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UvoD

V ramci tfetivefejné soutéZe TACR Eta (program na podporu spolecenskovédniho a humanitniho
vyzkumu, experimentalniho vyvoje a inovaci) byl podpofen projekt Fakulty socialnich studii
Ostravské univerzity s nazvem Optimalizace komunitniho planovani socialnich sluzeb na
arovni obci.

Cilem projektu je vyvinout Metodiku optimalizace nastaveni komunitniho planovani socialnich
sluzeb na trovni obci. Tento cil byl a bude naplnén ve tfech subcilech v pfipadové studii mésta
Ostrava: 1. Zhodnoceni (evaluace) nastaveni procesu komunitniho planovani socialnich sluzeb
ve mésté Ostrava a stanoveni doporuceni (probéhlo v roce 2020); 2. Pilotaz stanovenych
doporuceni v ramci procesu komunitniho planovani socialnich sluzeb a tvorba podkladovych
analyz ve mésté Ostrava; 3. Optimalizace metodik nastaveni proces(i a vyhodnoceni dopadd
komunitniho planovani ve mésté Ostrava (probéhne v roce 2022).

Aplikacnimi garanty projektu jsou Odbor socialnich véci a zdravotnictvi Magistratu mésta
Ostrava a Moravskoslezsky kraj. Doba rfeSeni projektu je od 4/2020 do 12/2022. Vice o projektu
se mlzete dozvédét na webovych strankach projektu: https://fss.osu.cz/optimko/

Metodologie projektu je ukotvena v principech responzivni evaluace a optimalizace.
Responzivni evaluace je orientovana na komplexni sledovani programd s cilem podpofit
lokalni Usili o zlepSeni a dosazeni zmény. Responzivni evaluace je metodou cyklicky se
opakujicich aktivit: pozorovani a reflexe, planovani a jednani. Zakladnimi cili responzivni
evaluace jsou participativni vynofovani spole¢nych cil{, reflexivni zplnomocnovani Gc¢astnikd
projektu a dosaZzeni socialni zmény. Responzivni evaluace pro dosazeni téchto cild vyuziva
technik akéniho vyzkumu a participativnich pfistupd. Vyuzité principy optimalizace vychazeji
z matematiky, kdy optimalizaci procesu komunitniho planovani socialnich sluzeb chapeme
jako hledani nejlepSiho feSeni diky zdokonalovani vlastnosti tohoto procesu pomoci (ne)
zahrnovani jeho prvk{ za Gcelem posileni jeho G¢innosti.

Vramcidruhého subcile projektu pilotaze stanovenych doporucenivramci procesu komunitniho
planovani socialnich sluzeb a tvorby podkladovych analyz ve mésté Ostrava byla vytvorena
pfedkladana Podkladova analyza pro tvorbu komunitniho planu socialnich sluzeb.

Text analyzy je clenén dle jednotlivych cilovych skupin, s nimiz byla podkladova analyza
pfipravovana.



MANAZERSKE SHRNUTI

V ramci realizace Scénard budoucnosti se 181 aktéry komunitniho planovani socialnich sluzeb
ve mésté Ostrava, 130 rozhovorl s klienty socialnich sluzeb ve mésté Ostrava a zisku 106
dotaznik(l z fad verejnosti jsme zjistili fadu potreb specifickych pro jednotlivé cilové skupiny.
Celkem jsme tedy spolupracovali se 417 informanty.

Nyni se ovSem zamérfime na potreby, které se opakovaly napfi¢ vSemi ziskanymi daty, pro
Gcely manazerského shrnuti je budeme nazyvat potfebami prifezovymi.

Tabulka €. 1: Prifezové potfeby

Prifezova potieba Popis

INFORMOVANOST Prvni z prdfezovych potfeb byla potfeba zvySeni informovanosti
A ANTIDISKRIMINACE o socialnich sluZzbach a potfebach osob vyuZivajicich socialni
sluzby u verejnosti. Tato potfeba se pojila také s podporou Sifeni
antidiskriminac¢nich postojd, destigmatizaci cilovych skupin socialnich
sluzeb a jejich zZivotnich situaci a posilovanim solidarity ve spole¢nosti.
Rizikem nenaplnéni této potreby je (mimo jiné) prohloubeni polarizace
spolecnosti, narlist extremismu ve spole¢nosti a posilovani socialniho
vylouceni klientl socialnich sluzeb.

Potfeba informovanosti se ovSem také pojila k prani klientd mit
k dispozici pfehledny, jednoduchy a srozumitelny systém, kde by mohli
vyhledavat moznosti pomoci (socialni i zdravotni) a méli aktualni
informace o volnych kapacitach této pomoci.

ZKVALITNENI Potfeba dostatku kvalitnich zamé&stnanct v socialnich sluzbach se
ZAMESTNAVANI specifickymi odbornymi znalostmi a dovednostmi ve vztahu k danym
V SOCIALNICH SLUZBACH | cilovym skupinam byla zmifiovana opakované. Se zajisténim kvalitnich
zaméstnanc( se rovnéZ pojila i potfeba nastaveni kvalitniho systému
vzdélavani (v ramci pfipravy na profesi i v ramci zvySovani kvalifikace),
zajisténi péle o zameéstnance (napf. v podobé supervizi) a zajisténi
adekvatniho financniho ohodnoceni tak, aby nedochazelo k fluktuaci

zaméstnanc(.
KOMPLEXITA POTREB Potfeby klientl se stavaiji velmi komplexnimi a ¢asto lze fict, Ze jeden
KLIENTU klient nespada jen do jedné cilové skupiny socialnich sluZzeb. Dochazi tak

k situacim, kdy klienti vyuzivaji vice socialnich sluzeb, aby naplnili své
komplexni potfeby. Z dlivodu komplexnosti potfeb se ale vyskytuji také
situace, kdy klienti propadavaji systémem socialnich sluzeb a systém
sluzeb neumi reagovat na jejich individualni potfeby. Z vySe uvedeného
se jevijako nezbytny multidisciplinarni pfistup ke specificnosti klientovy
Zivotni situace, ktery by byl zaloZzen na principech individualizace
podpory pro klienty a sitovani.




ZDRAVOTNE-SOCIALNI
POMOC

Rada klientd nema pouze potfeby vztazené k agendé socialnich sluzeb,
ale také potfeby zdravotni. Uzka spoluprace mezi zdravotnickymi
a socialnimi sluzbami se jevi byt zcela nezbytna napfic jednotlivymi
cilovymi skupinami. Situaci této spoluprace aktualné komplikuje
nedostatek (specializovanych lékafd) a odbornych pracovnikl (napft.
psychologl), které vede k nekontinuité poskytovani pomoci.

VYLOUCENI z BYDLENI

Vylouceni z bydleni a nedostatec¢na kapacita bytového fondu se na
zakladé analyzy dat jevi byt prifezové palivym tématem. Problematika
bydleni je ve mésté Ostrava obzvlasté vyznamnym tématem v kontextu:
a) dynamicnosti existence socialné vyloucenych lokalit ; b) pfitomnosti
byznysu s chudobou; a ¢) narlistem pocltu osob v bytové nouzi
v kontextu finan¢ni nedostupnosti bydleni, nedostatec¢né kapacity
pobytovych sluzeb a potfeby navyseni poctu socialnich bytl kvalitativné
odpovidajicim potfebam specifickych cilovych skupin.”

S tématem vylouCeni z bydleni se castecné pojilo i problematické
zajisténi prostor pro nizkoprahové poskytovani ambulantnich socialnich
sluzeb.

ODDLUZENI A FINANCNI
SITUACE

Casto zmiflovanou potfebou byla potfeba FeSeni zadluZeni na strané
klientd. Dluhova problematika se casto pojila s celkovou finanéni
situaci klientl, kdy davkovy systém ve své byrokraticnosti flexibilné
nereflektuje specifika Zivotni situace klient( a ti se pak ocitaji v situaci,
kdy si nemohou dovolit péci a podporu, kterou vnimaji jako potfebnou.

ZAMESTNAVANI 0SOB SE
ZNEVYHODNENIM

Dalsi prlifezovou potfebou verbalizovanou napfi¢ jednotlivymi cilovymi
skupinami bylo zaméstnavani. Konkrétné se jednalo o zaméstnava téch,
ktefi jsou ve vztahu k zisku prace néjakym zptsobem znevyhodnéni, at
uz v disledku své Zivotni situace (napf. zkuSenost s vykonem trestu),
postizeni, nemoci ¢ mozné diskriminace na trhu prace (vékové,
genderové, rasoveé..). Tématem spojovanym ve vztahu k zaméstnavani
znevyhodnénych bylo rovnéz peer zaméstnavani a téma chranénych
pracovnich mist a socialnich podnikda.

KOMUNITNI PRINCIP
POMOCI A PODPORA
SAMOSTATNOSTI

Napfi¢ cilovymi skupinami c¢asto zaznivalo, Zze v dilsledku posilovani
deinsitucionalizace, konkrétné reformy psychiatrické péce dochazi
k tomu, Ze se socialni sluzby pracuji ¢im dal vice s klienty, ktefi maji
psychiatrickou diagnézu a potfebuji zvySenou péci. Uvedené klade na
socialni sluzby zvySenou zatéz. Sami klienti pfitom davaji prednost
moznosti ,zlstat doma“ a v domacim prostfedi vyuZivat terénnich
socialnich sluZeb. Jako dobra praxe ¢i prani klientd bylo casto
zminovano komunitni bydleni klient( FeSicich podobnou Zivotni situaci
vyuzivajicich, jak (sdilené) podpory socialnich sluzeb, tak principu
komunitni vypomoci na sousedské drovni. Klienti také casto zmifovali
prani posileni terénnich sluzeb z hlediska kapacity i ¢asu poskytovani
(napf. poskytovani o vikendech).

ZACLENENI

Napfi¢ cilovymi skupinami se prolinala i potfeba zaclenéni ve smyslu
zajisténi socialniho kontaktu pro klienty (a jejich rodiny) jako urcitého
protikladu k osamélosti, izolaci a vyclenéni ze spolecnosti. Sami klienti
Casto uvadéli, ze zazivaji pocity osamélosti a u socialnich sluzeb by
uvitali socializacni aktivity.




VYLOUCENT ZE Tématem, které se v analyze potfeb jednotlivych cilovych skupin
VZDELAVANI vyskytovalo opakované bylo také vylouéeni ze vzdélavani a to zejména
v dlsledku pfesunu vzdélavani do online prostfedi. Digitalni exkluze se
tak stala dlezitym tématem u fady cilovych skupin.

VEREJNY PROSTOR Téma verejného prostoru bylo Casto spojovano s tématem zajisténi
pocitu bezpeci jednotlivych cilovych skupin klient(l. Rovnéz zde casto
zaznivala potfeba bezbariérovosti a srozumitelnosti verejného prostoru
pro ty, co jej vyuZzivaji.

Uvedené potreby zaznivaly v kontextu demografického vyvoje obyvatel mésta Ostravy
(spojovaného zejména se starnutim populace); v kontextu obavy ze zajisténi budouciho
financovanisocialnich sluzeb v dostatecné kvalité a kapacité ve vztahu k potfebam jednotlivych
cilovych skupin; av kontextu planovanych legislativnichzmén, které mohou situaci poskytovani
socialnich sluzeb znacné ovlivnit (pfipravovana novela Zakona o socialnich sluzbach).



HERMENEUTICKY KONTEXT

REALIZACE VYZKUMU:

KOMUNITNI PLANOVANI VE STATUTARNIM
MESTE OSTRAVA

Statutarnimésto Ostravajekrajskym méstem Moravskoslezského kraje, ktery leziv severovychodni
Casti Ceské republiky. Rozlohou i po¢tem obyvatel je Ostrava tfetim nejvét3im méstem v Ceské
republice. Dnesni Ostrava se rozklada na ploSe 214,24 km?. Ve struktufe vyuziti ploch tvofi vice nez
!/,tzv. ostatniplochy (v€etné neplodnych, mj. hald a odvalii), coZ je pro Ostravu specifické zejména
v navaznosti na historicky vyvoj prdmyslu. Ostrava se déli do 23 méstskych obvod(. V roce 1990
Zilo na Gzemi statutarniho mésta Ostravy 331 448 obyvatel, coz bylo nejvyssi dosazené maximum
a od této doby dochazi k mirnému, ale soustavnému poklesu. K 1. 7. 2020 cinil pocet obyvatel
284 693. Na poklesu poctu obyvatel se podili jak pfirozeny, tak migracni ubytek obyvatel.

Uzemi mésta Ostravy, kterd je hlavnim méstem Moravskoslezského kraje, bylo vybrano, nebot
v tomto kraji dochazi k procesu desindustrializace a depopulace ,starych“ prdmyslovych mést.
Ostrava tvori vysoce dynamické a komplexni prostredi, co se vylouceni z bydleni tyce. Je zde
(GAC, 2015). Kvasnicka (2010) pfitom uvadi, ze v Ostravé a na Ostravsku, vice nez kdekoliv jinde
v Ceské republice, Zije ¢im dal tim vice osob ohroZenych socialnim vyloucenim.

