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1. UVOD

Ministrstvo za delo, druZino, socialne zadeve in enake moZnosti (v nadaljevanju: MDDSZ), Direktorat za
invalide, vojne veterane in Zrtve vojnega nasilja, je v okvir Programa dela in razvoja Instituta Republike
Slovenije za socialno varstvo (v nadaljevanju: IRSSV) za leto 2020 (z nadaljevanjem v letih 2021 in 2022)
uvrstilo nalogo Spremljanje razvoja integriranih storitev socialnega vkljucevanja invalidov po Zakonu o
socialnem vkljucevanju invalidov. V sklopu naloge je bil eden izmed dveh ciljev tudi vkljuevanje
v mednarodne mreZe za izmenjavo znanja na podrocju integrirane oskrbe za ljudi z ovirami.

S tem namenom smo na IRSSV sodelovali v mednarodnem projektu Scirocco Exchange, ki ga je sofinancirala
Evropska komisija in v katerem je sodelovalo 14 partnerjev iz devetih evropskih drzav. Projekt je bil
namenjen razvoju integrirane oskrbe, na IRSSV (kot projektni partner iz Slovenije) pa smo se odlocili, da
bomo v obdobju 2019 - 2021 v okviru projekta izvedli oceno zrelosti v izbranem lokalnem okolju za
integrirano dolgotrajno oskrbo. Sprva je bilo predvideno, da bo projekt trajal 32 mesecev (2019 — 2021),
vendar pa je bil zaradi razmer povezanih z epidemijo covida-19 najprej podaljSan do februarja 2022 in nato
Se enkrat do 31. maja 2022, ko se je projekt tudi zakljucil. Prav iz tega razloga, ker se je projekt podaljsal,
konéno porocilo oddajamo kasneje kot je bilo predvideno (tj. do 30. 4. 2022), saj projektne aktivnosti do
takrat Se niso bile zakljucene.



2. UPORABA SCIROCCO ORODJA ZA OCENO ZRELOSTI IN
IDENTIFIKACIJO RESURSOV ZA RAZVOJ INTEGRIRANIH
STORITEV SOCIALNEGA VKLJUCEVANJA V SLOVENUJI

Projekt Scirocco Exchange, ki je temeljil na rezultatih Ze izvedenega prvega projekta Scirocco (2016 —2019)
je bil namenjen razvoju in promociji integrirane oskrbe, ki je klju¢na prioriteta Evropskega inovacijskega
partnerstva za aktivno in zdravo staranje (angl. EIP on AHA).

V prvem delu projekta (Scirocco Exchange) smo z mednarodnimi partnerji v projektu, v devetih drzavah
preizkusali orodje Scirocco, ki smo ga v Sloveniji prilagodili za potrebe razvoja integrirane dolgotrajne oskrbe
in ga prevedli v slovenscino. Z orodjem tako lahko prepoznavamo prednosti in slabosti posameznega okolja
(npr. drzave, regije, obCine, organizacije) na podrocju integrirane oskrbe. Orodje, ki smo ga pri nas uporabili
na lokalni ravni, v Obcini Trbovlje, nam je omogocilo, da smo lahko s partner;ji iz razli¢nih drzav in okolij
izmenjali informacije o prednostih in izzivih s katerimi se soo¢ajo v posameznih okoljih na podro¢ju uvajanja
integrirane oskrbe, ter se skupaj udili in prevzemali prepoznane dobre prakse. Z namenom prenosa dobrih
praks smo organizirali dva prenosa znanja (iz Skotske in Baskije) ter vzpostavili Scirocco Exchange vozlis¢e
znanja (angl. knowledge management hub) preko katerega drZave svoje znanje delijo z drugimi. Vozlisce
znanja s tem izboljSuje dostop do Ze obstojecih virov in podatkov, diseminacije ustreznih resitev ter
identifikacije prednostnih podrocij za spremembe. Precej pozornosti smo namenili tudi diseminaciji
informacij tako o samem orodju kot o rezultatih, ki smo jih z njegovo uporabo pridobili, s tem namenom
smo oblikovali tudi letak, o rezultatih pa porocali tudi na najrazlicnejsih konferencah.

V nadaljevanju najprej na kratko povzamemo koncept integrirane dolgotrajne oskrbe nato pa podrobneje
predstavimo samoocenjevalno orodje za oceno zrelosti okolja za integrirano oskrbo, ki smo ga testirali,
prilagajali in uporabili v projektu. Sledi osrednji del porocila v katerem predstavimo uporabo orodja v nasem
lokalnem okolju, ob¢ini Trbovlje, predstavimo potek prenosov znanja, predstavimo vozlis¢e znanja, ki je bilo
oblikovano v projektu in potek diseminacije rezultatov projekta. Porocilo zaklju¢imo s pogledom v
prihodnost, kako bi ugotovitve in pridobitve, kar orodje Scirocco zagotovo je, lahko v Sloveniji uporabili tudi
v prihodnje in tako naredili korak naprej, k bolj integriranim storitvam dolgotrajne oskrbe.

2.1 Integrirana dolgotrajna oskrba

Integrirana oskrba je koncept, ki je v svetu sicer vsesplosno sprejet in uporabljen (Goodwin, 2016), ni pa
univerzalne definicije integrirane oskrbe (Goodwin, Sonola, Thiel in Kodner, 2013; Svetovna zdravstvena
organizacija, 2016), saj se uporabljajo razlicne definicije. Ta razlicnost je predvsem rezultat razlicnih
namenov, ki jih razlicni delezniki v okviru sistemov oskrbe pripisujejo integrirani oskrbi. Goodwin (2016)
poudarja, da integrirane oskrbe niti ni mogoce ozko opredeliti, ampak jo je treba obravnavati kot splosni
izraz za Sirok in vecrazseZznostni niz idej in nacel, ki stremijo k boljSemu usklajevanju oskrbe glede na potrebe
ljudi. Zelo poenostavljeno lahko reCemo, da je integrirana oskrba pristop k premosc¢anju razdrobljenosti,
zlasti tam, kjer to vodi do skodljivih vplivov na izkusSnjo z oskrbo in na same rezultate oskrbe. V srediscu je
zaveza k izboljSanju kakovosti in varnosti storitev s stalnim in sodelujo¢im partnerstvom (ibid.).

Pomembno podrodje vtem oziru je dolgotrajna oskrba, ki je pomembna druzbena tema in kateri se v zadnjih
letih posveca veliko pozornosti tako na ravni posameznih drZav kot na mednarodni ravni. Dolgotrajna
oskrba je definirana kot niz storitev in pomoci osebam, ki so zaradi dusevne in/ali fizicne oslabelosti in/ali
invalidnosti v daljsem ¢asovnem obdobju odvisni od pomodi pri izvajanju dnevnih opravil in/ali potrebujejo

6



stalno zdravstveno nego. Dnevna opravila so lahko tista, ki jih oseba, ki potrebuje pomo¢, opravlja vsak dan
(osnovna dnevna opravila (ADL) kot so kopanje, oblaCenje, prehranjevanje), ali pa so povezana s
samostojnim Zivljenjem (podporna dnevna opravila (IADL), kot so priprava obroka, upravljanje denarja,
nakupovanje Zivil ali osebnih predmetov, lahka ali tezka gospodinjska opravila in uporaba telefona)
(Evropska komisija, 2021).

