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Na pripravé koncepce se podileli clenové pracovni skupiny ve sloZeni:
e MVDr. Katefina Janovska, Narodni sit podpory zdravi, z.s.

.....

vvvvv
vvvvv
.....
vvvvv

vvvvv



1 Uvod
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a vyjadfuje zajem mésta na vytvareni pfiznivych zivotnich podminek pro své obcany.

Hlavnim cilem této koncepce je definovat, jaké podminky je potfeba vytvofit ve mésté ve
strednédobém horizontu (cca 10 nasledujicich let), aby bylo umoZnéno ob¢aniim ve véku nad 65
let aktivni starnuti, zachovani nezavislosti a aby byla zajisténa dostateéna sit viech potfebnych
sluZzeb pro seniory i jejich rodiny. Je potfeba zdiraznit, Ze benefity z navrZenych opatreni, ktera
jsou uvedena v dalSich kapitolach, nebudou cerpat jen sami seniofi. Realizace vétSiny opatieni
pfinese pfimo nebo v disledcich zlepseni Zivotnich podminek pro vSechny ob¢any mésta.

Pro ucely této koncepce jsme kroky nutné pro zajisténi vySe uvedenych podminek ve Valasském

vvvvv

e prostfedi mésta, verejna prostranstvi a budovy

e doprava

e bydleni

e komunikace a informace

e bezpecnost

e socialni sluzby

e zdravotni sluzby

e prace a zaméstnani

e Ucast na spolecenskych aktivitach, vzdélavani, verejny Zivot

1.1 Starnuti populace jako globalni trend

Starnuti populace je vyznamny trend, patrny na celém svété. DalSim trendem soucasnosti je
urbanizace, Cili zvySovani podilu obyvatelstva Zijiciho ve velkych méstech a vylidiiovani mensich
a malych obci a okrajovych ¢asti zemi. Prodlouzeni lidského Zivota je dlsledkem zdsadniho vyvoje
a zlepsSeni zdravotni péce a péce o zdravi i rlstu Zivotni Urovné. Rlst podilu obyvatel mést je
disledkem technického pokroku. Ocekdava se, Ze tyto trendy budou pokracovat i v ndsledujicim
obdobi. Pro zemé, regiony a mésta predstavuje nutnost vyrovnat se s témito sociokulturnimi
zménami obrovskou vyzvu, které nelze Celit bez ddkladné pripravy a naslednych praktickych krok(

v oblasti socialni, ekonomické, kulturni a dalSich.
Globalni starnuti a urbanizace:

Pocet lidi starsich 60 let v poméru k celkovému poctu obyvatelstva svéta se ze 11% v r. 2006 zvysi na 22%
v r. 2050. Poprvé v lidskych déjindch prevysi pocet seniort pocet déti do 14 let. Rozvojové zemé stdrnou
mnohem rychleji, neZ rozvinuté zemé.

Odr. 2007 Zije vice neZ polovina celkové populace svéta ve méstech. Urbanizace je také vyraznéjsi
v rozvojovych zemich.

1 World Health Organisation, 2007: Globdlni mésta pfdtelskd seniorum



1.2 Seniofi, aktivni starnuti a mésta pratelska seniorim

Starnuti a stafi predstavuje nevyhnutelny a pfirozeny proces v priibéhu lidského Zivota. Pojem
senior (starnouci ¢lovék, stary ¢lovék) vsak zahrnuje velmi rznorodé skupiny osob. Zakladni
¢lenéni dle véku nevyjadfuje zdaleka heterogennost této vékové kategorie a pro Zivot konkrétniho
Clovéka jsou daleko duleZitéjsi jiné charakteristiky (zdravotni a funkéni stav, socioekonomicka
situace ad.), nez pouhy vék. Nelze proto stanovit pfesny zacatek stafi, orienta¢né vsak lze pouzit
Clenéni podle Svétové zdravotnické organizace na zakladé véku:

e rané stafi: 60 (65) — 75 let

e pokrocilé stari: 75 —90 let

e kmetsky vék: nad 90 let

V prabéhu historie se ndastup stafi posouval do vysSich vékovych kategorii a v soucasnosti se

nejcastéji setkdvame s definovanim hranice stari pro vék 65 let. S touto vékovou hranici — senior
jako osoba ve véku nad 65 let — pracujeme také v této koncepci.

Aktivni starnuti je proces optimalniho vyuzivani prileZitosti pro zdravi, ic¢ast na Zivoté spolecnosti
a bezpeéi s cilem zajistit co nejlepsi kvalitu Zivota starsich lidi?.

Mésta pratelska senioriim?® jsou municipality, kde prostfedi, infrastruktura, politiky a sluzby
usnadnuji lidem nevyhnutelny proces starnuti a umoznuji jim aktivni Zivot tim, Ze:

e respektuji znaéné rozdily v kapacité, zdravotnim a funkénim stavu® i zdrojich senior(
o flexibilné predvidaji a reaguji na potreby a preference seniort

e respektuji jejich rozhodnuti a Zivotni styl

e podporuji zaclenéni seniorli do vSech oblasti Zivota komunity a jejich prinos

Cilem zdravého starnuti ve méstech pratelskych seniorlim je udrzeni funkéniho zdravi (dobrého
funkéniho stavu) v pribéhu Zivota. Aby toho bylo dosazeno, je nutné vénovat pozornost jiz ve
stfednim véku tzv. pfipravé na stdrnuti. Ta zahrnuje ze strany jednotlivcl péci o vlastni zdravi,
télesnou i dusevni kondici i péci o zajiSténi socidlniho a ekonomického zazemi (vytvoreni finanénich
rezerv, feSeni bytové situace a dalsi). Ze strany spolec¢nosti vyZaduje pfiprava na starnuti vytvareni
podminek pro zajisténi uvedenych potreb.

2 Definice WHO
3 World Health Organisation, 2007: GlobdlIni mésta prdtelskd seniordm

4 Funkéni stav ¢lovéka: Dynamickd hodnota, kterd zahrnuje kromé zdravotniho stavu fyzickou, mentdini a socioekonomickou situaci jedince. Uroveri
funkéniho stavu a funkénich rezerv u senior( ovlivriuje kvalitu Zivota vyznamnéji neZ pfipadnd pfitomnost onemocnéni (dle: SNEJDRLOVA,
M.,KALVACH, Z. Funkéni stav v pokrocilém stdri a genetickd dispozice k dlouhovékosti).



Obr. 1: UdrZeni funkéniho zdravi v pribéhu Zivota®
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Zdroj: Kalache & Kickbusch (12).

> World Health Organisation, 2007: GlobdIni mésta prdtelskd seniorim



2 Demograficka situace ve Valasském Meazirici
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obyvatel nelze hodnotit vzhledem k oddéleni obci Poli¢na a Krhova na prelomu r. 2012 a 2013, coZ
pfineslo vyznamny pokles poctu obyvatel mésta. Od této doby vSak dochazi dale k poklesu, a to
kazdoroc¢né o vice jak 100 osob (2013: meziroc¢ni pokles 0 193, 2014: 0 103, 2015: 0 181). Na tomto
ubytku se podili jak pfirozeny uUbytek, kdy umrtnost obCani mésta prevySuje porodnost, tak
negativni migracni saldo, kdy pocet odstéhovanych obyvatel prevysuje pocet pristéhovanych.

Udaje o poctu senior(i nad 65 let a nad 80 let jsou dostupné z vefejnych zdroja (Cesky statisticky
Ufad, Ustav zdravotni informaci a statistiky) na Grovef obci s rozdifenou pGsobnosti (dale jen ORP).

vvvvv
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Kunovice, Lesnda, Loucka, Mikultvka, Oznice, Podoli, Police, Policna, Stfitez nad Becvou, Velka
Lhota a ZasSova.

K 31. 12. 2015 ¢inil podil obant mésta na obéanech celého ORP 54,1 %. Da se tedy zjednodusené
shrnout, Ze data pro ORP jsou platna i pro mésto, kdyzZ je vydélime cCislem 2.

vvvvv

pocet
obyvatel |0-14 let| 65+ 80+
celkem
2006 41943 | 6358 | 5797 | 1152
2007 42036 | 6304 | 5988 | 1199
2008 42209 | 6257 | 6174 | 1284
2009 42235 | 6250 | 6396 | 1325
2010 42178 | 6263 | 6601 | 1382
2011 41935 | 6332 | 6849 | 1422
2012 41843 | 6362 | 7050 | 1474
2013 41727 | 6365 | 7351 | 1537
2014 41669 | 6358 | 7521 | 1567
2015 41531 | 6381 | 7607 | 1567
Rozdil za 10 let (2006-2015) -412 23 | 1810 415
2006 = 100 %, 2015 = 99,0% |100,4 %|131,2%|136,0 %

Za sledovanou dobu se celkovy pocet obyvatel ORP vyrazné nezménil, zménila se vSak vyznamné
demografickd struktura obyvatel. V poslednich 5 letech se zastavil pokles poctu déti do 14 let

6 Cesky statisticky Grad: https://www.czso.cz/csu/czso/databaze-demografickych-udaju-za-vybrana-mesta-critv



a dochazi k potésitelnému mirnému narUstu této vékové skupiny. Bohuzel se predpoklada, Ze tento
trend je pouze docasny, a v dlouhodobém horizontu bude pocet déti ve mésté opét klesat.

Vyznamné stoupa pocet senior(l. Za sledovanych 10 let se pocet obyvatel ORP ve véku nad 65 let
zvysil o vice jak 31% oproti stavu v roce 2006, osob ve véku nad 80 let o 36%. Starnuti populace
potvrzuje i tzv. index stafi. Je to Ciselny pomér mezi poctem osob ve véku nad 65 let a po¢tem
osob ve véku do 14ti let, pfepocteny na 100 obyvatel. Pokud index stafi prekroc¢i hodnotu 100,

VVVVV
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Prdmérny ndrast poCtu seniord nad 65 let je za sledovanou dobu ro¢né 3% a u osmdesatiletych
a starsich osob 3,5% rocné. Z téchto Cisel Ize odhadnout, Ze v roce 2025 bude Zit v ORP Valasské
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mésté to pak bude cca polovina z tohoto poctu, Cili asi 5 000 osob nad 65 let a 1 000 osob ve véku
nad 80 let. Zatimco seniofi v kategorii raného stari vyuziji kromé zdravotnich a socidlnich sluzeb
opatfeni na podporu aktivniho Zivota (Upravy verejného prostoru, kvalitni dopravni moznosti,
nabidku aktivit a sluzeb ad.), tak skupina ve véku nad 80 let bude potifebovat zejména Sirokou
podporu k zajiSténi socialnich a zdravotnich potreb.
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v letech 2003-2015 a linedrni trend odhadu dalsiho demografického vyvoje
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Graf 2: Index stdfi u obyvatel ORP Valasské Mezifici a Ceské republiky v letech 2003-2015,
mulZi i Zeny celkem
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Graf 3: Stredni délka Zivota pri narozeni v ORP Valasské Meziri¢i v letech 2008-2015, srovndni muZi
azZen
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Graf 4: Predpoklddand délka Zivota u osob ve véku 65 let v ORP Valasské Mezifici v letech
2008 - 2015, srovndni muZu a Zen
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3 Prostredi mésta, verejna prostranstvi a budovy

Venkovni prostranstvi a verejné budovy maji velky vliv na kvalitu Zivota obc¢anu. Pro seniory
predstavuji moznosti i limity aktivniho starnuti v misté bydlisté. Do charakteristik vhodného
prostiedi patfi pfistupnost, tj. bezbariérovost ve smyslu bariér fyzickych i funkénich, pocit bezpedi,
prijemné, Cisté a klidné prostredi. Ovlivnéni téchto determinant je do zna¢né miry v kompetencich
a moznostech mésta.

3.1 Popis stavajiciho stavu a vyhled

3.1.1 Zivotni prostredi a kvalita ovzdusi

Valasské Mezitici je vstupni branou do pohofi Moravskoslezskych Beskyd. Dva kilometry od hranice
katastru mésta zacind chranénd krajinna oblast Beskydy. | pfes nesporné pfirodni bohatstvi je
mésto zatizeno zhorSenym Zivotnim prostfedim.

Kvalita ovzdusi ve Valasském Mezifici i Zlinském kraji je dlouhodobé ovlivnéna zejména dalkovym
pfenosem znecisténi z Moravskoslezského kraje, silni¢ni dopravou, mistnim primyslem a lokalnimi
topenisti v kombinaci s aktudlnimi meteorologickymi a rozptylovymi podminkami’. V roce 2015
zde byl dvakrat prekrocen rocni imisni limit pro benzo[a]pyren, ktery je produktem nedokonalého
spalovani a ma toxické, mutagenni a rakovinotvorné ucinky.

VVVVV

vyznamné silniéni komunikace, 1/35 (E442) a 1/57, spojujici Ceskou republiku se Slovenskem
a Polskem. Méstem kazdy den projede 40 tisic aut véetné tranzitni nakladni dopravy. Intenzivni
doprava vedouci stftedem mésta zatézZuje Zivotni prostiedi hlukem, polétavym prachem a emisemi
z vyfukovych plyn(.

V souvislosti s primyslem mély emise znecistujicich latek ve Zlinském kraji v roce 2014 ve srovnani
s predchazejicim obdobim klesajici nebo alespon stagnujici trend, coz je dlsledkem plnéni
legislativnich povinnosti a zlepSovani technologii s dlirazem na snizovani vlivu na Zivotni prostredi.

Zasadni vliv na zlepSeni ovzdusi ve mésté bude mit realizace silni¢niho obchvatu (predpoklad
zahdjeni stavby v roce 2020), ktery odkloni tranzitni dopravu z centra mésta, ¢imz dojde ke snizeni
emisi z dopravy a hlukové zatéze. Situace by se méla zlepSovat i v souvislosti s emisemi z lokalnich
topenist. Domacnosti jsou totiz povinny do roku 2022 vyménit staré kotle na pevna paliva za nové
nizkoemisni.

3.1.2 Hlukova zatéz
Hluk jako rizikovy faktor prostiedi

Hluk (tzn. neprijemné vnimany zvuk) je v soucasnosti povaZovdn za nejvyznamnéjsi rizikovy faktor
fyzikdini povahy v prostredi nasich mést. Nepfiznivé ucinky hluku na lidské zdravi jsou definovdny jako
morfologické nebo funkcni zmény organismu, které vedou ke zhorseni nebo poskozeni jeho funkci, ke
sniZeni odolnosti organismu vici stresu a zvyseni vnimavosti k jinym nepriznivym vlivim prostredi.
Rizikové je predevsim dlouhodobé az trvalé vystaveni vyssi hlukové zatézi. Jiz hladiny hluku nad cca 40
dB predstavuji mozZné nebezpeci pro nervovy systém, zejména v pripadé noc¢niho hluku. Hladiny nad cca
65 dB mohou poskozovat riizné orgdnoveé systémy clovéka (napr. srdecné cévni systém, imunitni systém)
a vyssi hladiny hluku (cca nad 90 dB) poskozuji také primo sluchovy orgadn.

7 Krajsky urad Zlinského kraje; Zprdva o Zivotnim prostredi ve Zlinském kraji 2015
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zdravotni rizika zejména u zranitelné populace, kam patfi i seniofi. Re$enim pro snizeni hluénosti
je odklonéni tranzitni dopravy z centra mésta na planovany silni¢ni obchvat a opatfeni na drovni
jednotlivych dom a bytl (kvalitni okna s izolacnimi schopnostmi, pas zelené u silnic ad.).

Obr. 2 — Hlukovd mapa Val. Mezifi¢i - den Obr.3 — Hlukovd mapa Val. Meziri¢i — noc

Silnice - ukazatel Lden

Silnice - ukazatel Lden
B dos0de
B s0-45de
45 - 50 dB
50 - 55 dB
55 - 60 dB

60 - 65 dB
65 - 70 dB
70-75dB
75 - 80 dB
80 dB a vice

8 Ministerstvo zdravotnictvi CR; Hlukové mapy 2012
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3.1.3 Zelen a Gdrzba Cistoty ve mésté

Kvalita vefejného prostranstvi je Uzce spjata s mnoZstvim, strukturou a kvalitou zelené (stromd,
travnatych ploch, zdhon( apod.) ve mésté. Ve Valasském Mezitici jsou hlavnimi plochami zelené
4 méstské parky (Botanika, park Kinskych, Kozina a park pfi ulici Zerotinova), zelefi v okoli tokd
Roznovské a Vsetinské Becvy, volna prostranstvi mezi domy a jejich zakouti, zelen zastavby (dvory)
a uli¢ni zelen. Jsou to mista, kam si chodi lidé odpocinout a kde se setkavaji generace. Z pohledu
seniorl jsou odpocinkové zény a zeleri ve mésté dllezitym prvkem, protozZe se jednd o mista pro
relaxaci, dostupnd i osobam, které se jiz hare pohybuji a necestuji mimo mésto. Jsou také
vyznamnou estetickou slozkou intravildnu mést.

Vzrostla zelen zajistuje velkou mérou ochlazovani prostoru, jeho zvlhceni, sniZuje prasnost
a hlu¢nost a opticky oddéluje jednotlivé bloky dom{, silnice od obytnych ¢asti apod. V zimé stromy
rostouci v okoli staveb sniZuji ochlazovani fasady dom( a tim Setfi naklady na vytdpéni. Zelen je
tedy i duleZitym prvkem zlepsujicim kvalitu ovzdusi a snizujicim negativni dopady extrémnich
klimatickych jevl na obcany.

Dulezitym faktorem ovliviiujicim zdravi obyvatelstva je Udrzba Cistoty a poradku ve mésté. Tuto
se stara spolec¢nost Méstské lesy a zelen, s.r.o., kterd kromé bézné udrzby méstské zelené pecuje
o lesy v celkové rozloze 497,09 ha.

vvvvv

Bariérami v méstském prostredi rozumime stavebni i funkéni prekazky, které obyvatellm
znesnadnuji ¢i znemoznuji pfistup do budov, prostor, ke sluzbam apod. v daném Uzemi. Seniofi
jsou pfi pohybu na venkovnich prostranstvich a v budovach omezeni typickymi hendikepy stafi, tj.
snizenou schopnosti orientace v prostoru, zhorSenym sluchem a zrakem a rliznym stupném
poruchy mobility. Rada seniorl se vyhyba pohybu mimo domov pravé z obavy z prekaiek a
uviznuti, kdy se neobejdou bez pomoci jiné osoby. Tato skute¢nost prispiva k izolaci senioru v jejich
domacim prostifedi a postupnému dusevnimu a zdravotnimu propadu. Zakladnim krokem
samoziejmé zlstdva odstranéni bariér v jejich domovech, tzn. potreba zajistit bezbariérové
prostory v interiéru byt(, instalaci plosin u schodist (evn. tzv. schodolezy) v rodinnych domech,
instalaci vytahu a ndjezdovych ramp v bytovych domech tak, aby se lidé se snizenou schopnosti
pohybu mohli pohodIné dostat ven z domova a zpét. SoubéZznym krokem je uzplsobeni verejnych
prostranstvi a budov.

vvvvv

srovnavaci mapovani probéhlo v roce 2015. Ze srovnani obou studii vyplyva, Ze bariérovost
v prostfedi mésta zvolna klesa.® Souhrnny popis vystupd lze nalézt v materidlu ,,Struény vystup

vvvvv

3.2 Potrebna opatreni

Z hlediska zajisténi kvality Zivota seniorl jsou zapotiebi opatieni, ktera jsou v zdsadé shodna
s opatfenimi pro celou populaci mésta. Je potfeba udrZovat zeler, udrZovat a zlepSovat méstsky
mobilidf, realizovat opatfeni vedouci ke snizovani prasnosti a hlu¢nosti, vénovat pozornost
pristupnosti verejnych prostor a budov a odstrafiovani bariér.
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Specifikace potrebnych opatieni Uprav v prostiedi mésta z hlediska starnouci populace:

3.2.1 Revitalizace parku na ul. Zerotinova jako parku ptatelského seniorim

Park by mél byt spojovacim prvkem mezi jednotlivymi zafizenimi socidlni péce a mél by byt
koncipovan tak, aby umoznil klientdim travit volny ¢as v bezpe¢ném a harmonickém venkovnim
prostiedi, kde pfi kontaktu s dalSimi navstévniky parku bude dochdzet k pfirozenému
mezigeneracnimu propojeni. V parku navrhujeme zprovoznit nékolik kondicnich stezek pro seniory
s rozdilnou Urovni zdatnosti (obdoba naucné stezky, zamérena na posileni zdravi a télesné
kondice). Toto opatieni definovala pracovni skupina jako klicové pro nasledujici obdobi.