Komunitni planovani socialnich sluzeb probiha ve mésté Ostrava jiz od roku 2003. Zastupitelstvo
meésta schvalilo v roce 2018 jiz 5. Komunitni plan socialnich sluzeb a souvisejicich aktivit ve mésté
Ostrava na obdobi 2019-2022. Na Gzemi mésta pUsobi vice nez 70 organizaci, které poskytuji 180
socialnich sluzeb a 199 souvisejicich aktivit pro vice nez 30 000 uZivatel(.

V rdmci komunitniho planovani v Ostravé pdsobi 10 pracovnich skupin, ve kterych je aktivné
zapojeno vice nez 240 osob (zastupcl organizaci socialnich sluzeb). Pracovni skupiny jsou ¢lenény
dle jednotlivych cilovych skupin socialnich sluzeb, konkrétné se jedna o nasledujici skupiny:
obcané ohrozeni socialnim vyloucenim a socialné vylouceni, déti a rodina, prevence kriminality,
obcané se zrakovym postizenim, obCané se sluchovym postizenim, seniofi, protidrogova prevence,
obcCané s duSevnim onemocnénim a psychosocialnimi obtizemi, romské etnikum a obcCané
s mentalnim, télesnym a kombinovanym postizenim. Velikost pracovnich skupin se pfitom lisi
od 10 do 40 osob. Stejné tak Cetnost setkavani skupin v roce. Nékteré skupiny se setkavaji kazdy
meésic, nékteré napf. tfikrat rocné. V ramci pracovnich skupin jsou diskutovana aktualni témata
tykajici se specifickych cilovych skupin a jsou zde sdileny informace z mésta, tedy koordinatora
komunitniho planovani socialnich sluzeb v obci a poskytovatele dotaci na provoz socialnich
sluzeb. Kazda z pracovnich skupin ma svého manazera, ktery koordinuje ¢innost pracovni skupiny.
Zaroven ma kazda pracovni skupina tzv. kontaktni osobu - pracovnika mésta. Manazeri, kontaktni
osoby a pracovnici odboru socialnich véci a zdravotnictvi se setkavaiji pravidelné v ramci tzv.
manazerského tymu, kde jednak sdili informace z jednotlivych pracovnich skupin a jednak
ziskavaji informace z mésta. Mésto pritom zaméstnava konkrétniho pracovnika, ktery se zabyva
koordinaci komunitniho planovani socialnich sluzeb.



METODOLOGICKE UKOTVENI

Tvorba podkladové analyzy sestavala ze tfi zakladnich os:

1. Realizace participativni techniky Scénare budoucnosti se Cleny pracovnich skupin
komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava.

2. Realizace polostrukturovanych rozhovor( s klienty a potencialnimi klienty socialnich
sluzeb ve mésté Ostrava.

3. Realizace participativnich aktivit s vefejnosti ve meésté Ostrava.

Scéndre budoucnosti se ¢leny pracovnich skupin
komunitniho planovani ve mésté Ostrava

Metoda vytvareni scénarll budoucnosti je zaloZena na vypravéni, popisu moznych stav(
budoucnosti. Nejde tedy o odhad, plan budoucnosti, ale o popis mozného vyvoje, ktery je
urcen klicovymi trendy nebo udalostmi. Vice nez o presné plany jde o inspiraci o vytvoreni
alternativ, které mohou inspirovat ke strategickym rozhodnutim a strategickému planovani.
Scénare popisuiji, co se mlze stat, za jakych predpokladd se to mize stat a jaké to bude mit
dlsledky (Participativni metody, 2020).

Existuje fada druhl scénafl budoucnosti, mohou byt prognostické nebo retrospektivni (tj.
zpétnéidentifikujici podminky, které vedly k ur¢itému stavu) (Rotmans a kol.,2000); kratkodobé
(3az10let) nebodlouhodobé (nad 25 let); prediktivni (spojeny s konceptem pravdépodobnosti:
co se nejpravdépodobnéji stane kdyz..?); exploracni (zkoumani moznych vyvojl varianty,
odpovida na otazku: co vSechno by se mohlo stat?) nebo normativni (hodnoceni trend( vyvoje
jako pozitivni/negativni, Zadouci/nezadouci) (Borjeson a kol., 2006) a dalsi.

NasSim cilem bylo vytvofit scénar budoucnosti, ktery bude zejména vytvaret nové myslenky
a napady a branit urcité kognitivni strnulosti (viz napf. Slach a kol., 2015). Nami vyuZzita
metoda byla tedy zaloZena na vypravéni a popisu moznych stavl budoucnosti, nikoliv na planu
budoucnosti. NaSim zamérem tak bylo ziskat urcité alternativy budouciho vyvoje sledovaného
jevu.

Clendm jednotlivych pracovnich skupin komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté
Ostrava jsme kladli otazku: Jaka bude budoucnost naplhovani potfeb uzivateld socialnich
sluzeb ve mésté Ostrava? Pro rozSifeni mysSlenkového ramce jsme se soustfedili v diskuzi
na tvorbu katastrofického scénare, kdy poskytované socialni sluzby nejsou efektivni ani
dostupné a neodpovidaji potfebam svych uzivateld.

V ramci tvorby scénare budoucnosti jsme se zamérili na popis hybnych sil (tj. klicovych faktord,
trendd nebo procesu, které ovliviuji situaci a pohani systém a jeho vyslednou podobu viz
napr. Musil, Muller, 2008), které jsme posléze s UCastniky diskuze posuzovali na zakladé jejich
pravdépodobnosti a dlleZitosti a posléze jsme popisovali disledky téchto hybnych sil, které
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byly opét hodnoceny na $kalach pravdépodobnosti a ddlezitosti. Cela skupinova diskuze byla
realizovana bud formou osobni diskuze nebo online skrze aplikaci Teams a Mural (ktery nam
umoznil grafické zaznamenani vysledkd diskuze a nasledné hlasovani). Délka trvani aktivity
Cinila priblizné dvé hodiny a byla zpravidla soucasti programu setkani dané pracovni skupiny.
Clenové pracovni skupiny méli nasledné moznost analyticky vystup ze scénafi budoucnosti
dale pripominkovat.

2 w0

Tabulka €. 2: Pocet G€astnikd Scénaru budoucnosti

Pracovni skupina Pocet Gcastniku

Manazersky tym 26
Obcané ohrozeni socialnim vylou€enim a socialné vylouceni 17
Déti a rodina 20
Prevence kriminality 20
Obcané se zrakovym postizenim 9

Obcané se sluchovym postizenim 11
Seniofi 15
Protidrogova prevence 7

Obcané s duSevnim onemocnénim a psychosocialnimi obtizemi 20
Romské etnikum 15
Obcané s mentalnim, télesnym a kombinovanym postizenim 21
Celkem 181

Polostrukturované rozhovory s (potencidlnimi klienty)
socidlnich sluzeb ve mésté Ostrava

Dal$im zdrojem dat byly polostrukturované rozhovory s klienty a potencialnimi klienty
socialnich sluzeb ve mésté Ostrava.

V ramci realizace vyzkumu jsme vychazeli z déleni dle jednotlivych cilovych skupin klientd,
které bylo uplatnéno i pro tvorbu pracovnich skupin komunitniho planovani mésta Ostrava.
Pro kazdou z takto urcenych cilovych skupin klientd jsme stanovili kvotu minimalné deseti
klientd, s nimiz probé&hnou rozhovory. Byt neni kvotni vybér zcela standardnim postupem
vybéry informantl pro kvalitativni vyzkum, vyuzili jsme jej s ohledem na nutnost prvotné
organizovat vyzkum takového rozsahu jako je podkladova analyza pro komunitni panovani ve
mésté Ostrava.

Metodologie vybéru konkrétnich informantd byla dale podrobné konzultovana s manazerem
dané pracovni skupiny komunitniho planovani a s kontaktni osobou z mésta tak, at je realné
vybérinformantd dale zpfesnit dle konkrétniho typu sluZzeb nebo dle konkrétni Zivotni situace
klient(l socialnich sluzeb tak, at vytvorena data odpovidaji potfebam jednotlivych pracovnich
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skupin pro tvorbu podkladové analyzy pro komunitni planovani. Zaroven jsme zd(raziovali
moznost provést analyzu u velmi specifickych cilovych skupin, o jejichz potfebach nejsou
k dispozici dostatecna data nebo o (novych) jevech, které doposud nebyly pro acely tvorby
podkladové analyzy dostatecné vyzkumné popsany.

Vybérinformant( pro vyzkum nasledné probihal formou zamérného vybéru pfes instituci, tedy
konkrétni socialni sluzbu, a formou snéhové koule. do nasyceni dat. Zameérny vybér je vybér
vyzkumného ,vzorku“ pomoci postupu, kdy zamérné vyhledavame acastniky dle ,urcitych
vlastnosti“ (Miovsky, 2006). Podle stanoveného kritéria/stanovenych kritérii tedy vybirame
Gcastniky vyzkumu, ktefi je splfiuji a jsou zaroven ochotni se vyzkumu zucastnit (Rubin,
Babbie, 2011).

Vybér pomoci metody snéhové koule (,snow ball”) je v kvalitativnhim vyzkumu velmi Casty.
Zakladnim principem pfi aplikaci této metody je zisk kontaktu s nultou vlnou Gcastnikd
vyzkumu (v pfipadé tohoto vyzkumu pomocizamérného vybéru presinstituce). Prostfednictvim
kontaktu s touto ,nultou vinou Gcastnikd“ ziskavame kontakty na Gcastniky ,prvni faze,
z nichz jsou vybrani G€astnici vyzkumu. U¢astnici vyzkumu z prvni faze mohou pomoci ziskat
vyzkumnikovi kontakt na druhou vinu G¢astnik(, z nichZ jsou vybrani G¢astnici vyzkumu. ,Cely
proces se tak opakuje az do dosazeni saturace” (Miovsky, 2006, s. 132). Pod pojmem saturace
(nasyceni) si pfitom mdzeme predstavit situaci, kdy nam dalsi sbér dat a z néj ziskana data
(odpovédi) nepfispivaji k lepSimu porozuméni evaluovanému jevu a nepfrinasi dalSiinformace
Ci perspektivy nahledu na dany jev (Stake, 2004).

Pro Uplnou transparentnost realizace vyzkumu prikladame strukturu polostrukturovaného
rozhovoru, kterou jsme pro realizaci vyzkumu vyuZzili.

1. Jakdlouho tuto sluzbu vyuzivate? A s ¢im presné Vam pomaha?*

2. Jak jste spokojen/a se sluzbou/sluzby, kterou vyuzivate??..Co by se mélo stat, abyste
byla jeSté spokojenéjsi?

3. Doporucil/a byste sluzbu/sluzby, které vyuzivate nékomu, kdo by byl v podobné
zivotni situaci jako Vy? Pokud ano, proc? Pokud ne, proc?

4. S ¢im by mohli byt klienti/uzivatelé v podobné Zivotni situaci jako jste Vy této sluzby
nebo socialnich sluzeb obecné nespokojeni? Co by se mélo zménit?

5. JejeSté néco, s ¢im byste potfeboval/a pomoci?/Néco co by se mohlo zménit
a ulehcilo by Vam to Zivot?/Nebo néco, co by ulehcilo Zivot lidem v podobné Zivotni
situaci jako jste Vy?3

Vyhodu polostrukturovaného interview je, Ze dokaze eliminovat nevyhody nestrukturovaného
a zcela strukturovaného interview a ,vytézit soucasné maximum jejich vyhod“. Plusem je
také, Ze je zde moznost vyuZzit volné a nenucené komunikace (za ucelem motivace a udrzeni
zajmu komunikacniho partnera) i strukturace (Miovsky, 2006).

! Popf. pokud je informant/ka oslovena jinak nez pfes socialni sluzbu, je mozné otazku reformulovat:
Jaké socialni sluzby vyuzivate a v ¢em Vam pomahaji?

2Je mozné vyuzit znamkovani od 1 do 5 ,jako ve Skole“. Kdyz informant/ka pridéli znamku, doptat se,
proC znamkoval/a pravé takto a co by se muselo stat, aby se znamka zlepSila na jednicku.

3 Je mozné se doptat na socialni sluzby, MHD, vefejny prostor, spolecnost obecné...
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Tabulka €. 3: Celkovy pocet rozhovori

Cilova skupina Pocet Pocet Pocet Primérny Priimérna
informantd | muz Zen vék délka
(v letech) vyuzivani
socialnich
sluzeb
(v letech)
Déti a rodina, Ob¢ané ohrozeni 27 9 16 45 4.5

socialnim vyloucenim a socialné
vylouceni, Romské etnikum

Prevence kriminality 23 11 12 32 4
Protidrogova prevence 9 5 4 41 3
Obcané s mentalnim, télesnym 25 2 23 42 5
a kombinovanym postizenim

Obcané se zrakovym postizenim 10 6 4 49 11
Obcané se sluchovym postizenim 9 3 6 47 5
Obcané s duSevnim onemocnénim 10 7 3 40 3
a psychosocialnimi obtizemi

Seniori 17 7 10 74 3,5
Celkem 130 50 78 46 5

Participativni aktivity s verejnosti ve mésté Ostrava

Participativni aktivity s verejnosti byly realizovany pomoci dotaznikového Setfeni s kombinaci
otevfenych a uzavfenych otazek, které nam poskytly informace o spokojenosti a potfebach
verejnosti se socialnimi sluzbami ve mésté. Vybér respondentl probéhl na zakladé Gcelového
vybéru, kdy byl dotaznik Sifen zejména skrze socialni sité, webové stranky mésta a emaily.
Vybér informantd tedy neni reprezentativni a data nemohou byt generalizovana, i tak ale
tvofi zajimavy nahled do nazor( obyvatel mésta na socialni sluzby. Dotaznik byl distribuovan
pomoci portalu Survio. Data byla analyzovana pomoci deskriptivnich statistik a tematické
analyzy (viz dale).