Sistemi dolgotrajne oskrbe v evropskem in mednarodnem prostoru, so raznoliki in zajemajo tako
institucionalne, kot tudi skupnostne oblike oskrbe. Pri tem v doloceni drzavi navadno prevladuje en tip
oskrbe. Kljub nacelni naklonjenosti skupnostnim oblikam oskrbe, pa gre pri dolgotrajni oskrbi za veliko ve¢,
kot zgolj za izbiro med enim ali drugim tipom oskrbe. Potrebe starejsih ljudi so razlicne, zato je pomembno,
da razvijamo dolgotrajno oskrbo, ki zagotavlja storitve po meri ¢loveka, ki je kontinuirana ne glede na obseg
potreb in omogoca moznost izbire in vpliv nad storitvami, ki jih prejema (Nagode idr., 2019). Ljudem, ki
doZivljajo dolgotrajne stiske je treba omogoditi, da lahko ostanejo doma, ob tem pa ohranijo vpliv na svoje
Zivljenje in ne postanejo predmet obravnave drugega, osamljeni in oslabljeni. Zato je treba razmisljati o
reorganizaciji storitev in sluzb, ki bi morale biti bolj prilagodljive in odzivne in bodo resni¢no uporabljala
znanja strokovnjakov in predvsem uporabnikov (Flaker idr., 2011).

V preteklosti se je pozornost na podrocju skrbi za ljudi namenjala predvsem resevanju trenutnih stisk,
medtem ko se je kroni¢nim stanjem in dolgotrajnim stiskam posvecalo precej manj pozornosti. Odgovor na
te stiske je predstavljala institucionalna oskrba, ki pa je bila pogosto na robu strokovnega dela (Flaker,
2008). Da so potrebe po dolgotrajni oskrbi vse vecje, poleg demografskih sprememb vplivajo Se nekateri
drugi dejavniki. Pri¢a smo krcenju druZinskih struktur in porastu vklju¢evanja Zensk na trg delovne sile, kar
se bo odraZzalo v pomanjkanju neformalnih oskrbovalcev in povecanem povprasevanju po placani oskrbi.
Zivljenjski standard druzb je vse viji, to pa pomeni tudi vedno vegje zahteve po kakovosti storitev socialne
varnosti in varstva. Napredne tehnoloske resitve, v veliki meri omogocajo zagotavljanje dolgotrajne oskrbe
na domu, vendar pa bo treba temu prilagoditi organizacijo oskrbe (Colombo idr., 2011).

Vse bolj se izpostavlja potreba po integriranem nacinu dolgotrajne oskrbe, kjer so povezane zdravstvene in
socialnovarstvene storitve in je tako uporabnikom omogocen dostop do storitev na enem mestu, poenoteni
pa so tudi pogoji in nacin za dostop do pravic in storitev iz naslova dolgotrajne oskrbe (Drole idr., 2015). V
Sloveniji koordinacija med sluzbami, ki zagotavljajo storitve s podrocja dolgotrajne oskrbe, namrec ni dobra,
kar ljudem oteZuje dostop do storitev in zmanjSuje njihovo kakovost (Nagode, Zver, Marn, Jacovi¢ in
Dominkus, 2014). Storitve v praksi niso integrirane, uporabnikom ni v celoti omogocena kakovostna, enaka
in potrebna dostopnost do storitev, administrativni postopki so zapleteni, dostop do informacij pa ni
centraliziran, na kar Ze vrsto let opozarjajo avtorji razlicnih besedil (npr. Dominkus$ in Peternelj, 2006;
MDDSZ, 2008; Dominkus, Zver, Trbanc in Nagode, 2014; Crnak Megli¢ in drugi, 2014; MZ, 2021) in kar si
prizadevamo v Sloveniji premostiti s sprejetjem zakona, ki bi enotno sistemsko uredil podroc¢je dolgotrajne
oskrbe (MZ, 2021). Vse bolj se izpostavlja potreba po integriranem nacinu dolgotrajne oskrbe, v katerem so
povezane zdravstvene in socialnovarstvene storitve, uporabnikom pa omogocen dostop do storitev na
enem mestu (Crnak Megli¢ in drugi, 2014).

Integriran nacin oskrbe namre¢ pomeni laZjo dostopnost do storitev, njihovo vecjo kakovost in u¢inkovitost
ter posledi¢no vecje zadovoljstvo uporabnikov. Za oceno, kako je neko okolje (npr. drzava, regija, obcina)
pripravljeno oz. zrelo za integrirano oskrbo, lahko uporabimo orodje za samoocenjevanje, ki so ga razvili in
ga Se razvijamo partnerji v projektu Scirocco Exchange in ga opiSemo v nadaljevanju.



2.2 Orodje za oceno zrelosti za integrirano dolgotrajno oskrbo

Orodje za samoocenjevanje Scirocco! se uporablja za doloitev zrelosti sistemov zdravstvenega in
socialnega varstva za sprejetje in povecanje obsega integriranih resitev oskrbe. Orodje je prevedeno v devet
jezikov ter bilo preizkuseno v 60 regijah in organizacijah v Evropi in SirSe, pri ¢emer so sodelovali
multidisciplinarni timi, preucili pa so vidike vseh deleZnikov vklju€enih v integrirano oskrbo.

Slika 1: Prikaz drzav oziroma regij, kjer se orodje Scirocco Ze uporablja
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Vir: https://www.sciroccoexchange.com/knowledge-management-hub

Orodje omogoca oceno zrelosti lokalnega okolja in pripravljenost za uvajanje in povecanje celostne oskrbe
ter se nanasa na dvanajst podrocij integrirane oskrbe. Vsebuje ocenjevalno lestvico (0 — 5), rezultati ocen
pa so prikazani v obliki diagrama (t.j. »pajkove mreZe«). Cilj samoocenjevanja je bolje razumeti (lokalne)
razmere oziroma kontekst, kar omogoca lazje in ucinkovitejSe uvajanje integrirane oskrbe.

! https://www.sciroccoexchange.com/uploads/SCIROCCO-Exchange-Maturity-Model-v1.0-13.06.2019.pdf



Slika 2: Primer prikaza rezultatov s "pajkovo mrezo"
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Primerjava diagramov razli¢nih deleznikov v okolju predstavlja temelj za oblikovanje soglasja o prednostih

in pomanijkljivostih na podroc¢ju uvajanja dolgotrajne oskrbe, ter odraZa katera podrocja morajo biti v okolju

obravnavana prednostno.

Orodje vkljuCuje naslednja za uvajanje integrirane oskrbe pomembna podrodja:

1.

pripravljenost za spremembe: pripravljenost za spremembe pomeni ustvariti politi¢ni konsenz,
podporo javnosti in vidno sodelovanje akterjev za izvedbo sprememb v integrirani oskrbi.
Podporne strukture in upravljanje: s podpornimi strukturami in upravljanjem Zelimo doseci, da je
je v celoti vzpostavljen celovit program sprememb, vklju¢no s financiranjem in jasnim mandatom.
Digitalna infrastruktura: v ustreznem obsegu mora biti vzpostavljena univerzalna digitalna
infrastruktura, ki jo uporabljajo vsi delezniki integrirane oskrbe.