3.2.2 Dalsi opatieni ve vefejném prostoru mésta

Vystavba silni¢niho obchvatu ke snizeni negativnich vlivi plynoucich z intenzivni tranzitni
dopravy v centru mésta. Jednd se o dlouhodoby ukol, jehoz vyznam je pro kvalitu Zivota ve
mésté klicovy nejen pro seniory.

Rozvoj méstské zelené a udrzba méstskych parka.

Pokracovani v revitalizaci sidlist, aby se seniofi mohli bez problému pohybovat v blizkosti svého
bydlisté (Uprava chodnikd, zelené, lavicky, cvicebni prvky pro dospélé).

ZlepSovani urovné méstského mobiliare (instalace lavi¢ek u chodnikd, pfistinéni zeleni, zabradli
u schodist, lepsi informacni znaceni, instalace vodnich pitek).

Pfi prebirdni verejnych staveb dUsledné trvat na preciznim bezbariérovém provedeni
(nepfebirat dila vykazujici vady v rozporu se zadanim v projektové dokumentaci, napf. nerovny
povrch, vyssi ndjezdové hrany).

Postupné zajiSténi bezbariérovosti verejnych budov v souladu s legislativou (vytahy, ploSiny,
vstupy, zvonky pro lidi se ZTP a ZTP/P, dostatek mist k sezeni, bezbariérova WC).

Vzdélavani seniord v oblasti internetového bankovnictvi a dalSich elektronickych sluzeb, aby si
mohli vyfizovat své finanéni zdleZitosti a dalSi komunikaci s vefejnymi institucemi
z domdciho prostredi.
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4 Doprava

Mira mobility v ramci mésta ma vliv zejména na spolecenské a obcanské zapojeni seniorl a na
jejich pfistup ke komunitnim a zdravotnim sluzbam. Cilem je vytvofit prostredi, kde maji seniofi
moznost spolehlivé a bezpeéné dopravy v ramci mésta.

4.1 Popis stavajiciho stavu a vyhled

Vékova kategorie seniorl vyuzZivd hojné rlizné druhy verejné dopravy (MHD, meziméstské
autobusy, vlaky), stoupajici pocet seniorl pouziva osobni vozidla. Tradi¢ni je cyklodoprava. Kola
slouzi nejen jako dopravni prostfedek, ale u mladSich a zdatnych seniorl také jako druh
sportovniho vyZiti.

4.1.1 Verejnda doprava a cyklodoprava
Systém MHD

MHD v roce 2015 vyuZilo 625 000 cestujicich, z toho cca 20% seniorl (tj. 125 000 osob nad 70 let
s bezplatnym jizdnym). Rozhodujicim faktorem, ktery ovliviiuje seniory pfi vyuzivani MHD, je cena.
Systém MHD ve Valasském Mezifici je pro seniory financné dostupny s garanci prepravy zdarma od
70ti let. Seniofi se pti prepravé pouze legitimuji priikazkou na slevu jizdného. Mésto zvazuje
koncept bezplatné prepravy v MHD pro vSechny cestujici.

NizkopodlaZni autobusy jezdi pravidelné pouze na jedné lince, a to Hrachovec — Na Stépanové —
nemocnice — Zelezni¢ni stanice. Na ostatnich linkach se autobusy sttidaji podle dostupnosti vozidel,
to znamenda, Ze na nich jezdi nizkopodlazni autobusy nepravidelné, a neni tak zajiSténa
bezproblémova ndvaznost bezbariérovych spojl mezi jednotlivymi linkami. Snahou ale je, aby byly
linky co nejvice vykryty nizkopodlaznimi autobusy.

Vétsina autobusovych zastavek je zastfeSenych, s lavickami k sezeni, a nepredstavuji pro seniory
bariéru, ktera by jim branila ve vyuzivani MHD.

Od roku 2012 do roku 2015 byla v rdémci rozvoje individualni dopravy v provozu sluzba dopravy na
vyzadani RadioBUS, ktera fesila 20 malo vyuzivanych spoju. S nastupem levnych taxi sluzeb s cenou
30 K¢ za cestu po Uzemi mésta, prestal byt o RadioBUS zajem a provoz sluzby se stal ekonomicky
neudrzitelnym (provozni naklady 35 K¢/1 km). Sluzba byla zrusena.

Vlakova a priméstska autobusova doprava

VVVVV

u tézsich poruch mobility se seniofi neobejdou bez pomoci jiné osoby. Bariéry predstavu;ji
schodisté, podchod a vysoky nastup do vlaku. Na nadrazi schazi bezbariérové WC. VétsSina
poskytovatell vlakové prepravy nabizi seniorim rizny systém slev. Seniofi ve véku od 70 let si
mohou u Ceskych drah opatfit slevové karty In Senior (50% sleva pro seniory ve véku 70+),
In Dlchodce (25% sleva pro osoby pobirajici starobni dlichod). U spolecnosti Regiolet je
garantovdna sleva 25% pro osoby nad 60 let pfi pfedloZeni ob¢anského prikazu.

V priméstské autobusové dopravé schazi nizkopodlazni autobusy. Vétsina autobusi ma sedadlo
ur¢ené pro lidi se ztizenou schopnosti pohybu. Zastavky pfiméstské dopravy jsou vétSinou
bezbariérové, zastfeSené a vybavené lavickami. Prostor autobusového nadrazi je v nevyhovujicim
stavu (bariérové nastupni ostrlvky, nezastfeSené nastupisté, absence bezbariérového WC).
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Nejvyznamnéj$im poskytovatelem priméstské autobusové doprav je CSAD Vsetin, a.s., kterad nabizi
seniorl od 70ti let pfepravu zdarma.

Senior taxi

Tento typ dopravy neni ve mésté k dispozici. Od bézné taxi sluzby se liSi provozem prostornéjsich
vozl a personalem zaskolenym v pristupu ke specifickym potiebam seniorl, to vSe pfi zajisténi
pratelské ceny za prepravu. Zavedeni sluzby limituje provoz nizkondkladovych taxik(i s cenou
prepravy 30 K&° po celém Gzemi mésta. Tuto sluzbu viak provozuji nedostateéné prostorné vozy,
které nevyhovuji seniorim se zdravotnim hendikepem. Ridi¢i téchto taxikd ¢asto neberou ohledy
na pomalejsi tempo seniora a jeho problémy pfi nastupovani a vystupovani z vozu.

Cyklodoprava

Jedna se vyznamny druh dopravy zejména pro mladsi seniory, ktefi si timto zplsobem mohou m;.
posilovat svoji fyzickou kondici.

V centrdlni ¢asti mésta schazi propojena sit vnitfnich cyklostezek. Nékde jsou cyklostezky
vybudovdany v rdmci rekonstrukci chodnikd, avak vzajemné na sebe nenavazuji. Neni napfiklad
zajistén bezpeény prijezd méstem v patefnim sméru Stépanov — centrum — Krasno nad Becvou.

4.1.2 Bezpecnost seniori v dopravé

Seniofi jsou ohroZzenymi ucastniky silni¢niho provozu z divodu sniZzené orientace v prostoru (horsi
sluch a zrak), pomalejsSich reakci a rlznych stupnd poruchy mobility. Délka kroku clovéka
v produktivnim véku je 65 cm, u seniora je to pouze 35-45 cm. Tim se prodluZuje doba, kterou
senior potfebuje k pfekonani pfechodu pro chodce z 5 na 13 vtefin (pro vzdalenost 7 m)!!. Seniofi
jsou vsak v dopravé nejen ohrozenymi Ucastniky provozu, ale mohou také predstavovat hrozbu pro
ostatni Ucastniky provozu!?. Podle Zdkona €. 361/2000 Sb. o provozu na pozemnich komunikacich,
§ 87, jsou seniofi - fidi¢i motorovych vozidel - povinni podrobit se |ékarské prohlidce nejdfive 6
mésicl pred dovrsenim 65 a 68 let véku a nejpozdéji v den dovrieni stanoveného véku, po dovrseni
68 let véku pak kazdé dva roky. Pro cyklisty tato povinnost neplati.

Statistika nehodovosti se zaméfenim na usmrceni osob ve véku 65+ let (data za celou €R)®3:

V roce 2015 usmrceno v dopravé v CR 179 seniort, pficem# ve sledovaném obdobi 1993-2015 se celkovy
priimérny pocet seniorti usmrcenych v dopravé sniZuje. Ovsem za poslednich 7 let je podil nadprimérny
— negativni trend (nejhorsi situace byla v roce 2015 - nartst o 37%). Z celkového poctu obéti dopravnich
nehod Ccinil podil seniorii 18%, tj. kazdd sestd usmrcend osoba byla seniorem (v roce 2015 kaZdad
Ctvrtd osoba), vice neZ tretina (35%) usmrcenych senior( v r. 2015 byli chodci, ndsleduji Fidici (24%) a
cyklisté (23%). Zlinsky kraj vykazuje spise podprimérny pocet usmrcenych senior(i ve srovndni ostatnimi
kraji (17%). Ceskd republika patfi v rémci Evropy v poctu usmrcenych senior(i v dopravé k lepsimu
evropskému primeéru.

10 ceng platnd v roce 2017
1 Miroslav Ol$an, BESIP, 2009: Seniofi v silni¢ni dopravé — Pomocnik a rddce seniorum
12 Senzaéni seniofi: http://www.sensen.cz/aktuality/2013/seniori-v -doprave-ohrozeni-ci-hrozba/

13 BESIP, Dopravni nehody z pohledu strategickych a dilCich cili NSBSP 2011-2020 — pribéind analyza, 2017
http.//www.ibesip.cz/cz/statistiky/statistiky-nehodovosti-v-ceske-republice/
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Statistika nehodovosti seniort ve véku 65+ v okrese Vsetin!*:

V roce 2015 byl pocet ucastniki dopravnich nehod/seniort 309 osob, v roce 2016 doslo k poklesu na 295
osob. Podle statistiky nehodovosti se zamérenim na usmrceni osob ve véku 65+ let se predpoklddad, Ze
pocet usmrcenych nebo téZce zranénych seniort v dopravé se bude sniZovat.

Podil seniort — obéti nehody ¢ini 58% (2016), podil seniord, ktefi zapricinili nehodu, ¢ini 42% (2016).

Ze statistik vyplyvd, mezi ucastniky dopravni nehody je 212 muZi-senior( (72%) a jen 83 Zen-seniorek
(28%). Zeny jsou obecné v dopravé opatrnéjsi a méné riskuji.

4.2 Potrebna opatieni

4.2.1 Opatieni ve verejné dopravé (MHD, autobusov3, vliakova)

Vybudovani dopravniho termindlu v blizkosti vlakového nadrazi — pfiblizeni autobusové
a vlakové dopravy.

Zajisténi bezbariérovych nizkopodlaznich linkovych autobusd MHD u vsech linek (zvySovani
narokd na prepravce zajistujiciho provoz MHD, specifické poZadavky pfi zadavani verejné
zakdazky).

Zachovani financni dostupnosti MHD pro seniory.

Edukace verejnosti zamérena na slusnost a ohleduplnost ve verejné dopravé. S vychovou ucty
ke stafi je treba zacit uz utlém détském véku (napf. uvolnit misto seniorovi k sezeni
v autobusu/vlaku by mélo byt samoziejmosti).

Edukace fidi¢l verejné dopravy v pfistupu k seniorim (zejm. nerozjizdét autobus, dokud se
senior neposadi; seniofi se obavaji padu, coz je odrazuje od vyuzZivani autobusu).

Zlepseni informovanosti seniorlli o mozZnostech prepravy na Uzemi mésta: letaky, ¢lanky ve
zpravodaji, apod.

4.2.2 Zavedeni sluzby Senior-taxi

vvvvv

socialnich sluzeb o moZznostech zavedeni sluzby Senior-taxi.

4.2.3 Opatieni ke zvyseni bezpecnosti seniorli v dopravé

Vv

Rozsifovani poctu osvétlenych prechodl pro chodce, instalace pticnych prah( pro snizeni
rychlosti v obci ve vhodnych lokalitdch, Udrzba zelené u pozemnich komunikaci, méreni
rychlosti vozidel, rekonstrukce chodnik.

ZlepSovani provazanosti vnitinich cyklostezek.

Osvéta seniorll o bezpe¢nosti v dopravé (BESIP, méstskd policie, Policie CR). Na osvétovych
akcich je potreba vysvétlovat seniorim dileZitost a smysl povinného lékarského vysetreni od
65 let véku k udrzeni tidi¢cského opravnéni, nepodceriovani zdravotnich problémda, kterymi
mohou ohrozit dalsi Ucastniky silni¢niho provozu.

Dalsim vhodnym opatrenim je informovani lékarl o zajmu mésta, aby lékari provadéli prohlidky
zodpovédné, evn. si vyzadali dalsi odborna vysetreni, nez vydaji kladné stanovisko ke zdravotni
zpUsobilosti seniora pro fizeni motorového vozidla.

14 Dopravni inspektordt Policie CR ve Vsetiné
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5 Bydleni

5.1 Popis stavajiciho stavu a vyhled

.....

vvvvv

vyjit z celorepublikového vyzkumu z roku 2014, ktery popisuje, Ze 35% osob v seniorském véku Zije
zcela osamocené ve vlastnich bytech. Z tohoto poctu je 30% ve véku 60-69let, 37% ve véku 70-79
let a 43% ve véku 80let a vice.'> Z téchto &isel se dé s urditou mirou nepfesnosti vyvodit, Ze ve

........

Z hlediska tvorby koncepce rozvoje bydleni ve Valasském Mezifi¢i jsou dalezité jak demografické
Udaje o poctu a charakteristice obyvatel Zijicich ve mésté, tak i analyza ubytovacich kapacit.
Dulezitym bodem koncepce bydleni pro seniory ve mésté by mély byt zdsady pro hospodareni

s bytovym fondem mésta, ktery by svou strukturou odpovidal potifebam bydleni pro seniory.

vvvvv

v penzionech na ulicich J. K. Tyla a Tolstého. Od 1. fijna 2015 plati nova pravidla zvlast pro pronajem
méstskych bytd a zvlast pro pronajem byt v penzionech. Nova pravidla pfinaseji zasadni obrat
v tom, Ze jiz neni rozhodujici, jak dlouho ma zajemce podanou Zadost o pronajem bytu. Nejvétsi
dlraz je nyni kladen na socidlni situaci Zadatele. S pfijetim novych pravidel probéhla i revize
ZadatelU o byty v penzionech na ulici Tolstého 1138 a J. K. Tyla 418 a 1412. Z plvodniho poctu,
ktery byl 684 zZadatel(i, svou Zzadost obnovilo k 30. zafi 2016 118 Zadateld.

O zafazeni Zadosti do seznamu Zadatell o byt rozhoduje bytova komise!®. Pokud dojde k uvolnéni
posuzovani zadosti ziskali nejvyssi pocet bodl. Body jsou Zadatelim pridélovany na zdkladé
potfebnosti, a to zejména s ohledem na okolnosti hodné zvlastniho zfetele, napriklad délku

vvvvv

pecovatelskych nebo jinych socidlnich sluzeb!’.

V soucasné dobé ani v jednom z penzionl nefunguji Zadné navazujici sluzby, které by pomohly
nesobéstac¢nym seniorlim. K seniorim z obou penziond, ktefi potiebuji dopomoc druhé osoby, nyni
zajizdi terénni socidlni sluzby.

Bydleni a podpora, umoznujici seniordm Zzit kvalitné, lidsky dlistojné a bezpecné ve svém prostredi
i komunité, jsou velmi dulezZité. Existuje pfimy vztah mezi adekvatnim bydlenim, pristupem ke
komunitnim a socialnim sluzbam, a dopadem na nezavislost a dusevni pohodu starsich lidi.
Davérné znamé prostredi, ve kterém se starsi lidé citi byt soucasti mistni komunity, prispiva
k pratelskému prostiedi mésta. Starsi obyvatele mést by méli mit mozZnost vybrat si prestéhovani
do mensiho bytu, pfipadné mozZnost bydleni vdomeé se specialnimi sluzbami pro seniory. Zadsadnim
faktorem jsou ndklady na bydleni, které pfimo ovliviuji volbu mista, kde seniofi Ziji, a celkové
kvalitu jejich Zivota. Casto se star$i lidé obdvaji nakladil na topeni a jinych provoznich nakladd
spojenych s bydlenim i s udrzbou ¢i rekonstrukci bytu. DuleZité je prizplsobeni dispozice bytu

15 Kvalita Zivota Ceskych seniort v roce 2014

16 Bytovd komise sleduje napf. tyto podminky: BezdluZnost, zaplaceny poplatek 300 korun za poddni Zadosti, v pripadé Zddosti o penzion muze byt
Zadatelem obcan, ktery je poZivatelem starobniho nebo invalidniho diichodu Il. nebo Ill. stupné

17 Zpravodaj Valasské Mezifici: http://zpravodajvalasskemezirici.cz/2016/05/31/pronajimani-mestskych-bytu/
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i vstupnich prostor v ptipadé hendikepu ¢i onemocnéni vyzadujicich specialni vybaveni. Pro mnohé
seniory je nezbytna dostupnost sluzeb poskytovanych v domdcnosti, vcetné jejich ceny.
V neposledni fadé je soucdsti bydleni starSi generace také otazka bezpecnosti jejich byt
a soucasné osvéta, ktera ma zvysit ostrazitost seniord proti cizim ndvstévam a zabranit snaham
o zneuZivani davéfivosti starsich lidi'8.

evrsvs

Ve Valasském Mezifi¢i chybi dostatek bezbariérovych bytli. Mnoho lidi seniorského véku bydli
v domech, které jsou bez vytahu, a pak jsou zbytecné izolovani od okolniho prostfedi. Do budoucna
je zadouci, aby se nabidka obecnich bezbariérovych bytl zvySovala a odpovidala predpokladatelné
stoupajici poptavce ze strany nové starnoucich pocetnych ro¢niku tzv. povalec¢nych déti. Tyto byty
predstavuji u¢innou podporu bez poruSeni autonomie i socidlni inkluze. Také terénni sluzby mohou
dochazet do domu, ktery je uzplsoben bezbariérové a vstficné vici seniorovi. Nékdy se bohuzel
stdvd, Ze domy jsou natolik bariérové, Ze ani terénni sluzby, které mohou vyuZit rGznych
kompenzacnich pomucek, nemohou seniorovi poskytnout stoprocentni péci.

Dalsi moznosti jsou "domy s pecovatelskou sluzbou" (soucasnd legislativa vSak tento pojem
neznd), které byly v naSem mésté zruSeny, a nyni se ukazuje, Ze pravé tato sluzba velmi chybi.
Bydleni v "domech s pecovatelskou sluzbou" nebo jen vdomech bezbariérovych v bézné zastavbé,
podporované spektrem komunitnich sluzeb, by mélo byt nadfazené nad uUstavnim Zivotem
v pobytovych zafizenich. V budoucnu by nikdo nemél odchdzet do Ustavu jen proto, ze bydli
v ndroném bariérovém prostiedi nebo Ze nema jistotu kontaktu v pripadé nahle vzniklé nouze
napf. padu®®.

V soucasné dobé se stale ¢ekd na schvaleni nové legislativy, coz znacné komplikuje pohled na
situaci bydleni pro seniory do budoucna. Ceka se na schvaleni zdkona o socialnim bydleni a dlouho
ocekdvané velké novely zakona o socidlnich sluzbach. Oba tyto zakony pak mohou Uplné zménit
smér v sou¢asném trendu zajistovani bydleni pro seniory.

5.2 Potrebna opatreni

Do budoucna se jevi jako nutné navyseni kapacit mozného bydleni pro seniory. V jakémkoli typu
bydleni pro seniory je vyhodou, Ze se zde seniofi mohou schazet a maji k sobé blizko. Mohou si
nejen dopomoc fyzicky, ale hlavné i psychicky, coZz dopomaha udrzovat i dobry fyzicky stav?°.

5.2.1 Navyseni kapacit bytti vhodnych pro seniory formou komplexniho bydleni (cohousing)

Vétsina senior( se spoléhd hlavné na sousedkou a rodinnou vypomoc, pokud dojde k snizeni jejich
sobéstacnosti. Tento problém by mohlo vyiesit komplexni bydleni uréené jak pro seniory, ktefi jiz
maji snizenou sobéstacnost, tak i pro seniory aktivni. Tak by mohlo dojit k pfirozené vzajemné
sousedské vypomoci, kdy by aktivni seniofi mohli dopomahat potfebnym seniorlim a zaroven
bychom timto mohli podpofit i rozvoj dobrovolnictvi mezi aktivnimi seniory. Tento styl bydleni se
uplatfiuje u tzv. senior cohousing. Toto bydleni je zaloZzeno na vlastni iniciativé seniorl a jejich
vzajemné podpore a pomoci. Obyvatelé tak pokracuji ve svém dosavadnim Zivoté v pfirozeném

19 Kalvach, Z. a kol. Podpora rozvoje komunitniho systému integrovanych podptrnych sluZeb. Praha, Diakonie CCE, 2014

20 Danielovd B., Fitzpatrick K., Provaznikovd T.,Starostovd O. Jsem tady jesté doma? Praha, Diakonie CCE
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prostredi. Vyhodou také je, Ze cohousing poskytuje dostatek socialnich kontaktl, pocit bezpeci
a pomoc v pfipadé potieby?'.

