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Predbézna analyza bariér pro zapojovani peer
konzultantu do akutni péce v CR

Pavel Ri¢an

Tento text ma tfi ¢asti. Prvni ¢ast shrnuje postiehy ze seminare, kterého se Ucastnili norsti experti
Marit Borg, Bengt Eirik Karlsson a Monika Landsverk, aktivni peer konzultanti a manaZzefti zdravotnich
sluzeb v CR. Druhd ¢ast potom pfinasi zakladni poznatky z re$er$e odborné literatury. Zavér obsahuje
shrnuti a formuluje prakticka opatteni pro efektivni zapojovani peer konzultantd do prostfedi akutni
lGzkové psychiatrické péce.

Seminar 22. 11. 2019
Pridana hodnota zapojovani peer konzultantd do tymu akutniho oddéleni

Ucastnici seminare identifikovali celou fadu oblasti, ve kterych mdze byt zapojeni peer konzultant
pridanou hodnotou. Vychazeli pti tom z vlastnich zkusenosti i z vyzkumnych studii.

Peer ma potencial byt blizko pacientiim, cozZ je zaloZzené na srovnatelné zkusenosti. Tomu odpovida i
pouZivani neexpertniho jazyka. Peer konzultant se tak mlZe snadno stat divéryhodnym privodcem
pacienta v konkrétnim zafizeni od pfijmu aZ po navazani na nasledné sluzby.

Pokud je peer konzultant s pacientem v kontaktu i po propusténi, je idedlnim privodcem pro toto
obdobi — mlZe nasmérovat na svépomocné skupiny i dostupné komunitni sluzby na zakladé vlastni
zkuSenosti. Pozice peer konzultanta umozrniuje mit ¢as pacienta poznat a pochopit. Peer potom muze
ostatnim profesionallim nabidnout vysokou miru vhledu. Peer konzultant pUsobi i vic¢i pomahajicimu
tymu, redlné tak napomahd odbourdvat stereotypy, otevirda nadéjeplné perspektivy a narusuje
hierarchické déleni personal — pacienti.

Poznamky k zavadéni role peer konzultanta do tymu akutniho oddéleni

PFi implementaci peer role v nemocni¢nim prostredi je duleZité stejné jako v komunitnich sluzbach
poskytnout podporu jak peerim tak i tymu, ve kterém bude pozice peer konzultanta vytvorena.
Dulezita jsou také organizacni opatteni, ktera pomohou na za¢atku implementace a umozni fungovani
peerd na oddéleni dlouhodobé.

Podpora peer konzultantum

Zakladnim prvkem podpory by mélo byt kvalitni Gvodni vzdélavani nejméné v rozsahu 5 dn, ve kterém
se peer konzultanti nauc¢i védomé pracovat s vlastnim pribéhem. Mezi Ucastniky semindfe nebyla
jednoznacnd shoda v tom, do jaké miry ma byt dalSi vzdélavani a trénink specifické pro problematiku
zvladani krizovych situaci, jako jsou deeskalacni techniky. Argumentem pro jejich zafazeni do
vzdélavani je praktické zvladani krizovych situaci i zvySena Sance na uznani tymem. Na druhou stranu
je otazka, zda peer konzultant nema mit jinou roli nezli ostatni profesiondlové vtymu a zda pro
zastavani této role potrebuje specializovany profesionalni trénink. Dllezitd bude zifejmé moznost
pravidelné supervize a podpora peerd v jejich aktivni psychohygiené.

Podpora zdravotnickému tymu

Tym, do néhoz bude pfijat peer konzultant, by mél projit Uvodnim Skolenim o vyznamu a roli peer
konzultanta. Na seminafi zaznélo, Ze by toto vzdélavani mohlo probéhnout spole¢né pro zdravotnicky
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tym i pro budouci peer konzultanty. Jako podstatna byla ale zminéna i naslednd metodicka podpora a
supervize béhem procesu zavadeéni role.

