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Abstrakt

Koncept Street medicine je relativné mladym oborem, ktery se od svého zalozeni v 90.
letech z USA rozsifil do celého svéta a vyjimkou neni ani Ceskd republika. Z plivodné
dobrovolnych aktivit spojenych se studenty |ékafskych fakult se pomalu, ale jisté
profesionalizuje nové odvétvi péce, které spojuje komunitni oSetfovatelstvi se sociélni
praci. V tomto pfispévku jsou pfedstaveny zakladni myslenky konceptu, realizace projektu
na GUzemi mésta Plzné a legislativni rdmec. V zavéru jsou predstaveny perspektivy, které
koncept nabizi.
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Abstract

The concept of street medicine is a relatively young field that has spread all over the world
since its establishment in the 1990s in the USA, and the Czech Republic is no exception.
From what were originally voluntary activities associated with medical students, a new
branch of care that combines community nursing with social work is slowly but surely
becoming professionalised. In this article are presented: the basic ideas of the concept,
the implementation of the project in the city of Pilsen and the legislative framework.
In the conclusion, the perspectives offered by the concept are presented.
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UvoD

Dle prizkumu Vyzkumného Ustavu préce a socidlnich véci zilo v Ceské republice k roku
2019, 23830 osob bez domova z toho 2600 déti (NeSporova, Holpuch, Janurova et
al., 2019). Oproti predchozimu stavu, ktery byl zjistovan v roce 2011 doslo k navyseni
0 12334 osob (CSU - bezdomovci podle kraje trvalého pobytu a kraje s¢itani, 2011),
pficemz s pfihlédnutim k soudasné situaci, kterd je spojena s inflaci Ize o¢ekévat narist
této skupiny i nadéle (viz CSU - Indexy spotfebitelskych cen podle klasifikace ECOICOP
— meziroéni index, 2022).

Osoby bez domova jsou z hlediska zdravi jednou z nejrizikovéjsich skupin obyvatel,
u kterého se poji Spatny zdravotni stav a ztizeny ¢i nedostupny pfistup ke zdravotni
péci (Dutka, Glumbikova a Cada, 2018). Krom kvality zivota zasahuje tento fenomén
také verejné vydaje, které se mohou, pfi spravném vyuziti ve formé zvyseni dostupnosti
socialnich a dalsich sluzeb, vyrazné snizit (Opletalova, Miklusakova, Matousek et al.,
2019).

Street medicine

Street medicine je koncept, ktery je spojen se jménem Jim Withers, ktery pfisel

s myslenkou poskytovani zdravotni péce v pfirozeném prostfedi osobam bez domova

v roce 1992, pficemz sém ji realizoval a realizuje dodnes v Pittsburghu v Pensylvanii

(Colburn a Aldern, 2022).

Withers (2011) sdéluje, Zze za Street medicine lze povazovat jakékoliv poskytovani

odborné zdravotni péce v pfirozeném prostiedi klienta, tj. ulice, tabory, squaty atp.

Neméla by se ovéem zaménovat za Homeless Healthcare, kterd je povétsinou spjata

s budovou (azylovy diim, speciélni kliniky atp.) (Liu a Hwang, 2021).

Zaméreni na cilovou skupinu tohoto projektu neni nahodilé, vychazi totiz ze zvysené

morbidity a mortality ve spojeni se Zivotnim stylem a pfistupem ke zdravotni péci

(Hwang, Chambers, Chiu et al., 2013). U osob bez domova jsou navic krom somatickych

onemocnéni Castéji pritomny téz dusevni choroby a zavislosti (Wadhera, Choi, Shen et

al., 2019).

Street medicine stavi na zakladnich dvaceti principech, které jsou vyuzivany po celém

svéts, Ceskou republiku nevyjimaje (Withers, 2020):

1. V8echny osoby jsou rovnocenné a maji pravo na plny rozvoj svého potenciélu.

2. Osoby bez domova zakousi zévaznou fragmentaci od ostatni spole¢nosti. Tuto
fragmentaci samotnou je tfeba fesit, aby se nase spole¢nost mohla uzdravit.
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. Osoby bez domova maji

. Street medicine se priméarné vénuje osobam bez domova. Pokud tyto osoby postoupi

z ulice do néjaké formy bydleni, bude jim vyhledédna navazna podpora bud pfimo,
nebo prostrednictvim spolupracujicich subjektl.