Usklajevanje postopkov:. za zagotavljanje kakovostne in ucinkovite integrirane oskrbe je nujno
usklajevati in poenotiti Stevilne postopke. V ta namen morajo biti vzpostavljeni protokoli in
standardi, ki jih oblikujejo in uporabljajo vsi vpleteni v zagotavljanje oskrb

Financiranje: za spodbujanje nadaljnjega razvoja storitev integrirane oskrbe je potrebno zanesljivo,
vecletno financiranje in/ali vzpostavitev shem za povracilo sredstev, ki so dostopne vsem akterjem.
Premagovanje ovir: premagovanje ovir pomeni odpravljanje tistih ovir, ki na razlicne nacline
onemogocajo razvoj storitev integrirane oskrbe. U¢inkovito premagovanje ovir se kaze tudi v tem,
da so zaceti projekti in programi integrirane oskrbe uspesno zakljuceni.

Populacijski pristop: populacijski pristop je pristop, ki je usmerjen v tveganja za oskrbo za celotno
prebivalstvo - na ravni vseh druzbenih slojev oz. skupin v populaciji. Populacijski pristop ravni je
ucinkovit, ¢e ga uporabljajo vsi akterji in se izvaja v celoti.



8. Krepitev moci drzavljanov: krepitev modi drzavljanov pomeni, da drzavljani polno sodelujejo v
procesih odlocanja o lastnem zdravju in dobrem pocutju in so vkljuéeni v sprejemanje odloCitev o
izvajanju storitev in oblikovanju politik.

9. Metode evalvacije: ucinkovit sistem integrirane oskrbe dosegamo tudi s sistemskim pristopom k
evalvaciji in odzivnostjo na rezultate evalvacije ter z evalvacijo Zelenega ucinka na preoblikovanje
storitev (tj. proces zaprte zanke).

10. Zeleni obseg integracije: zeleni obseg integracije pomeni, da so drzavljanom na voljo popolnoma
integrirane zdravstvene in socialne storitve, ki dobro delujejo.

11. Uvajanje inovacij: uvajanje inovacij v sistemu integrirane oskrbe je ucinkovito, ¢e je sam proces
uvajanja v sistemu financiranja utecena praksa, podkrepljena z razliénimi javnimi naro€ili in z
utecenim nacinom Sirjenja dobrih praks.

12. Razvoj kadrov: ucinkovit razvoj kadrov pomeni ‘k posamezniku usmerjeno ucenje’, vkljucuje
refleksijo in nenehne izboljsave.

2.3 Uporaba orodja Scirocco v Sloveniji

V nadaljevanju predstavimo, kako smo v okviru projekta Scirocco Exchange, implementirali orodje v
Sloveniji z vidika (1) ocenjevanja zrelosti za integrirano oskrbo (2) nacrtovanja izboljsav, (3) prenosa znanja,
(4) ter vozliséa znanja.

Individualno ocenjevanje deleZnikov o pripravljenosti okolja za integrirano oskrbo
Ocenjevanje zrelosti za integrirano oskrbo smo izvedli v naslednjih korakih, ki jih podrobneje predstavimo

v nadaljevanju:

Konsenzualna

Prevod delavnica z

"SCIROCCO
Exchange
Maturity Model

for Integrated
Care" v

Izbira okolja in
doloditev lokalnih
deleznikov s

podrocja
dolgotrajne
oskrbe

Individualno
samoocenjevanje
deleznikov (s
pomocjo, Ce so jo
potrebovali)

delezniki:
- za deljenje
individualnih ocen

- za dosego
konsenza na vseh

slovenscino razseznostih

Scirocco modela

Prevod SCIROCCO Exchange Maturity Model for Integrated Care v slovenscino

V prvi fazi projekta smo originalno orodje »SCIROCCO Exchange Maturity Model for Integrated Care” iz
anglescine prevedli v slovenski jezik in ga poimenovali “Zrelostni model integrirane oskrba SCIROCCO”.
Prevedeno orodje je objavljeno tudi na spletni strani projekta Scirocco Exchange:
https://www.sciroccoexchange.com/uploads/SCIROCCO-Exchange-Translated-Maturity-Model-Slovenian-

v0.3.pdf. Posebnost slovenskega prevoda je, da ni usmerjeno na nacionalno raven, pac pa na lokalno.
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Izbira lokalnega okolja in dolocitev kljucnih deleZnikov s podrocja dolgotrajne oskrbe

Ocenjevanje zrelosti okolja za integrirano dolgotrajno oskrbo smo v Sloveniji usmerili na lokalno raven. V
prvi fazi smo v letu 2019 k sodelovanju povabili tista okolja, ki smo jih v okviru rednega spremljanja izvajanja
pomoci na domu po slovenskih obcinah identificirali kot tista, ki se pri organizaciji in upravljanju pomoci na
domu soodajo s teZjimi pogoji in se poslediéno na tem podrodju soodajo s precej$njimi izzivi2. Odziv obéin
na nase povabilo je bil pozitiven, saj so obcine pokazale velik interes za vkljucitev v projekt. V projekt smo
tako vkljucili obcino, ki se je nas poziv odzvala prva — tj. obcino Trbovlje in njeno lokalno skupnost.

Zacelo se je sodelovanje z Obcino Trbovlje, s katero smo skupaj identificirali vse pomembne deleznike v
okolju za podrocje dolgotrajne oskrbe in jih povabili k sodelovanju:

- Drustvo invalidov Trbovlje

- VDC Zasavje

- Obdina Trbovlje

- Dom upokojencev Franc Salomon Trbovlje
- ZD Trbovlje

- CSD Trbovlje

- Mladinski center Trbovlje

- Zasavska ljudska univerza

- Drustvo upokojencev Trbovlje

- Medgeneracijsko drustvo Upanje Trbovlje

Kljuéen sogovornik z deleZzniki v tem procesu je bila predstavnica Obcine Trbovlje.

Individualno samoocenjevanje deleZnikov

Orodje je izpolnilo osem od deset povabljenih deleZnikov v raziskavo. Pri tem smo imeli aktivno vlogo tudi
sodelavci IRSSV, saj je spletno izpolnjevanje orodja za nekatere deleznike predstavljalo izziv, zato smo jim
pri tem pomagali tako, da so izpolnili orodje na papir in smo odgovore v spletno orodje vnesli sami. Prav
tako smo nekaterim deleznikom, ki so izrazili to potrebo, dodatno obrazloZili pomen posameznih dimenzij,
saj orodje v tej fazi Se ni bilo zadostno prilagojeno za naSe okolje in je bilo izpolnjevanje nekoliko
zahtevnejSe. Vse prejete odgovore smo nato analizirali in pripravili gradivo za konsenzualno delavnico.
Orodja nista izpolnila Drustvo upokojencev Trbovlje in Medgeneracijsko drustvo Upanje Trbovlje.