5.2.2 Navyseni kapacit bytti vhodnych pro seniory formou ,,domu s pecovatelskou sluzbou”

Dam s byty by mél vlastni pecovatelskou sluzbu a tim padem by zde nemusela dochazet terénni
pecovatelskd sluzba, které by se uvolnily kapacity. Zde by mohli Zit lidé se snizenou sobéstacnosti
a také se sem brzy vracet po hospitalizaci a nebyt odkazani na dlouhodobé pobyty na oddélenich
nasledné péce v nemocnici. V nasem meésté velmi dobfe funguje dobrovolnickd ¢innost a ¢ast
dobrovolnikd by se mohla realizovat i pravé v "domé s pecovatelskou sluzbou". Také by zde mohl
fungovat domovnik, ktery by dopomadhal zajistovat komunikaci mezi seniory nebo jim byl
napomocny s feSenim mensich problém0 v bytech. Byla by vhodna i recepce, ktera by mohla
obsluhovat i systém tisfiové péce a tim ulehcit sluzbu méstské policii, ktera ¢asto k seniorlim vyjizdi,
kdyZ upadnou a neni u nich nikdo, kdo by jim pomohl.

21 Cohousing.cz: http://www.cohousing.cz/senior-cohousing2/
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6 Komunikace a informace

Zachovani kontaktu s okolim, s lidmi a s udalostmi, stejné jako pfistup k aktudlnim a praktickym
informacim, umoznujicim zvladani Zivotnich udalosti, ma pro seniory a jejich rodiny zasadni
vyznam. V této oblasti mizZe mésto vyznamné prispét k dosazeni Zadouciho stavu.

6.1 Popis stavajiciho stavu a vyhled
Seniofi a komunikace

Absorpce informaci, tak jak jsou modernimi medidlnimi a komunikacnimi kanaly predkladany, je
pro starSiho ¢lovéka pomérné ndrocna. Informace jsou zatizeny anglikanismy a novymi zkratkami,
a to nejen pojmovymi, ale také vyznamovymi. Informace diky on-line prostfedi maji nesrovnatelné
vyssi intenzitu, sloZitéjsi strukturu a mnohem vétsi objem nez kdykoliv dfive. Vzhledem k mnoZstvi

v vv

informacnich zdrojl je také stale tézsi udrzet celkovy obraz a dokazat analyzovat obsah vseho, co
a potfebné informace ze zaplavy informacniho Sumu a balastu. Pro starnouciho ¢lovéka tak mize
byt sloZité udrZet si optimalni pfistup k informacim, i kdyZ se mladsim rocnikim muze zdat, Ze opak
je pravdou.

V medidlni a marketingové komunikaci jsou cilové skupiny klasifikovany podle nasledujicich
zakladnich parametr: vék, vzdélani, zaméstnani, sidlo, struktura rodiny, socioekonomicka
klasifikace (A-E), spotiebni koS a dalsi dle dil¢ich parametrl a potreby planované kampané.
U seniorl (vék 65+) je situace komplikovana jejich zna¢nou fragmentaci podle riznych hledisek.
Jinymi slovy, nelze tuto skupinu brat homogenné, je rozdélena do podskupin s velmi odliSnymi
pozZadavky na komunikaci v souvislosti se svou zdravotni a socialni situaci.

.....

vvvvv

vlastni radnicni tisk (Zpravodaj, mési¢nik, naklad 10 500, distribuce schranky), soukromy lokalni
periodicky tisk (formou medidlni spoluprace napt. Valassky denik, Jalovec, Obelisk), internet
(vlastni webovy portal www.valasskemezirici.cz a facebookovy profil @valmez), lokalni televize
(TV Beskyd www.tvbeskyd.cz, Regiondlni Televize www.regionalnitelevize.cz), distribuce
propagacnich materialG (tiskoviny umisténé na verejnych mistech, nebo vkladané do tisku,
schranek, roznasené studenty, apod.) a pak rlizné formy tzv. direct marketingové komunikace
(zalozené na kontaktu s konkrétnimi osobami zpravidla na zakladé databaze formou napf.
osobniho kontaktu, adresného pisemného nebo elektronického kontaktu).

Cilové skupiny komunikace v problematice starnuti

Jak bylo uvedeno vyse, nejde zde jen o seniory samotné. Cilovych skupin komunikace je vice. Velmi
strucné je charakterizuje nasledujici prehled:

Seniofi
Idealni komunikacni kanal: osobni kontakt (dopInény o informacni tiskoviny), adresna i neadresna

distribuce téchto informacnich tiskovin (na verejnych mistech, ordinace, posta-dichody, volné do
schranek, rozesilka, apod.) a méstsky Zpravodaj.
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Obsah komunikace: zakladni informovanost. Vzhledem k tomu, Ze tiskovina ,unese” jako jediny
z komunikacnich prostiedk( vétSi mnozstvi informaci, je idedlni pro prenos dulleZitych informaci
o poskytovanych sluzbach, rizicich, opatrenich, které by mél kazdy senior védét (sluzby seniorlim
a rodinam, rtizné prehledy, doporuceni, varovani, telefonni ¢isla, apod.).

Rodiny jako takové, rodinni pfislusnici

IdedIni komunikacni kanal: v podstaté stejny jako vyse, rozsifreny o mistni soukromy tisk (na zakladé
medidlni spoluprdce s redakcemi) a webovy portal mésta (misto kde budou vyhledavat informace
v pfipadé potieby v rodiné).

Obsah komunikace: informace o pomoci, pfistupu v dané situaci. Vzhledem ke sloZitosti problému
péce o seniora, pomoci statu a mésta a rlznych aspektech problematiky a taky individualité
jednotlivych pfipadl by mél byt hlavni smysl komunikace nasmérovat rodinné pfislusnika ke zdroji
informaci, kde ziskd vycerpdvajici a odborny vyéet moZnosti a pokud mozno individudlni
poradenstvi. Komunikace by méla byt ucinnou ,signalkou” identifikujici problém a informuijici
o institucich nebo mistech, kde je mozné problém resit.

Obcané mésta

IdedIni komunikaéni kandl: méstsky Zpravodaj a facebookovy profil mésta (web samotny také, ale
tento je v komunikaci pasivni, obané navstévuji jen potiebné sekce, nema potencial proaktivné
informovat).

vvvvv

Obecnad informovanost a zajisténi vieobecné spolecenské a politické podpory pro vSechny procesy
vedouci ke zkvalitnéni starnuti.

Poskytovatelé sluzeb (Fidici taxi, ridi¢ci hromadné dopravy, instituce)

Idedlni komunikacni kandl: direct marketing (adresnd osobni, pisemnd nebo elektronické
komunikace).

Obsah komunikace: edukace profesi, které casto prichazi do styku se seniory a v ramci jejich
zaméstnani neni bézné skoleni o rizicich a specifikach této cilové skupiny.

6.2 Potrebna opatreni

6.2.1 Komunikace tématu starnuti populace jako spole¢enského tématu ve mésté

vvvvv

V ramci jeho redesignu a Upravy obsahu doporucujeme zvazit opatreni, které povedou k jeho lepsi
vyuzitelnosti pro nase téma. Zpravodaj ma zaroven Sanci otevfit toto dllezité téma v komunité
mésta, otevrit diskusi a smérovat ji ke spoleéenskému konsenzu o nutnosti situaci postupné resit.
V ramci Zpravodaje navrhujeme:

e Obsah: zafazeni informaci pro seniory a rodiny do edi¢niho planu, vytvoreni specialnich rubrik
pro seniory, konzultace a spoluprace na jejich obsahu s odborniky na tuto problematiku (s cilem
zajistit predani kvalifikovanych informaci).

e Technické provedeni: u vybranych rubrik pro seniory zvazit vétsi pismo, jednoduchou strukturu
informaci, uzivani fotografii a jednoduché grafiky, umisténi na stale stejném misté, odliseni
v barevném kédu.
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e Distribuce: pldn upraven tak, aby se kazdé ¢islo dostalo cilené do rukou senior(i a idedIné jejich
rodin (doplnéni distribuéniho planu o adresnou distribuci, nepokrytd mista, instituce, apod.)

e Informovat verejnost o téchto zméndch, kdy cilem je, aby vefejnost Zpravodaj zacala chdpat
jako relevantni zdroj informaci v této problematice.

Toto opatieni vyhodnotila pracovni skupina jako klicové pro nasledujici obdobi.

6.2.2 Zajisténi provozu komplexniho ,informacniho uzlu“ k problematice starnuti (informacni
stiedisko pro seniory, Senior point)

Z vyse uvedeného zhodnoceni cilovych skupin plyne, Ze nejucinnéjSim nastrojem komunikace je
osobni kontakt, podporeny tiskovinami v jednoduché formé. VSechny ostatni kanadly (vyjma
edukace) maji potencial pouze otevfit téma, upoutat pozornost a nasmérovat osloveného na
misto, kde ziska kvalifikovanou a individualni informaci osobnim pohovorem.

Jako zasadni se jevi ustaveni jednoho ,informacniho uzlu“ (informacni stfedisko pro seniory, Senior
point), tj. vhodné umisténé (dostupné) kanceldfe s povérenym pracovnikem, kde mohou seniofi
i jejich rodiny nacerpat odborné, kvalifikované a uplné (!) informace formou individualniho
poradenstvi ze vSech oblasti (socidlni a zdravotni sluzby, seniorska problematika ve vSech oblastech
verejného Zivota, volnocasové aktivity, vzdélavani atd.). Pracovnik tohoto centra bud’ poskytne
informace pfimo, nebo poskytne ¢i zprostredkuje kontakt na pfislusné sluzby. Toto misto (resp.
pracovnik) zaroven koordinuje distribuci informacnich tiskovin. Velka c¢ast téchto tiskovin vznika
v rliznych institucich plsobicich ve mésté a statni spravé. Nejednd se tedy nezbytné o zadavani
a vyrobu novych materidld. Pracovnik je odbornym partnerem pro redakci Zpravodaje. Zpravodaj
a vSechny tiskoviny aktivné inzeruji tento osobni informacni uzel. Toto opatieni definovala
pracovni skupina jako klicové pro nasledujici obdobi.

6.2.3 Osvétova kampan k pripravé na starnuti

Cilem osvétové kampané je udrzeni funkéniho zdravi v prlibéhu Zivota tak, aby ob¢ané vstupovali
do seniorského véku pokud mozino s dobrym zdravim a bylo tak dosazeno maximalni mozné
oddaleni stavu disability. Aby toho bylo dosazeno, je nutné vénovat pozornost jiz ve stfednim véku
tzv. pfipravé na starnuti. Ta zahrnuje ze strany jednotlivcd péci o vlastni zdravi, télesnou i dusevni
kondici i péci o zajiSténi socidlniho a ekonomického zazemi (vytvoreni financnich rezerv, feseni
bytové situace a dalsi). Témto tématlim by se méla vénovat cilend osvétova kampan, zamérena na
stfedni vék a preseniorskou vékovou kategorii obyvatel (tj. 50+).

6.2.4 Méreni uspésnosti vSech prijatych opatreni

Vysledky komunikace se vidy méfi v ¢asové ose jako trend. Zméreni aktudlniho stavu nemad zadnou
vypovidaci hodnotu. Méreni ucinnosti komunikace je dllezité pro postupné zlepSovani aktivit.
Z vyzkumnych metod, kterych je velké mnoizstvi, je idedIni tzv. panelové Setfeni, Cili stanoveni
skupiny osob prarezové pokryvajicich hlavni segmenty seniorli a dlouhodobé sledovani jejich
informovanosti. Souc¢asti panelu by méli byt také jejich rodinni pfislusnici.

Navrhujeme proto vytvorit ve spolupraci se seniorskymi spolky ve mésté vyzkumny panel.
Predpoklada to sestavit sadu témat, které budou dlouhodobé periodicky sledovany formou
dotaznikd. Zjistuje se znalost informaci. Vysledky pak pribéiné predkladat vedeni mésta
a pracovnikovi dle Opatfeni 6.2.2. Cilem je upravovat aktivity tak, aby bylo dosazeno dlouhodobé
uspokojivych vysledka.
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Za hlavni opatreni Ize povazovat Opatieni 6.2.2 Dlivodem je, Ze v sobé integruje nékolik rGznych
funkci pro zefektivnéni celkové informovanosti seniorl a jejich okoli. Zaroven zajistuje velmi
nezbytny osobni kontakt a zpétnou vazbu (spolu s Opatienim 6.2.3) od senior(l, kterd pomuze

vvvvv
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7 Bezpecnost

7.1 Popis stavajiciho stavu a vyhled

7.1.1 Bezpecnosti situace v Ceské republice

Z hlediska dlouhodobého vyvoje dochdzi v Ceské republice ke snizovdni kriminality. SniZujici se vyvoj
a pokles trestné cinnosti ale neddvd divod k predstavé, Ze s obdobim stagnace a poklesu kriminality
miZeme pocitat i do budoucnosti. Je vhodné sledovat vyvoj i z pohledu soucasné migracni viny, kterd
nesporné bude mit dopad také na vnitini poméry v Ceské republice. Jak to ovlivni socidlné patologické
jevy v Cesku, pfipadné zaséhne i do statistik o kriminalité, je moZné analyzovat a? s odstupem delsiho
casového obdobi.

Vyraznym, celospolecenskym trendem, je v soucasnosti trestnd ¢innost pdchand v prostredi informacnich
technologii, a to vcetné pocitacovych siti, ktera velmi vyrazné stoupd. Jen v roce 2015 bylo policii
evidovdno vice neZ 4,3 tis. takto oznacenych pfipadd, ve srovndni s rokem predchozim se jednalo o 40 %
ndriist.?? Je to jediny druh kriminality, ktery zaznamenal takto vyrazny skokovy ndrist, a u kterého se
predpokldadd trvaly ndrast trestnych CinG i v budoucnosti. Podle Institutu pro kriminologii a socidlni
prevenci si stdle Castéji zlodéji vytipovdvaji objekty prostiednictvim fotografii uverejnénych na socidlnich
sitich, stoupd i pocet podvodii v internetbankingu. Vzhledem k tomu, Ze v CR je elektronické bankovnictvi
velmi rozsifené, Ize ocekdvat v budoucnosti vice kybernetickych utokd.

Dal$im, vyraznym trendem je v CR i v zahranidi, je vzriistajici poptdvka po stielnych zbranich a dalsich
prostredcich na vlastni sebeobranu. Stoupd i pocet drZitelti strelnych zbrani. Ve Zlinském kraji bylo v roce
2016 celkem 16 702 driiteliG zbrojnich priakazi. Vioni vydali pracovnici oddéleni pro zbrané
a bezpecnostni materidl 918 zbrojnich prikazi novym Zadateliim, coZ je oproti roku 2015 ndrist o 446.
Co se tykd pocCtu zbrani, tak v roce 2016 narostl pocet zbrani u drZitel( zbrojnich prikazi ze 42 972 na 44
154.%3 | ze oéekdvat, Ze v budoucnu vzroste i pocet drZitelt zbrani v seniorském véku, a tim i lidi, ktefi jsou
zdravotné problematicky zpusobili k drZeni zbrané. Stdvajici povinnosti je absolvovat 1 x za 10 let
zdravotni lékafskou prohlidku, potfebnou k drZebni a noseni stfelnych zbrani. Velmi diskutovanou
otdzkou je, jak dalece je Iékar schopen zjistit, a béhem krdtké doby posoudit, zdravotni zpisobilost
clovéka k drZeni zbrané.

7.1.2 Bezpecnostni situace ve Valasském Meazifici

vvvvv
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srovnani s dalSimi péti obvody dlouhodobé vysoky napad trestné cinnosti. V roce 2015 bylo
Vala3ské Mezifidi s indexem trestné &innosti 1862 nejrizikovéj$im méstem v celém Zlinském kraji.2®
Tato skutecnost je vyrazné ovlivnéna tim, Ze mésto Valasské Mezifici je vyznamnym dopravnim
uzlem s vysokou migraci osob. Nejvétsi napad trestné ¢innosti je kazdoro¢né zaznamenan na Useku
majetkové trestné Cinnosti, ktera se podili takrka nadpolovi¢ni vétSinou na celkové kriminalité.

22 Ministerstvo vnitra CR: Zprdva o situaci v oblasti vnitini bezpecnosti a verejného porddku na tzemi Ceské republiky v roce 2015. Dostupné na:
www.mvcr.cz/soubor/zprava-o-situaci-v-oblasti-vnitrni-politiky

23Statistické prehledy kriminality za rok 2016. Dostupné na: http://www.policie.cz/clanek/statisticke-prehledy-kriminality-za-rok-2016.aspx

24 MIARESOVA, A.: Analyza trend kriminality v Ceské republice v roce 2014, Institut pro kriminologii a socidlni prevenci, 1. Vyd., fijen 2015,
www.kriminologie.cz, ISBN 978-80-7338-150-9

25 pocet trestnych cinl v pfepoctu na 10 tis. obyvatel

na léta 2017 — 2020.
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Mezi potencialné rizikové faktory patii ve mésté ekonomické podminky obyvatel, nezaméstnanost,
zadluZzovani domacnosti, zavislosti (uzivani ndvykovych latek, gambling) a bezdomovectvi.
Vyznamnym faktorem je vysoky podil osob bez domova, z nichz ¢ast ma za sebou kriminalni
minulost. Ve mésté se nachazi vysoky pocet soukromych ubytoven. Nejvyssi podil na majetkové
trestné Cinnosti pak maji krddeZe prosté. Dostizeni a odhaleni pachateld je komplikovdno tim, Ze

vvvvv
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pomoci kamerové body na vyjezdovych komunikacich z mésta, které by monitorovaly pohyb
vozidel.

Jak jiz bylo uvedeno v kap. Doprava, stoupd pocet senioru, ktefi v pokrocilém véku fidi dopravni
prostfedek a mohou byt za volantem nebezpecni sobé i ostatnim ucastnikim silni¢niho provozu.
Stoupad i pocet ,zatoulanych” senior(, ktefi maji problémy s orientaci. Ve vztahu k seniorim byly
v roce 2016 zaznamenany pfipady podomniho prodeje (celkem 29 pfipadi podomniho prodeje na
uzemi mésta) a pfipady majetkové trestné Cinnosti, pfedevsim kradeZe prosté (meziro¢ni vzestup
2016).%7 Jednou z forem prevence je zvy$eni informovanosti, prosvétleni a monitoring rizikovych
mist.

Z hlediska stdvajicich preventivnich aktivit je mozné planovat ¢innosti pro spole¢na setkavani lidi
odlisSnych vékovych skupin tak, aby rGzné generace nezily oddélené, ale aby se naopak pfirozené
prolinaly. Méstska policie mlze do budoucna také poskytnout poradensky servis pfi zabezpeceni
bytl a objektl, popt. i zvazit aktivni zapojeni seniorli do dobrovolnické ¢innosti, napfiklad pfi
zajistovani bezpecnosti u pfechodi pro chodce apod.

7.2 Potrebna opatreni

7.2.1 Prizplsobeni parkovaciho systému ve mésté potfebam seniorti

Doporucujeme zvazit vznik Seniorské karty, ktera by za symbolicky pausal opravriovala parkovat
v urcité oblasti (napfiklad u nemocnice, kde by mohla byt napf. prvni hodina parkovani zcela
se nachazi 13 parkovacich automatd, které jsou ve spravé mésta (Méstské policie). Jednotna cena
za parkovani je v centru mésta 20 K¢, v dalSich mistech 10 K¢/hodinu. Soucasti parkovaciho
systému jsou i parkovaci karty, které vymezuji oblasti mésta, ve kterych lze mistni komunikace
nebo jejich uréené Useky uzit ke stani vozidla jen za sjednanou cenu. Jsou zde 3 typy parkovacich
karet, které jsou vidy platné po dobu jednoho roku.

