření v případě vykazování známek PAS, problém s následnou odbornou péčí, preventivní prohlídka ve 3 a 5 letech. Návrh je třeba ještě schválit.
G. Bělková dále tuto verzi potvrdila i na základě tel. konzultací s poslanci panem Kasalem                   a panem Skalickým. 
Zajištění dostatečného počtu dětských psychologů a pedopsychiatrů

O. Ďurech: 

1) Proběhlo jednání s VZP a výsledkem je rozšíření péče o klinického psychologa o 0,5 úvazku.
2) Pardubická nemocnice - byl jmenován nový vedoucí psychologického oddělení. Lze očekávat rozvoj psychologické péče na jednotlivých pracovištích nemocnice. Bylo vypsáno výběrové řízení na pozici klinického psychologa primárně určeného pro dětské oddělení. 

3) Informace k transformaci psychiatrické péče. Transformace se zdá být primárně směřována k vytvoření komunitních služeb pro vážně duševně nemocné dospělé. Jsou vypracovány standardy pro Centra duševního zdraví, pracuje se na standardech lůžkových odděleních primární péče v nemocnicích a na standardech "rozšířených" ambulancí, které by sdružovaly psychiatry a další specialisty. Zatím vše spíše nastaveno do oblasti péče o dospělé.

4) jednání s VZP – nasmlouvaní psychologové (z toho 4 nepracují s dětmi, ale jsou uvedeni ve statistických údajích) – snaha o vyjmutí psychologů ze statistik, aby nedocházelo ke zkreslení uvedených údajů

5) I na místní úrovni trvá potřeba připravit kapacity i odbornost klinických psychologů a dětských klinických psychologů na rozšířené požadavky v důsledku plošného screeningu PAS. 

H. Janiková - informace od Mgr. Straussové (CTA Praha) – odsouhlasen projekt VZP. Vzorek 10 dětí z celé ČR jezdí do CTA Praha – 5,5 hod týdně ABA terapie skupinové a individuální, rodinná terapie a probíhá videotrénink s rodiči a práce s rodinou v terénu. Rodiny se účastní i edukační přednášky. Informace o screeningu – pro pediatry budou dostupné webové stránky od 8/2016 – metodika, jak dělat screening.
OBLAST ŠKOLSTVÍ:

I. Tlapáková (omluvena) prostřednictvím E. Moučkové – ze statistických výkazů vyplývá nárůst počtu dětí s PAS, v návaznosti na lepší diagnostiku. Všem žadatelům, kteří žádali o mimo normativní dofinancování úvazků asistentů pedagoga – bylo vyhověno, i když ne v plné šíři úvazků. V současné době podle předběžných informací v návrhu na změnu legislativy v rámci podpůrných opatření bude počítáno s tím, že prostřednictvím šablon budou AP financováni  z MŠMT.

I. Liedermanová -  inkluzivní vzdělávání – je potřeba sledovat výzvy, problém se současnými stále nevyjasněnými podmínkami úpravy nového školského zákona, př. obava z podílu zřizovatele na plánovaných změnách školského zákona

M. Jirásková – informace o podpůrných opatřeních školského zákona (je členem pracovní skupiny, implementátor pro školské vzdělávací poradenství – proběhlo již 5. setkání na MUV  Zákon platí od 1. 1. 2016 – změna § 16, žáci s podpůrnými opatřeními – 5 stupňů. Zmínila velké obavy z implementace plánovaných změn (nedostatečná personální kapacita SPC, nedostatečné informace k plánovaným změnám)

G. Bělková – informace o nové pozici metodika logopedické péče zřízené Pk pod PPP – paní  Marková. V rámci docházení do MŠ se soustředí i na speciálně-pedagogickou diagnostiku a vytypování dětí s vážnějšími handicapy a zajištěním následné odborné péče (kontakt na PhDr. Markétu Ďurechovou – psycholog, detašované pracoviště v Lentilce).

OBLAST SOCIÁLNÍCH A SOUVISEJÍCÍCH SLUŽEB:

Aktuální informace DRC Lentilka – G. Bělková:

· prezentace nové koncepce „Včasná intervence a postupná integrace u dětí s poruchou komunikace, sociální interakce a PAS“ ve spolupráci s RIC a MMP

· prezentace pilotního projektu „Ucelená rehabilitace pro děti s PAS v předškolním věku s RICem a MMP“ (aplikace ze školení z ABA terapie v Polsku, výstupem bude metodika práce s dětmi s PAS v rodině a v předškolním zařízení)

· informace o zahájení uceleného bloku vzdělávání pedagogů, os. asistentů pro děti s PAS 

Aktuální informace RIC – H. Janiková:

· současný stav obou sociálních služeb – plná kapacita, zájemci o službu rané péče

· od roku 2016 změna cílové skupiny – rodiny s dětmi s poruchami autistického spektra, s poruchami komunikace a sociální interakce

· informace o zřízení nového kontaktního místa v Lanškrouně a zájmu samosprávy zřídit plnohodnotné pracoviště v Lanškrouně (samostatně), v současné době zázemí v Dětském světě Lanškroun
· ukázka videa z nové aktivity – nácvik sociálních dovedností
· odlehčovací služby – ukončen projekt, cíle splněny, spokojenost rodičů i dětí