2 Tipologija obgin je podrobneje predstavljena v Nagode idr. 2019.
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Slika 3: Individualno ocenjevanje zrelosti lokalnega okolja za integrirano oskrbo v ob¢ini Trbovlje
(september 2019):

Dom
upokojencev
ObZina Trbowije Franc Salomon 2D Trbovlje VDC Zasavje

Trbovlje

s 0 O
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EQQE ﬂ@gﬂ mﬂﬂg Qﬁ&

Drustvo A :
€SD Trbovlje invalidov Miladinski ’ Zasavs?(a ljudska
center Trbovlje univerza
Trbovlie
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BB Bde BE<YXBE B & B

Qﬁg mﬁﬁ@“ g.g m‘*@@@“

Ta del je bil zelo pomemben, saj je predstavljal prvi preizkus orodja deleznikov, katerim je orodje tudi
namenjeno. Izpolnjevanje je opozorilo na tezavo, da je lahko izpolnjevanje za nekatere deleznike, ki niso
zelo vesci uporabe taksnih spletnih orodij zahtevno, prav tako pa so se izpostavile dolo¢ene tezave s
shranjevanjem odgovorov na kar smo tudi opozorili mednarodne partnerje pri projektu in so tehnicno
tezavo odpravili. Izziv je predstavljalo tudi to, da je bila registracija in sam dostop do orodja na spletu v
angleskem jeziku, kar je kljub izjemno podrobnim navodilom, ki smo jih pripravili (s prevodi in slikami
posameznih faz) za nekatere deleznike predstavljalo oviro. Celoten proces je bil zato v naslednjem obdobju
preveden v slovenski jezik in je kot tak sedaj tudi dostopen na spletu.

Konsenzualna delavnica z deleZniki

Po pridobljenih individualnih ocenah deleznikov o pripravljenosti lokalnega okolja za integrirano oskrbo smo
27.11. 2019 izvedli konsenzualno delavnico, katere se je udeleZilo osem predstavnikov deleZznikov iz Sestih
razlicnih organizacij:

- VDC Zasavje

- Drustvo invalidov Trbovlje

- Obcine Trbovlje

- Doma upokojencev Franc Salomon Trbovlje
- ZD Trbovlje

- CSD Trbovlje

Predstavnika Mladinskega center Trbovlje in Zasavske ljudske univerze se kljub temu, da so orodje v
organizacijah izpolnili, delavnice nista mogla udelefziti.

Na delavnici smo deleznikom najprej predstavili rezultate individualnih ocenjevanj ob tem pa se je odpirala
debata glede razli¢nih vidikov dolgotrajne oskrbe in stanja na lokalni in drzavni ravni.
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Slika 4: Sodelujoci v razpravi na konsenzualni delavnici

V drugem delu delavnice je sledilo delo v dveh skupinah, kjer so delezniki med seboj usklajevali ocene za

vsako posamezno dimenzijo vprasalnika.

Sledila je razprava vseh deleznikov, kjer sta skupini predstavili svoje ocene in razloge zanje, ter med seboj
uskladili enotno oceno za vsako dimenzijo, kako pripravljeno je njihovo lokalno okolje na integrirano
dolgotrajno oskrbo in katere so klju¢ne prednosti in izzivi na tem podrocju v njihovem okolju. Delezniki
so podali tudi svoje komentarje in predloge v zvezi z ocenjevalnim orodjem.

Klju¢ni poudarki iz razprave:

Potreba v okolju po integriranih storitvah na podrocju dolgotrajne oskrbe je prepoznana, kljub
temu pa je treba ohraniti oz. povecati zavedanje, da je je integracija storitev za njihovo vecjo
ucinkovitost nujna.

Delovanje patronazne sluzbe in zagotavljanje storitve pomoc druZini na domu sta dobri, velik izziv
pa predstavlja, da v okolju ni nekega koordinatorja, ki bi na eni strani povezoval deleZnike in hkrati
tudi koordiniral sluzbe v konkretnih primerih, ko uporabnik nemudoma potrebuje storitev.
Najveckrat se z izzivi tako soocajo pri odpustih oseb iz bolnisnice, v kolikor si ljudje sami ne morejo
zagotoviti ustrezne nadaljnje oskrbe. Pri tem kot veliko pomanijkljivost zaznavajo, da v bolnici ni
zaposlena socialna delavka.

Izziv predstavlja tudi prevelika birokracija v postopkih in ne povezovanje podatkov in informacij o
uporabnikih med institucijami, k ¢emur mocno prispeva evropska uredba o varovanju osebnih
podatkov. Tako kot je znano na ravni drzavi, se tudi v ob¢ini Trbovlje soocajo s pomanjkanjem kadra
v dolgotrajni oskrbi.

Prisotni delezniki iz lokalnega okolja so na delavnici sklenili, da si bodo prizadevali za zaposlitev socialnega

delavca v Splosni bolnisnici Trbovlje in vzpostavili redna srecanja deleinikov v okolju. Kot pomemben

element pri izboljSanju stanja na podrocju dolgotrajne oskrbe pa delezniki vidijo v sistemski ureditvi

dolgotrajne oskrbe z zakonom na ravni drzave.
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Slika 5: Konsenzualni diagram lokalno okolje Trbovlje

Konsenzualni diagram ponazarja, da v ni
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Kljub nekoliksni zaskrbljenosti oz. skepsi ob zacetku izpolnjevanja spletnega orodja deleZnikov, saj je to
nekoliko zahtevnejse, je ob koncu delavnice prevladalo mnenje, da je uporaba orodja skupaj z izvedbo
delavnice ustrezno naslovila pomembne segmente na podrocju integrirane dolgotrajne oskrbe in je proces
pomenil pomemben premik naprej k boljSemu poznavanju situacije na tem podrocju v okolju in povecal
zavedanje deleZnikov, k ¢emu Zelijo v okolju stremeti in katere so glavne ovire na tej poti k bolj integrirani
in bolj ucinkoviti integrirani oskrbi v okolju.

V letu 2020 smo na Institutu RS za socialno varstvo na podlagi izkusenj in mnenj deleznikov v ob¢ini Trbovlje
z uporabo orodja Scirocco sklenili, da ga nekoliko poenostavimo in ga naredimo uporabniku bolj prijaznega.
Za to smo dobili soglasje tudi ostalih mednarodnih partnerjev pri projektu in orodje nekoliko prilagodili, kar
pomeni, da je njegova uporaba v Sloveniji enostavnejsa. Prav tako smo v slovensc¢ino prevedli celoten
postopek registracije, ki je potrebna za njegovo uporabo.

Po izvedeni konsenzualni delavnici in analizi podatkov in informacij, ki smo jih prejeli v okviru ocenjevalnega
procesa smo nadaljevali z aktivnostmi, s katerimi smo poskusali pripraviti odgovore na izzive, ki so se
izpostavili za uvajanje bolj integrirane oskrbe v okolju.