Vv

7.2.2 Rozsiteni stavajiciho Krizového planu

Navrhujeme rozsifit stavajici Krizovy plan o opatfeni zohlednujici vyssi vék a mensi pohyblivost
seniorl a nabidnout jim besedy a prednasky na téma ochrany zdravi a Zivota v krizovych situacich.
Pro pfipad mimoradnych krizovych situaci ma Plan krizové pripravenosti zpracovan pouze Hospic
Citadela. Dalsi plany byly zpracovany v Domové pro seniory v Podlesi a na ul. Tolstého. ZruSenim
jejich statutl byly zruseny i jejich krizové plany. VSeobecné je ochrana obyvatelstva naseho mésta
feSena nasledovné: je zajiSténo varovani a informovani obyvatel prostfednictvim rozhlasu,

1.1.2016 do 31.12.2016 ze dne 29.2.2016
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hasic¢skych sirén, webovych stranek mésta a SMS kanalu. Je i dohoda s HIT Radiem Orion o vysilani
zprav. Jsou pfipraveny pokyny, co maji ob¢ané délat pfi mimoradnych udalostech a evakuaci
obyvatel (napf. ¢eho se vyvarovat, jaka ptrijmout opatieni, kde ziskaji vysouse¢ atd.). Tyto
informace se budou pripadné hldsit také méstskym rozhlasovym systémem. Pfedpoklada se, ze
vsechny bytové domy, kde Ziji seniofi, maji zpracovany pozarné-poplachovy plan a pozarné-
evakuacni plan. Je také zajisténo nahradni ubytovani pro osoby po evakuaci nebo postizené
mimoradnou udalosti.

7.2.3 Postupna transformace a stabilizace sluzby SOS SENIOR

Sluzbu SOS SENIOR zavedla Méstska policie v prosinci 2016 za ucelem pfivolani pomoci a zvyseni
pocitu bezpedi seniorl, a to moZnosti pfivolani hlidky méstské policie pomoci zmacknuti
nouzového tlacitka na mobilnim telefonu. V ramci pilotniho projektu nazvaného SOS Senior jsou
(zakoupené z prostredk(l vyhry v soutézi Obec pratelska rodiné vr. 2016). Dozorci stanovisté
méstské policie s nepfetrzitou stalou sluZzbou je vybaveno specidlni aplikaci mapujici nouzovy signal
z téchto mobilnich telefond a organizacné je zajisténo okamzité poskytnuti pomoci hlidkou
méstské policie v misté pravdépodobného vyskytu seniora zadajiciho pomoc. Toto feseni viak do
jisté miry supluje socidlni sluzby. Stavajici sluzba SOS SENIOR je kapacitné limitovana poctem
straznikd ve sluzbé a poctem aktivnich, resp. registrovanych mobilnich telefon(. Aktudlné sluzba
registruje 20 seniorl a optimalni kapacita sluzby je podle kvalifikovaného odhadu 20 — 30 seniord,
maximalni kapacita sluzby odpovidd poctu 50 aktivnich prijemct sluzby. S ohledem na
demograficky vyvoj a starnuti obyvatel bude zdlouhodobého hlediska sluzba kapacitné
nedostacujici. Ve mésté neni k dispozici nepretrzita tisnova péce (navazna socidlni sluzba), kterd by
v idedlnim pripadé byla opravnéna ke vstupu do objektu a mohla v pfipadé pfivolani pomoci
i poskytnout pomoc.

7.2.4 Osvéta k tématu prevence pachani trestné cinnosti na seniorech

Veskeré druhy trestné Cinnosti, typicky pachané na seniorech, by mély byt obsahem medidlni a
informacéni kampané, zamérené na tuto vékovou skupinu. Zahrnovala by napft. rizika vyplyvajici
z podomniho prodeje, z tzv. pfedvadécich akci, z kradezi, ale také rizika v dopravé a v neposledni
fadé rizika domaciho nasili pdchaného na seniorech. Kampan by seznamila seniory i verejnost
s typickymi projevy téchto trestnych ¢inQ, s jejich prevenci a moznostmi feseni, napt. kam se
obratit o pomoc v pfipadé podezieni na domaci nasili, kde jsou pachateli vétSinou osoby blizké
(rodinni prislusnici) a seniofi proto tuto ¢innost neoznamuji, naopak ji ¢asto neguji. Soucdsti
osvétovych aktivit jsou také kurzy sebeobrany senioru.
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8 Socialni sluzby

Se starnutim populace jsou spojeny i vyzvy pfizplsobit systémy socidlni ochrany soucasnému
spole¢enskému vyvoji a posilovat roli rodiny jako nezastupitelného uUcastnika v realizaci podpory
a péce o starnouci osoby. Zajisténi distojné a odpovidajici péce patfi k povinnostem spolec¢nosti
a ukazuje na uroven dané zemé a spolecenské zodpovédnosti. Jednim z nastrojl pomoci jsou
socialni sluzby?®. Pomahaji lidem Zit béZnym Zivotem a zaméfuji se na zachovani co nejvyssi kvality
a dUstojnosti jejich Zivota.

8.1 Popis stavajiciho stavu a vyhled

S postupujicim demografickym vyvojem se seniofi stavaji stale vice rliznorodou skupinou,
predevsim s ohledem na funkéni zdatnost a sobéstacnost. Je proto nutné vnimat rozdilnost potreb
lidi funkéné elitnich, lidi kfehkych, zavislych na pomoci jinych, az po lidi umirajici. Tato skutecnost
vyZaduje respektovani a zaméreni se na jejich potreby. Je zapotfebi umét vyuzit i pozitivni stranku
demografickych zmén. Pozitivem a potencidlem demografického starnuti je zvySeni podilu osob,
které disponuji cennymi Zivotnimi zkuSenostmi, odbornosti a orientaci ve vykondvané profesi,
spolehlivosti, vyzralosti. Starsi lidé mohou byt prlivodcem mladsi generaci v predavani zkuSenosti
a znalosti.

Rada teorii dnes ukazuje, 7e starnuti populace nemusi predstavovat socialni problém a finanéni
zaté7 na vefejné rozpocty a systémy. Re$enim je orientace na prevenci a reorganizace skuteénych
nakladli a mozZnosti podpory. Cilem neni ,spolecnost pro staré”, ale spolecnost ,pratelska pro
kazdy vék“.?®

Pfirozenou a prvni volbou, jak zabezpelit podporu a péci starnoucim lidem s omezenou
sobéstacnosti, je vidy rodinna (neformalni) péce. Nastanou-li okolnosti, kdy vrodiné nelze
zvladnout péci vlastnimi silami, do péce o seniory se mohou zapojit i formalni instituce. Péci Ize
poskytovat v domacim prostiedi (napr. pecovatelska sluzba, domaci zdravotni péce) a lze také
zvolit vhodnou kombinaci sluzeb, v€etné soubéhu socialni, zdravotni i rodinné péce. Az naslednou
moznosti by mélo byt umisténi do pobytového zafizeni (domovy, pfip. hospic).

8.1.1 Financni zabezpeceni

Zajisténi na stafi je v CR realizovano skrze systém socidlniho zabezpeéeni a vyplatu starobniho
dichodu. Vyse dichodového véku zavisi na datu narozeni a dobé pojisténi, u Zen i na poctu
narozenych a vychovanych déti. K zodpovédné pripravé na stati patii orientovat se v systému
dlichodového pojisténi dfive, nez tato skute¢nost nastane.

Osobam zévislym na pomoci jiné osoby poskytuje stat prispévek na pé&iC. Pfijemci pfispévku se
mohou rozhodnout, jak prispévek vyuziji ve smyslu ,nakupu” sluzeb a zda zvoli péci od neformalni
sité (rodina, sousedé) nebo formalni instituce (napf. pecovatelska sluzba, domov pro seniory).

28 z¥izovateli socidinich sluZeb mohou byt obce, kraje a MPSV. SluZzba miiZe byt zfizena jako jejich vlastni organizacni sloZka, nebo ma formu
prispévkové organizace. Dalsim zfizovatelem a poskytovatelem mohou byt nestdtni neziskové organizace ve formé spolku a pobocného spolku,
ustavu, a ddle ucelova zarizeni cirkvi a fyzické osoby.

29 VIDOVICOVA, L.. Myty o stdfi [online]. FSS Masarykovy univerzity v Brné. Dostupny z: http://www.otevrenoseniorum.cz/myty-o-stari/starnuti-
ceske-populace-neni-socialni-problem/

30 Ministerstvo prdce a socidlnich véci: http://portal.mpsv.cz/soc/ssl/prispevek
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Tabulka 1: Prispévek na péci

Vyse prispévku na péci pro l. stupen (lehka zavislost) 880,- K¢

osoby starsi 18 let za

kalendaini mésic II. stupen (stfedné tézka zavislost) 4 400,- K¢

k 31.12. 2016 Y e .
. stupen (téZka zavislost) 8 800,- K¢
IV. stupen (Uplna zavislost) 13 200,- K¢

8.1.2 Senior s omezenou sobéstacnosti

V pripadé zhorseni funkénich schopnosti a sobéstacnosti senior ztraci moznost plné se o sebe
postarat. Zacind byt ¢astec¢né nebo Uplné odkazan na pomoc jinych osob. Sobéstacnost seniora je
také ddna tim, jak ma vzhledem ke svym schopnostem pfizpisobeno prostiedi, ve kterém Zije3!.
Z vyzkumnych Setfeni vyplyva, Ze potfeba dopomoci v sebeobsluze progresivné stoupa s vékem.
Ve vékové skupiné 65 az 69 let deklaruji soustavnéjsi potiebu pomoci necelé 3 % seniorti, ve véku
70 aZ 74 let 8 %, z kategorie 75 az 79 let vyZzaduje pomoc 11 %, ve véku 80 az 84 let 16 %, ve véku
85 az 89 let 28 % a nad 90 let uz celych 80 % seniord32. Socialni sluzby vyuZiva 19% seniort.

Na zakladé téchto Setfeni a kvalifikovaného odhadu poctu osob ve véku nad 65 let, Zijicich v ORP
Valasské Mezitici, se da odhadnout, Ze vroce 2025 bude potfebovat v nasem regionu mimo
obcasné dopomaci soustavnéjsi péci priblizné 500 osob v seniorském véku a kazdodenni péci
ptiblizné 650 osob v seniorském véku, ve vlastnim mésté pak cca polovina tohoto poctu.

Dalsim udajem, ktery vypovida o potrebnosti péce osobam s rliznym stupném zavislosti v ORP, je
pocet osob pobirajicich prispévek na péci. K datu 31. 12. 2016 bylo evidovano v ORP Valasské

Mezifi¢i 1268 osob, kterym je vyplacen ptispévek na péci4. D4 se odhadnout, Ze v roce 2025 se
navysi pocet osob se zavislosti na pomoci druhé osoby o vice nez 30 %, tj. 1 650 osob.

8.1.3 Role pecujici rodiny

Pfes 80 % senior( si preje Zit a doZit ve svém domdcim prostfedi. Soudobd rodina je multigeneraéni
a multilokalni, béZné jde o 4 generace a vzdalenosti bydlist mohou byt znaéné3>. Pecujici osobou je
velmi ¢asto Zena starsi nez 65 let, kterd se stara o matku. Tyto charakteristiky soudobé rodiny
ztézuji pfimou podporu a péci o blizké. Dlouhodobé pecovani je fyzicky i psychicky naro¢né. Rizikem
je rozvoj zdravotnich a ekonomickych problémi pecujiciho a jeho socialni izolace, zvyseni Zivotnich
nakladd seniora (na sluzby, léky, kompenzacni pomlcky), obtizné dosaZitelny soulad péce
a zaméstnani®, nedostadujici podpora v pééi o seniora. Je charakteristické, Ze ve stéfi se objevuje
vice nemoci najednou, a ¢asto se prolina potireba socidlni a zdravotni sluzby. Zakladnim ukolem je

31 KALVACH, Z., HRABETOVA, E., Senior a jd... jd a senior? 1. vyd. Spole¢nost prdtelskd viem generacim, 2005, s. 26

32 KOPECKA in VOHRALIKOVA, L., RABUSIC, L. Cesti seniofi véera, dnes a zitra [online]. Brno: VUPSV, v.v.i, 2004. Dostupny z:
http://praha.vupsv.cz/Fulltext/vz_149.pdf.

33 Kvalita Zivota Ceskych seniorti v roce 2014, [online]. Praha: KSV, 2014.
35 KALVACH, Z. a kol., Podpora rozvoje komunitniho systému integrovanych podptirnych sluzeb. Praha: Diakonie CCE, 2014

36 Pro ucel zajisténi péce o seniora se pripravuje prijeti nové ddvky osetfovného - pecovatelskd dovolend. Rozhodnuti, zda bude prijata, by mélo byt
zndmo v 1. ¢trtleti roku 2017.
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nastaveni Skaly zdravotnich a socidlnich sluzeb tak, aby odpovidala rozdilnym potrebam, a zvyseni
informovanosti, zapojeni a podpora rodinnych pfislusnikd, pfipadné blizké komunity. Zvysit kvalitu
Zivota seniord a usnadnit péci rodindm, mohou asistivni technologie.

8.1.4 Sit socialnich a souvisejicich sluzeb ve Valasském Mezifi¢i a stavajici stav

Sit socialnich sluzeb je vytvafena planovité®’. Informace o poskytovatelich jsou dostupné napft.
v Elektronickém katalogu socidlnich sluzeb ve Zlinském kraji a Elektronickém katalogu socialnich
a souvisejicich sluzeb v mikroregionu Valasskomeziti¢sko-Kele¢sko.

vvvvv

pro seniory, od odborného poradenstvi, pUj¢ovnu zdravotnich a kompenzacnich pomucek,
pecovatelskou sluzbu, denni staciondf, domaci zdravotni péci, mobilni hospic aZ po pobytové
sluzby vcéetné lGzkového hospice. Takto Sirokda a témér vycerpavajici nabidka sluzeb neni
samoziejmosti. Problémem je nedostatecna kapacita.

Tabulka 2: Socidlni a zdravotni sluzby s plisobnosti v ORP Valasské Mezifici, které podporuji setrvdni
seniord ve vlastnim prostredi

Typ socialni sluzby Pocet poskytovatelt Okamzita kapacita
Pecovatelska sluzba 2 12 klient(
Osobni asistence 2 6 klientu
Terénni odleh¢ovaci sluzba 1 3 klienti
Denni stacionar 1 15 klient(
Domaci hospic (zdravotni a socialni sluzba) 2

(jeden se sidlem mimo ORP)
Odborné socialni poradenstvi 2

(jeden se sidlem mimo ORP)

vvvvv

az 50 senior(, ktefi zGstdvaji doma a potrebuji pomoc druhé osoby nebo zabezpecit odbornou
zdravotni péci. Denné vyuziva v domacnostech socialni sluzby pfiblizné 170 seniori. Na péci
o tyto seniory se miZe podilet v jeden okamZik aZ 35 pracovnik(.® K datu 31. 12. 2016 bylo
v poradnicich 50 Zadatell o terénni sluzbu.

Tabulka 3: Socidlini sluzby se sidlem v ORP Valasské Meziri¢i, které poskytuji pobytové sluzby

Typ socialni sluzby Pocet poskytovatelii | Okamzita kapacita
Domov pro seniory 2 74 mist (IGzek)
Domov se zvlastnim rezimem 2 60 mist

Pobytova odlehcovaci sluzba (kratkodob3) 1 36 mist
Socidlné-zdravotni l0zka 1 6 mist

37 Zdkladnim strategickym dokumentem je Stfednédoby pldn rozvoje socidlnich sluZeb ve Zlinském kraji a navazujici provddéci Akéni pldn rozvoje
socidlnich sluZeb ve Zlinském kraji. Na mistni drovni je sit poskytovateli utvdrena prostrednictvim komunitniho pldnovdni a komunitniho planu
mikroregionu.

38 Udaje k 31.12.2016, zdroj KISSOS a informace od poskytovateli socidlnich a zdravotnich sluZeb
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Zjednodusené se da fici, Ze v ORP Valasské Mezifici je k dispozici v domovech 140 mist (pocet lGzek
k dlouhodobému pobytu) uréenych pro seniory. Prakticky vSak mohou byt seniofi umisténi na

s v s

vlastni zddost do domov(i mimo Uzemi ORP a naopak v zafizenich, které maji sidlo v ORP Valasské
Roznov v domovech 360 mist. V pripadé podavani zZadosti o pobytovou sluzbu dochazi k tomu, zZe
senior si poda zadost v priméru do dvou az tfi domovl a vyjimkou nejsou pripady, Ze si Zzadost
podava ,pro jistotu“ v dobé, kdy by fakticky jesté nesplioval podminky na umisténi do pobytové
sluzby. Previs Zadatell je tak znacny a z poctu podanych Zadosti nelze posuzovat skutecnou
potfebnost. Jednim ze zajimavych udajd, platnych k datu 31. 12. 2016, je 367 Zadosti, podanych do
domov( v ORP Valasské Mezifi¢ci a Roznov, kdy Zadost podal senior s trvalym bydlistém ve
Valasském Mezifici.

Vzhledem k demografickému vyvoji, trendim ve zdravotnictvi, socidlnich sluzbach a vysoké mire
zaméstnanosti doslo v pribéhu roku 2016 v nasem regionu k neutésené situaci v moZznostech
umisténi Zadatelll do pobytovych zafizeni i terénnich sluzeb. Vliv na zvysSeni poctu zadosti
o pobytové sluzby mize mit i fakt, Ze ve mésté je nedostacujici kapacita a forma bydleni pro seniory
se snizenou sobéstacnosti. Chybi byty, v nichz bude zohlednéna nepfizniva socialni a zdravotni
situace seniora® (viz kap. Bydleni). Na tuto zvy3enou poptavku reaguji soukromé spoleénosti
a fyzické osoby, které nabizi ubytovani pro seniory. Nejsou-li vSak uvedeny v Registru
poskytovatell socidlnich sluzeb®®, poskytuji sluzbu bez potfebného opravnéni a nelze kontrolovat
kvalitu sluzeb.

Na drovni pracovni skupiny*!, zabyvajici se touto problematikou, byly definovany kli¢ové problémy,
z nichZ nejvyznamnéjsi jsou:

e dlouhé ¢ekaci doby na umisténi do pobytového zatizeni (0,5 - 1 rok pro ,,akutni ptipady”)

e dlouhé ¢ekaci doby na zarazeni do péce do terénnich sluzeb

e nizka kapacita lUZzek v domovech pro seniory a zvlasté v domovech se zvlastnim rezimem

e neexistence pobytového zafizeni pro osoby v chudobé a z nizkopFijmovych skupin

e nedostatecna personalni kapacita socidlnich sluzeb

8.2 Potrebna opatreni

8.2.1 Navyseni kapacity pobytovych a terénnich socialnich sluzeb

e Jako stabiliza¢ni krok v soucasné neutésené situaci je potfebné navysit kapacitu pobytovych
socialnich sluzeb o 60 l(zZek. Dale z predpokladaného demografického vyvoje vyplyva potreba
kazdych 5 let dale navySovat kapacitu o cca 10 %. Kapacita pobytovych socidlnich sluzeb musi
byt nastavena tak, aby zohlednila potifebu regionu.

e Jako stabiliza¢ni krok navysit kapacitu terénnich socialnich sluzeb o 4 Uvazky pracovnik(
v pfimé péci. Dojde tim ke zlepSeni propustnosti systému naslednd péce — pobytova zatizeni
nebo nasledna péce — terénni a ambulantni sluzby. Dale z predpokladaného demografického
vyvoje vyplyva potieba co 5 let navySovat kapacitu o cca 15 %.

39V historii byly vyhovujici domy s pe¢ovatelskou sluzbou. Tuto formu vsak zdkon o socidlnich sluZbdch ,neznd“, Podrobnéji se zabyvd touto
problematikou kapitola Bydlent.

40 Ministerstvo prdce a socidlnich véci CR: http://iregistr.mpsv.cz/socreg/vitejte.fw.do?SUBSESSION_ID=1488400696339_3

aj. odbornikd, kteri se profesné zabyvaji seniorskou problematikou.
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Toto opatieni vyhodnotila pracovni skupina jako klicové pro nadchazejici obdobi.

8.2.2 Dalsi potiebna opatfeni v socidlni oblasti

vvvvv

Seniofi Zijici ve mésté jsou schopni pojmenovat oblasti, které jsou pro né vyznamné a mohou
se podilet svym nazorem na feseni, pfipadné mohou navrhnout jednotliva opatteni (priklad:
zjisti se, Ze seniofi nemaji moznost pouZzit vefejné WC ve mésté pro bariérovost, park Kozina
vyZaduje bezbariérovou Upravu, je kratky interval zelené na prechodu apod.)