Na dotaznikové Setfeni navazovaly online individualni rozhovory realizované pomoci techniky
Scénare budoucnosti (pomoci aplikace Teams a Mural). K rozhovortim byli pfizvani informanti,
co nam zanechali (za timto Gcelem) sv{j kontakt a pozvanka na akce byla dale Sifena pomoci
vySe popsanych postupl. Diskuzi se zGcastnilo celkem 5 informant( a data byla zpracovana
opét pomoci tematické analyzy.
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Analyza dat, etika a limity vyzkumu

Data byla analyzovana pomoci tematické analyzy dle Braun a Clarke (2006), kdy probéhlo
otevifené koédovani dat a nasledné jejich seskupeni do konkrétnich témat (tj. obsahové-
vyznamovych jednotek v datech) na zakladé jejich podobnosti nebo rozdilnosti. Obsahovou
analyzu Braun a Clarke jsme vyuzili, jelikoZ vychazi z konstruktivistickych principl prace s daty,
ktera povazuje zainterpretacné spolu-vytvarena vinterakci mezi vyzkumnikem a informantem.
Data jsou v ramci prezentace vysledk( vyzkumu doplnéna o signifikantni vyroky jednotlivych
informantd/komunikacnich partnerd (pozn. tato oznaceni osob, s nimiz byly realizovany
rozhovory pouzivame v této vyzkumné zprave jako synonyma).

V ramci realizace vyzkumu (v této i dalSich fazich) jsme dodrzovali Etické principy ve vyzkumu
s lidmi organizace APA (2016). VSichni informanti byli informovani o ucelech vyzkumu
a daldim zachazeni s daty. Ucast ve vyzkumu byla dobrovolna. Specialni pozornost byla
vénovana zachovani anonymity participantd a mlcenlivosti vyzkumnika. Ziskana data byla
anonymizovana, v€etné jmen pracovnikd, klient(, organizaci a mést. V pfiloze €. 1 je k dispozici
informovany souhlas, ktery byl podepsan s informanty z fad (potencialnich) klientd socialnich
sluzeb ¢i jejich zakonnych zastupcl (popf. byl na zakladé néj udélen Gstni souhlas s realizaci
rozhovor( v pfipadé distanc¢nich typ( dotazovani).

V ramci limitd vyzkumu je také nezbytné vyroky komunikacnich partnerd vnimat v kontextu
mozné socialni desirability (miry pfipravenosti chovat se a jednat tak, jak si participant
vyzkumu mysli, Ze je od néj, napf. vyzkumnikem nebo spolu-informantem, oCekavano). Je také
nezbytné si uvédomit, Zze komunikacni partnefi ve svych narativech generovali spiSe vyroky
smérované k urcitému cili (vyzkumné interview) nez k realité kazdodenniho zivota. Je také
dllezité reflektovat, Ze ziskana data jsou zaloZena zejména na (sebe)reflexi komunikacnich
partner(. Data tak nemohou obsahovat to, co si informanti napf. neuvédomuji (podobné viz
napf. Holloway & Jefferson, 2013).

V ramci reflexe limitd na strané vyzkumnika je proto nutné vnimat, ze vyzkumnici vstupovali
do prostredi vyzkumu s urcitou znalosti pfedmeétu vyzkumu, existovalo u ni tedy pfedpoznani
(,zatéz odbornosti“) o tom, jak mdze ¢i ,ma“ predmét vyzkumu v praxi socialni prace vypadat
a jak mlze ¢i ma fungovat (Singh, 2003). I pfes takto popsané limity vyzkumu pfinasi
predkladany vyzkum unikatni podklad pro nastaveni komunitniho planu socialnich sluzeb ve
meésté Ostrava.

Pro dosazeni co nejlepsi validity vyzkumu byl zvolen cyklicky pristup pro praci s daty v ramci
vyzkumného terénu, pravidelna reflexe ziskanych dat (zaméfena zejména na ovlivnéni
designu vyzkumu a vytvorenych dat vlastnimi zkusenostmi a znalostmi vyzkumnikd; vhodnost
a motivaci participantl pro vyzkum; pochopeni cild vyzkumu informanty ¢i chybéjici data ve
vyzkumu viz Valandra, 2012; Gabriel et al., 2017); a postup analyzy dat, kdy jsou prezentované
vysledky vyzkumu zaloZeny na koncensu nékolika analyzandd, ktefi se zaroven podileli i na
sbéru dat.

V ramci posileni validity dat lze uvést, Ze data byla validizovana s klienty socialnich sluzeb.
Klienti socialnich sluzeb pro validizaci dat byli rekrutovani z klientd, s nimiz byly realizovany
polostrukturované rozhovory (v prvni viné vyzkumu). Kazda kapitola podkladové analyzy

_13_



vztazena ke konkrétni cilové skupiné byla validizovana s minimalné dvéma klienty. Validizace
probihala formou osobni konzultace nad vytvofenou podkladovou analyzou. Druhé kolo
validizace probihalo v pfipadé vysledkd scénarl budoucnosti s jednotlivymi pracovnimi
skupinami komunitniho planovani ve mésté Ostrava, se kterymi byly scénare vytvareny v ramci
skupinové diskuze. Validizace méla podobu mozZnosti zaslat konkrétni komentare ¢i doplnéni
k této Casti textu podkladové analyzy. Poslednim, tfetim kolem, validizace, byla validizace
manazerskym tymem komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava, jemuz byla
dana pfipravena vyzkumna zprava k pfipominkovani.
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PRUREZOVE POTREBY NAPRIC ,
PRACOVNIMI SKUPINAMI KOMUNITNIHO
PLANOVANI: SCENARE BUDOUCNOSTI
MANAZERSKEHO TYMU KOMUNITNIHO
PLANOVANI SOCIALNICH SLUZEB VE
MESTE OSTRAVA

Tato kapitola podkladové analyzy je zpracovana na zakladé skupinové diskuze clend
manazerského tymu komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava, ktera byla
realizovana pomoci metody Scénare budoucnosti.

KATASTROFICKY SCENAR BUDOUCNOSTI: POSKYTOVANE SOCIALNI SLUZBY
VE MESTE OSTRAVA NEJSOU EFEKTIVNI ANI DOSTUPNE A NEODPOVIDAJI
POTREBAM UZIVATELU

Katastroficky scénar je popsan ve dvou sekcich, prvni jsou hybné sily a druhé disledky téchto
hybnych sil. Do tvorby katastrofického scénare se promitlo nyni velmi aktualni téma pandemie
Covid-19. Ziskana data budou dale vyuzita pro tvorbu podkladové analyzy pro nadchazejici
komunitni plan.

HYBNE SiLy

Clenové manazerského tymu komunitniho planovani socialnich sluZzeb v Ostravé objevili fadu
hybnych sil. PatFili mezi né:

Skryté potfeby obcandi

Izolace a ztrata osobnich kontaktd

Pokles sounalezitosti a solidarity ve spolecnosti

Zanikani neformalni péce v situaci jeji nezbytnosti

Rasismus, xenofobie a extremismus

Hoax a fake news

ZhorSovani zdravotniho stavu obyvatel

Nezaméstnanost, zadluZenost a rozevirani nlzek ve spole¢nosti

W O N U A W NR

Krize na trhu s byty a socialni vylouceni
10. Finance pro socialni sluzby
11. ZruSeni preventivnich sluzeb v disledku pfesmérovani finan¢ni podpory

12. Politicka reprezentace
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13. Zmeny v legislative
14. Pocet a kvalita pracovnik(l v socialnich sluzbach v kontextu nizké prestize profese

15. Nedostatek specialistl v oblasti zdravi

V ramci skrytych potfeb obc¢anl popisovali Gc¢astnici diskuze urcitou nedostupnost cilové
skupiny pro zjisténi jejich potfeb a potlacovani potreb ze strany obcanl v disledku urcitého
studu je verbalizovat. V oblasti izolace a ztraty osobnich kontaktl popisovali ¢lenové
pracovni skupiny jednak zvysSujici se izolaci ve spolecnosti, ktera se ovSem specificky vice
m(Ze projevovat u urcitych cilovych skupin jako u osob s hendikepem. Zaroven popisovali
také Spatnou meziresortni komunikaci v disledku nedostatku osobnich kontaktd, kdy v ramci
pfesunu veSkeré komunikace do online prostfedi doSlo k redukci probiranych feSeni pouze
na nejzasadnéjsi body a ,ty méné dilezité jsou odsouvany dal“. Zaroven doslo k redukci
kontaktl, které byly pfed pandemii na bazi pravidelného setkavani. DlleZitym tématem
byl také pokles sounalezitosti a solidarity ve spolecnosti jako takové, ktery se projevoval
Spatnymi mezilidskymi vztahy (konkrétné v podobé chybéjicich komunit a sousedstvi), kdy se
lidé zaméruji vice na sebe, na jednotlivce, a uzaviraji se ve svych domovech, ¢imz mizi i jinak
béZna mezi-sousedska vypomoc. S uvedenym se pojilo i zanikani neformalni péce v situaci
jeji nezbytnosti v disledku rozvratu rodin, izolace od rodinnych pfislusnik(, ztraty zaméstnani
¢i nutnosti presouvat se za zaméstnanim jinam (odliv ,mladych“). PFimym dopadem zaniku
neformalnipéce byl pfitom narlst po¢tu seniord potfebujicich umisténi do pobytovych zafizeni
¢i nenaplnéna potreba péce o déti v disledku koronavirovych opatfeni upravujicich Skolni
dochazku. Situaci ve spole¢nosti dokresloval narlstajici rasismus, xenofobie a extremismus,
které jesté prohlubuji vylucovani obcanl z pfistupu ke sluzbam, v¢etné téch zdravotnickych.
Ve spole¢nosti také nardstal pocit nebezpeci a to nejen ve spojitosti s vyse zminénym, ale také
v dUsledku Sifeni hoax a fake news a nutnosti kriticky a selektivné pracovat s dostupnymi
informacemi.

Jako neméné dllezité téma bylo vnimano zhorSovani zdravotniho stavu obyvatel, cozZ se
projevovalo v oblasti psychického zdravi (napf. v nardstu pocitu osamélosti) i v oblasti zdravi
fyzického. Kontext tohoto zhorSovani tvorilo jednak starnuti populace a jednak nedostatek
prevence v dlsledku existence bariér k pfistupu ke zdravotnické péci (specificky v ramci
protiepidemickych opatfreni).

Situaci rovnéz nezlehcovali rostouci nezaméstnanost, zadluZenost a rozevirani nuZek ve
spolecnosti, které se projevovali ve zvétSovani rozdild mezi socialnimi skupinami obyvatel
a narlstu poctu osob zavislych na socialnich davkach. Tyto jevy bylo mozné dale spojit
s krizi na trhu s byty a s nartstem vylouceni z bydleni, kdy se mésto dostavalo do situace
nedostupnosti bydleni pro ohrozené skupiny obyvatel. Specifickym fenoménem byl pfitom
ve mésté i vznik nebo zanik socialné vyloucenych lokalit a zména poctu obyvatel v socialné-
vyloucenych lokalitach.

S timto tématem tedy specificky souviselo téma financi pro socialni sluzby, kdy sniZzovani
financi pro socialni sluzby (napt. v disledku: preference majoritnich zajm( pfed socialni oblasti
napr. uprednostnéni oblasti jako je sport; Uspornych opatfeni politické reprezentace; zaniku
specifickych fondd...) vedlo ke specifickym dopadlm jako byl zanik téchto sluzeb, poskytovani
jen téch sluzeb, které se financné vyplati nebo omezeni mezd u jejich pracovnik(. Specifickymi
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fenomény v ramci tohoto tématu byly: a) zména pfistupu k financovani evropskych projektd,
kdy je nezbytna spolulcast ze strany socialnich sluzeb (Z tohoto dlvodu se stava fada
projektl pro Ceské neziskové organizace zcela nedostupnymi.); a b) poskytovani investi¢ni
dotace z MPSV, kdy dotace pokryji naklady jen ¢astecné a sluzby musi zajiStovat pokryti zbytku
nakladl jesté pred poskytnutim dotace. Pfimou souvislost s uvedenym muiZe mit zruSeni
preventivnich socialnich sluZeb v disledku pfesmérovani finanéni podpory do jinych oblasti,
kdy je prevence v kontextu feSeni akutnich krizi vnimana jako méné duleziti.