. Osoby bez domova nejsou obviriovény za svou situaci.

pozoruhodné silné stranky, které je tfeba rozpoznat
a podporovat.

. Osoby bez domova maji pravo na pfistup ke zdravotni péci, kterd je uzplsobena jejich

redlnym zivotnim podminkam.

. Street medicine musi zachovévat nejvy$si mozny standard zdravotni péce.
. Navazovani kontaktl v terénu prostfednictvim dalsich ¢lenl cilové skupiny, stejné jako

vyuziti zkusenosti soucasnych i byvalych bezdomovc(, je velmi cenné a mélo by byt
aktivné vyhledavano.

. Osoby bez domova sami budou pfispivat poradnim hlasem k tomu, jak bude

poskytovani sluzeb probihat.

.Klicem v terénni préci je angazovanost.

. Osoby bez domova maji pravo rozhodovat o tom, jak budou Zit svij Zivot, a maji
pravo sluzby odmitnout. Za své rozhodnuti zodpovida kazdy sam. Street medicine
pro né zlstane plné oteviend, at uz se rozhodnou jakkoli.

Sluzby budou zalozeny na individuélnich potfebach a zdmérech kazdé osoby bez
domova. Kazdy krok bude s danou osobou pfedem domluven a neodsouhlasena
intervence bude provedena pouze v pfipadé, Ze je pfimo ohrozen Zivot klienta ¢i jiné
osoby.

Sluzby budou poskytovany bez jakékoli diskriminace na zakladé rasy, pohlavi, véku,
prijmu, kultury, vyznani, etnické pfislusnosti, vysky, vahy, spolecenské tfidy, rodinného
stavu, sexudIni orientace, rodinného usporadani, diagnézy HIV/AIDS, fyzického &i
vyvojového postizeni, schopnosti domluvit se danym jazykem, statusu pristéhovalce,
vojenské evidence, dusevni choroby ¢i zavislosti.

Street medicine se drzi principt a praxe snizovani rizik.

Vsechny prekézky branici zlepSeni situace osob Zijicich na ulici je tfeba omezit &i
odstranit.

Vsechny prostfedky, které mohou mit vliv na Zivot osob bez domova, by mély byt
vyuzity koordinované v jejich prospéch. Pouli¢ni medicina bude vSechny takové
subjekty podle moznosti koordinovat.

Zdravotni péce o osoby bez domova bez pfistfesi musi mit nejvy$si moznou
komplexnost a kontinuitu.

To, jak reagujeme na osoby bez domova, je svédectvim pro celou spolecnost
a jakékoli prilezitost vést jeden druhého k vétsi lidskosti by méla byt vyuzita slovem
¢i skutkem. Street medicine bude usilovat o prosazovani podminek, v nichz budou
vsichni z okruhu osob bez domova i mimo tento okruh respektovani.

Dle Fledmanové, Stevense, Loweho et al. (2020) nabizi koncept krom véeho zminéného
i idedlni prostor pro vyuku studentd, ktefi si osvoji v praxi znalost sociélnich determinantd
zdravi, na zékladé, nichz budou schopni identifikovat zdravotni nerovnosti, v¢. specifickych
potfeb dané cilové skupiny.



Projekt ,Street medicine v Plzni"”

Dle Nesporové, Holpucha, Janurové et al. (2019) bylo na Uzemi Plzeriského kraje
evidovano 1553 dospélych osob bez domova a 114 déti bez domova. Samotné mésto
si uvédomuje vaznost situaci, kterd se osob bez domova dotykd i proto disponuje
~Koncepci politiky mésta Plzné pro préci s lidmi v bezdomovectvi 2022+" v rdmci néhoz
usiluje o predchézenti, ukonéovéni a minimalizaci rizik spojenych s bezdomovectvim (Vané
a Vodickova, 2022).