Zajistit dostupné odborné poradenstvi a podporu pecujicich osob. Maximalni podpora
pecujicich a zvySovani jejich kompetenci pecovat je jednou z nejefektivnéjsich investic v rdmci
dlouhodobé péce o seniory. Zapojeni rodin do péce vede k lepSim vysledkim péce a niz§im
nakladlim pro socidlni i zdravotni systém. Ktomu muizZe napomoci Poradna pro pecujici,
svépomocna skupina, vzdélavaci akce, dostatecna kapacita odlehcovacich IGzek (kratkodoby
pobyt v pobytové sluzbé), obcanska poradna, zvyhodnéni pecujicich rodin, napf. pfi vstupu na
bazén, do kina, vytvareni prileZitosti k nacerpani sil a odpocinku pecujicich (podpora aktivit) aj.
Na urovni obce mit pracovnika, ktery se bude celistvé zabyvat problematikou seniorli. Toto
opatfeni zajisti uceleny nahled municipality na potfebu Uzemi, zlepseni koordinace sluzeb pro
seniory, efektivnéjsi planovani sluzeb, pfip. ndvrhy na reorganizaci, aktivni hledani co
nejefektivnéjsi podpory seniord a pecujicich.

Informovat spolecnost o potiebach starSich osob — souvisi s opatfenim, uvedenym v kap.
Komunikace, opatieni 6.2.1. Cilem je zlepseni povédomi o potiebdach, zmirnéni myt(i o stafi,
napr. i prostfednictvim kampani, mezigeneracnich aktivit, soutézi do Skol, Skolek, vydani
publikaci.

Na trovni obce mit dostupného odbornika k ipravam v bytech a okoli domd, zajistit dohled
pfi upravach verejnych prostranstvi a budov. Souvisi s opatfenim v kap. 3 — Verejny prostor,
opatieni 3.2.2. Upravou prosttedi se posili schopnost seniori s omezenou sobéstacnosti it
déle ve svém prostredi. Snizit bariérovost, zvlasté tam, kde se pohybuji seniofi ve zvySené mire.
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9 Zdravotni sluzby

Zdravotni sluzby maji pro udrZeni zdravi, dobrého funkéniho stavu i pro co nejdelsi zajiSténi
nezavislého Zivota seniord zasadni vyznam. V budoucnu bude jejich role spolu se zvysujicim se
poctem senior( a zvysujici se priimérnou délkou Zivota ddle narudstat. Zakladnim pozadavkem je
dostate¢nda dostupnost (mistni, €asova i finan¢ni), Grover a kvalita. Ceskd republika patfi v oblasti
zdravotni péce k vyspélym zemim a ve Valasském Mezifici je vzhledem k pritomnosti nemocnice,
ale nejen diky ni, dostupny Siroky systém zdravotnich sluZeb. Pfesto moznosti a nabidka jen
s obtizemi pokryvaji poZadavky verejnosti.

9.1 Popis stavajiciho stavu a vyhled

9.1.1 Poznamky ke struktuie obyvatelstva, sou¢asnost a vyhled

Senioti (stafi spoluobcané) jsou definovani vékem 65 let a vic. Tento segment populace je
nejrychleji rostouci v disledku prodluzovani lidského véku a poklesu porodnosti. S nepatrnou
rozdilu pohlavi, starSich 65 let. MUZzeme predpokladat, Ze v roce 2020 bude v této oblasti 20%
seniord starsich 65 let a v roce 2050 34% senior( starSich 65 let. Dalsi viz kap. 2: Demografie.

9.1.2 Zdravotni deficit seniorti jako problém, definice, aktudlni stav

Zdravotni deficit Ize obecné definovat dvéma velkymi chorobnymi syndromy, a to demence
a porucha mobility. Problém zdravotniho deficitu je zvyraznén uUspéchy mediciny — ¢lovék na
zdravotni deficit obvykle hned neumir3, ale fadu let se zdravotnim deficitem Zije.

Demence

Je soucasnou epidemii. Ve véku 65 let trpi riznym stupném demence 2 aZ 7% seniord, ve véku 80 let je
to jiZ 20% a ve véku 90 let 50% seniori. Se starnouci populaci vyskyt demence nardstd.

Porucha mobility

Mobilitou pro nase potreby rozumime schopnost premistovat se samostatné v byté a v jeho okoli (mésté).
V podstaté vétsina zndmych chorob k této poruse muiZe vést — z nejcastéjsich to jsou onkologické nemoci,
nemoci srdce a cév, cukrovka a jeji komplikace, neurologické choroby, nemoci pohybového apardtu.
Odhadem pomoci korelace s vyskytem pddi Ize Fici, Ze asi 25% senior( ve véku 65 let trpi riizné téZkou
poruchou mobility.

9.1.3 Dusledky zdravotniho deficitu seniorti, aktualni stav

Oba dva chorobné syndromy dopadaji vZdy do socidlni oblasti tim, Ze vedou k vétSimu ¢ mensimu
stupni zavislosti na druhych osobach pfi provadéni kazdodennich aktivit, a to od zakladni
sebeobsluhy aZz po jednani s urady. Vysledkem je zhorseni socialniho statusu, izolace a materialni
i psychické ,,zchudnuti“.

Stupen zavislosti miZeme dat do korelace s pobiranim prispévku na péci, a tim odhadneme
mnozstvi lidi se zdravotnim deficitem. V soucasnosti ve vékové kategorii 70-79 let pobird 8%
seniord prispévek na péci, v kategorii nad 80 let pobird 32%. S vékem pfibyva pocet lidi zavislych
na druhych osobach.

Nedostatek pomoci této skupiné lidi (ze strany rodiny, socidlnich sluZeb i zdravotnich sluzeb) vede
k jejich totdIni zdravotni devastaci a smrti. Vyznam kvalitnich zdravotnich (a socidlnich) sluzeb je
zfejmy, a to bez ohledu na to, zda seniofi Ziji ve funkéni rodiné ¢i osamocené.
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9.1.4 Struktura zdravotnich sluzeb ORP Valasské Mezifici, aktualni stav

Tabulka 4: Poskytovatelé prevdiné zdravotnich sluZeb, starajici se predevsim o seniory
k1.1.2016%

Typ zdravotni sluzby | Poskytovatelé Okamzita kapacita
Nemocnicni (IGZzkovd) | Nemocnice Valasské Mezifici a.s., Interni 63 luzek
zdravotni péce oddéleni

Nemocnice Valasské Mezitici a.s., Oddéleni 78 lhzek

nasledné péce
Diakonie CCE — hospic CITADELA, Oddé&leni 28 luzek
specializované paliativni péce

Ambulantni zdravotni | Primarni péce - ordinace vSeobecného lékafrstvi 19 ordinaci
péce pro dospélé (prakticti 1ékafi)

Geriatricka ambulance 0

Gerontopsychiatrie 1 ordinace

Diakonie CCE - stfedisko ve VM, O3etfovatelska 1 zafizeni,

sluzba (domaci zdravotni péce) okamzitd kapacita

6 pacientl

Kombinované sluzby na pomezi zdravotnického a socidlniho systému jako Diakonie CCE - stfedisko

vvvvv

(se sidlem mimo ORP) jako Spole¢nou cestou a Strom Zivota jsou zminény v kap. 8, Socidlni sluzby.

Komentar k problémovym sluzbam zdravotnického systému.

V primdrni péci tj. v oboru vseobecné praktické Iékarstvi pro dospélé se jevi problematické nerovnomérné
rozloZeni ordinacni doby situované prevadiné do dopolednich hodin a z toho plynouci niZsi dostupnost
oboru v odpolednich hodindch. Dalsim problémem je pak nizké poskytovdni oSetfeni nemohoucim
pacientum formou ndvstévni sluzby. Problémovym je i poskytovdni Iékarské sluzby prvni pomoci ( LSPP)
internim oddélenim ve své pfijmové ambulanci, ackoliv by LSPP méla byt realizovdna oborem vseobecné
praktické Iékarstvi. Dusledkem je pak soubéh tfi proudu pacient( na jednom pracovisti a to od rychlé
zdchranné sluzby, pacientl potrebujicich urgentni vysetreni internistou a pacientu potrebujicich vysetieni
lékarskou sluZzbou prvni pomoci, coZ vede mimo jiné nedostatky k dlouhym cekacim dobdm. Seniofri, kteri
trpi zhorsenim svého chronického onemocnéni, pak byvaji nejvice postiZenou skupinou pacienta.

Ze specializované ambulantni péce se jevi byt nedostatkem chybéni odborné geriatrické ordinace.
Mnohd statistickd data ze Zlinského kraje &i celé Ceské republiky se vztahuji i na ORP Valasské Mezifici.
V fadé zafizeni, jeZ leZi na uzemi Valasského Mezirici, jsou hospitalizovani nebo ubytovdni i lidé mimo
ORP. Predpokladdme, Ze zdsadnéjsi jsou vyvojové trendy nezZ vlastni presnd statistickd data.
Z lGzkové zdravotni péce je kapacitné i provozné velmi problematické poskytovani péce na
oddéleni lIécebny dlouhodobé nemocnych (oddéleni nasledné péce). Seniofi potiebuji na Uzdravu
¢i zlepSeni svého zdravotniho stavu delsi dobu a IéCba véetné rehabilitace by méla byt realizovana
pravé na tomto oddéleni. Soucasné prostorové a ani personalni poméry nevyhovuji pozadavkim

42 Zdravotni sluZby poskytuji seniorim samozrejmé i dalsi poskytovatelé, zde neuvedeni, napr. dalsi oddéleni nemocnice, ambulantni specialisté
apod.
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moderniho oSetrovatelstvi. LlZzka na oddéleni nasledné péce navic Casto supluji pobyty ze
socialnich divod(. Previs poptdvky na lGzka LDN je znacny.

Poznamka

vvvvv

zpracovala véetné vyhled( a ndvrh( k Fe$eni MUDr. Eva Stépanova. Tento materidl je pfiloZen jako
Priloha ¢. 3.

9.2 Potrebna opatreni

9.2.1 Navyseni kapacit a modernizace pobytovych zdravotnich sluzeb

V souladu s demografickym vyvojem a pfi zachovani sou¢asného pomeéru mezi seniory v domacim
prostiedi a institucich a pfi predpokladu minimalné stejného previsu poptavky by mél byt co 5 let
narust lGZek odlehcovaci péce a llZzek zdravotni péce (tzv. LDN - lécebna dlouhodobé
nemocnych) asi 10 % az 15 %. Lze predpokladat, Ze potieba lGZek v roce 2050 bude asi 0 80-100 %
vyssi. Nepochybnou prioritou by méla byt vystavba nového pavilonu LDN. Toto opatfeni bylo
v ramci pracovni skupiny vyhodnoceno jako zdsadni, aviak vzhledem k tomu, Ze jeho realizace neni
primarné v kompetenci mésta, nezarazujeme jej mezi kliCové navrhy.

9.2.2 Reseni poskytovani primarni zdravotni péce v priibéhu dne

Toto opatieni vyZzaduje spoluprdci s poskytovateli primarni zdravotni péce — praktickymi Iékafi. Je
potfebnd Uprava ordinacnich hodin, poskytovani ndavstévni sluzby v potfebnych pripadech,
organizace fe$eni pohotovostni sluzby ad. Dal$i komentéf viz pfiloha MUDr. E. Stépanové (P¥iloha
¢. 3)

9.2.3 Ve vyhledu 5-10 let otevieni odborné geriatrické ordinace

Geriatricka ambulance by mohla zajistit komplexni péci o starsSiho pacienta a integrovat v jedné
ordinaci zadkladni péci z obord zejm. vnitini Iékarstvi, psychiatrie, neurologie, rehabilitace, klinické
vyzivy, onkologie a paliativni mediciny. To by nejen usnadnilo péci o pacienty, ktefi trpi vice
chorobami soucasné, ale zaroven by potfebnd péce byla vice komfortni i pro samotné pacienty.

36



10 Prace a zameéstnani

10.1 Popis stavajiciho stavu a vyhled

Se stoupajicim poctem senior(l stoupa také pocet osob ve véku nad 65 let, ktefi jsou ekonomicky
aktivni, at uZ jako stali zaméstnanci, prileZitostni brigadnici nebo samostatné podnikajici osoby.
Cast z téchto osob pracuje z dGvodd ekonomické nutnosti a dala by jiz pfednost odchodu do
dlichodu, ¢ast vSak uddva jako hlavni motiv zajem byt co nejdéle aktivni a neopustit zbytecné brzy
pracovni roli, ktera je napliiuje a pfinasi i jiné, nez jen financ¢ni bonusy. Je ale nutné si uvédomit, ze
pojem ,prace” nezahrnuje pouze aktivity financné ohodnocené. Vétsina seniorli ma nezastupitelny
podil na ekonomickém chodu a prosperovani svych SirSich rodin, napf. podilem na péc¢i o vnoucata,
praci pfi udrzbé a provozu domacnosti, evn. drobného hospodarstvi a zahrad. Dllezitd pro seniory
i pro spolecnost je také dobrovolnd prace v rdmci rliznych organizaci, klubd apod.

10.1.1 Zaméstnavani seniora

Statistické udaje vykazuji narist pocCtu seniord, kterfi i po dosaZeni véku 65 let jsou ekonomicky aktivni.
V roce 2016 pracovalo v kategorii 65+ celkem 122 tisic seniori a z tohoto mnoZstvi jich 99 tisic pobiralo
fdadny starobni diichod. Kdo patii mezi pracujici seniory v kategorii 65+? Podle experti to jsou zejména
stredoskoldci a vysokoskoldci. Naopak v této vékové kategorii ubyva téch, kteri pracuji fyzicky. Lidé po
Sedesdtce a zejména po pétasedesdtce totiZ pracuji predevsim v profesich, které jsou sice ndro¢né na
psychiku a znalosti, ale nevyZaduji fyzické vykony. Pro tuto skupinu je dostatek nabidek pracovnich
prileZitosti, aniZ by se vystavovali tlaku ,mladsi konkurence”. Zaméstnavatelé ocefiuji u seniori
predevsim spolehlivost, loajdinost a vyrovnanost. Seniofi jsou urcitym stabilizatorem v krizovych situacich
a svym rozhledem pomdahaji zaméstnavateliim uklidriovat pracovni kolektiv. Podle sociolog( s rostouci
vzdélanosti prestdvaji byt penize tou hlavni motivaci udrZet se v pracovnim procesu. Motivaci pro starsi,
vzdélané pracovniky je v soucasnosti spise to, Ze nechtéji odejit ze svého pracovniho prostredi, kde je jim
dobre a obdvaji se propadu do spolecenské a socidlni izolace.

Zameéstndvani seniorti v regionu Valasskomezificska je v porovndni s republikovym priimérem
problematictejsi. V regionu je nezaméstnanost nad celostdtnim priimérem i nad priimérem ve Zlinském
kraji. V roce 2016 byl celostdtni primér nezaméstnanych 5,4 %, primér ve Zlinském kraji 4,9 %, ale
v byvalém okrese Vsetin 5,8 %. Ve Zlinském kraji bylo evidovdno na jedno pracovni misto 2,5 uchazece o
zameéstndni. Zde ale prevaZuji pozice se zvysenou fyzickou ndmahou, jako jsou pomocni pracovnici ve
vyrobé, pripadné profese se strojirenskym zamérenim. Vzhledem k vyse uvedenym skutecnostem se nedd
predpoklddat, Ze by nabidka zaméstnani pro seniory byla pestrd.

Dalsim divodem, pro¢ nabidka zaméstndni pro seniory je mald, je duvod, Ze firmy radéji zaméstndvaji
cizince. Stdle za to mohou obavy zaméstnavateld, Ze se starsi rocniky hire uci novym vécem, hire se
adaptuji na zmény, jsou pomalejsi, Castéji nemocni a nezviadnou udrZet krok s technologickym vyvojem.
Zameéstnavatelé ddvaji prednost mladsim, protoZe v nich vidi dlouhodobou pracovni silu. Firmy pfitom
tvrdi, Ze o starsi zaméstnance maji zdjem. Nékteré maji dokonce specidlni programy, jak si je udrZet.
Problém je v tom, Ze tyto programy jsou obvykle urceny jen tém, ktefi uZ v podniku pracuji.

vvvvv

e DEZA, a.s.

e (CS CABOT, s.r.o.

e PWO Czech Republic, a.s.

e Baur Formschaumtechnik GmbH
e MP Krasno a.s.

e CIE Automotive CZ

e ROBE lighting, s.r.o.
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SPEDQOS
Jacobs Douwe Egberts CZ s.r.o.
SCHOTT CR s.r.o.

Z dostupnych odpovédi vyplyva, Ze o zaméstnavani senior ma zdjem asi polovina téchto
zaméstnavatel(, a to jak na plny i na ¢astecny pracovni pomér, pfipadné brigadnickou ¢innost. Ale
i v téchto firmach je skutec¢né procento zaméstnanych senior( velmi nizké. Pocty zaméstnanych
seniorl se pocitaji na jednotky, maximalné na nékolik desitek. Nejsou také zndmy programy na
zvySeni zaméstnanosti seniorl v regionu Valasskomezifi¢ska. Neexistuji tedy nastroje a informace,
které by propojovaly dovednosti a potieby seniorl s potfebami zaméstnavatelu.

10.1.2 Dobrovolna prace

Dobrovolnictvi neni v lidské spolecnosti novy jev. V kazdé kulture se vZdy vyskytuiji ti, ktefi pomahaiji
tém méné Stastnym. Lidé i po odchodu do dichodu maji zdjem pracovat a byt spolecensky
prospésni. Nabidka pracovnich mist kolisa s ohledem na momentdlni ekonomicky vyvoj. Proto
existuje u senior zajem pracovat v rlznych komunitach formou dobrovolnictvi. Seniofi se diky
dobrovolné priéci citi uzitecni, dobrovolnd prace je napliiuje a zabranuje socialni izolaci.

vvvvv
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e Dobrovolnické centrum Adra Valasské Mezitici: sdileni volného ¢asu - predcitani, naslouchani,
aktivizaéni cinnosti, trénovani paméti, pomoc pfi spolecenskych akcich, pomoc pfi tfidéni
a rozdélovani darovanych véci, predevsim oSaceni, Adrabrigddy - dobrovolna prace vhodna pro
zvlast vitaIni seniory.
doprovod na koncert, pomoc s ¢innostmi na socidlnich sitich, ukazka femeslnych praci, pomoc
klientdm denniho stacionare, spolecnost pro seniory v jejich domacim prostredi - Cteni,
rozhovor, vyroba drobnych darkovych predmétl pro prezentacni akce nebo pro sponzory,
pomoc pti svépomocnych skupinach, prodej v satniku.

e Diakonie Ceskobratrské cirkve evangelické — Hospic CITADELA: dobrovolnicky program
,Dobrovolnici pro CITADELU” — ndavstévy klientl a pacientl, doprovod na vychazky, traveni
volného casu, upravy parku apod.

vvvvv Ve

e Charita Valasské Mezifici: pomoc pfi prodeji vyrobk( klient(, prijem a tfidéni Satstva

Blize neznamy pocet seniorl se vénuje dalSim, neorganizovanym dobrovolnickym aktivitdm
v rliznych organizacich, napf. vramci Klubu senior(, Sokola, skautské organizaci, sportovnich
a turistickych klubech atd. Vétsimu zapojeni seniort v dobrovolnych pracich mlze branit lepsi
informovanost o poptavce takovych aktivit. Neexistuje uceleny systém informovanosti. Zrejmé
nejdale je v tomto sméru Dobrovolnické centrum Adra. Pro vyssi informovanost jsou poradany
predndsky Ve Vegetaridnské jidelné Vitalita. Dale jsou pravidelné predavany informace do Klubu
tisténych letakl. Tyto letaky jsou umistovany do mist, kde se prece jen predpoklada vétsi vyskyt
seniorl. V ostatnich pripadech se jedna o jednordzové kampané, které ale nemuseji mit ten
spravny dopad v osloveni pfipadnych zajemc(. Informace se uvadéji na webech jednotlivych
organizaci, pfipadné facebookovych strankach téchto organizaci. Pravé to je problematické,
protoze seniofi nejsou byt vzdy aktivni ve vyuZiti informacnich technologii, stranky jsou neaktudlni

vvvvv
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10.2 Potfebna opatreni

10.2.1 Vytvoreni jednotného systému informaci o pracovnich nabidkach, brigadach
i dobrovolnych cinnostech, vhodnych pro seniory

Na webu Ufadu préce i na vyvéskdch ve mésté je zvefejnéna nabidka volnych pracovnich mist, ale
chybi zde pravé zohlednéni moZnosti prace seniord. Stejné tak chybi soustfedénd informace
o moznostech kratkodobych brigdd nebo moZznostech dobrovolnictvi. Pokud by takova databaze
existovala, znamenalo by to zvyseni mozZnosti uplatnéni pro aktivni seniory. Tuto databazi by mohly
vyuZivat i mensi firmy, které nedisponuji personalnimi useky, na pokryti sezénnich praci nebo
feSeni aktudlnich zakadzek. DalSim ndmétem je vytvoreni registru dovednosti seniord (Cili nabidka
ze strany seniord), ktery by vyuZivali potencidlni zaméstnavatelé. Obé tyto databdze by ve
spolupraci s Uradem prace mohlo spravovat jednotné Informaéni centrum pro seniory (Senior
point), viz opatfeni €. 6.2.2.
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11 Spolecenské aktivity, vzdélavani, verejny

Ve

zivot

Spolecenské zapojeni do Zivota obce je dullezitou soucasti Zivota obcani a mélo by byt
podporovano podle osobnich preferenci jednotlivcl. Seniofi by méli mit moznost podilet se na
rozhodovani o rozvoji komunity, predavat zkusenosti mladsim generacim, ale i sami se vzdélavat i
zapojovat se do kulturniho, sportovniho ¢i spole¢enského Zivota. Samoziejmosti je respektovani
jejich lidské dastojnosti a nezavislosti.