Za vyznamnou hybnou silu byly povazovany i zmény v politické reprezentaci ¢i rozhodnuti
stavajici politické reprezentace projevujici se moznou neochotou zavazovat se do budoucna
(k financovani socialnich sluzeb). S timto tématem se pfimo pojily i zmény v legislativé (zejména
v oblasti zakona o socialnich sluzbach), které casto vznikaji z vrchu bez znalosti praxe, coz ¢asto
vede k neschopnosti predstavit si mozné situace klientd a praktické dopady téchto zmén.

Vyznamnou hybnou silou pro efektivni a dostupné napliovani potfeb obyvatel mésta
v socialnich sluzbach byl pocet a kvalita pracovniki v socialnich sluzbach v kontextu nizké
vnimané prestiZe tohoto oboru nebo specifickych typt sluzeb (napt. v pobytovych socialnich
sluzbach pro seniory nebo napf. v oblasti terénni socialni prace). Jako obzvlasté rizikovy se
jevil nedostatek pracovnik( v socialnich sluzbach, zejména pracovnik( v prfimé péci (,vznika
situace, kdy nema kdo pecovat”), ve spojitostis nizkou trovni kvalifikace (znalostia dovednosti)
absolvent( v oblasti socialni prace smérujicich do odbornéjsich pozic. Tato nizka Groven se
pritom jevila jako neménna v kontextu neochoty se dale vzdélavat ve velmi specializovanych
oblastech konkrétnich cilovych skupin. Zména naplné prace pracovnik( v socialnich sluzbach
v souvislosti s nizkym financ¢nim ohodnocenim sméfovala k fluktuaci pracovnik( socialnich
sluzeb, k jejich odchodu do komercniho prostfedi nebo jiz v zacatku k nedostatku uchazecd
0 praci v oboru socialni prace.

Situaci v socialnich sluzbach dale komplikoval nedostatek specialistli v oblasti zdravi, zejména
nedostatek |ékarl, konkrétné pedopsychiatrli ¢i psychiatri, zubafl, praktickych lékafd
(zejm. détskych [ékard pro rodiny s vice détmi), a klinickych psychologl (ktefi by se zabyvali
diagnostikou a terapii napf. u osob s poruchou autistického spektra).

Z hlediska velikosti dopadu a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top pét hybnych sil
umistili v hlasovani ¢lent diskuzni skupiny nasledujici:

1. ZhorSujici se pfistup k bydleni pro cilové skupiny socialni prace;

2. Nedostatek (kvalitnich) pracovnikd v socialnich sluzbach a to zejména v pfimé praci
s klienty;

3. ZvysSovani zadluzenosti obyvatel;

4. Usporna opatfeni politické reprezentace vedouci ke zhor3eni kvality poskytovani
socialnich sluZeb ve vztahu k potfebam obc¢anl nebo dokonce k zaniku socialnich sluzeb;

5. Snizujici se Groven znalosti a dovednosti absolventl oboru socialni prace sméfujicich
do odbornych pracovnich pozic.
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DUSLEDKY

Clenové pracovni skupiny odhalili fadu skupin ddsledkd, které maji hybné sily jednotlivé, ale
také ve své interakci. Jednalo se o:

Exkluzi

Tabuizaci potfeb obcand

Rozpad rodin a zanik neformalni péce

Zhorseni zdravotniho stavu a snizovani véku doziti
Rostouci zadluzeni a nezaméstnanost

Rozristani problému bezdomovectvi

Nar(st rizikovych jevl ve spolecnosti

Snizovani kvality socialnich sluzeb

W 0O N U A~ W NR

Nar(st tlaku na odpovédnost mésta a socialni oblasti (zejména socialnich sluzeb)
10. Pfesun problém( k nefeSeni
11. Zmeény strategii k zavislosti nebo uniku

12. Aktivizaci a narust solidarity

Prvni skupinou disledk( je exkluze ve smyslu rostouci nemoznosti klientl socialnich sluzeb
k zapojeni se do spolecnosti sméfujici k prohlubovani jejich izolace, zvétSovani rozdilu mezi
socialnimi skupinami obyvatel a v kone¢ném ddsledku také k narlstu poctu osob, které Gplné
vypadnou ze systému socialnich sluzeb. S exkluzi se pojilo i téma tabuizace potieb obcand
a to nejen ve vztahu k socialnim sluzbam, kdy tyto potfeby nebudou tolik tematizovany.
Pfidruzenym dopadem akcelerujicim vy$e zminéné je nardst rizikovych jevl ve spolecnosti ve
smyslu zvySené agrese a zhorSené mezilidské komunikace spojené s neadekvatnim jednanim
v béZznych situacich smérujici ke narlistu kriminality a vyskytu domaciho nasili a k celkové
radikalizaci spolecnosti projevujici se napf. nardstem Gtokd s rasistickym podtextem.

DalS$imi tématy dopadl je prohlubovani zhorSeni nékterych specifickych jev( vztahujicich
se ke kvalité Zivota ob¢an(. Prvnim z téchto jevl je rozpad rodin a zanik neformalni péce,
kdy rodinni pfisluSnici nemaji prostor, finance a motivaci pecCovat o ¢leny rodiny. Druhym
je zhorSeni zdravotniho stavu a sniZovani véku doziti obCand, zejména ohroZenych skupin
obcanl, v dlisledku nedostatku lékarské péce. DalSim vyznamnym tématem je rostouci
nezaméstnanost a s tim spojené rostouci zadluzeni a zavislost klientd socialnich sluzeb na
socialnim systému. Uvedené ve vypravénich ¢lent pracovni skupiny souviselo s rozeviranim
ndzek ve spolecnosti, kdy napf. koronavirova krize nezasahla nékterd odvétvi a nékteré
pracovniky tolik jako jiné. V této situaci pfitom muize paradoxné narlistat primérna mzda,
jelikoz o praci prijdou v prvni fadé méné kvalifikovani pracovnici a osoby s nejistymi smluvnimi
kontrakty napf. sezonni pracovnici, osoby s DPP, agenturni zaméstnanci.. V neposledni rfadé
bylo zmifnovano rozristani problému bezdomovectvi, kdy dochazi k nardstu nedostupnosti
bydleni a propadu do bezdomovectvi, coz vede k narlistu poc¢tu osob bez domova bez strechy.

Konkrétnim dopadem 3$krt(i ve financovani socialnich sluzeb je pro oblast socialnich sluzeb
snizovani jejich kvality, kdy se ¢ekaci doba na sluzbu prodluzuje a socialni sluzby nejsou
schopny poskytovat kvalitni péci ve smyslu poskytnuti odborné pomoci a podpory. Sluzby jsou
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tak nabizeny pouze v omezené kvalité. Potfebé navySené kapacity sluzeb (zejména pobytovych
a odlehcovacich) a uzplsobeni sluzeb novym potfebam obcanl nelze z dlivodu nedostatku
financi pro rozvoj sluzeb vyhovét. Uvedené pritom bude dale prohlubovat presun péce o blizké
do rodin a tim i zprostfedkované mozny nar(ist nezaméstnanosti. Zaroven nékteré konkrétni
sluzby pfimo zanikaji v disledku zaméFeni financovani na feSeni akutnich krizi na Gkor feSeni
koncepcnich problém( nebo prevence (,kdy jsou kamenné sluzby povaZzovany za potiebnéjsi“).
Nedostatek prevence se pfitom muze projevit az v delSim ¢asovém horizontu v budoucnosti.
Dalsim dlsledkem vySe popsaného je zakonzervovani osob v pobytovych sluzbach (napf.
azylovychdomech)nebojinych substandardnich formach bydleni. Diky uvedenému tak u klientd
mU(Ze vzniknout syndrom zakonzervovani v dlouhodobé institucionalni péci. V neposledni radé
[ze zminit také dopad v podobé vzniku Sedych zon neregistrovanych socialnich sluzeb, kdy
zddvodu dlouhé ¢ekaci doby a nedostatecné kapacity registrovanych socialnich sluzeb dochazi
k zaméstnavani nekvalifikovanych osob napf. v oblasti péce o ¢leny rodiny. Pfimy dopad vyse
zminéného se projevi jak u klientd v podobé (minimalné) vzniku pocitl chaosu a frustrace, tak
u socialnich pracovnik( jako jejich odchod do jinych odvétvi.

Souhra popsanych hybnych sil i dopadl povede k narustu tlaku na odpovédnost mésta
a socialni oblasti (zejména socialnich sluzeb), kdy v situaci nedostatku nékterych komodit jako
napf. bytd ¢i ordinaci praktickych |ékard je od mésta ocekavano, ze vyresi veskeré problémy,
které ale maji ¢asto pric¢iny jinde. S timto souvisi i narlst tlaku na socialni oblast, kdy napft.
zdravotni oblast prfesouva agendu, na kterou nema financ¢ni zdroje, na socialni oblast, coz
se stava zejména v kontextu redukce financovani socialni oblasti problematické. Tim vznika
potencial k pfesunu problému k nefeSeni, kdy pfesouvani ,problému“ z instituce na instituci,
z Gzemni jednotky na jinou Gzemni jednotku, az dojde k tomu, Ze problém zmizi v dlsledku
jeho predavani z hledacku a tim se prestane FeSit.

VySe popsané mlze mit na obCany dvé kategorie dopadl v ramci jejich strategii, prvni z nich
jsou zmény strategii feSeni problém( k zavislosti nebo tniku, kdy u populace roste zejména
naduzivani alkoholu. Zvyseni uzivani alkoholu se m(ize pritom projevit napf. u mladeze v disledku
,hudy a zvySené touhy po experimentovani“. V kontextu snizovani financi na oblast prevence se
toto mlze stat do budoucna vysoce problematické. Druhou strategii je aktivizace obZani a narust
solidarity, kdy dochazi k aktivizaci klientd socialnich sluzeb v podobé pfijeti ,odpovédnosti za
vlastni Zivot“, které se mlze projevit napf. u cilové skupiny senior( v podobé aktivni pfipravy na
stari. Samoziejmé s reflexi toho, Ze existuji lidé, ktefi tuto moznost z riznych ddvodd nemaji.

Z hlediska velikosti dopadi a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top pét dopadl umistilo
v hlasovani ¢lent diskuzni skupiny nasledujici:

1. Uprfednostnéni feSeni akutnich potfeb pfed prevenci a zaméreni se na feSeni aktualni
krize pfed koncep¢im planovanim, jejichz ddsledky se projevi az s casovym dostupem
v budoucnosti;

2. Presun odpovédnosti na socialni oblast, zejména neziskové organizace;
3. NarUst poctu osob bez domova;
4. Rozevirani nlzek, zvétSovani rozdill mezi socialnimi skupinami obyvatel;

5. RUst zavislosti ob¢anl na socialnim systému.
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DETI A RODINA

Analyza potfeb pro cilovou skupinu déti a rodina je zpracovana na zakladé technicky Scénare
budoucnosti, ktera byla realizovana ve spolupraci s prisluSnou pracovni skupinou komunitniho
planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava a na zakladé rozhovor( s klienty, které jsou
umistény souhrnné pro skupiny déti a rodiny, ObCané ohrozeni socialnim vyloucenim
a socialné vyloucenia Romské etnikum v podkapitole popisujici vysledky Scénar budoucnosti
u Romského etnika. Tyto cilové skupiny byly slouceny s ohledem na vysoky potencial pro
vzajemné prolinani pfislusnosti k cilové skupiné u jednotlivych (dotazovanych) klientd.

a4

Scénare budoucnosti

KATASTROFICKY SCENAR BUDOUCNOSTI: POSKYTOVANE SOCIALNI SLUZBY
VE MESTE OSTRAVA NEJSOU EFEKTIVNI ANI DOSTUPNE A NEODPOVIDAJI
POTREBAM UZIVATELU

Katastroficky scénarje popsan ve dvou sekcich, prvnijsou hybnésily adruhé disledky téchto hybnych
sil. Do tvorby katastrofického scénare se promitlo nyni velmi aktualni téma pandemie Covid-19.
Ziskana data budou dale vyuZita pro tvorbu podkladové analyzy pro nadchazejici komunitni plan.

HYBNE SiLY

Za vyznamnou hybnou silu byl povazovan nezajem verejnosti ve vztahu k pomoci socialné
slabSim spojeny s poklesem solidarity a s nizkou informovanosti o pomoci potfebnym (napf.
skrze socialni sluzby ¢i dobrovolnictvi). S timto se poji i téma nizké informovanosti o tom,
co je socialni prace a co jsou socialni sluzby. Lidé se o socialni praci a socialnich sluzbach
Casto dozvidaji az ve chvili, kdy je potfebuji. Zaroven ve spolecnosti prfevlada predstava o tom,
ze paklize Clovék potfebuje ziskat podporu a pomoc, je nezbytné navstivit psychologa nebo
zdravotnickeé zafizeni (napf. psychiatra). Verejnost nevi o existenci napf. odborného socialniho
poradenstvi, které je mnohem dostupnéjsi s ohledem na cekaci doby ¢i moznost objednani se.
S nedostatecnou informovanosti vefejnosti o socialnich sluzbach se pojilo také téma nutnosti
spoluprace s médii na propagaci socialnich sluzeb a dobrovolnictvi. Jako problematicka se
zdala také nedostatecna informovanost pacientské verejnosti a to nejen ve vztahu k moznosti
vyuzivani socialnich sluzeb, ale také ve vztahu k péci o svdj zdravotni stav (konkrétnim
pfikladem mohou byt napf. informace u osob s celiakii o dietetickych opatfenich).