Nacrtovanje izboljsav

S tem namenom smo v letu 2021 z deleZniki v obcini aktivnho sodelovali pri nac¢rtovanju ukrepov, ki bi
prispevali k bolj integriranemu zagotavljanju storitev za starejSe v obcini. 18. 3. 2021 in 11. 9. 2021 smo
organizirali spletni delavnici z delezniki, ki so se udeleZili Ze konsenzualne delavnice in na katerih smo
govorili o potrebnih spremembah in izboljSavah, vmes pa smo se na sestanku 7. 6. 2021 srecali tudi lo¢eno
samo s predstavniki obcine. Kljucen dogodek pri nacrtovanju izboljSav je nato potekal preko spleta 8. 11.
2021 na katerem so sodelovali tudi partnerji iz Nemcije (Optimedis), ki so oblikovali logi¢ni model
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(Preglednica 1) za nacrtovanje izboljsav in je predstavljal u€inkovit pripomocek za nacrtovanje aktivnosti, ki

lahko na koncu pripeljejo do ustreznih resitev na podrocju starejsih v obcini.

Preglednica 1: Logi¢ni model, obcina Trbovlje

Nacrtovane aktivnosti

Pricakovani rezultati

lokalnem okolju (vse
oblike oskrbe): st.
uporabnikov, financni
izdatki — po izvajalcih

Klju¢ni ljudje

koordinacija

lzvedena ocena
potreb.

Ocena izdatkov za
vsako vrsto oskrbe.

delezniki.
Nacrtovanje
dolgotrajne
oskrbe na podlagi
podatkov.

Ocena trenutnih
mozZnosti za e-oskrbo.
Pridobiti znanje o
razliénih mozZnostih e-
oskrbe (prenos znanja).
Spodbujanje e-oskrbe in
izboljsati dostop
uporabnikom do le-te.
Stipendiranje
deficitarnih poklicev.

Poznavanje
obstojecega stanja na
podrocju e-oskrbe.
Uporabniki in
oskrbovalci imajo
znanje za uporabo e-
oskrbe.

Ureditev podrocja na
ravni drzave

Vecja uporaba e-
oskrbe.

organizacija
dolgotrajne
oskrbe.

Vedji delez
uporabnikov,
vkljucenih v
oskrbo v
skupnosti.

. Kratkoro€ni Srednjerocni -
Vlozek Aktivnosti Rezultat/produkt " redn) Dolgoroéni u¢inek
ucinek ucCinek
. . Delezniki se
Redna srecanja z Vzpostavljena )
. I zavedajo
delezniki v lokalnem komunikacija e
. h obstojecih
okolju. (sodelovanje) med storitev za
Vklju€evanje nevladnih | deleznikih o potrebah .
N S .. prebivalce.
organizacij in izzivih na podrocju oy
) - . Izboljsano
Raziskave, projekcije za | dolgotrajne oskrbe. o . .
Y L IzboljSano usklajevanje
reSevanje izzivov na i L
Y . v . poznavanje med razli¢nimi
podrocju starejsih Konferenca v oblini— | . . .
izzivov na ravnmi oskrbe
Obravnava oseb s enkrat na leto Y. . . . S
. . N . podrodju in storitev (tj. Optimizirani
tezavami v dusevnem Protokoli o . . vl
. ) . . dolgotrajne socialna oskrba | stro3ki za
zdravju (tudi mladi) sodelovanju . .
. . . oskrbe, med na domuin dolgotrajno
. Krizne namestitve deleznikov . o .
Finance delezniki. patronazna oskrbo.
Izbolj$ano nega itd.))
Kadri Analiza oskrbe v sodelovanje med | Izbolj3ana ZmanjSano breme

mlajse generacije
pri skrbi za
starejse.

Vedja
medgeneracijska
solidarnost.

Prenosi znanja med regijami

Na podlagi analize rezultatov, ki smo jih z uporabo orodja pridobili v ob¢ini Trbovlje smo identificirali klju¢ne

pomanijkljivosti na podrocju zrelosti lokalnega okolja za integrirano oskrbo. Hkrati smo preucili tudi

rezultate drugih regij v preostalih osmih drZavah, ki sodelujejo v projektu in prisli do sklepa, da bi ustrezne

resitve in primere dobrih praks lahko érpali od nasih partnerjev na Skotskem in v Spaniji — Baskiji. S tem

namenom smo oblikovali predlog prenosa znanja med regijami. Sprva je bilo predvideno, da bo prenos

znanja potekal v obliki Studijskih obiskov drugih regij, vendar pa smo morali aktivnosti zaradi epidemije

covida-19 prilagoditi in smo jih izvedli preko spleta.

V sklopu projekta Scirocco Exchange smo tako v letu 2021 organizirali dva prenosa znanja. Najprej smo v

aprilu organizirali delavnico Preoblikovanje lokalnih sistemov — »Sodelovanje in soustvarjanje z drzavljani«,

na kateri so partnerji iz Skotske predstavili njihov pristop k opolnomoéenju drzavljanov, da lahko aktivho

sodelujejo pri zagotavljanju zdravstvenih in socialnovarstvenih storitev, ter jih ob tem tudi soustvarjajo. Cilji
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delavnice so bili (1) opredeliti klju¢ne ugotovitve - uspesni pristopi in skupni izzivi pri opolnomocenju
drzavljanov, da lahko aktivno sodelujejo pri zagotavljanju zdravstvenih in socialnovarstvenih storitev, ter jih
soustvarjajo; (2) preuciti konkretne teme za nadaljnjo poglobljeno izmenjavo znanj in (3) vzpostaviti
dolgorocna strateska partnerstva za spodbujanje vzajemnega ucenja in izmenjav. Glavni temi, ki sta bili
izpostavljene na delavnici pa:

- Preoblikovanje lokalnih sistemov, Program Pathfinder, ki jo je predstavila Alexandra Clarke, visja
oblikovalka storitev, NHS Improvement Scotland (lzboljSanje kakovosti nacionalnega sistema NHS
Skotska);

- Preoblikovanje lokalnih sistemov, Program Pathfinder - Prakti¢ne izkusnje Midlothian - IzboljSanje
izkuSenj ljudi, ki se sooCajo s krhkostjo, o katerih sta govorila Gemma Teal, raziskovanje designa,
The Glasgow School of Art (Glasgowska Sola umetnosti) ter Mathew Curl, vodja digitalnega
programa, Midlothian Health and Social Care Partnership (Partnerstvo na podrocju zdravja in
socialnega varstva Midlothian)

Celoten posnetek prenosa znanja je dostopen tudi na spletu, in sicer na naslovu:
https://www.youtube.com/watch?v=fDF62U5Qgnl.

S partneriji iz Baskije pa smo v novembru organizirali Se delavnico, na kateri so predstavniki Ministrstva za
zdravje Baskije ter predstavniki baskovske fundacije za inovacije in raziskave v zdravstvu in baskovske
zdravstvene sluzbe Osakidetza predstavili prakse na podrocju upravljanja zdravstvenega in socialnega
varstva v Baskiji. Pri tem so se osredotoCili predvsem na medsebojno koordinacijo obeh sistemov.
Predstavniki IRSSV smo na delavnici predstavili nekatere kljucne izzive, s katerimi se na podrocju dolgotrajne
oskrbe soo¢amo v Sloveniji in pri predstavitvi izzivov na lokalni ravni predstavili tudi rezultate, ki smo jih pri
ocenjevanju zrelosti okolja za integrirano dolgotrajno oskrbo dobili v ob¢ini Domzale.