11.1 Popis stavajiciho stavu a vyhled

Nabidka volnocasovych aktivit pro seniory ve Valasském Mezitici

Vv

Nabidka volnocasovych aktivit je pro seniory ve Valasském Mezifici pestra a mésto pravidelné na
provoz i ¢innost rliznou formou pfrispiva. Kromé niZze uvedenych aktivit, uréenych zcela nebo
prevaziné pro starsi generaci, se rada seniorl vénuje mnoha dalsSim ¢innostem v rlznych spolcich
a klubech.

vvvvv

Klub navazuje na Cinnost Klubu dichodcu. Ze zacdtku se cCinnost Klubu zamérovala na zdjezdy a na
uméleckd vystoupeni, pozdéji se innost rozrostla. Dnesni nabidka akci pofddanych Klubem je velmi
pestrd. Skladd se z akci pravidelné se opakujicich:

Pondéli: Soubor POHODA, Zeny Zeném, Anglictina pro pokrocilé
Utery: Rehabilitacni cviceni, VSeobecné cviceni
Ctvrtek: program dle zverejriovaného mési¢niho pldnu

Na tyto pravidelné se opakujici ¢innosti klubu navazuje nabidka jednordzovych akci, které jsou pravidelné
zverejriovdany v mésicnich planech a jsou velmi variabilni: zdjezdy do divadla, riizné prednadsky, promitani
filmi apod.

Sedesat a vic neznamena nic

Podstatou programu je podpora zdravi seniort (osob ve véku 60 +) formou podpory télesné aktivity,
socialni aktivizaci a vzdéldvanim. Je ve mésté realizovan kaZzdoroc¢né od r. 2009 a v kaZzdém cyklu (roce)
se zucastnilo cca 130-150 senioru. Je zaméren na osoby Zijici v domdcim prostredi, které samy Cerpaji
z nabidky programu a ucastni se 1-2x tydné riznych pohybovych a vzdéldvacich aktivit. Cilem je, aby
ucastnici béhem trvani programu (kaZdy rok 4 mésice) sami na sobé pocitili kladné ucinky pohybu
a aktivniho Zivota a v dalsim obdobi pak tyto zdravi prospésné aktivity trvale zaradili do svého Zivotniho
stylu. V roce 2011 byl tento projekt ohodnocen Razitkem dobré praxe v ramci Ndarodni sité Zdravych mést.

vvvvv

Seniori tvori vyznamny podil z ¢lent Klubu turistd. Nyni tento klub ¢itd celkem 230 ¢len( (vsech vékovych
kategorii). Klub porddad i pro seniory velmi vhodné vylety se skupinou Za zdravim. Jednd se o turistické
vychdzky, jejichZ délka se pohybuje mezi 10 aZ 15 kilometry. Program téchto vychdzek je mozno sledovat

vvvvv

Ddle se v nabidce objevuji i akce porddané mimo domovsky region. Jejich ndplini neni jen turistika, ale
i poznavani historickych a pfirodnich pamétihodnosti.

Sport pro vSechny - cviceni s Alenou a Gitou, Relax klub

V télocvicné ZS Kfiznd probihd dvakrdt tydné cviceni seniorek, 2x tydné obdobnd cviceni probihaji také
v télocvicné Gymnadzia. Zdkladem je zdravotni cviceni, které je urceno pro starsi populaci. Zaméreni je na
zlepseni celkového zdravotniho stavu. Ndvstévnici jsou vedeni zkuSenymi lektorkami, které maji
dlouholeté zkusenosti.
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dozorem zkusenych a certifikovanych lektort vZdy v pdatek. Do cviceni je moZno kdykoliv nastoupit. Vstup
pro seniory je zdarma.

Kryty bazén

Cviceni ve vodé pro seniory probihd jednou tydné v dopolednich hodindch. Seniofi cvi¢i pod dohledem
zkuSeného lektora za pomoci riiznych pomdcek, které jim usnadni cviceni a pohyb ve vodeé.

Plavdni — zvyhodnéné vstupné pro seniory 81 Ké/hodina
Univerzita tretiho véku

Studium na Univerzité tretiho véku pri Univerzité Palackého v Olomouci je urceno lidem od 50 let.
Maturitni zkouska je pro studium v ramci této formy celoZivotniho vzdéldvani vyhodou, nikoliv vsak
podminkou. Prijeti ke studiu neni vdzdno na pfijimaci zkousky. Studium na Univerzité tretiho véku pfi
Univerzité Palackého v Olomouci je zpoplatnéno, hradi se tzv. administrativni a registracni poplatky.
Poplatek je v soucasné dobé stanoven na 1500 K¢ za $kolni rok. V nasem regionu toto studium probihd

vvvvv

Standardni délka studia na U3V je tri roky. V kaZdém Skolnim roce se porddd 12 semindru v délce 2,5
hodiny. Studium je zahdjeno imatrikulaci a ukonéeno promoci. Informace o otevreni dalsiho rocniku jsou
zverejnovdny na webu obchodni akademie a formou inzerce v tisku.

Internet pro seniory

Internet pro seniory byvd kaZdorocné podporen, kromé financni dotace mésta Valasské Mezifici, firmou
HS Computers. Diky této podpore obdrZi vsichni ucastnici kurzu ucebni text s informacemi o zdkladech
prdce na pocitac¢i a pamétové médium. V pribéhu 16hodinového kurzu se seniofi nauci pracovat
s pocitacem, vyhleddvat informace na internetu a pouZivat email. Realizace vsech fazi projektu je zcela
na studentech gymndzia (nébor ucastnikd, priprava a vedeni jednotlivych lekci, asistence pfi vyuce,
vyroba a zdvérecné slavnostni preddni certifikatu). V prosinci 2016 byl ukoncen jiZ 10. turnus.

Jazykové kurzy pro seniory

Tyto kurzy probihaji v jazykovém centru Kiaora. Jednd se o specificky kurz zaméfen pro studenty 50+,
kteri maji chut se aktivné vzdéldvat a setkdvat se svymi stejné starymi vrstevniky. Tempo vyuky i jeji
zaméreni je prizplsobeno studentim tak, aby vyuka byla pohodInd, zébavnd a zdroveri efektivni.

vvvvv

Jednou z hlavnich &innosti méstské knihovny jsou akce pro verejnost, které v sobé zahrnuji pofddani
kulturnich a vzdéldvacich besed, predndsek, informacni vzdéldvani uZivatell, pordddni instruktdaZi
o knihovné a jejim pouZivani, poraddni vystav. Nabidku Ize sledovat na webu knihovny i v Méstském
zpravodaji.

V knihovné jsou k dispozici pocitace s pfipojenim na Internet, pripadné k prdci ve Wordu, Excelu a dalsi.
Registrovani klienti maji k dispozici jednu hodinu denné zdarma. K dispozici jsou tiskdrny (vcetné
barevného tisku do velikosti A3). V Citdrné jsou také k dispozici 7" tablety Samsung. Doporucuji se pro
rychlé vyhledani informaci. K tabletim Ize vypdjcit i sluchdtka.

vvvvv

Zdravotni cviceni pro seniory, zamérené na udrZeni télesné a dusSevni svéZesti. Cvi¢eni jsou vedena
v mirném tempu a bez pretéZovdni. Vérnd garda se schdzi nejen pfi cviceni, ale i pri dalsSich spolecenskych
aktivitach Sokola.
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11.2 Potfebna opatreni

11.2.1 Usnadnéni pristupu ke komplexni nabidce spolecenskych a volnocasovych aktivit

Ackoliv nabidka rGznych sportovnich, kulturnich ¢i jinych zajmovych aktivit je ve mésté pestra
a zajemclm i ze strany starsi generace oteviena, presto seniofi ¢asto nemaji dostatecné informace
o moznostech, které se v této oblasti ve mésté nabizi. MoZné zlepSeni situace souvisi s opatfenim
€. 6.2.2, Cili se vznikem jednotného Informacniho centra pro seniory (Senior point). Toto centrum
se tak jevi jako velmi potfebné ve vice oblastech a ohledech.
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12 Prehled vsech navrhovanych opatreni

Zde uvadime struény prehled vSech opatfeni, ktera pracovni skupina vyhodnotila jako potfebnd

vvvvv

a zduvodnéni vSech opatfeni je uveden vidy u pfislusnych kapitol. Opatfeni, ktera pracovni
skupina vyhodnaotila jako klicova a doporucuje je k prioritni realizaci, jsou zvyraznéna tucné.

Opatfeni €. 3.2.1 Revitalizace parku na ul. Zerotinova jako parku pratelského seniorim
Opatreni €. 3.2.2 DalSi opatfeni ve vefejném prostoru mésta:

o Vystavba silni¢niho obchvatu.

o Rozvoj méstské zelené a Udrzba méstskych parkd.

o Pokracovat v revitalizaci sidlist (Gprava chodnikl, zelené, lavicky, cvicebni prvky pro
dospélé).

o ZlepSovani urovné méstského mobilidfe (instalace lavicek u chodnik(, pfistinéni zeleni,
zabradli u schodist, lepsi informacni znadeni, instalace vodnich pitek).

o Pri prebirani verejnych staveb disledné trvat na preciznim bezbariérovém provedeni

o Postupné zajisténi bezbariérovosti verejnych budov v souladu s legislativou (vytahy,
plosiny, vstupy, zvonky pro lidi se ZTP a ZTP/P, dostatek mist k sezeni, bezbariérova WC).

Opatreni €. 4.2.1 Opatfeni ve vefejné dopravé (MHD, autobusova, vlakova)

Vybudovani dopravniho termindlu v blizkosti vlakového nadrazi.

Zajisténi bezbariérovych nizkopodlaznich linkovych autobus(i MHD u vsech linek.
Zachovani finanéni dostupnosti MHD pro seniory.

Edukace verejnosti zamérena na slusnost a ohleduplnost ve vefejné dopravé.
Edukace fidi¢a verejné dopravy v pfistupu k seniordm.

Zlepseni informovanosti seniori o moznostech prepravy na Uzemi mésta.

0O O O O O O

Opatreni €. 4.2.2 Zavedeni sluzby Senior-taxi
Opatreni €. 4.2.3 Opatieni ke zvySeni bezpecnosti senior( v dopravé

o Rozsifovani poctu osvétlenych prechodl pro chodce, instalace pfi¢nych prahd pro snizeni
rychlosti v obci ve vhodnych lokalitach, udriba zelené u pozemnich komunikaci, méreni
rychlosti vozidel, rekonstrukce chodnik.

o ZlepSovani provazanosti vnitfnich cyklostezek.

o Osvéta seniord o bezpecnosti v dopravé.

o Vzdéldvat seniory v oblasti internetového bankovnictvi a dalSich elektronickych sluzeb, aby
si mohli vyfizovat své finanéni zdleZitosti a dalSi komunikaci s vefejnymi institucemi
z domiciho prostredi.

Opatreni ¢. 5.2.1 NavysSeni kapacit bytl vhodnych pro seniory formou komplexniho bydleni
(cohousing)

Opatreni €. 5.2.2 Navyseni kapacit byt vhodnych pro seniory formou domu s pecovatelskou
sluzbou

Opatieni ¢. 6.2.1 Komunikace tématu starnuti populace jako spole¢enského tématu ve mésté

Opatieni €. 6.2.2 Zajisténi provozu komplexniho ,,informacniho uzlu“ k problematice starnuti
(Informacni stiedisko pro seniory, Senior point)
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Opatreni €. 6.2.3 Osvétova kampan k pfipravé na starnuti

Opatreni €. 6.2.4 Zajistit méfeni Uspésnosti vSech pfijatych opatfeni

Opatreni €. 7.2.1 Prizplsobit parkovaci systém ve mésté potfebam senioru
Opatreni €. 7.2.2 Rozsifit stavajici Krizovy plan

Opatreni €. 7.2.3 Postupnad transformace a stabilizace sluzby SOS SENIOR
Opatreni €. 7.2.4 Osvéta k tématu prevence pachani trestné ¢innosti na seniorech
Opatfeni €. 8.2.1 Navyseni kapacity pobytovych a terénnich socidlnich sluzeb

o Navysit kapacitu pobytovych socidlnich sluzeb
o Navysit kapacitu terénnich socialnich sluzeb

Opatreni €. 8.2.2 Dalsi potfebna opatreni v socialni oblasti

vvvvv

Zajistit dostupné odborné poradenstvi a podporu pecujicich osob.

Na urovni obce mit pracovnika, ktery se bude celistvé zabyvat problematikou senioru.
Informovat spolecnost o potiebach starsSich osob.

Na urovni obce mit dostupného odbornika k Upravam v bytech a okoli domu, zajistit dohled
pfi Upravach verejnych prostranstvi a budov.

0O O O O O

v

Opatreni €. 9.2.1 Navyseni kapacit a modernizace pobytovych zdravotnich sluzeb
Opatieni €. 9.2.2 Redeni poskytovani primarni zdravotni péce v priibéhu dne
Opatreni €. 9.2.3 Ve vyhledu 5-10 let otevieni odborné geriatrické ordinace

Opatfeni ¢. 10.1.1 Vytvoreni jednotného systému pracovnich nabidek, brigad i dobrovolnych
¢innosti, vhodnych pro seniory

Opatieni ¢. 11.2.1 Usnadnéni ptistupu ke komplexni nabidce spolecenskych a volnoc¢asovych
aktivit
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13 Dodatky

13.1 Zkratky

Index TC: index trestné ¢innosti

ORP: obec s rozsifenou plsobnosti

WHO: World Health Organisation, Svétova zdravotnickd organizace

13.2 Slovnicek

asistivni technologie: pomlcky a sluzby, které pomahaji zlepsit fyzické nebo dusevni funkce
osobam, které maji tyto funkce snizeny

deficit: nedostatek, chybéni, postizeni

demograficky: zabyvajici se popisem sloZeni a reprodukce obyvatelstva

disabilita: zdravotni deficit bez dopadu do socialni oblasti

funkéni stav (¢lovéka): dynamickd hodnota, ktera zahrnuje kromé zdravotniho stavu fyzickou,
mentalni a socioekonomickou situaci jedince

gambling: chorobnd zavislost na hrani hazardnich her

geriatrie: |ékarsky obor, zbyvajici se problémy starnuti a chorobami ve stafi

globalni: celosvétovy, souhrnny

interbanking: poskytovani bankovnich sluzeb prostrfednictvim elektronickych siti

intravildn: vnitini prosttedi obce

migracni saldo: pomér pristéhovanych a vystéhovanych osob v daném Uzemi a za dany ¢asovy
usek

municipalita: méstska samosprava

mutagenni: zpUsobujici mutace (zmény, poskozeni) dédi¢né informace v burikdch organizma
paliativni péce: celkova péce o nemocné, jejichz nemoc nereaguje na |écbu, zamérenou na
odstranéni pri¢iny nemoci. Paliativni péce ma za cil pfedevsim odstranéni bolesti a dosazeni co
mozna nejlepsi kvality Zivota nemocnych a jejich rodin.

syndrom: zde kombinace pfiznakl urcité choroby nebo skupiny chorob

urbanizace: zvySovani podilu obyvatelstva Zijictho ve velkych méstech a vylidiiovani mensich
a malych obci a okrajovych ¢asti zemi
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Priloha ¢. 1

Prostredi mésta, verejna prostranstvi a budovy

Strucny vystup z Mapovani bariér ve mésté Valasské Mezirici (2015)

Ufady a instituce

Finan¢ni arad VM (ul. Vrbenskd), Katastrdlni urad (ul. 40. pluku), Méstska policie (ul. Tolstého),
Méstsky Grad (ul. ZaSovska), Urad prace (ul. Zelezni¢niho vojska) - uvedené Ufady jsou ¢asteéné
bariérové. Pro seniory s poruchou mobility jsou urady dobfe dostupné, s vyjimkou Financ¢niho
Uradu jsou vsechny opatfeny vytahem. Problémem je dlouha pochlzkova vzdalenost mezi
institucemi s provazanymi sluzbami: Méstsky Urad Zasovska ul. (napf. evidence obyvatel) - Méstsky
Urad, Soudni ul. (napf. matrika) - Utad prace, aredl byvalych kasaren (vyfizovani socidlnich davek
a davek hmotné nouze). Prekonavani vzdalenosti mezi jednotlivymi Urady muize byt pro seniora
obtiZné zvladatelné. Okresni soud (ul. Legii), Policie CR (ul. Vsetinska) a Mé&stsky u¥ad (ul. Soudni)
jsou hodnoceny jako bezbariérové, pouze v budové radnice neni zajiStén bezbariérovy pristup ke
kanceldri starosty.

Penéini ustavy
Ceska posta (ul. Polaskova) je plné bezbariérova, pficem? vyvolavaci systém umozfiuje seniordim
odpocdivat na Zidli, nez pfijdou na radu. Moneta Bank (ul. Havlickova) je bez bariér, dalsi penézni

ustavy Ceskd spofitelna (ul. Komenského), UniCredit Bank (Namésti) a Fio Banka (Namésti) jsou
Castecné bariérové. Komercéni banka (Nameésti) je pro osobu s poruchou mobility zcela bariérova.

Kulturni zafizeni

Amfiteatr v parku Kinskych, Kino Svét, Kulturni zafizeni a Méstské informacni centrum jsou
bezbariérové nebo ¢astecné bariérové. Problematickd je Méstska knihovna —oddéleni pro dospélé
na ul. Masarykova, kterd je zcela bariérova. Galerie Sypka a Muzeum v zdmku Kinskych jsou rovnéz
bariérové, pticemz odstranéni bariér neni mozné s ohledem na pamatkovou péci.

Sportovni zafizeni
Kryty bazén a letni koupalisté jsou zcela bezbariérové.

Zdravotnicka zafizeni

vvvvv

ambulance lékafl v budové byvalého internatu (gerontopsychiatrie). Privatni zdravotnické zafizeni
Medica Chirugica je bezbariérové s dobrou pfistupnosti a vytahy. Pfi hodnoceni |ékdaren bylo
zjisténo, Ze zcela bezbariérové jsou dvé, a to Lékdrna Agel u nemocnice a Lékdrna Dr. Max
u Kauflandu.

Zarizeni socidlni péce
DGm socidlnich sluzeb Diakonie CCE, Hospic Citadela Diakonie CCE a Domov pro seniory Seniorpark
jsou zcela bezbariérové.
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Verejna WC
V centru mésta je pristupné verejné WC na ulici Mostni. WC je v suterénu a vedou k nému prudké

schody, které jsou pro osobu s poruchou mobility obtiZné pfistupné. ReSenim je zpfFistupnéni
bezbariérového WC v centru mésta, napt. u zamku Zerotind.

Vefrejna prostranstvi

o Sidlisté

Ve Valadském Mezifi¢i jsou Etyfi sidli$té s panelovou zastavbou: Stépanov, Vyhlidka, Pod Oborou
a Kfizna. Kompletni revitalizace sidli§t& probéhla jen v lokalité St&panov. Sidlisté Vyhlidka, Kfiznda
a Pod Oborou byla revitalizovdna jen ¢astec¢né, nékteré Upravy jsou provedeny nevhodné.
Workoutové hristé, ,,posilovny pro dospélé”, je k dispozici pouze na sidlisti Kfizna a je v u seniorf

v oblibé. Sidlisté jsou béiné vybavena pouze détskymi htisti. Zfizeni vhodného sportovniho
vybaveni (nejen) pro seniory by mélo byt soucasti béZné obcanské vybavenosti na kazdém sidlisti.

e Parky

V centralni ¢asti mésta se nachazeji Ctyfi parky: park u zamku Kinskych, park Kozina, park Botanika
a park u zafizeni socidlni pé¢e na Zerotinové ulici. Z téchto park( pouze park u zdmku Kinskych
proSel revitalizaci a splfiuje naroky na park vhodny pro relaxaci a vychazky nejen senior(.
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Priloha ¢. 2

Prehled socialnich, zdravotnich a souvisejicich sluzeb a programu pro seniory ve Valasském Mezifici

Oblasti podpory a péce

Nazev projektu, programu,
sluzby

Realizator

Strucny popis

Setkavani seniord ve Valasském

vvvvv

Klubu seniort

vvvvv

seniord

Probihaji setkavani a rizné tématické akce a
predndasky pro seniory, organizuji si sami
seniofi.