Clenové pracovni skupiny rovnéz popisovali princip zasluhovosti jakoZto pfevladaijici princip
poskytnuti pomoci ve spoleCnosti. Tento princip je pfitom spojen s: a) individualizaci
odpovédnosti jedince za problémy, které jsou casto zplUsobeny strukturalné; a b) nutnosti
si pomoc zaslouzit. V tomto kontextu ovSem vyvstava otazka, jak vefejnosti pfi uplathovani
tohoto principu vnima nejen socialni sluzby, ale i socialni praci jako takovou.
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Ve vztahu k udrzeni kontaktu socialnich sluzeb s vefejnosti (a zejména s klienty) bylo vnimano
jako problematické i uzav¥eni socialnich sluzeb v disledku pandemie a s nim plynouci ztrata
kontaktu s klienty a nemoznost poskytnout klientdim pomoc v podobé a rozsahu, v jaké ji
potfebuiji. Toto vnimali ¢lenové pracovni skupiny jako rizikové nejen pro Zivotni situaci klientd,
ale také pro navazani (a udrzeni) vztahu s klienty.

Jako vyznamna a zcela krucialni hybna sila byly vnimany finance, kdy mohou byt sluzby
z divodu nedostatku financi nuceny sniZzovat své kapacity a zaroven nebudou schopny své
kapacity rozSifovat diky dalsim finan¢nim dotacim. Vznikne tak situace, kdy budou sluzby
muset z kapacitnich ddvodd odmitat klienty.

S financovanim socialnich sluzeb se poji i obava o nutnost Setfeni v dusledku dopadu
koronavirové pandemie. Pracovnici socialnich sluzeb pfitom popisovali urcité pocity nejistoty
v disledku nemoZnosti predikovat, jak bude dané Setfeni vypadat, ceho konkrétné se dotkne
a jak konkrétné proméni podobu socialnich sluzeb (pocet, zamé&feni, kapacita atd.). Clenové
pracovni skupiny dale verbalizovali obavu, Ze v dlisledku utlumeni dota¢niho systému budou
muset klienti realné platit nakladovou cenu sluzby.

Financovani socialnich sluZzeb bylo silné spojovano s prioritami politické reprezentace a tim
i s obavou, 7Ze po zméné politické reprezentace muize dojit k tomu, Ze se prioritou v oblasti
financovani (na Ukor socialnich sluzeb) stane jiné odvétvi (napf. sport) nebo budou misto
socialnich sluzeb podporeny jiné velké investicni projekty ve mésté. Zaroven clenové pracovni
skupiny upozoriiovali na to, Ze mize dojit k narlistu podpory urcitych typl sluzeb napf. pécovych
sluzeb na ukorjinych (,méné popularnich cilovych skupin“) sluzeb jako jsou tfeba sluzby prevence.

Pracovnici socialnich sluzeb rovnéz zminovali jako vyznamnou hybnou silu potfebu nejen
kvalifikovanych, ale také angaZovanych zaméstnanci, ktefi maji zajem o aktivni praci
v organizaciajeji dalSirozvoj. Toto se dotyka zejména prace spolkd, které funguji na dobrovolné
¢innosti svych ¢lend, a kde hrozi, Ze se jejich ¢lenové stanou jen pasivnimi pfijemci aktivit
misto aktivnimi tvirci agendy organizace. Se zaméstnavanim v socialnich sluzbach se poji
jeho finanéni podhodnoceni a niz3i moZna flexibilita Gvazki tak, aby mohlo byt ve sluzbach
udrzeno know how skrze napf. nabidnuti flexibilniho pracovniho poméru osobam na rodicovské
dovolené, osobam pecujicim o osobu blizkou nebo i osobam v dlichodovém véku s rozsahlymi
zkusenostmi. Uvedené se m(iZe stat obzvlasté problematickym s ohledem na demograficky
vyvoj, kdy dochazi (¢asto z financnich dlvod() k odlivu mladych kvalifikovanych pracovnikd
mimo Ostravu.

V neposledni fadé vnimali ¢lenové pracovni skupiny jako vyznamnou hybnou silu zmény
v demografickém sloZeni obyvatelstva mésta Ostravy. V urcitych castech mésta Ostrava
dochazi z dlivodu migrace a kumulace socialné a ekonomicky potfebnych ke zhorseni situace
cilové skupiny rodin s détmi (nardst poctu rodin bez zakladniho zajisténi a nutnosti podpory
ze strany socialni prace v oblasti financovani zakladnich zivotnich potfeb) a tim padem také
k narlstu potfebnosti specificky zamérenych socialnich sluzeb. Zaroven se objevuje trend
poklesu poctu déti do 15 let od ,starousedliki*, ktery v dané lokalité zase mlze (paradoxné)
poukazovat na snizeni pocCtu osob (déti) v konkrétni cilové skupiné. V kontextu uvedeného
muzZe dochazet ke vzniku lokalit, kde Zije pfevazné romska mladez a rodiny se specifickymi
potfebami, coz miZe zasadné zménit potfeby ve vztahu k nastaveni sluzeb v dané lokalité.
Prikladem mdze byt lokalita Ostrava Dubina.
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HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadu a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top pét hybnych sil
umistilo v hlasovani ¢lentd diskuzni skupiny nasledujici:

1. D0raz na individualizaci odpovédnosti jedince a princip zasluhovosti pomoci vedouci
k omezeni podpory a pomoci ze strany statu;

2. Nedostatek financi souvisejici s alokaci prostfedkd na jiné oblasti nebo projekty (nez
na socialni sluzby);

3. Jiné priority politické reprezentace nez socialni sluzby;

4. Redukce poctu a kapacit sluzeb zaméfenych na stejny problém/cilovou skupinu s ddvody
jejich vnimané nepotrebnosti;

5. Nedostatecna informovanost verejnosti o socialnich sluzbach a socialni praci celkové.

DUSLEDKY

Jako velmi zavazny a konec¢ny disledek vySe uvedenych hybnych sila bylo vnimano snizeni
kvality Zivota a socialni izolace u klientl, kterym se nebude dostadvat pomoci ze strany
socialnich sluzeb napf. z dGvodu zaniku sluZzeb nebo poklesu jejich kapacit. Diskutujici vnimali,
Ze neposkytnuti pomoci ze strany sluzeb povede u klientl specificky k zaniku prostoru pro
feSeni problém(, zejména nezajisténi prostoru pro feSeni zajisténi zakladnich Zivotnich
potfeb, nezajisténi sitovani na dalsi sluzby a aktéry dle unikatnich potfeb klientd; a v pfipadé
nékterych sluzeb (napt. nizkoprahova dennicentra) k zaniku socialnich kontakt{ (s vrstevniky).
Specifickym projevem snizeni dostupnosti sluzeb a nefeSeni stavajici tizivé zivotni situace je
napr. propad do situace bezdomovectvi nebo ,zakonzervovani problemu®.

Nedostupnost socialnich sluzeb povede také k pretizeni zdravotnického systému. Klienti
v tizivé Zivotni situaci nebo krizi neobdrzi pomoc a z toho dlvodu se u nich krize bude
prohlubovat. Ti, kterym by pFi FeSeni Zivotni situace postacovala pomoc a podpora odborného
socialniho poradenstvi, skonci v péci zdravotnickych pracovnikli s vaznymi zdravotnimi
nasledky. Dojde také k zatizeni dalSich oblasti statem organizovaného systému pomoci lidem
v tizivé Zivotni situaci. Specifickym pfikladem miZe byt Organ socialné-pravni ochrany déti,
ktery Uzce spolupracuje se socialnimi sluzbami a nyni mu socialni sluzby budou (jako partner
pFi feSeni zivotni situace klientd) chybét, coz se projevi nizsi nabidkou moznosti pomoci pro
klienty - a to jiz v zaCatku pfi individualnim planovani feSeni jejich zivotni situace.

Disledkem zaniku pomoci ze strany socidlnich sluzeb m(zZe byt také narlst agresivity,
kriminalniho chovani a zavislosti u mladeze, ktera diky nedostupnym socialnim sluzbam ztrati
bezpecny prostor pro aktivity a traveni volného ¢asu. Bez tohoto bezpecného prostoru mohou
déti pfijit do kontaktu se ,$patnymi lidmi“ a/nebo zacit travit ¢as (z ddvodu nudy) ,$patnym*
zpGsobem. Specifickym dopadem ztraty bezpecného prostoru pro setkavani bude presun
veSkeré zivotni reality déti do online prostredi, které nejen, Ze nese sva specificka rizika (napf.
kybersikanu), ale také mlze posilovat velmi typickou socialniizolaci a zavislost ,na internetu”.

Dalsim specifickym dopadem byl narust polarizace spolecnostiv podobé rozevirani pomyslnych
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niZzek mezi Gspésnymi a nedspésnymi. Ucastnici diskuze také hovofili o disledku v podobé
oddéleni/odtrzeni Zivotnich realit rlznych socialnich skupin, které se promitne do (ne)
moznosti pochopit Zivotni realitu rodin a déti ze socialné vyloucenych lokalit, coz dale povede
k celospolecenskému poklesu solidarity, specificky mezi majoritou a minoritou. Uvedené se
samozrejmé dale projevi napf. v poklesu dobrovolnictvi.

HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadi a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top pét disledku
umistilo v hlasovani ¢lenl diskuzni skupiny nasledujici:
1. ZvySujici se polarizace spolecnosti;

2. Snizeni kvality zivota a zvysSeni izolace osob, kterym se nedostalo pomoci ze strany
socialnich sluzeb;

3. NarUst nasili a kriminality;
4. NarUst prohloubeni tizivé Zivotni situace ;

5. NarUst zavislosti, at uz na navykovych latkach nebo na online prostredi.
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OBCANE OHROZENISOCIALNIM
VYLOUCENIM A SOCIALNE VYLOUCENI

Analyza potreb pro cilovou skupinu obané ohrozeni socialnim vylouc¢enim a socialné vylouceni
je zpracovana na zakladé technicky Scénare budoucnosti, ktera byla realizovana ve spolupraci
s prisluSnou pracovni skupinou komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava
a na zakladé rozhovorl s klienty, které jsou umistény souhrnné pro skupiny déti a rodiny,
Obcané ohrozeni socialnim vyloucenim a socialné vylouceni a Romské etnikum v podkapitole
popisujici vysledky Scénard budoucnosti u Romského etnika. Tyto cilové skupiny byly
slouceny s ohledem na vysoky potencial pro vzajemné prolinani pfislusnosti k cilové skupiné
u jednotlivych (dotazovanych) klient(.

a4

Scénare budoucnosti

KATASTROFICKY SCENAR BUDOUCNOSTI: POSKYTOVANE SOCIALNI SLUZBY
VE MESTE OSTRAVA NEJSOU EFEKTIVNI ANI DOSTUPNE A NEODPOVIDAJI
POTREBAM UZIVATELU

Katastroficky scénar je popsan ve dvou sekcich, prvni jsou hybné sily a druhé disledky téchto
hybnych sil. Do tvorby katastrofického scénare se promitlo nyni velmi aktualni téma pandemie
Covid-19. Ziskana data budou dale vyuzita pro tvorbu podkladové analyzy pro nadchazejici
komunitni plan.

HYBNE SiLy

Velkym tématem byla z perspektivy ¢lend pracovni skupiny ,Spatna bytova politika“
a,nedostatecné kapacity bytového fondu“ socialnich sluzeb a mésta (jako disledek privatizace
bytového fondu), kdy se ,klienti nemaji kam posouvat z azylovych domud“, je tedy nedostatek
moznosti klienty posunout z azylovych domd dal do standardniho bydleni. S uvedenym se
pojilo i akcentovani neexistence zakona o socialnim bydleni, ktery by garantoval obcanim
konkrétnich obci ,pravo na bydleni“. neexistence tohoto zakona pritom dale prohlubuje
neprovazanost mezi bytovou politikou obce a socialnimi sluzbami. Clenové pracovni skupiny
se pritom také domnivali, Zze by veSkeré legislativni zmény mély vznikat zespodu tak, aby
skutec¢né odpovidaly potfebam cilovych skupin a Zité praxi v socialnich sluzbach.

Clenové pracovni skupiny pfitom propojovali neexistenci legislativni podpory pro zajisténi
bydlenis celkovou neexistenci podpory ze strany spolecnosti pro specifické cilové skupiny napf.
pro osoby bez domova. V pfipadé této cilové skupiny spole¢nost preferuje individualizované
vysvétleni pfi¢in bezdomovectvi (bezdomovectvi jako chyba ¢&i selhani konkrétniho ¢lovéka)
a pomiji strukturalni vysvétleni téchto pfic¢in (jako je napf. diskriminace na trhu s bydlenim
nebo nedostatek bytového fondu). Takto pojaté vysvétleni pficin bezdomovectvi se dale poji
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jednak s konceptem zasluhovosti pri zisku pomoci a podpory (podporu si musi klienti zaslouzit)
a také s nesouhlasem rady obcan(, aby se socialni sluzby pro cilovou skupinu nachazely v okoli
jejich bydlisté. Dalsim jevem spojenym s urcitymi predsudky ze strany spolec¢nosti vici cilové
skupiné byla nedostupnost bydleni pro urcité cilové skupiny, které mohou byt u soukromych
pronajimateld bydlenivnimany jako méné ,ddvéryhodné” ato zejména ve vztahu k pravidelnym
uhradam bydleni ¢i bezproblémovému sousedskému souziti.