Organizacni opatreni

Cely proces zavadéni peer konzultantl by mél zahrnovat i finanéni dotaci. Pro uvedeni role peera je
vhodné, aby byl do procesu od zacdtku zapojen zdravotnicky tym — aby mél mozinost roli peer
konzultanta spoluvytvaret a pripadné se i podilet na jeho vybéru.

Za ucelem moZnosti vzajemné podpory by méli byt peefi na oddéleni nejméné dva. Zdravotnické
prostfedi je usporadano obvykle hierarchicky a s dlrazem na efektivitu |é¢by ve smyslu Ustupu
symptom. UdrZeni role peerq, ktefi si zachovaji svlij jedine¢ny pohled a jazyk, nelze povaZovat za
samoziejmost.

Bariéry/vyzvy

Na systémové urovni bylo zminén fakt, Ze peer konzultanti nejsou uvedeni v zdkoné o zdravotnich
sluzbach ani v katalogu povolani. | kdyZ to v nékterych psychiatrickych nemocnicich dokazali vyresit,
dlouhodobé je to problém. Prace peer konzultanta tak neni proplacena zdravotnimi pojistovnami a
samotni peefi nejsou dostatecné financné ohodnoceni.

Jako kli¢ové je vnimano pfrijeti peer konzultanta tymem. A to jak jeho duleZitosti, tak i konkrétni osoby
na té pozici jako kolegy ¢i kolegyné. Zvlasté sloZité to muZe byt v ptipadé, Ze pracovnici peer
konzultanta znaji jako pacienta, o kterého v minulosti pecovali. Ze za¢atku se miZe objevovat ptirozena
nedlvéra — je potreba cas, aby se prokazalo, Ze pfitomnost peera na oddélenich funguje a ma
smysl. Bylo také zminéno, Ze i peer konzultant mlzZe prochazet krizi a mlze potfebovat odbornou
pomoc, coz mize mit vliv na jeho postaveni v tymu.

Samoziejmé neni ani prijeti peer konzultanta ze strany pacientl oddéleni. Povédomi o této roli je
dosud relativné nizké a néktefi pacienti mohou z rGznych dlvod( spolupraci s peer konzultantem
odmitat. Jednou z véci, které by vtomto mohly pomoci, je cilené Sifeni srozumitelnych informaci o
peer konzultantech a jejich pfinosu pro zotavovani.

Vzdélavaci potieby a podpora peer konzultanttiim

Jak jiz bylo zminéno, mezi ucastniky nebyla plna shoda v tom, jak pfesné ma vypadat vzdélavani pro
peer konzultanty. ZvySeni prestize role peera by mohlo pomoci certifikované vzdélavani (zakoncené
zkouskou).

V roviné praktické podpory byla jmenovana potieba supervize, spolecné vzdélavani se zdravotniky a
dllezitost osoby privodce peer konzultant( pfi zavadéna role na oddéleni.

Peer konzultant( pracuje v CR na placenych pozicich pfiblizné 100. Pro udrZeni jejich pozice, nalezeni
a prosazeni jejich vhodného formalniho postaveni v socidlnim a zdravotnim systému, ale i pro
vzajemnou podporu by méla probihat pravidelna celostatni setkani a perspektivné vzniknout profesni
asociace peerd.

Jazyk

To, jakym jazykem peer konzultant mluvi ¢i ma mluvit, na seminati zaznivalo opakované. Bylo zminéno,
Ze peer konzultant by mél byt tlumocnikem a prostfednikem v komunikaci mezi klienty a personalem.
Jazyk peer konzultant(i — humor, slang — mlze byt pravé tim, co je sbliZuje s pacienty. Prevzeti hantyrky
profesiondll zase podle nékterych muze signalizovat oslabeni specifické role peera.
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Peer pracovnici v prostiedi akutni [(Zzkové péce — reSerse vyzkumu