Pecovatelska sluzba

Diakonie CCE - stfedisko ve

vvvvv

Plsobnost - mikroregion mimo
Keleésko.Okam?zita kapacita 9 klientd, k
31.12.2016 134 klient z VM. Pocet zdjemcl
v poradniku k 31.12.2016 - 38, ztoho 31z

vvvvv

Osobni asistence

Diakonie CCE - stfedisko ve

vvvvv

Plsobnost - mikroregion mimo Kelecsko.
Okamzita kapacita 3 klienti, k 31.12.2016 18
klientd z VM. Pocet zajemcl v poradniku k
31.12.2016 - 2, z toho 0 z Valasského

vvvvv

Centrum osobni asistence

vvvvv

Kapacita 6 klientd/mikroregion, RpR. V roce
2016 poskytnuta péce 11 klientdm. Pocet
zdjemcl v poradniku k 31.12.2016 - 10, z
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Denni stacionar

Diakonie CCE - stfedisko ve

vvvvv

Kapacita 15 klient( bez omezeni regionu. K

Pocet zajemcl v poradniku k 31.12.2016 - 0.

Socialni odborné poradenstvi se
zamérenim na pecujici a domaci
hospicovou péci

vvvvv

Poradna pro pecujici zahajena v souladu
s rozvojovym zamérem KUZK k 1.2.2017

Andélé stromu Zivota, pobocny
spolek Moravskoslezsky kraj,
Novy Ji¢in

Mobilni hospic Strom Zivota - soucasti péce
je odborné poradenstvi

Paliativni péce v domacnostech

Diakonie CCE - hospic CITADELA +

vvvvv

Doméci hospic SPOLECNOU CESTOU. Uréen
pro lidi, ktefi si preji zemfit doma, jsou
nevylécitelné nemocni, byly u nich
vycerpany moznosti léCby a je zahadjena péce
vedouci ke zmirnéni utrpeni, bolesti. Péce
respektuje prani pacienta a blizkych.

Andélé stromu Zivota, pobocny
spolek Moravskoslezsky kraj,
Novy Ji¢in

Mobilni hospic Strom Zivota. Urcen pro lidi,
ktefi si pfeji zemfit doma, jsou nevylécitelné
nemocni, byly u nich vy€erpany moZznosti
|éCby a je zahajena péce vedouci ke zmirnéni
utrpeni, bolesti. Péce respektuje prani
pacienta a blizkych.

Osetrovatelska sluzba

Diakonie CCE - stfedisko ve

vvvvv

Plsobnost - mikroregion véetné Kelecska.
Zdravotni péce v domacim prostredi
s Uhradou od zdravotnich pojistoven.
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PUjcovna kompenzacnich
pomiucek

Diakonie CCE - stfedisko ve

vvvvv

Nesocialni sluzba. Pro klienty socidlnich
sluzeb i verejnost, pomucky vyrazné
napomahaiji kvalité a bezpecnosti péce

v zavéru Zivota a v setrvani lidi v domacim
prostiedi. Spolulcast klientl na Uhradé.

Socidlni podnik Palomino

vvvvv

Podnikatelska ¢innost placena klienty -
socialni podnik, napt. rozvoz obéd, uklidy
spolecnych prostor vdomech.

Mobil s tlacitkem SOS pro seniory
s moznosti kontaktu na meéstskou
policii VM

Méstska policie VM

Pomoc seniorlim v nouzové situaci - v zavéru
roku 2016 byla zahajena nova sluzba ve VM
ve spolupréci s MP VM, k dispozici 50
mobilnich pristroja s funkci tlacitka SOS.

Svépomocna skupina pro osoby
pecujici o své blizké s poruchami
pameéti

Diakonie CCE - stfedisko ve

vvvvv

Aktivita probihd 1x mésicné.

Socialné zdravotni lGzka (Hospic
CITADELA)

Diakonie CCE - hospic CITADELA,
Zerotinova 1421, Valasském

vvvvv

6 l0Zek - provozovana z ¢asti z Ghrad ze ZP,
z Casti od klientd, chybi finanéni podpora ze
strany kraje.

Odlehcovaci sluzby - socialni
sluzby v hospicové paliativni péci
(Hospic CITADELA)

Diakonie CCE - hospic CITADELA,
Zerotinova 1421, Valagském

vvvvv

Sluzba poskytuje kratkodoby pobyt max. 3
mésice. 36 lGZek. Za rok 2016 zde bylo
umisténo 45 klientd z VM (32%). Pocet
Zadatelll v poradniku k 31.12.2016 32, z toho
5zVM.

Domov se zvlastnim rezimem
(Hospic CITADELA)

Diakonie CCE - hospic CITADELA,
Zerotinova 1421, Vala$ském

vvvvv

Kapacita 42 lGzek. K 31.12.2016 75% klientd
poradniku k 31.12.2016 123 (+ 68 pro
drivéjsi domov pro seniory), z toho 39 (+ 37
na DPS) z VM.
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Seniorpark - Domov se zvlastnim
rezimem

Socialni sluzby Vsetin

Kapacita lGZek 18, k datu 31.12.2016 9

vvvvv

vvvvv

udrzitelnost poctu ldzek, nelze ménit
parametry.

Seniorpark - Domov pro seniory

Socialni sluzby Vsetin

Domov s kapacitou lGzek 49. K 31.12. 2016
Zadatel(l v poradniku k 31.12.2016 250,
ztoho 113 z VM.

Domov pro seniory Panny Marie
Kralovny

Institut Krista Veleknéze, Choryné

Kapacita 25 lGzek, z toho k 31.12.2016 19
klientd z ORP VM. Pocet Zadatell

v poradniku k 31.12.2016 44, z toho 31 z
ORP VM.

pem demence.

vvvvv

vvvvv

Jabloriova ve Vseting, provozovatel Diakonie CCE - stfedisko Vsetin. Cilova skupina jsou

Za rok 2016 vyufZilo tyto sluzby 14 klient( a byli to lidé, ktefi by potfebovali dopomoc druhé osoby v péci o sebe a zdravotni péci, a ¢ast z nich nedosdhne na

starobni dlichod.

zpracovala: Lenka Kostelna
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ORP Vsetin a ORP Roznov pod Radhostém

vvvvv

Valasské Meazifici 41 500 7 470 134 32 56
Vsetin - aktualné 67 300 12 114 345 51 35
Vse.tm -opo realizaci plénovanych 67 300 12114 413 61 59
projektu

Roznov pod Radhostém 35200 6 336 226 64 28

Zpracovala: Alena Stfitezska
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Priloha ¢. 3
Komentar ke kapitole 9 - Zdravotni sluzby

Zdravotni sluzby pro seniory nelze oddélit od sluzeb pro mladsi populaci, nelze oddélit ani
jednak celostatniho nastaveni (promitaji se tedy do ni tedy i soucasné potize ceského
zdravotnictvi), jednak mistnich specifik. Vic nez v ostatnich vékovych skupindch u senior(
vystupuje do popredi Uzkd souvislost mezi zdravotnimi a socidlnimi sluzbami.

8 1 Soucasna situace a oc¢ekdvany vyvoj
8.1 1.1 Oblast prevence

V radmci podpory zdravi a prevence nemoci v nejsirsim smyslu funguje ve
Valasském Meziri¢i mnoho uspésnych projekti. Mezi né patfi napr. venkovni
fitness vhodné i pro seniory, cyklostezka Becva, méstskad sportovisté vcetné
bazénu, akce Den zdravi, projekt ,,60 a vic neznamend nic”, univerzita tretiho
veku, vzdélavaci cyklus ,,Pecuj doma” pro laické pecujici, SOS telefony pro
seniory apod. V primé prevenci jsou jiZ spolehlivé plosné zavedené napr.
screeningové programy nddort (karcinom tlustého stfeva, mamografie
v prevenci nadoru prsu apod.).

| pfes prakticky neomezenou dostupnost informaci o zdravi v dobé internetu lze ale stale

pozorovat zavazné nedostatky ve zdravotni gramotnosti hlavné u starSich obyvatel, pfricemz

nékteré z nich mohou mit vainé, az fatalni nasledky.*?

43 Ob&ané ¢asto podcefiuji ndhle vzniklou slabost konéetiny nebo poruchy Feéi jako ¢asté pFiznaky moiné cévni
mozkové prihody. Z dlivodu nedostatku informaci ¢asto vyhledaji Iékafské osetfeni napf. az na druhy den, pficemz
specializovana pomoc ¢asné po vzniku pfiznak( (do 4,5 hod. v iktovém centru — obvykle v krajské nemocnici) mlze
zabranit trvalému ochrnuti, pripadné i smrti v dlsledku mozkové pfihody. Pozdéji poskytnutd pomoc jiz trvalému
postiZeni feCi nebo hybnosti ¢asto nezabrani, ¢imz vznikaji mimojiné zavazné socialni a ekonomické konsekvence.
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8.2 1.2 Ambulantni péce

8.3 1.2.1 Primarni péce

V soucasnosti je pocet praktickych Iékaft (dale jen PL) relativné vyhovujici a v nejblizSich letech
Jisté rezervy se ukazuji v efektivité prace praktickych Iékard. Jen minimum z PL ve mésté poskytuje
navstévni sluzbu** v domécnostech starsich a haf mobilnich pacientd.

Pacientum je pfi zhorseni stavu doporucovdno zavolat si sanitku, coZ predstavuje u
velké skupiny starsich a nemocnych skutecné jedinou mozZnost. Disledkem
této situace je prehlceni Rychlé zachranné sluzby (ddle RZS) a prijmové
ambulance pacienty, ktefi trpi zhorsenim chronickych onemocnéni, misto
toho aby byla zdachranka vyhrazena pro skutecné akutni stavy.

soucast interni prijmové ambulance v nemocnici. Toto specifikum naseho mésta je pozlistatkem

historického vyvoje, nicméné v soucasnosti nejenom nevyhovuje, ale je zdrojem nemalych

problém(.% Zvlast seniofi predstavuji skupinu ohroZenou dlouhym ¢ekdanim na pohotovosti

(pficemz neni vyjimkou i 3-4 hodiny, hlavné o vikendu).

Prirozenou snahou Iékare a sestry je pfednostni vybaveni starsich a diabetiki v
Cekdrné, nicméné vysetrovdni a prijimdni Zivot ohroZujicich stavi pfivezenych
sanitkou vyZaduje velkou ¢asovou dotaci. Pacientovi cekajicimu napr. s
ustfelem bederni pdterfe hrozi redlné riziko ndkazy od pacientd, ktefi
prichdzeji s chripkou. Je ndrocné nemocnym cekajicim vysvétlit, Ze doba
Cekadni se s kaZdou pfijizdéjici sanitkou prodlouZi prdmérné o pul hodiny az
hodinu.*® | pfes sebelepsi komunikaéni dovednosti zdravotnikt dochdzi k

44 Navstévni sluzbou se rozumi poskytovani zdravotni pé&e ve vlastnim socidlnim prostfedi pacienta, a to zejména v
pfipadech, kdy se pacient s ohledem na svij zdravotni stav nemiZe dostavit do zdravotnického zafizeni poskytovatele
a poskytnuti zdravotni péce timto zpUsobem je s ohledem na jeji charakter mozné.” § 4 odst. 2 zakona €. 372/2011
Sb. Dle § 7 odst. 2 zakona €. 372/2011 Sb. (Zakon o zdravotnich sluzbach) je navstévni sluzba vzdy soudasti primarni
péce. Jedna se o sluzbu hrazenou ze zdravotniho pojisténi. Pacient, ktery ze zdravotnich ddvodd neni schopen jit
k Iékari, mize pozadat o jeho navstévu ve vlastni domacnosti. Na venkové je tato sluzba vice rozsirena.

4 Dle nejnovéjsi Zdravotnické rogenky Zlinského kraje 2013 vzrostl poéet pohotovostnich o3etfeni dospélych proti
roku 2012 0 9 %.

46 Na interni pfijmové ambulanci pracuje béhem sluzby (v pracovni dny od 15:00 do 7:00, o vikendu nonstop) pouze
jeden lékar internista a jedna sestra. Lékar obstarava LSPP s béznymi diagndzami (chfipky, zanéty pradusek, anginy,
stfevni chripky, bolesti zad apod.) a soucasné interni pfijmovou ambulanci, kde se setkdva se zavaznymi a Zivot
ohroZujicimi nemocemi (infarkty, cévni mozkové prihody, kolapsy, astmatické zachvaty, tézké alergické reakce
apod.). Stava se, ze béhem dne pfijede i 5-8 sanitek, nékdy tfeba 4 sanitky najednou. DalSim ukolem |ékare je byt
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nepriznivym ndladdm pacientu a rovnez ke zvysSovani jejich agresivity, coz
klade enormni zdtéZ na zdravotni persondl a uzavird tim bludny kruh.*
DalSim problémem je zneuzivani pohotovosti pacienty, ktefi navstévuji LSPP s jinymi nez akutné
vzniklymi potizemi, priCemZz Fadnou ndavstévu praktického lékafe casto zcela vynechaiji.
Dostupnost lékarenské péce se v soucasnosti jevi jako uspokojiva véetné pokryti vikend( a
svatk(.*® Zubni ambulance jsou v soudasnosti naplnény, pro nového pacienta je obtizné
registrovat se u zubare.

8.4 1.2.2 Specializovana ambulantni péce

Ambulantni specialisté prakticky viech lékarskych oborl oSetfuji mnozstvi pacientll na horni
hranici svych moZnosti. Pretizeni sektoru ambulantnich specialistd se promitad do dlouhych
¢ekacich dob, coz je nezadouci zejména pokud se jedna o stavy vyzaduci pruznou souhru nékolika
odbornosti (napf. podezieni na zhoubny nador).

Interni a kardiologické ambulance ve Valasském Meziri¢i tvori zaklad
specializované péce pro pacienty s nejrozsirenéjsimi civilizacnimi nemocemi.
Neurologické ambulance vykazuji nadmérné cekaci doby (nékolik mésicui)

i pro pacienty s akutnimi potiZemi. Diabetologické ambulance jsou rovnéz
vysoce vytizené. Z ambulantnich psychiatri se pouze jeden lékar specializuje
pfimo na dusevni nemoci stdri (tj. gerontopsychiatrie). Ve mésté i v Sirokém
okoli zcela chybi geriatrickd ambulance.*® Podobné jsou na tom plicni &
gastroenterologické ambulance v nasi nemocnici. V oblasti onkologie je
patrna tendence k centralizaci péce. Onkologické centrum v Novém Jiciné Ize

k dispozici pro Oddéleni nasledné péce (78 llzek), kde rovnéz reaguje na akutni zhorseni stav( u pacientl. Vzhledem
k narlstu oSetreni a hospitalizaci jiZ tato situace neni dlouhodobé Unosna.

47 Casto je nutnosti povolat na pomoc staréiho lékate, ktery md na starosti interni 1Gzkové oddéleni véetné JIP a
nemusi mit tedy v dané dobé prostor vénovat se jinym povinnostem nez jsou v naplni jeho prace.

48 Lékarna u Kauflandu je otevfena denné 8-20 hod. Mimo tuto dobu jsou pacienti zaji$téni prvni davkou léku
z pohotovosti, nez maji moznost uplatnit vystaveny recept.

4 Geriatrie je celostni medicinsky obor, ktery se zaobira komplexni pééi o stariho pacienta nad 65 let véku. Integruje
v sobé znalosti z obort vnitfni |ékafstvi, psychiatrie, neurologie, rehabilitace, klinické vyZivy, onkologie a paliativni
mediciny (definice pouzita z webovych stranek MUDr. Renaty Petrové, www.ordinace-petrova.cz)
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povaZovat za velmi dobre dostupné, onkologicka ambulance ve VM se
v soucasnosti nejevi jako nutnd.

8.5 1.3 Rychla zachranna sluzba

Opét se jednd o fenomén s ptsobnosti nad ramec mésta Valasské Mezirici
(Zdchrannd sluzba Zlinského kraje), avsak s primym dosahem na zdravotni
stav obyvatelstva. Soucasné tvori nedilnou soucdst v retézu poskytovani
zdravotni péce.

NejpalcivéjsSim problémem je naduzivani az zneuzivani zdchranné sluzby, které v legislativnich

podminkdch CR nelze nijak sankcionovat &i pravné omezit. NaduZivani zachranky pro neakutni

a nezavaziné stavy samoziejmé znamenad i potencidlni ohroZeni zdravi ¢i Zivota u jinych

spoluobcéan(l, ktefi kvali vyblokovani posadky nemaji k dispozici pomoc v nutném case.

Z uvedeného pochopitelné rezultuji i vysoké ekonomické naklady a personalni pretizeni.>® Lékafi

zachranné sluzby rovnéz musi provadét ohledavani zemrelych v terénu, coz zpUsobi (hlavné ve

$patné dostupnych hornatéjsich ¢astech Roznovska) nezanedbatelnou dobu indispozice |ékafe.>!

8.6 1.4 Akutnillzkova péce

Nemocnice Valasské Mezifici je regiondIni zdravotnické zafizeni poskytujici
zdravotni péci v zakladnich medicinskych oborech.*? Za vice neZ 50 let své
existence dosdhla velice slusné urovné péce. Spadova oblast citd asi 80 tisic
obyvatel z Meziricska a Roznovska, pro néz zajistuje vynikajici dostupnost

50 Vyjezdy k obéaniim, ktefi objektivné nepotfebuji pomoc zichranky, zplsobuji i nemalé psychické vypéti u
zachrandra — pocit zneuZiti, zbytecnosti, bezmoci vici Spatné nastavenému systému a akceleruji rozvoj syndromu
vyhoreni. Nékdy je paradoxné leh¢i pomahat lidem v tézkém stavu (autonehoda, infarkt) nez se denné potykat s jinak
zdravymi opilymi spoluobéany nebo pfivazet do nemocnice pacienty s nékolik dni aZ tydn( trvajicimi potizemi, ktefi
se navic neobratili na svého praktického lékare.

51 N4&s$ region nemad k dispozici sluzbu koronera. V pracovni dobé maji povinnost ohledani zemfelého praktiéti lékafi,
v nemochnici a hospici je to oSetfujici |ékaf.

52 Cerpano z oficialnich stranek nemocnice http://nemocnicevalmez.agel.cz/
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zdravotni péce. Odvrdcenou stranou vyhody dostupnosti pro obcany je

ekonomickd nevyhodnost udrZzovdni pomérné husté sité nemocnic v regionu.>?
Z oddéleni nemocnice se senior( tykd hlavné interni oddéleni.>® Lizkovy fond jiz dnes
nedostacuje: na interné jsou bézné pristylky, vysokd obloZnost pohybujici se kolem 100 %.>> Od
r. 2004 do r. 2015 se pocet hospitalizaci na internim oddéleni zvysil o 20 %.°® Primérna doba
hospitalizace se sniZuje, v soucasnosti predstavuje 4,2 dne. Dalsi sniZovani tohoto priméru se
v nejblizich letech nepfedpoklada.>’

9 1.5 Navazujici, dlouhodoba a paliativni® lGzkova péce

Lécebna dlouhodobé nemocnych (LDN, u nas téz Oddéleni nasledné péce - ONP) predstavuje
vyznamny prvek v zajisténi ndvaznosti na akutni péci, pfirozené propojuje zdravotni a socidlni
aspekt péce o jednotlivce. BohuZel prostorové a persondlni poméry zdaleka nevyhovuji
pozadavklm. Pokoje jsou malé, se Spatnym pfistupem k [Gzku hlavné pro hif mobilni pacienty
(ktefi navic ¢asto potfebuji k pohybu berle ¢i choditka). Socidlni zafizeni a rozvody kysliku jsou
k dispozici jen na nékterych pokojich. ONP nenabizi nadstandardni pokoj za pfiplatek, ktery je
rodinami ¢asto poZadovany. Kapacita 78 lGzek tésné uspokojuje potieby, aby zalécCeni pacienti
z akutnich oddéleni mohli plynule pokracovat na LDN a uvolnit misto dalSim.