Jako vyznamna hybna sila byly vnimany finance, kdy bylo ¢leny pracovni skupiny opakované
zdlraznovano, Ze socialni sluzby nejsou dostatecné financovany tak, aby mohly zajistovat
dostatecné kapacity pro klienty a mély dostatek financi pro svij provoz (coz m(ize dale vést
az k zaniku konkrétnich sluzeb). S tématem se pfitom také pojil nedostatek financi klientd na
zaplaceni socialnich sluzeb, kde je vyzadovana Uhrada ze strany klienta (napf. nocleharen).
Nedostatek finan¢niho zajisténi se pojil s nedostatkem personalu a obtiZzemi pri zajisténi
kvalifikovanych pracovniki pro praci s cilovou skupinou ve finanéné podhodnocenych pozicich.
Konkrétnim dopadem pak byl odliv pracovnikd socialnich sluzeb do jinych, lépe placenych,
profesi.

S kapacitou socialnich sluzeb se pojilo téma nedostatecné kapacity nékterych sluzeb jako
napf. nocleharen v zimnich mésicich, ,ignorovani nékterych cilovych skupin a jejich potreb“
a s tématem existence ,zakazu pro urcitého klienta na sluzbu*“ z divodu existence dluhu v{ci
sluzbé nebo z ddvodu tzv. ,Spatné zkusSenosti s klientem*.

Jako vyznamna hybna sila byly vnimany i demografické zmény ve vztahu k cilové skupiné
osob bez domova jako starnuti populace osob bez domova ¢i nartst poc¢tu osob bez domova
v mladém véku z ,financnich ddvodud“, z dlvodu ,neexistence zachranné rodinné sité“
a z dlivodu nedosazitelnosti bydleni. Se situaci cilové skupiny osob bez domova se pojila
i dluhova problematika a sice konkrétné tzv. ,predluzenost klient(“, ktera je pro klienty dale
demotivuijici ve vztahu k hledani si zaméstnani a mlze finalné vést k zavislosti na socialnich
davkach a ztraté ,pracovnich navykd“. Obecné vzato byl rist nezaméstnanosti a nizka financni
gramotnost vnimany jako velmi vyznamné hybné sily (nejen) u cilové skupiny socialné
vyloucenych osob.

Dllezitym tématem spojenym s cilovou skupinou socialné vylouc¢enych osob bylo téma zdravi,
kdy ¢lenové pracovni skupiny opakované zddraznovali chybéjici zdravotni péci u osob bez
domova, kdy neni zajisStovana prevence vzniku onemocnéni, dochazi k ,prechazeni“ zdravotnich
problémid a jsou fedeny spise akutni zdravotni stavy. Clenové pracovni skupiny pfitom
vnimali fadu bariér spojenych s pristupem ke zdravotni péci, at uz se jednalo o nedostatek
lékar(l (zejména specializovanych) ve mésté, neexistenci zdravotniho pojisténi, nedochazeni
k praktickému lékafi nebo obavu z pfedsudkd lékaFd na strané cilové skupiny. Clenové pracovni
skupiny v tomto kontextu zdlraznovali kumulaci zdravotnich problém( u cilové skupiny (a to
i v kontextu starnuti populace osob bez domova). Zdravotni problémy konkrétniho ¢lovéka
napr. snizena hybnost nebo specifické duSevni problémy mohou dale vést k nemoznosti tohoto
Clovéka umistit do sluzby napf. ubytovat v azylovém domé.
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HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadli a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top tfi hybné sily
umistily v hlasovani ¢élent diskuzni skupiny nasledujici:

1. Prohlubujici se nedostupnost bydleni

2. Nedostatek financi pro financovani socialnich sluzeb a zajisténi jejich dostatecné
kapacity
3. NarUst zadluzenosti

DUSLEDKY

Jako disledek vy3e popsanych hybnych sil byl vniman narust poctu osob bez domova a z toho
plynouci ,neatraktivnost mésta pro noveé obyvatele“ a odliv stavajicich obyvatel do jinych mést,
zejména pak mladych osob, s ¢imzZ bylo dale spojeno starnuti populace mésta. S narlistem
poCet osob bez domova se pojil rovnéz narist poctu rodin bez domova, véetné déti. Déti tak
nasledné vyrlstaji v nestabilni Zivotni situaci, ktera je casto spojena s nevyhovujicim bydlenim
i s vystavenim jevim jako je napf. zavislost na navykovych latkach. Tyto déti pritom v pribéhu
svéhodétstviznajinapf.jenzivot na ubytovné spojeny s nezaméstnanostia dalSimispecifickymi
problémy. Tyto $patné zkuSenosti tak mohou dale ovlivnit jejich budouci smé&fovani. Casto se
dokonce hovori o urcité dédicnosti socialniho statusu.

Vyznamnym dlsledkem vy3e uvedenych hybnych sil byl rovnéz nariast kriminality v obci
v dlsledku absence jinych feSeni (pro zisk prostfedk( na zajisténi rodiny), ktery byl dale
spojovan také s naduZivanim navykovych latek. S narlstem kriminality byl dale spojovan
narust extremismu ve spole€nosti spojeny se snahou najit vinika z narstu kriminality. Néktefi
¢lenové pracovni skupiny pfitom vyjadrovali i nadéji, Ze zhorSeni situaci cilové skupiny mize
vyvolat i narlst solidarity ve spole€nosti a snahy hledat inovativni feSeni pro Zivotni situaci
cilové skupiny.

Dlsledkem hybnych sil (zejména pak specificky zaniku pracovnich mist v obci nebo nardstu
konkurence na pracovnim trhu v ddsledku navratu fady osob zpét do Ceské republiky v ddsledku
pandemie) byl také narlist nezaméstnanosti, resp. nardst tzv. prace ,na ¢erno“, u niz ,nehrozi*
nutnost placeni exekuci plynoucich ze zadluzeni, ale zaroven neposkytuji pracujicim zadné
jistoty napf. v podobé financniho zajisténi v pfipadé nemoznosti pracovat. S nezaméstnanosti
se dale pojilo prohlubovani zadluZzenosti jako vyznamné bariéry nalezeni bydleni (viz napf.
dluhy u socialnich sluzeb, u poskytovatell energii, u soukromych vlastnik( bytového fondu).

Jako disledek vyse popsaného, zejména pak nedostatecné zdravotni péce, nedostatecné
kapacity nékterych sluzeb (obzvlasté v zimnich mésicich) a starnuti populace osob bezdomova
bylo vnimano rozSifeni nemoci v populaci osob bez domova, zvySeni amrtnosti v populaci
osob bez domova (obzvlasté v zimnich mésicich) a snizeni nadéje doziti v této populaci.

Vyse uvedené disledky mohou dale vést k rozevieni pomyslnych niZek ve spoleénosti mezi
chudymi vyloucenymi a vétSinovou spolecnosti, které dale povede k Uplnému odcizeni téchto
dvou skupin, narlistu nepochopeni a poklesu jakékoliv solidarity. V kontextu tohoto ddsledku
mohou dale vznikat nové socialné vyloucené lokality nebo se rozSifovat existujici socialné
vyloucené lokality. Situace v téchto lokalitach se pfitom mlze dale zhorSovat, az do vzniku

_26_



z0n, kam nikdo kromé mistnich nechodi. Uvedené by pritom mohlo dale vést az k tvaham, zda
neni mésto Ostrava, potazmo cely region, urcitou zatézi pro Ceskou republiku.

HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadi a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top t¥i dusledky
umistily v hlasovani ¢lend diskuzni skupiny nasledujici:

1. NaruUst bezdomovectvi
2. NarU0st nezaméstnanosti

3. NarUst kriminality
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ROMSKE ETNIKUM

Analyza potreb pro cilovou skupinu romské etnikum je zpracovana na zakladé technicky
Scénare budoucnosti, ktera byla realizovana ve spolupraci s pfisluSnou pracovni skupinou
komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava a na zakladé rozhovord s klienty,
které jsou umistény souhrnné pro skupiny déti a rodiny, ObCané ohrozenisocialnim vyloucenim
a socialné vyloucenia Romské etnikum v podkapitole popisujici vysledky Scénar budoucnosti
u Romského etnika. Tyto cilové skupiny byly slouceny s ohledem na vysoky potencial pro
vzajemné prolinani pfislusnosti k cilové skupiné u jednotlivych (dotazovanych) klientd.

a4

Scénare budoucnosti

KATASTROFICKY SCENAR BUDOUCNOSTI: POSKYTOVANE SOCIALNI SLUZBY
VE MESTE OSTRAVA NEJSOU EFEKTIVNI ANI DOSTUPNE A NEODPOVIDAJI
POTREBAM UZIVATELU

Katastroficky scénarje popsan ve dvou sekcich, prvnijsou hybné sily a druhé disledky téchto hybnych
sil. Do tvorby katastrofického scénare se promitlo nyni velmi aktualni téma pandemie Covid-19.
Ziskana data budou dale vyuzita pro tvorbu podkladové analyzy pro nadchazejici komunitni plan.

HYBNE SiLY

Za urcitou vychozi hybnou silu lze povaZovat pfetrvavajici pfedsudky vuci cilové skupiné
Romského etnika, které ve vétsi ¢i mensi mife vyustuji v diskriminaci cilové skupiny. Tématem
nejCastéji spojovanym s diskriminaci bylo téma bydleni resp. vylouceni z bydleni.

Clenové pracovni skupiny vnimali jako vyznamnou hybnou silu dynamiku socialniho vylouéeni
ve mésté Ostrava, kdy dochazi k narlstu poctu obyvatel socialné vyloucenych lokalit, ktery
je spojeny se zvétSovanim téchto lokalit ¢i vytvarenim novych lokalit. Tyto jevy byly v ramci
skupinové diskuze spojovany zejména se situaci viceCetnych rodin s komplexnimi problémy,
které nemohou nalézt bydleni a jednak se situaci nuceného navratu Romu z Velké Britanie
v disledku kombinace plsobeni Brexitu a pandemie Covid-19.

Clenoveé pracovni skupiny v souvislosti s tématikou socialné-vyloucenych lokalit zddraziovali
narust situace bezdomovectvi rodin (s détmi) v disledku nedostateéné kapacity pobytovych
socialnich sluzeb a socialniho bydleni ve mésté, kdy je zisk bydleni spojen s dlouhymi ¢ekacimi
lhdtami. Nar(ista tak pocet rodin bez domova, které v dlisledku kombinace faktord: vétsiho
poctu ¢lenl rodiny (rodiny se tfemi a vice détmi, pro které neni realné z kombinace kapacitnich
a hygienickych ddvodu nalézt bydleni), zadluzeni (v oblasti energii a v oblasti najma u velkych
poskytovatelll bydleni v lokalité), nedostatku financi na kauci a predsudki/diskriminace vici
minorité (zejména u vlastnikd byt() prakticky ztraci moznost nalézt bydleni. Jako dalsi faktory
zhorsujici pristup k bydleni uvedeném rodinam lze uvést zohlednovani zkuSenosti s danou
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rodinou (a to i historickych zkuSenosti nékolik generaci zpatky) pfi pridéleni bydleni a naopak
nezohlednovani pobirani socialnich davek jako pfijmu pro placeni bydleni ze strany vlastnikd
bydleni (a to nejen soukromych vlastnik(l). V ddsledku vy$e zminéného ve mésté narlsta
tzv. byznys s chudobou, kdy podobné rodiny plati vysoké naklady na substandardni bydleni
v prostredi ubytoven a nekvalitniho bydleni. Diskutujici pfitom povazovali zajisténi bydleni
za zakladni Zivotni potfebu, od niz se vSe dale odviji. Jinymi slovy lze Fici, Ze bez existence
domova a zazemi, nemuze dochazet k dalsi inkluzi do spolecnosti napf. v oblasti zaméstnani,
vzdélavani atd.

Dalsi zminovanou hybnou silou byla kapacita socialnich sluzeb (a to nejen sluzeb pobytovych
viz vyse), kterd mize v didsledku kombinace prioritizace financovani jinych oblasti ¢i sluzeb
z verejnych rozpoctl a narlstu potrebnosti dané cilové skupiny, vyznamné klesat. Cilova
skupina se tak mlze dostat do situace, kdy nema podporu pobytovych sluzeb ani sluzeb
ambulantnich ¢i terénnich.