Cilji delavnice so bili: (1) preuciti posamezne teme za nadaljnjo poglobljeno izmenjavo znanja; (2) opredeliti
kljuno znanje — uspesni pristopi in skupni izzivi pri izvajanju koordinacije zdravstvenih in socialnovarstvenih
storitev v Baskiji; (3) oblikovati dolgoro¢no partnerstvo za krepitev ucenja in izmenjave.

Glavne teme na delavnici so bile:

- Kontekst zdravstvenih in socialnovarstvenih storitev s poudarkom na pristopu integracije
- Upravljanje socialnega in zdravstvenega varstva v Baskiji:
o upravljanje, stevilke, povezane s koordinacijo, krajevni sveti in operativni nacrt ter finan¢ni
okvir za socialno varstvo in zdravstvo
- Upravljanje storitev duSevnega zdravja in njihovo vklju¢evanje med ostale storitve zdravstvenega
sistema
- Predstavitev urejanja podrocja dolgotrajne oskrbe v Sloveniji

Prenos praks med razlicnimi okolji je za iskanje ustreznih resitev na podrocjih, ki jih urejamo nujno, zato
smo na delavnico povabili tudi vse deleznike, s katerimi sodelujemo pri pripravi strategije v obCini Domzale
in deleznike, ki so vkljuéeni v projekt v ob¢ini Trbovlje.

Celoten posnetek prenosa znanja je dostopen tudi na spletu, in sicer na naslovu:
https://www.youtube.com/watch?v=4MhbsbLc044
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Slika 6: Promocija integriranih storitev
dolgotrajne oskrbe

Projekt Scirocco Exchange je v okviru prenosa
znanja podprl tudi diseminacijo rezultatov s
podrocja dolgotrajne oskrbe in integriranih storitev
s sredstvi, ki so bila namenjena za tisk angleskega
povzetka ter angleSke znanstvene monografije
Dolgotrajna oskrba: izziv in priloZnost za boljsi jutri
(2022), ki predstavlia pomembno delo za
promocijo integriranih storitev dolgotrajne oskrbe.

Dostopno na:_https://irssv.si/institut-republike-

slovenije-za-socialno-varstvo/socialne-

zadeve/dolgotrajna-oskrba-in-varstvo-

starejsih/evalvacija-pilotnih-projektov-s-podrocja-
dolgotrajne-oskrbe/

Ljubljana. March 2022

Partnerji v projektu so izvajali razlicne vrste prenosa znanja, Assembly of European Regions pa je ob koncu
projekta izdal Knowledge Transfer Toolkit, ki vsebuje_prakti¢ne informacije in orodja, ki so bila razvita in
predstavljena zato, da zzagotavijo Siroko relevantnost in uporabnost na razli¢nih podrocjih politike in
lokalnih kontekstov.

Slika 7: Knowledge Transfer Toolkit

Knowledge Transfer Toolkit ponuja:

- postopek za  sooblikovanje  prilagojenih
Knowledge )

programov prenosa znanja, uporabnika
Tra n Sfe r spremlja v vsakem koraku postopka.
- meni moznih dejavnosti z opisom za kaj je vsako

T lk' dejavnost mogoce uporabiti, katere potrebe in

00 lt namene lahko posamezna dejavnost naslavlja,
ter ponuja prakticne informacije za njihovo
organizacijo.

- Spoznanja in izkusnje iz prve roke za ucinkovito
organizacijo spletnih in hibridnih dejavnosti.

- Seznam kljuénih elementov za zagotavljanje
odpornosti in  uspesSnosti procesa prenosa

znanja.

Dostopno na:
*AER &:iggﬁgg https://www.sciroccoexchange.com/news-
- events/the-knowledge-transfer-toolkit-is-out
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Vzpostavitev vozlis¢a znanja (oz. sredi$¢a za upravljanje znanja)

V sklopu projekta smo skupaj s partnerji vzpostavili Scirocco Exchange vozlis¢e znanja (angl. knowledge
management hub) preko katerega drZave oziroma regije svoje znanje delijo z drugimi. Vozlis¢e znanja s tem
izboljSuje dostop do Ze obstojecih virov in podatkov, diseminacije ustreznih resitev ter identifikacije
prednostnih podrocij za spremembe.

Namen vozlis¢a znanja je ¢im bolj povecati vrednost Ze obstojecih podatkov in izkuSenj na podrocju
integrirane oskrbe, in sicer za to da bi izboljsali zmogljivost drzav, regij, lokalnih skupnosti ali organizacij za
oceno, sprejetje in razsiritev integrirane oskrbe. Vozlis¢e znanja zato omogoca:

z uporabo SCIROCCO Exchange spletnega orodja za samoocenjevanje olajsati razumevanje lokalne
pripravljenosti, potreb in prednostnih nalog za sprejetje in razsiritev integrirane oskrbe (ocena
zrelosti za integrirano oskrbo);
- izboljsanje dostopa do obstojecih podatkov o integrirani oskrbi (viri za razvoj znanja in karov).
- sooblikovanje personalizirane podpore tistim, ki potrebujejo podporo za pripravo podlage za
prehod in / aliizboljSanje obstojece zasnove sistema za integrirano oskrbo z omogocanjem prenosa
znanja (prenos znanja).
- uporabo rezultatov prenosa znanja in krepitev nacrta izboljSav, ki je prilagojen lokalnemu
razmeram, zrelosti in nameram evropskih regij in organizacij (nacrt razvoja integrirane oskrbe)

Slika 8: Scirocco vozlis¢e znanja

Podpora za povecanje zmogljivosti na podlagi znanih podatkov

4. Nacrt razvoja

1. Ocena zrelosti za

Skupno nacrtovanje podpore,
ki je prikrojena lokalnemu
okolju.

Prioritete: prednostiin ovire
v lokalnem okolju za razvoj
integrirane oskrbe.

.

2_\Viri za razvoj znanja in

SCIROCCO
Exchange
vozlisce znanja
/

:

3. Prenos znanja

Podpora pri razvoju znanja in
Dostop do obstojecih podatkov kadrov.

in raziskav.
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SCIROCCO Exchange vozlisc¢e znanja
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Pri tem je potrebno poudariti, da se vsebine v vozlis€e znanja Se nalagajo in gre za trajen proces, zato bo
njegova uporabnost s¢asoma Se narascala.

Diseminacija podatkov

Pomemben segment pri uvajanju integrirane oskrbe je ozavescanje in Sirjenje informacij o pomembnosti
tega procesa, v kolikor Zelimo, da bodo storitve bolj ucinkovite. Projekt Scirocco Exchange je tako kot
pomemben del vkljuceval tudi diseminacijo informacij in podatkov. Ena izmed aktivnosti pri tem je bila
oblikovanje letaka, ki smo ga oblikovali partnerji za vsako lokalno okolje posebej. Letak smo nato razdelili
pomembnim deleZznikom na podrocju dolgotrajne oskrbe, tako doma kot v tujini (dostopen je tudi na spletu:
https://www.sciroccoexchange.com/uploads/SE-SLOVENIA-Flyer.pdf).