53 Relativné kratka vzdalenost nemocnic Vsetin a Novy Ji¢in (mifi neZ 20 km) s vyhodou doplfiuje odbornosti, které ve
VM chybi (nefrologie a dialyza, onkologie, neurologické oddéleni), soucasné jsou tyto zdravotnicka zafizeni silnou
konkurenci v ,,boji o0 zaméstnance” zejména v dobé soucasné krize zdravotnictvi.

vvvvv

situace vladne prakticky celorepublikové. Krize zdravotnictvi a starnuti populace se interny tyka obzvlast naléhavé.

55 7a interni oddéleni jako celek (v&etné JIP) je toto &islo niZsi neZ 100, obloZnost jednotlivych standardnich oddéleni
dlouhodobé prekracuje 100 % (tj. 25-26 pacientl hospitalizovanych na oddéleni uréeném pro 23 pacient(l). Operacéni
obory (chirurgie, urologie) maji vétsi pruznost co se tyCe obsazeni lGzek, protoZe velkou ¢ast hospitalizaci tvofi
neakutni - planované operace. Proto je moZzné napf. o Vanocich zavfit jedno oddéleni chirurgie, coz je v pfipadé
interny zcela nemyslitelné. Hospitalizace na internim oddéleni jsou z drtivé vétsiny neodkladné.

56 Dle vlastni statistiky primate interniho oddéleni MUDTr. Petra Zajitka (Uskali péée o seniory a polymorbidni pacienty,
prispévek publikovany na Agel symposiu v Olomouci 1.10.2015).

57 Jiz nyni totiz znamena pFipady, kdy jsou lékafi z kapacitnich dGvod{ nuceni propoustét do domaci péce pacienty

X«

jen o malo zlepSené, tedy v podstaté “nedolécené”. U mladych pacientl se znacnymi rezervami organismu to
nepredstavuje problém, nicméné pribéh nemoci u starsich a oslabenych osob je obecné komplikovanéjsi a domaci
doléceni ¢asto nedostacuje. Neumérné se tim zvysuje pocet opakovanych hospitalizaci, stoupaji ekonomické naklady
i administrativni zatéZ pracovnik(. D4 se Fict, Ze nejsou splnény zakladni podminky k poskytovani efektivni a bezpecné
péce.
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Hospitalizace na LDN byvaji ¢asto prodlouzeny?® ze socialnich divodud.®° Lze proto pfedpokladat,
Ze zvySenim kapacity domov( pro seniory by hospitalizaci ze socialnich dlivodd ubylo a uvolnil by
se vétsSi prostor pro |éCbu a rehabilitaci. Snizenim podilu socidlnich hospitalizaci by stavajici
kapacita mohla v horizontu 5-10 let dostadovat, v opacném pfipadé odhaduji potfebu navyseni
0 5-10 lGzZek za 5 let. Dalsi odlehceni pro LDN by mélo pfinést otevieni nového interniho (event.
geriatrického) oddéleni, coz by mohlo i zamezit stavajici praxi prekladani jesté nestabilizovanych
pacientl z interny na LDN z dGvodu tlaku na akutni lGZka.

Hospic je nedilnou soucasti v mozaice zdravotnickych zafizeni mésta, vytvari zazemi pro paliativni
péci na vysoké uUrovni, nabizi zvyseni kvality Zivota nemocnych v posledni fazi.6* Z praktického
hlediska predstavuje navic efektivni uvolnéni jisté kapacity lGzek akutni a dlouhodobé péce
V hemocnici.

102 Potrebna opatieni

10.1 2.1 Oblast prevence

vvvvv

e Pokracovat v rlznych rozbéhnutych projektech na podporu verejného zdravi v nejsirsim
smyslu. Vhodné zaméfit se mimojiné na prevenci alkoholismu (ktery se se svymi
zdravotnimi a socioekonomickymi ddsledky vyskytuje i u senior().

o Sirsi vyuZiti prostiedkd medialni komunikace k budovani povédomi o stéfi, posilovani

pocitu odpovédnosti za zdravi, zlepSeni zdravotni gramotnosti.

Nelze se pfitom spoléhat na internetové dovednosti u seniord, proto je nutné
smérovat informace do klasické tisténé formy — napr. specidlni rubrika ve

9 Priimérné doba hospitalizace na oddélenich nasledné a o3etfovatelské péce v roce 2013 byla 29 dni (Zdravotnicka
rocenka Zlinského kraje 2013, UZIS 2014).

80 Nejast&ji Eekdni na umisténi do domova pro seniory nebo na uvolnéni kapacity jiné socialni sluzby (odleh&ovaci
péce apod.). V praxi se socialni otazce pacienta nelze vyhnout, i kdyZ by se mohlo na prvni pohled zdat, Ze jde o oblast
vedlejsi. Na ONP jsou pacienti z velké ¢asti s dysfunkénim ¢i problematickym rodinnym zdzemim (pacienti s fungujici
rodinou obvykle po propusténi z akutniho IGzka pokracuji v [écbé v domacim prostredi). V pfipadé nevyreseni socialni
situace pacienta nelze zarucit dodrzovani medicinskych opatfeni, a tudiz se chronické onemocnéni ¢asto zhorsuje,
coz vede k opakovanym hospitalizacim.

61 Nevylécitelné nemocni pacienti v termindlni fazi onemocnéni profituji ze specializované paliativni péée v hospici.
Ve srovnani s pobytem v nemocnici jsou jejich potfeby naplnovany lip (klidné prostfedi rodinného typu, zaméreni na
specializovanou lécbu bolesti, moznost setrvani blizkého u nemocného i pfes noc apod.). Jedna se o sluzbu placenou.
Nemocnice s hospicem Uzce spolupracuje. Povédomi verejnosti o moznosti hospicové péce zatim neni dostatecné.
Jednd se o alternative vic¢i domaci ¢i nemocniéni péci, ne vSichni nevylécitelné nemocni si preji byt 1éCeni paliativné.
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Valasskomeziricském zpravodaji,®? vyuZiti reklamnich ploch ve mésté apod.
(navrhy reseni viz priloha).

10.2 2.2 Ambulantni péce

10.3 2.2.1 Primarni péce

e Motivovat praktické lékare k SirSimu vyuZziti navstévni sluzby v domacnostech starsich
pacientd.%3

e Zajistit sluzbu LSPP praktickymi lékafi.54

Pohotovost by mohla mit sidlo v budové nemocnice (pfipadné v mistech, kde se
nachdzela v minulosti) nebo i mimo ni (v centru mésta). Nejspis
nejhospoddrnéjsi moznosti by bylo vyuziti druhé mistnosti interniho prijmu.®
PL by jisté ocenili zazemi pomocnych laboratornich a zobrazovacich metod.
Vyhodou by byl i bezprostiedni pracovni i osobni kontakt Iékarti nemocnice
a PL, preklenujici pomysinou propast mezi ambulantni a nemocnicni oblasti.®”

e Vytvofit podminky pro otevieni dalsi zubni praxe (spolupréce se zdravotnimi pojistovnami,
komunikace s Ceskou stomatologickou komorou, inzerce v odbornych periodikach
uréenych zubnim Iékafdm, schvaleni motivujiciho vstupniho benefitu apod.).

62 Ve Vala$skomeziti¢ském zpravodaji se pravideln& vyskytuji informace ze zdravotni a socidlni oblasti, jedna se z velké
Casti o zpravy o novych pfistrojich ¢i vybaveni nemocnice.

53 pfedpokladame, Ze zajistit dostate¢nou motivaci PL zapojit se do LSPP a navstévni sluzby bude problematické.

64 Vzhledem k trvajicimu nedostatku internistll v nemocnici a relativné dostateénému poctu PL je nutné, aby tuto
sluzbu zajistovali prakti¢ti Iékafi. Znamenalo by to pracovni zatéz asi 1-2 sluzby mési¢né (v pracovni dny napf. od 15
do 22 hod., o vikendech a svatcich 8-22 hod.). Na pohotovosti by asistovala sestra (nejspiS jeho vlastni zdravotni
sestra, ale mohlo by jit i o jinou ambulantni nebo nemocnicni sestru).

65 \/ dobé pohotovosti funguje pouze jedna ze dvou ambulanci, druhd mistnost je nyni vyuZivana jako pomocny
prostor k toCeni EKG, aplikaci infuzi nebo jako vySetifovna pro pacienty dovezené sanitkou vleze. V pracovni dobé na
internim pfijmu pracuji obvykle dva lékafi a tfi sestry.

56 pohotovostni vy3etieni je obvykle pouze klinické, tj. bez nutnosti vyuZiti napf. odbérd krve nebo rentgenu. Nicméné
v nejasnych pfipadech jsou laboratorni a zobrazovaci vySetfeni cenna.

67 7 uzsi spoluprace PL a nemocniénich IékaFi by profitovali ékafi i pacienti.
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10.4 2.2.2 Specializovana ambulantni péce

e Vrdmci zvySovani dostupnosti specializované péce neni redlné navySovani poctu
specialistll ve vSech oborech. Specidlné pro seniory lze podtrhnout duleZitost interni
(kardiologické) ambulance, neurologické a specializované geriatrické ambulance.

e Rozsireni by si zaslouzila i logopedicka péce pro seniory po cévni mozkové prihodé (ackoliv
se nejednd o lékarsky obor).

10.5 2.3 Rychla zachranna sluzba

e Ovlivnéni povédomi vefejnosti o rozliSovani akutnich stavd vyZzadujicich volani zachranky
a stavu, které lze fesit cestou praktického Iékare béhem jeho pracovni doby.

Lze vyuZit formu nendsilné informacni kampané v médiich (regiondini tisk,
reklamni plochy, rozhovory ci reklamy v radiich), pricemZ kampari by neméla
vést k obavam z volani zachranky v indikovanych pripadech zejména u osob
s uzkostnymi sklony.

o Ke zvaieni zajistit ve spolupraci se Zlinskym krajem sluzbu koronera (lékafe uréeného

k ohledavani zemfelych vterénu mimo pracovni dobu PL), aby slouzici |ékaf Rychlé
zachranné sluzby byl k dispozici pro pacienty po celou dobu sluzby.

10.6 2.4 Akutni lGZkova péce

Navrhnout opatreni v ramci nemocnice je pomérné svizelné, abychom se nedotkli
autonomie zfizovatele a nezasahovali do vnitfnich zdleZitosti nemocnice.
Jednou z moZnosti je navysSeni poctu akutnich lizZek interniho oddéleni —
optimadlné formou dalsiho oddéleni, které by bylo bud'vseobecného zaméreni
(jako oddéleni interna I. a Il.) nebo primo zridit geriatické oddéleni dle
koncepce zavedené v jinych nemocnicich.

10.7 2.5 Navazuijici, dlouhodoba a paliativni llizkova péce
e Prioritou v nasledné péci je vystavba nového pavilonu pro LDN s vyssi kapacitou llzek,
ktera by odpovidala potfebam pacient( i personalu.
10.8 Zavér — shrnuti priorit:

e Vystavba nového pavilonu pro LDN v zahradé nemocnice.

%8 Jednalo by se o lGZko akutni, tj. ne nasledné, s omezenou dobou hospitalizace, zaméFené na intenzivni rehabilitaci
2x denné. Vzhledem ke kliCovému vyznamu rehabilitace u starsich pacientt Ize predpokladat i socioekonomickou
vyhodnost tohoto modelu. Mohlo by jit o samostatné oddéleni (nepodléhat vedeni interniho oddéleni).
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NesniZovat stavajici IGZkovou kapacitu akutnich oddéleni nemocnice i LDN.

ZvySeni narokll na praktické lékare. Zrizeni lékafské pohotovostni sluzby, kterd bude
zajistovana praktickymi lékafri.

Vyuziti prostfedkd medialnich kampani k pozitivnimu ovlivnéni miry ¢erpdni zdravotni
péce, podpory odpovédnosti za zdravi, zvySovani zdravotni gramotnosti a v prevenci
naduzivani rychlé zadchranné sluzby.

Vzhledem krozsahu a sloZitosti systému zdravotni a socidlni péce je nutné dalsi
podrobnéjsi rozpracovani jednotlivych oblasti.

Spoluprdce jednotlivych sloZzek (Nemocnice, Zachrannd sluzba, SdruZeni

praktickych lékart a dalsi) by mohla probihat na spolecném foru nejlépe
pravidelné — napr. formou konferenci i setkavdni mensich pracovnich skupin
pro dilCi otazky. Mésto Valasské Mezifici by se mélo v jednotlivych oblastech
angaZovat vsemi dostupnymi zplsoby jakoZto garant zdravych podminek pro
své obcany.

10.9 Zdroje
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10.10 Navrh témat pro sérii ¢lanki o zdravotni gramotnosti (napf. do
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NouswbhR

Valasskomeziricského zpravodaje)

Cévni mozkova prihoda — jak nepfehlédnout prvni pfiznaky

Doba chfipek — co to znamena pro seniora

Prevence (letnich) Urazl (seniord) o¢ima chirurga na pohotovosti
Ukazte mi, prosim, vas rozpis lékll — co nema chybét v Zzadné penézence
Akutni stavy — kdy je namisté volat 155

Kdyz prijede sanitka, bude v ni Iékar? — co ¢ekat pfi prijezdu sanitky
Umrti pfibuzného v nemocnici — jak postupovat dal?



Pozn.

8.
9.

Informace o zdravi z internetu — jak se k nim postavit?
Oddéleni nasledné péce — posledni stanice nebo most k sobéstacnosti?

10. Cekd mne hospitalizace — co s sebou do nemocnice (a co nechat doma)?
11. Nemocnicni etiketa — co by mélo byt samoziejmosti

12. N4vstévy v nemocnici, podavani informaci — i to ma sva pravidla

13. Pro koho je tady pohotovost a jaké stavy na pohotovost nepatfi

14. Zdravotnici jsou taky lidé aneb jak zaru¢ené nastvat doktora

15. Jak vyjadrit spokojenost (a nespokojenost) s péci

16. Chci pomahat lidem... aneb kdyZ uvaZujete o praci sestry

17. Lékarem ve Valmezu — pro ty, ktefi uvazuji o mediciné

18. Dobrovolnictvi v nemocnici — co dava a co bere?

19. Nejcastéjsi diagndzy na pohotovosti |. — co délat, kdyzZ chytnou zada

20. Nejcastéjsi diagndzy na pohotovosti Il. — dostanu na kasel antibiotika?
21. Nejcastéjsi diagndzy na pohotovosti lll. — kdyZ se zvedne tlak...

22. Nejcastéjsi diagndzy na pohotovosti IV. — nepodcenit bolesti na hrudi
23. Nejcastéjsi diagndzy na pohotovosti V. — s ¢im vam bohuzel nepomUzeme
24. Prava pacient( jsou povinnosti zdravotnikd (a naopak)

25. Zitra musim do prdce aneb klid I1é¢i

71,0

26. Neuzivani Iék( — doktor pozna vétsinou, télo pociti vzdy

: Cldnky by mély byt stru¢né, psané lehkym, srozumitelnym (idediné vtipnym)
stylem a doplnény ilustracnimi foto. V pripadé, ze by byly ¢lanky tspésné a
oblibené, mohly by byt ndasledné publikované v samostatné broZurce, ktera by
byla k dispozici napr. v cekdrndch nebo béhem dne zdravi apod.

Cldnky by nemély byt koncipovdny pouze obecné jako populdrné naucné, ale

dulezZité je zasazeni do konkrétnich podminek ve Valmezu. K podtrZeni
osobniho charakteru se event. mohou doplnit o fotografii kolektivu lékaru a
sester, ktefi zajistuji pohotovostni sluZbu.

10.11 Navrh témat pro sérii clankl — ,Jak se neztratit v siti socidlnich sluzeb” do
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regiondlniho tisku

Pro¢ myslet na budoucnost aneb dosud jsem vSechno zvladal... (4vod)
Tady jsem doma. Terénni sluzby

Odlehcovaci sluzba aneb i pecujici je jenom Clovék...

Prispévek na péci — jak mohu pozadat?

Domovy pro seniory

Kompenzacni pomucky — predepisovani, pajéovani, nakup

Domadci rehabilitace

Prizplsobeni bytu omezenym pohybovym moZnostem



9.

10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.

Jak je to s dichodem, kdyZ jsem v nemocnici?
Ztraceni i doma — jak se pribliZit lidem s demenci
Pravni ukony a seniofi s demenci

Syndrom tyrani seniora

Ziju s alkoholikem

Nebojte se hospice

Mobilni hospic

UzZ tady dlouho nebudu. Jak si usporadat véci
Socidlni pradce — moje budouci povolani?

Krdtké ¢ldnky ze socidlni oblasti mohou plynule navdzat na sérii ¢lankd o zdravotni
gramotnosti v mistnim tisku (event. byt publikovdny soucasné). Cldnky by
mély byt urceny pro pribuzné seniort — hlavné jejich déti obvykle v stifednim
véku, rovnéz i pro samotné seniory, aby je podnitily myslet na budoucnost.
Zkusenost ukazuje, Ze rodiny pacientu se bez poskytnutého poradenstvi
prakticky neorientuji v mozZnostech socidlnich sluzeb, coZ pro né znamendad
velkou nevyhodu.

10.12 DalSi nezarazené ndavrhy
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Podpora zdravotnickych profesi ve Valmezu — zvySeni spolecenského uznani

o

k Mezindrodnimu dni zdravotnich sester (12. kvéten) ddrek od mésta pro sestricky
(napf. permanentka na bazén, na masdz, jiny vécny darek)

vyhldseni soutéZe o nejoblibenéjsi sestticku Valmezu - kategorie l0zkové oddéleni,
ambulance, samostatna kategorie pro LDN a pro absolventky do 2 let praxe
motivace mladé generace ke zdravotnickym profesim napf. formou reklamni
kampané

Rozvoj dobrovolnictvi — zejména pro LDN

o

©)
@)

zamérfit na generaci mladych i starSich lidi pracujicich v jinych odvétvich nez
pomahajici profese

informace napf. formou plakat(, event. série prednasek pro zajemce...
nefinancni benefity pro dobrovolniky (bazén, kino...)

Podpora rodin pecujicich o seniora doma (napf. uleva od méstskych poplatkl — napft. za
odpad...)

Programy supervize a prevence syndromu vyhoreni pro zdravotniky

o

Klinicky psycholog k dispozici pro zdravotnicky personal, program aktivni prevence
syndromu vyhoreni a soustavného pracovniho pretizeni (napf. balintovska skupina
pod vedenim psychoterapeuta k sdileni a feSeni problém( z praxe na Urovni vztahu
|ékar-pacient apod.)



o Spolecenstvi krestanskych zdravotnikl pod vedenim nemocniéniho kaplana za
ucelem podpory skloubeni povolani a viry u véficich zdravotnik(

Pomoc mésta v reSeni specifickych otazek

Domluvit se s Krajskym feditelstvim Policie Ceské republiky na spolupraci stran transportu
jinak zdravych opilych pacientd dovezenych RZP zinterni ptijmové ambulance do
Protialkoholni zachytni stanice Kromériz, aby nemuseli pfespavat na ONP nebo na interné

Kurz sebeobrany pro Zeny pracujici ve zdravotnictvi ve spolupraci s policii
Partnerstvi mést — vzajemna inspirace stran feseni socialnich otazek
Rozvoj mezigeneracnich vztahu - zapojeni Skol

Spoluprace se Skolami:

o Vytvarna a literdrni souté? pro ZS a SS na téma o seniorech a starnuti, vitézné
vytvarné prace by mohly byt vystaveny, event. nasledné tvofit stdlou expozici v
néjakém (novém) zafizeni soc. péce, - krom jinych cen by mohli vitézové obdrzet
knizky pro zaznamenani vzpominek pro své babicky a dédecky (Babicko, vypravéj
nebo Dédecku, vypravéj od Moniky Kopfivové)

o Pravidelna spoluprace $kol a domovd pro seniory, LDN - nejenom zpivani o
Vanocich

o Prednasky ve Skolach o starnuti spojené se zdravotni vychovou.

Navrhy témat pro literarni a vytvarnou soutéz

v

SS:

Ptribéh Florence Nightingalové - romantika nebo hrdinstvi?
Kdyby mi zbyval posledni tyden Zivota...
Domov dlichodcl spojeny se skolkou - utopie nebo budoucnost?

Pro¢ bych chtéla byt zdravotni sestfickou
Nendpadni hrdinové - pribéh rodiny pecujici o nemocnou babi¢ku nebo dédecka
Kdyz byli babicka s dédeckem mladi...

MUDr. Eva Stépanova, 25.2.2017
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