Clenové pracovni skupiny se rovnéz obavali, Ze v dUsledku krize spojené napf. s pandemii
Covid-19 mize dojit posileni Gtlaku cilové skupiny Romského etnika, kdy dojde k posileni
potfeb dané cilové skupiny v dusledku posileni omezeni pfistupu k bydleni, zaméstnani,
informacim &i vzdélani (viz dale digitalni exkluze) a zaroven k tomu, Ze bude politicka
reprezentace soustfedit svou pozornost a finance na jiné cilové skupiny, v disledku ¢ehoz
bude dale prohlubovano vylouceni. V souvislosti s uvedenym byla dale diskutovana urcita
,hepopularita“ feSeni problém( cilové skupiny Romského etnika u politické reprezentace,
ktera mdze byt spojena napf. s predvolebnim obdobim ¢i snahou udrZet si popularitu u volica.

DalSim vyznamnym tématem byla participace cilové skupiny Romského etnika na fesenivlastni
Zivotni situace. Clenové pracovni skupiny ¢asto opakovali, Ze si jejich cilova skupina urcitym
zplUsobem zvyka na to, Ze ma jen omezené moznosti participovat na feseni své Zivotni situace.
Clenoveé pracovni skupiny popisovali jako ¢astou situaci skutecnost, Ze se jejich cilova skupina
snazi aktivné reSit své problémy, ale opakované se setkava s prfedsudky a problémy, které
feSeni vyznamné stézuji nebo Gplné znemoznuji. Vznika tak situace urcité naucené bezmoci,
ktera je spojena s pocitem, ze ,at délam, co délam, k nicemu to nevede®. Uvedenou bezmoc
pritom nezaZzivaji jen samotni klienti socialnich sluzeb, ale také pracovnici, ktefi v kazdodenni
praxi prace s cilovou skupinou opakované narazi na omezené moznosti pomoci ze strany
socialnich sluzeb a dalSi (systémové) bariéry. Vznika tak urcity cyklus demotivace, na kterém
,vysledné trati klient". Demotivace brani rodinam chopit se i zcela realnych Sanci na pozitivni
zménu. Clenové pracovni skupiny v kontextu zminéného akcentovali nutnost systematického
zplnomocnovani cilové skupiny na feSeni jejich Zivotni situace.

HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadu a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top pét hybnych sil
umistilo v hlasovani €lent diskuzni skupiny nasledujici:

1. Problematika vylouceni z bydleni
2. Diskriminace (v oblasti bydleni, zaméstnani, vzdélavani...)

3. Prohloubeni chudoby
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4. Narust socialniho vylouceni

5. Reseni zivotni situace romské minority jako ,politicky nepopuldrni téma*, které realné
Casto vede k nefeSeni nebo snizenému reSeni této problematiky

DUSLEDKY

Jako vyznamny ddsledek vy3e uvedenych hybnych sil byl vniman nardst poctu rodin s détmi
bez domova, které jiz vyCerpali vSechny své mozZnosti a i tak se jim nepodarilo nalézt bydleni.
Tyto rodiny se tak realné ocitnou ,na ulici“. Kone¢nym dlsledkem by tak mohlo byt vytvareni
romskych osad ve mésté, které zname napf. ze Slovenska, a kde rodiny s détmi bydli ve
vysoce improvizovaném bydleni (napf. obydli z plech( a papirovych krabic).

Dalsim z dusledk( byl nardst tzv. ,kriminality ze zoufalstvi“, kdy nemozZnost zajistit potfeby
,ve vsech oblastech” (bydleni, zaméstnani..) mlze u cilové skupiny vést k situaci ,zahnani do
kouta“. V této situaci se miZe zdat byt kriminalita jako jediné vychodisko pro zajisténi napf.
zakladnich potfeb rodiny. Nardst kriminality u cilové skupiny pfitom dale povede k posileni
extremismu ve spolecnosti jako urcitého zplsobu vymezeni se v{ci jednani cilové skupiny ve
vefejnému prostoru. Oba uvedené disledky povedou ve své dynamické interakci k poklesu
pocitu bezpeci obyvatel mésta Ostrava.

Dalsim dllezitym dsledkem bylo zhor$eni zdravotniho stavu cilové skupiny a to, jak fyzického,
tak psychického. Ve spojitosti s pandemii koronaviru bylo pfitom cCleny pracovni skupiny
explicitné zminovano zejména zhorSeni psychického zdravotniho stavu (a to obzvlasté u déti)
v dUsledku izolace dale prohlubujici vylouceni. Cilova skupina ma pfitom jiz tak ztizen pfistup
ke zdravotni péci v disledku bariér jako je doprava, mozna absence zdravotniho pojisténi,
neexistence praktického lékare nebo obava z prfedsudk( ze strany |ékarl. Uvedené je dale
prohlubovano nedostatkem lékaFd zejm. zubafl, praktickych [ékafl ¢i pedopsychiatrd. Tento
nedostatek vyUstuje v odmitani pacientd nebo v existenci dlouhych ¢ekacich Lh{t pro oSetfeni.

V neposledni fadé bylo jako disledek vySe uvedeného popisovano byt také zhorseni pfistupu
ke vzdélani napt. v ddsledku digitalni exkluze, kdy mohou nastavat situace, ze rodiny nemaiji
k dispozici techniku a pripojeni tak, aby se mohly déti pfihlasit na online vyuku. Uvedené
miZe byt problémem obzvlasté u vicecetnych domacnosti. V tomto kontextu vnimali ¢lenové
pracovni skupiny jako ddlezité navySeni kapacit socialnich sluzeb a aktivit jako je doucovani
nebo jinych aktivizacnich aktivit pro déti, které je budou motivovat k dalSimu vzdélavani.
Rovnéz se jevilo jako dllezité zajisténi technického vybaveni a pfipojeni do rodin s détmi nebo
nalézani jinych moznosti jeho kompenzace.

HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadi a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top pét disledki
umistilo v hlasovani élend diskuzni skupiny nasledujici:

1. Prohlubovani a dalsi kumulace problémd cilové skupiny
2. Ztizeny pfistup ke zdravotni péci

3. ZvySeni chudoby, kriminality a bezdomovectvi
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4. Nerespektovani prav déti

5. Prohloubeni socialniho vylouceni

Perspektiva klienti socidlnich sluzeb pracovnich skupin
Déti a rodina, Obcané ohrozeni socidlnim vylouc¢enim
a socidlné vylouceni a Romské etnikum

Analyza potfeb klientl byla zpracovana na zakladé rozhovor( s 27 klienty, 9 muzi a 16 Zenami.
Priimérny vék informantd ¢inil 45 let. Primérna délka vyuzivani sluzby priblizné ¢tyfi a pal roku.
Rozhovory byly realizovany s klienty sluzeb zdravotné-socialni pomoci, socialné-aktivizacnich
sluzeb a s klienty nocleharen. Analyza je dale ¢lenéna dle potfeb jednotlivych skupin klient(
délenych dle vyuzivaného typu socialnich sluzeb s ohledem na odliSnost potreb téchto skupin.

Tabulka €. 4: Pocet informant( v ramci sjednocenych cilovych skupin

Identifikator | Forma Pohlavi Vék Vzdélani Délka vyuzivani
realizovaného | informanta | informanta | informanta socialni sluzby
rozhovoru

K1 osobni Zena 30 zakladni 1rok

K2 osobni Zzena 55 zakladni 4 roky

K3 osobni muz 59 odmitl 1rok

K& osobni Zena 29 zadné 4 roky

K5 osobni muz 39 zakladni 1rok

K6 osobni muz 37 zakladni 4 roky

stfedoSkolské

K7 osobni zena 52 s vyucnim listem | 1rok

K8 osobni zena 42 zakladni 6 let

K9 osobni Zena 29 zakladni 2 roky

K10 osobni Zena 40 zakladni 4 roky

K11 osobni zena 29 zadné 2 roky

K12 osobni zena 27 zakladni 5 let

K13 osobni zena 39 zakladni 10 let

K14 osobni zena 32 zakladni 6 let

stfedoSkolské

K15 osobni muz 60 s vyucnim listem | 1,5 roku

K16 osobni Zena 60 zakladni 3 mésice

K17 osobni muz 49 zakladni 10 let

M1 osobni muz 58 stfedoSkolské 1rok
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stfedoSkolské
M2 osobni muz 59 s vyucnim listem | 4 roky

stfedoSkolské
M3 osobni muz 59 svyucnim listem | 5 let

stfedosSkolské

M4 osobni muz 55 s vyucnim listem | 4 roky

M5 osobni Zena 38 zakladni 4 roky

M6 osobni Zena 56 zakladni 0,5 roku

M7 osobni zena 43 zakladni 10 let

M8 osobni zena 46 zakladni 8 let

M9 online zena 26 zakladni 2 roky

M10 online zena 58 zakladni vice nez 20 let

POTREBY KLIENTU VYUZivAJici ZDRAVOTNE-SOCIALNI POMOC

Klienti hovofi o tom, Ze sluzba poskytuje pomoc v souvislosti se zajiSténim praktického lékare,
popfipadé specialistil (popf. zménu stavajiciho lékafe): ,..zafidila mi nového doktora pro
dcerku ..” (K1) ,Nejvice doktory od syna, najde mi doktory..“ (K2) Klienti dale hovofi o pomoci
v oblasti zafizeni objednani na lékarské prohlidky: ,0na mi tam tfeba zavola a domluvi mi
to, kde mam jit, v kolik tam mam byt a takové“ (K4). V této souvislosti klienti hovofi také
o doprovodu k lékaFi, ktery vyuZivaji. ,0na abych nesSla sama, tak jde semnou, pravé ja
i nemocnici znam, chodime tam uZ sedm rokd, ale mam strach, at néco nepodepisu, co nevim,
co to je, tak jsem rada, Ze jde semnou, vzdycky mi fekne, Ze az budu potrebovat, tak s nama
zajde.” (K4) ,Treba i sanitku objedna, jo abych se mohl k tomu doktorovi dostat a taky tam
semnou treba zajde na tu prohlidku.” (K6)

Klienti dale zminuji pomoc v oblasti zafizeni zdravotnickych pomiucek: ,..ty zdravotnické
pomducky pro dcerky, to zafizovala ona, ja jsem si tam jenom zasSla a uz to bylo hotové, takze
v takovych vécech zdravotnich (..) tfeba postel, kocarek, to ja jsem zadala o to cely rok i vic
a doktori mé porad odmitali, a az jsem s ni zacala spolupracovat, tak najednou to Slo vSechno
rychle a bylo to vyfizené..“ (K1) Dale klienti hovofi také o pomoci pFi zajisténi lékd, jejich
objednani: ,vzdycky ji zavolam, Ze ma malo lékd, tak ona jim tam zavold a prijde mi to na
telefon ten recept a pak uz si to vyzvednu* (K3).

Hovori také o pomoci v oblasti zajisSténi rehabilitaci: ,ted’ka jsem potfebovala ty, zdravotnickou
péci, jako rehabilitace pro dcerku, a ona obvolava“ (K1).

Klienti také hovofi o tom, Ze citi v socialnim pracovnikovi (a sluzbé jako takové) oporu pfi
jednani s drady a institucemi: ,Zatim mame vsechno vyreSené, co jsme potfebovali, co ja
jsem od ty zdravotni sluzby chtéla, tfeba postel, kocarek, to ja jsem Zadala o to cely rok i vic
a doktori mé porad odmitali, a az jsem s ni zacala spolupracovat, tak najednou to Slo vSechno
rychle a bylo to vyfizené, je aji postel doma, vSechno. Najednou jsme se obratili na ni a uz to
bylo vyrizené vsechno“ (K1).,Ja se kolikrat tfepu, takZze ona mé tak jakoby jisti, protoZe nékdy
nejsem schopna se vyjadrfit.“ (K7) Klienti hovofi také o pomoci s hlidanim dulezitych termind:
“Treba mi to pfipomene, kdyZ néco zapomenu, tak kde mam jit, kdy tam mam byt“ (K4).
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Pomoc ze strany sluzby je zfejma také ve finan€ni oblasti: ,Pomohla nam vyridit néjaky ten
prispévek na péci, i ZTP“ (K5). ,Pomaha mi vyridit ten dichod tfeba, co mam nebo taky ted'
tfeba to ZTP, mam mit dalSi stupen, tak s tim mi pomaha“ (K6).

Klienti hovofi také o pomoci s administrativnimi zalezitostmi: ,..hodné a vypsat papiry,
vyplnit, tfeba scitani tedka jak bylo, nebo takeé ty papiry, co prijdou jako z tfadu, pomaha
mi dost a ja jsem rada, Ze mi pomaha, néco pochopim, néco nepochopim, no v tom se jeden
nevyzna“ (K5). Rovnéz hovofi o pfipadném vysvétlovani a objasnovani ze strany socialnich
pracovnic v pripadé potreby, kdyz si s nécim klienti nevi rady a dodavaji, ze je jim vzdy vSe
v€asné a srozumitelné vysvétleno: ,To je super, Ze ja treba néco nevim jo, zeptam se a ona mi
hned vola zpatky a vysvétli mi to vSecko, Zze tomu rozumim* (K1). ,..pomaha mi dost a ja jsem
rada, Ze mi pomaha, néco pochopim, néco nepochopim, no v tom se jeden nevyzna“ (K2).