Informacije o orodju in projektu smo leta 2020 diseminirali v strokovnem biltenu Socialni izziv, ki je
namenjen vsem aktualnim vsebinam s podrocja socialnega varstva, v ¢lanku z naslovom »Scirocco
Exchange: ocena zrelosti okolja za integrirano dolgotrajno oskrbo«. Na podlagi dobrih izkusenj z orodjem
za oceno pripravljenosti za integrirano dolgotrajno oskrbo v ob¢ini Trbovlje smo orodje v letoSnjem letu
uporabili tudi v sklopu oblikovanja strateskih podlag in akcijskega nacrta za starejSe v obc¢ini Domzale, ter
pri Evalvaciji projekta »Preoblikovanje obstojecih mrez ter vstop novih izvajalcev za nudenje skupnostnih
storitev in programov za starejSe« ter hkrati s tem, da smo smo pridobili pomembne podatke za analizo
prispevali tudi k vedji prepoznavnosti orodja, kar bo lahko prispevalo k njegovi Sirsi uporabi v prihodnje.
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Slika 9: Primer nadaljnje uporabe orodja Scirocco (projekt »Preoblikovanje obstoje¢ih mreZ ter vstop
novih izvajalcev za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejse)

PRIPRAVLIENOST
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Koper 1,9 Maribor — 1,8
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) POPULACUSKT
IROCCO Exchanae ie sofinanciran SR

veneaa sklada Evropske uniie na

Projektne aktivnosti in rezultate smo ves ¢as projekta predstavljali tudi na razlicnih konferencah in
webinarjih:

- Webinar (24. 2. 2020): Izkusnje deleznikov z uporabo ocenjevalnega orodja za oceno zrelosti iz:
Baskije, Litve in Slovenije: Prednosti in slabosti integrirane oskrbe v ob¢ini Trbovlje.
Dostopno tudi na spletu: https://www.youtube.com/watch?v=jNmIOxGJIImo

- Webinar (8. 9. 2020): Izkusnje deleznikov z uporabo ocenjevalnega orodja za oceno zrelosti iz:
Slovenije in Baskije: Zagotavljanje integrirane oskrbe v oddaljenih in ruralnih obmogjih — primer iz
Slovenije. Dostopno tudi na spletu: https://www.youtube.com/watch?v=YSJKrEZsgiU

- ICIC20 Virtualna konferenca - Izgradnja zmogljivosti v integrirani oskrbi (9. 9. 2020): Zagotavijanje
integrirane oskrbe v oddaljenih in ruralnih obmocjih - primer iz Slovenije. Dostopno tudi na spletu:
https://www.youtube.com/watch?v=YSIKrEZsgiU
https://www.sciroccoexchange.com/uploads/SCIROCCO-Exchange-Workshop-ICIC-2020.pdf

- Rethinking Remote konferenca (28. in 29. april 2022): Zrelost za integrirano oskrbo v Sloveniji -
primer iz Slovenije: Predavanje »Skupno ucenje in skupne izkusnje: napredek pri integraciji
zdravstva in socialne oskrbe v drugih evropskih okoljih.

Zaklju¢na delavnica se je odvila v Bruslju 5. 5. 2022 na kateri smo naredili pregled vseh aktivnosti v projektu,
rezultate do katerih smo prisli in diskutirali o nacrtih, na kaksen nacin in v kaksni obliki Scirocco orodje na
spletu ohraniti tudi v prihodnje, po zakljucku projektnih aktivnosti. Ve¢ o izvedeni delavnici, skupaj s
predstavitvami je dostopno na splethem naslovu: https://www.sciroccoexchange.com/news-

events/capacity-building-for-integrated-care-scirocco-exchange-final-conference
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Slika 10: Zakljuéna konferenca v Bruslju, 5. 5. 2022
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3. ZAKLJUCEK

Uporaba orodja za oceno zrelosti okolja za integrirano oskrbo in nacrtovanja izboljsav, ki smo ga v okviru
projekta Scirocco Exchange preizkusili obcini Trbovlje, je pokazala, da je uporaba tega orodja lahko zelo
koristna, saj pripomore k prepoznavanju izzivov in prednosti, ki jih ima okolje pri uvajanju integrirane oskrbe
ter spodbuja proaktivnost v smeri uvajanja izbolj$av. Ze sam postopek, kot ga predvideva orodje, pripomore
k povezovanju klju¢nih deleZnikov, saj spodbuja poglobljeno razpravo o razlicnih razseznostih integrirane
oskrbe, izmenjavo izkusenj in staliS¢ ter oblikovanje konsenza tako glede ocene zrelosti okolja za integrirano
oskrbo kot tudi glede nacdrt izboljsav na tem podrocju.

Na podlagi izkusnje iz Trbovelj, smo orodje tudi Ze uporabili v nekaterih drugih projektih. Aktivnosti
povezane z oceno zrelosti okolja za integrirano oskrbo in iskanjem ustreznih reSitev na tem podro¢ju smo
tako razsirili tudi na obc¢ino Domzale, in sicer v okviru priprave strategije za starejSe v obcini (2021-2022).
Orodje smo v tem primeru uporabili predvsem kot pripomocek za spodbujanje razprave med delezniki ter
iskanja konsenza pri nacrtovanju strateskih resitev. Nekoliko prilagojeno pa smo orodje uporabili tudi v
okviru Evalvacije projekta »Preoblikovanje obstoje¢ih mrez ter vstop novih izvajalcev za nudenje
skupnostnih storitev in programov za starejSe« (2020-2022), ki jo izvajamo skupaj z Univerzo v Ljubljani,
Fakulteto za druzbene vede in InStitutom za ekonomska raziskovanja. Ob zakljucku projekta smo namrec
vodilne partnerje vseh petih projektov (iz Maribora, Kopra, TrZi¢a, Ptuja in Poljcan) povabili, da vsak za svoje
okolje ocenijo zrelost njihovega okolja za integrirano oskrbo in na ta nacin reflektirajo dosezke projekta ter
nacrtujejo nadaljnje korake.

IzkuSnje z orodjem v vseh teh okoljih bodo lahko spodbudila tudi druga okolja pri nas, da ga uporabijo za
oceno zrelosti in pripravo vizije za spodbujanje integrirane dolgotrajne oskrbe. Pri iskanju ustreznih resitev
bo lahko okoljem v pomoc tudi Scirocco Exchange vozlis¢e znanja, preko katerega bodo lahko zaniteresirani
posamezniki in organizacije dostopali do Ze obstojeCega znanja in prepoznanih dobrih praks s podrocja
integrirane oskrbe.
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Priloga 1: Dnevni red, prenos znanja - Skotska

Preoblikovanje lokalnih sistemov —

"Sodelovanje in soustvarjanje z drzavljani

Delavnica za izmenjavo znanja

13. april 2021 od 14:00 do 16:00

Prosimo, da se predhodno prijavite.
Povezava za prijavo v Zoom -

https://us02web.zoom.us/meeting/reqgister/tZcsc--oqTwWpEtOt xjQKobFcAnr4onUrDZI

Po prijavi boste prejeli elektronsko sporoc€ilo s potrditvijo prijave, kjer bodo navedene vse
informacije za udelezbo na sestanku.