Ugelem projektu Street medicine v Plzni je realizace aktivit zam&fenych na zvy$ovani
dostupnosti a kvality zdravotni péce uréené pro strukturéiné zranitelné skupiny obyvatel
(tj. socidlné exkludované) a osoby bez domova. Aktivity vychazeji ze zahrani¢ni praxe
zalozené na dukazech (Evidence Based Practice), kterd byla dosud vyuZivana zejména
na Gzemi Hlavniho mésta Prahy. S Oblastnim spolkem Ceského ¢erveného kfize Plzef —
mésto a Rokycany na realizaci intenzivné spolupracuji studenti z fad medik{d z Lékarské
fakulty v Plzni. Ze sociélnich sluzeb, které svym klientim zprostfedkovavaji péci Ize uvést
terénni programy, azylové domy, nocleharny, nizkoprahové denni centra ¢i kontaktni
centra. Informace o sluzbé ¢i zajisténi jejiho zprostredkovani mlize realizovat také Méstska
policie Plzen.

Prvopocatecni nedlvéru klientl se podafilo prekonat diky zainteresovanosti sociélnich
sluzeb a profesionalnimu pfistupu zdravotnickych pracovnikd. V komunité cilové skupiny
jiz neni v takové mife znatelné napéti a odpor viéi profesionélni pomoci zakladajici
se na pfedchozich zkusenostech se zdravotnimi sluzbami.

Pozadavky na oSetfeni pfichdzeji od zaméstnancu socialnich sluzeb, ktefi se svymi klienty
predjednaji ¢as a misto setkani na Gzemi mésta Plzné. Jednotlivé pozadavky zpracovava
koordinatorka, kterd predavad zédkladni informace o stavech objednanych klientd
a harmonogram jednotlivych pracovnich dni sluzbé konajici véeobecné sestfe. Tento
postup se ndm osveédcil zejména v pripadech, kdy se jedné o stav, jez vyzaduje vybaveni
nebo material, ktery neni bézné v terénu k dispozici.

Zakladni zdravotni péce je realizovana v terénu kvalifikovanymi véeobecnymi sestrami
za doprovodu Fidi¢e zdravotnické dopravni sluzby. Nej¢astéji jsou poskytovéany cinnosti:
sledovéni a hodnoceni fyziologickych funkci,

pozorovani a hodnoceni fyzického a psychického stavu pacienta,

ziskavani anamnézy,

hodnoceni a oSetfovani poruchy celistvosti kiize a chronickych ran,

edukace,

zajistovani ¢innosti spojenych s pfijetim a premistovanim pacientd.

Jednotlivé cinnosti slouzi ke zmirnéni chronickych stavd, poptipadé jako jejich prevence.
Na zakladé vykaz( statistiky dokumentace Ize uvést, ze mezi nejcastéji feSené stavy se fadi
bércové viedy a dalsi kozni defekty, hnisavé zanéty kize, parazitickd onemocnéni nebo
poskozeni téla chladem atp. Vyjimkou ovéem nejsou ani zavazna infekénimi onemocnéni,
jako tuberkuldza, hepatitidy nebo HIV. Na zékladé predchozi dohody mize tym zajistit
také specifické vykony ¢i prevoz klienta do zdravotnického zafizeni na vySetfeni &i
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odborné osetfeni za pomoci plné vybaveného sanitniho vozu Street medicine Plzen.
Pokud se klient rozhodne pro vyuziti ambulantni péce, krom standardnich ambulanci
je mu téz k dispozici ordinace praktického Iékare pro osoby bez domova, kterou provozuje
Poliklinika Bory v charitnim Domové sv. Frantiska.

Zavadénikonceptu ve smyslu metodickych material(, planovani rozvoje a zvySovani kvality
péce fidi metodik, ktery zaroven poskytuje intervize. Praci metodika je déle kontinualni
rozvoj odbornych znalosti ve smyslu interniho vzdélavani a umoznéni odborné praxe
studentdm vyssich odbornych a vysokych skol.