· informace o nové aktivitě - pobytu v Tálském Mlýně (4. – 6. září 2015) – 15 rodin s dětmi s PAS (financováno partnerem ČSOB Pojišťovna)

G. Hůlová – rodič, spec. pedagog – komunikační terapeut školící se v ABA terapii, zkušenosti ze zahraničí, kde je základní podporou rodin s dětmi s PAS včasná a odborná péče do 3 let 

G. Bělková – informace z jednání KPSS MMP, navýšení kapacity Střediska rané péče – 110 klientů
Aktuální informace z DSS Slatiňany – P. Hammerlindl – k 1. 7. Došlo v rámci DSS Slatiňany k přestěhování celkem 136 uživatelů do nových lokalit v rámci transformace sociálních služeb.  Celkem 12 dospělých uživatelů s PAS se přestěhovalo do specializovaného domku Slatiňany – Presy „U potoka“. Vzhledem k náročnosti provozu zde byly vyčleněny 
2 pracovnice z diagnosticko - metodického oddělení pro přímou práci s uživateli s PAS.  Denně pracují s 4 – 6 uživateli. Zatím se problémem jeví doprava, která je v řešení. Plná kapacita DSS je celkem 241 uživatelů s mentálním postižením v kombinaci s tělesným 
a smyslovým.  
V Medlešicích jsou umístěni uživatelé - děti do 18 let. Řeší se zejména školní docházka. Za 
3 uživateli dochází učitelka z SpZš Chrudim, ostatní docházejí do SpZš v Chrudimi. Kapacita domu v Medlešicích je 12 uživatelů. V tuto chvíli je kapacita plná. Z tohoto domu mají 2 děti diagnostikován PAS.

Aktuální informace z Domova Žampach - J. Fabián – plán zřídit specializovanou službu pro děti a mladé dospělé - od roku 2017 (pro cílovou skupinu osob s problémovým chováním vč. PAS) – 5 klientů pobytové služby DOZP + 1 klient odlehčovací služba, věkově 8 – 26 let. Ubytování v jednolůžkových pokojích s vlastním sociálním zařízením, 2 pokoje vlastní kuchyňský kout se samostatným vstupem. Stravování zajištěno samostatně – individuálně. Péče – 1 PSS na 1 klienta. V noci 1 osoba. V podstatě je služba již teď naplněná.

Zůstane zachovaná kapacita pro 6 dětí v klasickém DOZP.

Aktuální informace a zkušenosti z Domova na zámku Bystré I. Musil – příklady práce s klienty – Bystré. Zkušenosti o vývoji služeb. 
O. Flégr – Pk má v plánu do budoucích období vytvoření motivačního nástroje pro poskytovatele sociálních služeb, aby neodmítali osoby s PAS. 

P. Šotola – stěžejním dokumentem - Střednědobý plán schválený 2016 – 2018, navazuje na něj Akční plán. Nastavené jsou v nich i kapacity. Finanční prostředky na sociální služby – téměř stejná výše jako v min. roce – tzn. cca 446 mil na rok. Podána žádost o dotaci na projekt „Rozvoj sociálních služeb v Pardubickém kraji – financování vybraných služeb vč. rané péče (70 mil. ročně po dobu 3 let). Pk připravuje Strategii transformace pobytových služeb pro osoby se zdravotním postižením.

SLUŽBY PRO DOSPĚLÉ OSOBY S PAS

M. Jirásková – záměr Svítání zřídit specializovanou denní službu pro dospělé osoby s PAS a kombinovanými vadami, což je v souladu s požadavky na zajištění služeb pro dospělé osoby s PAS. 
G. Bělková – doplnila tutéž potřebnost řešit služby pro dospělé osoby s PAS z výstupů prac. skupiny Vládního výboru pro zdr. postižené a z KPSS MMP – akční plán na rok 2016.
G. Bělková – vznesla dotaz k naplňování opakovaného cíle pracovní skupiny na podporu terénních a ambulantních služeb pro dospělé osoby s PAS.
O. Flégr – Optimální postup - dotčené obce a města se obrátí na Pk s potřebou určité cílové skupiny, která není uspokojena (též z informací od poskytovatelů, ve kterých městech a obcích mají zájemce o službu a z důvodu plné kapacity jim nemohou poskytovat sociální službu). 
RIC – vize práce s cílovou skupinou osob s PAS nad 18 let – forma ambulantní a terénní – chybí na trhu sociálních služeb, potřebná a žádaná rodinami – informace z terénu. V současné době probíhá zjišťování přesnějšího počtu osob s PAS nad 18 let (v Akčním plánu KPSS č. 1 – jeden z bodů na rok 2016), které mají poptávku po těchto službách. Informováni budou poskytovatelé, MmP i Pk.
K řešení za sociální oblast:
· Včasná intervence a péče o rodiny s dětmi s  PAS

· Podporování terénní práce pro dospělé osoby s PAS

· Podporování ambulantních služeb pro osoby s PAS

· Zajištění fungování pobytových služeb s uzpůsobením podmínek pro osoby s PAS

· Zajištění vzdělávání pracovníků
Příští schůzka květen, červen 2016. 
Zapsala: Mgr. Gabriela Bělková

Přílohy: 

Zápis z jednání pracovní skupiny při VVZPO

Screening PAS v ordinaci lékaře pro děti a dorost
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