Pfinos zapojeni peer konzultantl pro klienty sluzeb byl zkouman opakované (Davidson et al, 2012,
Repper a Carter, 2011). Mezi vysledky jsou uvadény: snizeni poctu hospitalizaci, zvysené zplnomocnéni,
socidlni podpora a sociadlni fungovani, empatie, pfijeti, nadéje a sniZeni stigmatu. Prestoze
randomizované kontrolované studie konstatuji ve svych zavérech spiSe mirny efekt zatimco kvalitativni
vyzkumy jsou podstatné optimistictéjsi, lze pfinos peer konzultantl povaZovat za prokazany. Tomu
odpovidaji i zjisténi z CR (Zprdva o pfinosu zapojeni peer konzultantd, CRPDZ: 2015)

Efekty peer podpory byly predmétem vyzkumného zajmu prevdziné v komunitnich sluzbach, ale existuji
i studie z prostifedi akutnich psychiatrickych oddéleni. Zjistény efekt je pfitom srovnatelny napfic
rznymi prostiedimi, ve kterych peefi plasobi. A uplatnéni peerl je opravdu sSiroké — od programu
realizovanymi Cisté peer agenturami, pres rizné formy spoluprace s poskytovateli sluzeb aZ po pfimé
zapojeni a zaméstndni v profesiondlnich tymech. Vétsinou se jedna o placené pracovni pozice.

lako priklad zjisténi z oblasti akutni lGzkové péce Ize uvést Rooney et al (2016), ktefi pisi o lidském
pfistupu, praktické podpore, navazovani vztahd, emocni podpore, nadéji a pocitovaném dopadu na
zotaveni. Pacienti v akutni péci ve studii Smith et al. (2017) oceriovali porozuméni ze strany peerd a
vnimali je jako vzory pro své uzdravovani. V této zpravé z vyzkumu se poukazuje i na to, Ze poskytovani
akutni péce predstavuje pro pacienty ¢asto zdroj potencialni traumatizace a tim dllezitéjsi mize byt
pritomnost peert v tomto prostredi. Bluebird (2008) dava zavadéni peer pozic na akutnich oddélenich
do souvislosti se snahou radikalné sniZit pouzivani omezovacich prostiedkd.

Kromé pfinosu pro uZivatele sluZeb existuje také evidence o pozitivnim dopadu na zotaveni samotnych
peer konzultant (Moran et al, 2012).

Paralelné se rozviji také smér vyzkumu, ktery blize zkouma potiZze souvisejici se zapojenim peer
konzultantl. Toto téma systematicky zpracovali Moran et al (2013), ktefi identifikovali celou fadu
zasadnich vyzev. Specificky v prostfedi tradicnich sluzeb péce o dusSevni zdravi se objevovaly tyto
problémy: predsudky spolupracovnikli, minimaini orientace na zotaveni, konflikty s nadfizenymi a
nepfitomnost dalSich peer( v organizaci ¢i sluzbé. Dalsi skupina problémd souvisela s pracovnimi
dovednostmi a roli peer konzultantl. Jednalo se o: (1) nedostate¢né dovednosti, jak pracovat
s vlastnim pribéhem (nakolik se otevirat, kdy, pfi jakych prileZitostech), (2) nejasnosti v naplnich prace,
(3) nedostatecné dovednosti rehabilitacni prace s klienty jako je navazovani vztahu, dohoda na cilech
spoluprace a vyuzivani zdroji a konecné i o (4) potize souvisejici s nalepkou peer pracovnikl a
s identitou. Nékteri peefi také zminovali negativni dopad pracovni zatéZe na svlj zdravotni stav.

Problému s identitou peerd si vsimaji i Simpson et al (2018). Pisi o dvojaké identité (liminal identity)
s tim, Ze tato pozice je spojena s fadou dilemat a rozporU (uZivatel sluzeb a zaroven ¢len tymu pro
kolegy, pritel a zaroven profesional pro klienty). Tuto dvojakost role chapou jako vyhodu i jako zvlastni
zatéZ, kterd vyZzaduje specifickou externi podporu pro peer konzultanty.