Vsechny tyto &innosti jsou v roce 2022 realizovany v obdobi od ¢ervence do prosince.
Hodnoceni efektivity projektu probihé kontinualné. S pfihlédnutim k relativné kratkému
obdobi realizace je hodnoceni realizovano formou jednoduchého statistického zpracovani
dat uskuteénénych vykont. Na zdkladé dosud zhodnocenych obdobi, tj. ¢ervenec-zafi
vykazuje projekt uspokojivé vysledky prevysujici hranici stanovenou poskytovatelem
dotace, tj. Magistratem mésta Plzné pro podporu v dal$im obdobi, tj. rok 2023. Samotna
evaluace dosazenych vysledkl v roce 2022 bude prezentovana v prvni poloviné roku
2023.

Vsichni zaméstnanci v projektu Street medicine absolvuji na pracovisti v periodickych
intervalech supervize, tj. ziskavaji podporu nezévislého odbornika. V pfipadé potreby
je jim k dispozici také moznost absolvovat individuaini supervize, které ovéem doposud
nikdo nevyuzil. Nejcastéj$imi tématy dle superviznich zprav tymu je nesystémové
financovani péce, které limituje jeji potencidl (rychlost dosazeny vysledkd, omezené
Uvazky koordinatorky a metodika) po némz nasleduje nedodrzovéni |é¢ebného rezimu
a systémové bariéry (vySetfeni u neakutnich stavli u osob bez prokazané totoznosti atd.).

Legislativni aspekty poskytované odborné péce

Zdravotni péce, které je poskytovana v rdmci Street medicine je realizovana dle
platné legislativy, tj. zdkona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkéch
jejich poskytovani v aktudlnim znéni. Jednotlivé odborné vykony provadi zdravotnicti
pracovnici se ziskanou odbornou zplsobilosti dle vyhlasky ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech
zdravotnickych pracovnikd a jinych odbornych pracovnikd v aktuéinim znéni.

Klientdm je sluzba nabizena a zprostfedkovana registrovanymi socidlnimi sluzbami dle
zédkona ¢. 108/2006 Sb., o sociélnich sluzbach v aktualnim znéni. Socialni pracovnik i
pracovnik v socidlnich sluzbach figuruje, jako zprostfedkovatel informace o nabidce
sluzby dle § 37 vyse uvedeného zadkona a pfispiva tak k feseni nepfiznivé socialni situace
klienta.

Pokud s pfitomnosti pracovnika socidlni sluzby souhlasi klient, pak je pfitomen téz
zdravotni péci a poskytuje klientovi zékladni ¢&innost ,pomoc pfi uplatiiovani prav,
opravnénych zajmi a pfi obstardvani osobnich zalezitosti".



Vseobecné perspektivy Street medicine

| presto, ze je koncept Street medicine velmi mladym, presvéddil laickou i odbornou
vefejnost o svém prinosu, ktery se tyka nikoliv jen samotnych osob bez domova, ale celé
spolec¢nosti prostfednictvi vefejnych vydajd (viz Ariel, 2007 &i Withers, 2011 a dalsi).
Street medicine nelze povaZzovat za viespasny koncept, ktery za kratkou dobu vyresi
vSechny vyzvy tykajici se zdravi osob bez domova. Vyurziti a vysledky jsou ovéem znatelné
nejen v péci diagnostické, kurativni nebo vzdélavaci, ale zejména preventivni.

Klicovym faktorem Uspéchu je muiltidisciplinari spoluprace doplnénd o koordinaci
klientely ze sluzeb socidlnich do zdravotnich a naopak. Nezastupitelnou roli v rdmci
celého konceptu zastdva management, ktery pracuje na koordinaci jednotlivych slozek,
zajistovani materialu, zavaddéni novych postupt do péce nebo aktualizace standardli dle
nejnovéjSich poznatky. Limitem zUstava i nadale nesystémové financovani, které u klientd
nereflektuje absenci dokladli totoznosti ¢i limity souvisejici se zdravotnim pojisténim
(cizinci, pendle atp.).

Podékovani
Realizace projektu ,Street medicine v Plzni” je financovéna z neinvesti¢ni dotace v ramci

dotacniho programu ,Aktivity v oblasti socidlniho zaclerovani 2022" z rozpoctu Odboru
dostupného bydleni a socidlniho zacéleriovani Magistratu mésta Plzné.
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