Cilji delavnice so:

e opredeliti klju€ne ugotovitve - uspesni pristopi in skupni izzivi pri opolnomocenju
drzavljanov, da lahko aktivno sodelujejo pri zagotavljanju zdravstvenih in
socialnovarstvenih storitev, ter jih soustvarjajo

o preuciti konkretne teme za nadaljnjo poglobljeno izmenjavo znanj

e vzpostaviti dolgoro€na strateSka partnerstva za spodbujanje vzajemnega ucenja in
izmenjav

Glavne teme, ki jih bomo obravnavali na delavnici, so:

KakSen je Skotski pristop do preoblikovanja storitev (»service re-design«)?

Kaj je program Pathfinder? Kateri so klju¢ni rezultati tega programa?

Kaksne so izkusnje zdravstvenih delavcev in drzavljanov s programom Pathfinder?

Ali obstaja strateski/politicni okvir/model, ki podpira preoblikovanje storitev z aktivho

vlogo in udelezbo drzavljanov?

e Kaksno vlogo naj igrajo uporabniki/drzavljani pri preoblikovanju zdravstvenih storitev?
Ali uporabniki sodelujejo pri pripravi in razvoju strateskih procesov/procesov sprejemanja
odlocitev za preoblikovanje sistema?

o Katere druge deleznike je potrebno vkljuciti v ta proces? Kako posredovati informacije o
novem nacinu dela lokalnim deleZnikom?

o Kako uspesno ustvariti priloznosti za drzavljane, da se pove€a njihova udelezba pri
nacrtovanju in izvajanju zdravstvenih in socialnovarstvenih storitev?

o Kako zagotoviti personalizirano oskrbo v skupnosti?
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Kako razviti klini¢ne poti z vidika posameznika/drzavljana?
Kako uspesno spremeniti zagotavljanje oskrbe, da se lokalno zagotavljanje storitev
preusmeri na preventivo in samooskrbo?
Kaj je potrebno z vidika usposabljanja zdravstvenih delavcev in drzavljanov, da lahko
soustvarijo klini€ne poti?

Kaksna je vloga digitalnih tehnologij pri podpiranju preoblikovanja lokalnih sistemov?
Opolnomocenje drzavljanov za preventivo & samooskrbo.

Kateri so klju¢ni dejavniki uspeha pri vklju€evanju drzavljanov v preoblikovanje storitev?
S katerimi izzivi se Se vedno soocCate, ko gre za vklju€evanje drzavljanov v proces
preoblikovanja storitev?

DNEVNI RED

10° Uvodni pozdrav, predstavitve in cilji delavnice
Nessa Barry, vodja za mednarodno izmenjavo znanj, Scottish Government (Skotska
vlada)
Andrea Pavlickova, vodja za mednarodno sodelovanje, Scottish Government (Skotska
vlada)

20’ Preoblikovanje lokalnih sistemov, Program Pathfinder
Alexandra Clarke, viSja oblikovalka storitev, NHS Improvement Scotland (IzboljSanje
kakovosti nacionalnega sistema NHS Skotska)

20" Preoblikovanje lokalnih sistemov, Program Pathfinder - Prakti€ne izkuSnje
Midlothian - IzboljSanje izkusenj ljudi, ki se soocajo s krhkostjo.
Gemma Teal, raziskovanje designa, The Glasgow School of Art (Glasgowska Sola
umetnosti)
Mathew Curl, vodja digitalnega programa, Midlothian Health and Social Care
Partnership (Partnerstvo na podrocju zdravja in socialnega varstva Midlothian)

10’ Kratek odmor

45 Moderirana razprava z vsemi udelezenci

5!

Naslednji koraki

e Povzetek klju¢nih ugotovitev z delavnice in opredelitev tem za nadaljnjo
izmenjavo znanj.
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Priloga 2: Dnevni red, prenos znanja - Baskija

Koordinacija zdravstvenih in socialnovarstvenih storitev v
Baskiji

Delavnica izmenjave znanja

23. november 2021, 9.30 do 12.00 (2 uri in pol)

Povezava na Zoom —https://us02web.zoom.us/j/82950168619

Cilji delavnice:

e preuciti posamezne teme za nadaljnjo poglobljeno izmenjavo znanja;

e opredeliti kljuéno znanje — uspesni pristopi in skupni izzivi pri izvajanju koordinacije
zdravstvenih in socialnovarstvenih storitev v Baskiji;

e oblikovati dolgorocno partnerstvo za krepitev u€enja in izmenjave.

Glavne teme za obravnavo na delavnici

o Kontekst zdravstvenih in socialnovarstvenih storitev s poudarkom na pristopu
integracije

e Upravljanje socialnega in zdravstvenega varstva v Baskiji:

o upravljanje, Stevilke, povezane s koordinacijo, krajevni sveti in operativni nacrt
ter finan¢ni okvir za socialno varstvo in zdravstvo

e Upravljanje storitev duSevnega zdravja in njihovo vklju¢evanje med ostale storitve
zdravstvenega sistema

e Predstavitev urejanja podrocja dolgotrajne oskrbe v Sloveniji
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PROGRAM

9.30-9.40

Pozdravni nagovori, uvod in cilji delavnice
Andrea Pavlickova, Direktorica za mednarodne odnose, Skotska viada

Jon Txarramendieta, Kronikgune - institut za raziskave na podrocju
zdravstvenih storitev

09.40 -

10.00

Kontekst zdravstvenih in socialnovarstvenih storitev v Baskiji

Jose Antonio de la Rica, Direktorat socialno varstvo in zdravstvo,
Ministrstvo za zdravje baskovske vlade

10.00 -10.40

Upravljanje socialnega varstva in zdravstva

Jose Antonio de la Rica, Direktorat za socialno varstvo in zdravstvo,
Ministrstvo za zdravje baskovske vlade

Amaia Saenz de Ormijana, koordinacija zdravstvenih in socialnovarstvenih
storitev - Araba, baskovska zdravstvena sluzba Osakidetza

Lucia Ihigo, Baskovska fundacija za inovacije in raziskave v zdravstvu
(BIOEF)

10,40-10,50

Odmor za kavo

10.50 -11.10

Dusevno zdravje in odvisnosti

Jose Antonio de la Rica, Direktorat za socialno varstvo in zdravstvo,
Ministrstvo za zdravje baskovske vlade

11,10-11,25

Prednosti in slabosti integrirane oskrbe v Sloveniji

Ales Istenic, Institut RS za socialno varstvo

11,25-11,55

Vodena razprava z vsemi udelezenci

11:55- 12,00

Nadaljnji koraki

e Povzetek kljucnega znanja, pridoblienega na delavnici in
opredelitev tem za nadaljnjo izmenjavo znanja
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