Shery Mead, zakladatelka pfistupu Intentional peer support, upozorniuje (Mead et al, 2006), Ze peer
pracovnici mohou ve snaze zapadnout do profesiondlniho tymu sklouznout k pouzivani medicinského
jazyka. Tim podle ni peer pracovnik vlastné neposkytuje plnohodnotnou peer podporu. Obavy, aby se
principy peer podpory neztratily pfi zapojovani peerli do profesionalnich sluzeb, sdileji i Basset et al
(2010).
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Zaveéry

Peer podpora ma prokazatelny efekt v rliznych uspofadanich, véetné podminek akutni lGZkové péce.
Pro zavedeni a udrZeni peer roli vtomto prostredi je viak duileZité uvédomovat si specifika tohoto
prostfedi a s tim souvisejici rizika. Do akutni péce se dostdvaji lidé v kritickych situacich ve svych
Zivotech a ne vidy dobrovolné. Pokud jsou uzity omezovaci prostfedky, je zde riziko traumatizace jesté
vy$8i (Omezovaci prostiedky v psychiatrii souhrnnd zprdva, MZ CR: 2019). Akutni lGzkovd péce je
hierarchicky organizovanym prostfedim zamérenym na efektivni zvladani situaci. Cilem je zajisténi
bezpedi a Ucinnad lécba ve smyslu Ustupu symptomU. Orientace na zotaveni nemusi byt prioritou
pomdhajiciho tymu. Hranice mezi profesionaly a pacienty vystupuji zietelné.

Zapojeni peer konzultantll v tomto prostfedi miZe byt nesmirné pozitivni, ale nese také specifické
naroky a vyzvy pro peer konzultanty i cely tym akutniho oddéleni. Dale shrnujeme klicové potencialni
problémy a souvisejici rizika spolu s odpovidajicimi opatfenimi k jejich minimalizaci.

Problém/bariéra

Rizika

Opatieni

Peer konzultant neni
plnohodnotnym ¢lenem
tymu

Zvysena zatéz pro peer
konzultanta

Ztizena komunikace v celém
tymu

Vénovat podporu a pozornost
celému tymu a tymovym
procestim.

Cilené a dlouhodobé podporovat
peer konzultanty formou
vzdélavani, intervize, supervize

Nejasna napln prace

Zmateni v roli

Peer konzultant dostava
ukoly, které neumoznuji
uplatnit jeho silné stranky.

Napln prace pfizplsobit
potfebam oddéleni i silnym
strankam peer konzultanta.

Nedostatecné
kompetence peer
konzultantd

Zvysena zatéz pro peer
konzultanta

Limitované moZnosti pomoci
pacientim oddéleni

Pocatecni i nasledné vzdélavani
peer konzultant( v dostateéném
rozsahu a nejvyssi mozné kvalité.

Zdravotni potiZze peer
konzultantt v dasledku
zatéze (zpritomnovani
vlastnich negativnich
zazitk( | 1é¢bou)

ZvySena nemocnost
Zatéz pro peer konzultanty i
cely tym oddéleni

Pfizplsobit vysi Uvazku odolnosti
peer konzultant(.

Poskytovat kontinuadlni interni i
externi podporu peer
konzultantdm.

Peer konzultant si osvoji
medicinsky jazyk a
identitu

Peer konzultanti sice na
oddéleni pusobi, ale
potencial peer podpory neni
plné vyuzivan.

Praci s jazykem zaclenit do
vzdéldvani peer konzultantd.
Reflektovat pouzivani
medicinského jazyka — vyhody i
nevyhody.

Reflektovat vyvoj role peer
konzultantd na oddéleni.
Zavadét vzdy nejméné dveé pozice
peer konzultantl na jednom
oddéleni.

Peer konzultant neni
uveden v Narodni
soustavé povolani jako
profese

Problematické oficialni
zafazeni peer konzultant(
v rdmci zafizeni.

evvs

ohodnoceni.

Zasazovat se o oficialni uznani
profese peer konzultanta.
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