Klienti o sluzbé hovori jako o napomocné, fungujici a ochotné. ,Jsem s ni spokojeny, vZzdycky
ji zavolam a domluvime se, jak potfebuju, sluzbu bych urcité doporucil, kdyby nékdo takovy
byl, je mi s ni dobfe ve vSem, vSe, co se domluvime, tak je.” (K3) Klienti také pozitivné hodnoti
osobnostni charakteristiky socialnich pracovnic, kdy hovofi o tom, Ze je socialni pracovnim
pro né oporou a ¢lovékem empatickym, ke kterému mohou mit davéru: ,Libat ruce, nohy,
jsem vdécny, Ze ji mam, takova opora je pro mé, mizu ji povypraveét, co potiebuju, zepta se
mé, poslechne si mé, moc si toho vazim, mdzu ji fict cokoli, cokoli o své nemoci, vim, Ze mé
vyslechne.” (K6)

Problém ¢i potfeba, vnimana klienty, ktera v ramci rozhovor( silné zaznivala, byla potfeba
tykajici se bydleni, kdy problém shledavali v oblasti své aktualni bytové nouze. Klienti hovori
o potrfebé pomoci s feSenim situace bytové nouze ¢i feSenim situace nevyhovujiciho bydleni,
ve kterém se momentalné nachazeji: ,Mam problém, Ze bych potreboval vétsi byt, hlavné pro
néj (syna) zachod, mame ho na chodbé, tak bych chtél, aby mél zachod a koupelnu, vzdycky
jak se nékdo koupe, tak musime jit vsichni vedle (pozn. vanu maji v kuchyni, WC na chodbg,
coz je nebezpecné, vzhledem k synovu zdravotnimu handicapu). , Tak jsem ji to rekl, fikala, Ze
vse zjisti a da mi to védét, s tim mam problém*” (K3). ,Rada bych sehnala néjaky socialni byt,
ted jsem tady na ubytovné, oni mé odsud chtéji dostat, viibec nevim proc, platim, nedélam tu
bordel, jsem tu jak mySka.“ (K7)

POTREBY KLIENTU VYUZIVAJICICH SOCIALNE AKTIVIZACNI SLUZBY (SAS)

V SAS dotazovani klienti hovofi predevsim o zprostfedkovani doucovani déti, které vnimaji
jako velmi potfebné obzvlasté v dobé, kdy vyucovani bylo kvuli pandemii Covid-19 realizovano
online formou: ,0ni hodné zapominaji, kdyZ nebyla ted' tolik ta Skola nebo se méli ucit doma,
tak oni hodné uz zapominaji, takze jsem rada, Ze chodi tady (mysleno do organizace) aby si to
zopakovali, pani jim to dovysvétli, projdou si dkoly“ (K11). Obdobné hovofi také K10 a ocenuje
také provozni rovinu, kdy dodava, Ze v organizaci se mohly déti pfipojit na internet a Gcastnit
se tak online vyuky, coz vdomacich podminkach nebylo mozné: ,Je dobré, Ze jak to bylo online,
tak tu mohl chodit, Ze pomohli tfeba s Gkolama, taky nemame doma internet, takze vlastné
chodili tady, tak to byla tleva, Ze se to tak vlastné mohlo vyresit“. M5 hovoii také o zapujceni
pomucek k vyuce: ,Jo, chodila mi tu holka psat tkoly a byla spokojend. Dostali jsme vlastné
i pocitac, abych méla pro holku*.
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Je zfejmé, Ze klienti vnimaji pomoc s douc¢ovanim svych déti i jako psychickou oporu: ,0d té
doby, co se u¢ime doma, mi to hodné pomohlo, ja uz jsem z toho méla hlavu jak balon” (K8).

Organizaci rodice vnimaji také jako prostredi pro setkavani jejich déti obzvlasté v lokalitach,
kde déti nemaji jiné volnoCasové vyziti, v této souvislosti hovofi také o pofadani vyletu:
,Vsechny décka tu chodi, tak si to spolu i hrajou a tak, minuly rok jeli do Zoo, ted se nedalo,
ale jezdivali, protoZe tady jinak neni kde co, kde by si hrali nebo tak, tady nic neni“ (K11). ,No
tedkom budou mit déti Den déti, chodi si hrat..maji besidku o tom, jak se maji chovat” (M6).

Podnéty klientd jsou zaméreny také na déti predSkolniho véku, kdy klienti hovofi o potiebé,
zaridit v organizaci materskou Skolku: ,I Skolka by tu mohla byt, pro décka malické, at je tady
rano mdzZeme zavézt, tady je strasné moc malych déti a nemame tu Skolku, to by bylo dobré* (K9).

Dalsi podnéty klientl sméfuji spiSe k poradani spolecnych komunitnich aktivit v lokalité,
které by se mohly v ramci organizace konat, kdy mezi pfedkladané napady patfi organizace
kurzt vafeni pro maminky s détmi, organizace vylett pro déti, do kterych by se rodi¢e mohli
také zapojit a na vyletech je doprovazet: ,Bylo by dobré tu mit i néco pro dospélé, s téema
déckama, treba vareni pro maminky s détmi, kdysi to tak bylo a co jsme si uvafili, tak jsme se
i spolecné potom najedli, tak to bylo takové dobré, ted uz to neni, taky vylety pro décka, kdy
my bychom mohli jit s nima, tady neni co délat, oni tu nemaji Zadné vyZiti, kazdy den je to to
samé“ (K10).

Klienti hovorili také o pofadani spolecnych aklidi lokality. ,Kdysi jsme tak uklizeli, bylo by to

super, bylo by to tu Cistéjsi, taky déti by to uvidéli, Ze se to tu uklizi a vidéli by, Ze tu ma byt
¢isto a mame si to tu hlidat” (K10).

Podnéty ze strany klientd cili pfedevSim na zvelebeni lokality, kdy zazniva poZadavek na
adrzbu a vétsi Cistotu lokality a také, a to zejména, na oblast volno¢asového vyziti pro déti
v dané lokalité, kdy zminuji vystavbu détského hristé, prolézacek, piskovisté a zajisténi lavicek
pro rodice, které v lokalité doposud absentuji: ,Chtéla bych zménit okoli, aby tu déti méli
houpacky, Zadné piskovisté tu neni, tady vSude se vali jehly, od téch narkomand tady a kde si
maji ty décka hrat? Kousek tady jezdi auta uzZ a ty vlaky tady. My tady obcas sami uklizime*.
Tady je hristé, ale neni tam nic na ném, tady neni nic, ani piskovisté, nic. Mohlo by tady byt
néjaké hristé, néjaké prolizky, houpacky, piskovisté, mohlo by to byt tfeba i oplocené a mohl
by tam byt néjaky rad, pak taky par lavicek pro nas, jako pro maminky, at si tam mizeme
sednout a povidat si“ (K9). V souladu také K10 uvadéla: ,Je tu sice hristé, ale betonové a nic
na ném neni, Zzadné piskovisté, Zzadné klouzacky, to by bylo dobré, aby tu néco takového bylo“.
K9 hovori také o potfebé, mit v lokalité obchod: , Taky tu neni Zadny obchod, mohlo by tu byt,
alespon néco mensiho, kam bychom si mohli zajit“.

K14 i dalsi klienti SAS hovofi ¢asto také o vyuzivani nizkoprahového denniho centra: , Déti taky
chodi do toho centra tady, to nam pani doporucila, tam jim pomahaji s pripravou do Skoly,
taky tam tancujou, jsou tam spolu, hned jak prijdou domd, hodi tasku a leti do centra“.

Klienti se na sluzbu obraceji také v ramci zakazek, tykajicich se potravinové banky ci zajisténi
obleceni nebo hracek pro déti: ,No tak, oni pomahaji se vdim. I s potravinovou pomoci,
s humanitarkou i se Skolou, oni jsou prosté na vsechno, takze. Ne jenom mé, ale kazdému
takto pomahaji se vsim* (K13). Klienti také zpravidla hovofi o pomoci v oblastech zajisténi
vybaveni bytu, které spociva v pfedani informaci o levhém nabytku, programu v ramci OZA, ¢i
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pomoc se zarizenim dopraveni nabytku do bytu: ,Vybaveni domadcnosti freSime tedka hodné,
ty zakladni véci tu jsou, ted jesté stul pro déti a lustr (...)“ (K15).

Pomoc je zfejma také v oblasti zprostfedkovani a zajisténi samotného bydleni pro klienty:
,Prvni véc, kterou jsme resili byl byt, bydleli jsme prfedtim na ubytovné, takzZe to jsme tenkrat
resili hodné, méli jsme kvili toho hodné schiizek, oni mi hodné pomohli, hledali, hledali a Ze
aZ najdou, hned mé budou kontaktovat a povedlo se” (K15).

Klienti hovofi také o pomoci socialnich pracovnikl v dalSich oblastech. Jednou z nich je pomoc
pfi jednani & komunikaci s GFady & institucemi. ,Resi s nama socidlky, tplné viecko, tfeba
tam zavola a my tam pak uz jdeme sami, ale zjisti nam, co a jak” (K14). Klienti o pracovnicich
hovofi, Ze jsou také jejich ,zastupci“ ¢i advokaty pfi jednani s Grady: ,Nékdy semnou jde na
jednani, to oni pak semnou mluvi pékné, jinak, nez kdyz jdu sam, kdyz jdu sam, tak mé tfeba
nepouci, kdyZ jsem s pani, tak to oni se snazi a je to jiné“ (K15).

Klienti sluzeb také hovofi o pomoci s objasnénim ¢i vysvétlenim Gfednich dopisd, pokud je
potfeba. ,No dluhy, exekuce a takove ty. No tfeba néjaky dopis mi prijde, kterému nerozumim,
tak jdu za holkama, at mi vysvétli, co to je“ (K17).

Klienti dale hovofi o pomoci se zajiSténim lékarské pomoci pro dospélé klienty i jejich déti,
jakozto i o doprovodech k lékari, napf. K13 uvadi: ,Hlavné lékare, zavola nam tam aji, objedna,
najde nam to kde to je a jak tam jet”.

Komunikacni partnefi se na pracovniky obraceji také ohledné pomoci pfi feSeni dluhové
situace, jak uvadi napf. K9: ,Pomohli mi i ty exekuce vyresit i byt zaridit, taky vyridit néjaky
ten splatkovy kalendar (...)“.

K11 dale hovori, Ze socialni pracovnici organizace jsou oporou, o pracovnicich hovori jako
o lidech, na které se mohou kdykoli v pripadé potfeby obratit: ,Vim, Ze i tak, kdyZz néco
potfebuju, tak tady to mam kousek, mohu tu pfijit a oni mi vZdycky pomuZou, poradi, nikdy
mi nefeknou ne, nikdy, vzdycky jsou pro mé takova ta opora a pomdlzou mi, kdyZ si nevim
rady“. M9 navic ocenuje nediskriminacni pfistup pracovnik(: ,No tak ja bych vam fekla, ze
jsou to normalni lidi, ktefi nejsou proti Romim, nejsou proti nicemu. Védi jak pomoci, takze
spoluprace by tam byla normalni. Neodmitli by viibec nic. Oni radi pomdzou kazdému, kdo ma
zajem”.

Obecnym pranim dotazovanych osob je mésto bez diskriminace, jak ilustruje napf. vyrok M7:
,Aby to nebylo takove to rasismus, aby se lidé vzajemné podporovali a neatocili na nas porad...
Oni nas hazou vsechny do jednoho pytle. Ten, kdo nas zna, tak uz vi jako jo, ale ten kdo nas
nezna tak je to porad takove, Ze néco se jim stalo kdysi a oni to berou porad. To je jedno, jestli
jste Cisty nebo Spinavy, ale porad jste pro né cigan. Tam se tfeba stalo néco bilému, ze cigan
nékoho okradl, tak oni to nerozlisuji jo, ale berou to celkové. Tak to bych chtéla zménit.“ DalSim
pfanim je, aby mésto podporovalo déti socialné slabych obcant k pfistupu ke vzdélavani. ,Aby
mohly décka studovat a aby mély moznost a podpofrit je, kdyZ jsou socialné slabi, protoze
nékteré rodiny jsou slabé a nemaji na jizdenky a na to a na to a ty décka prestanou chodit do
Skol.“ (M8)
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POTREBY OSOB BEZ DOMOVA VYUZiVAJICICH NOCLEHARNY

~evo

Jako nejcastéjsi vyuzivané sluzby klienti uvadéli moznost se osprchovat a provést zakladni
hygienu, ktera zahrnovala také moznost Cistého obleceni.

Kapacitu sluzby vnimaji klientijako,,dostacujici“ vletnich mésicich, vzimnich mésicich vnimaji
klienti potfebu navysSeni kapacit. Klienti dale pozitivné hodnoti polévku zdarma k noclehu
avsak jeden z klient( uvedl, Ze by mohla byt zdarma také pro ty, ktefi nocleh nevyuzivaji. ,Zase
nemduZe stat davat hory doly, ale aspon tu polivku zdarma a platek chleba.” (M1) Prostredi
sluzeb hodnoti klienti jako Cisté, maji také moznost ménit si Cisté povleceni kazdy den. ,Tak
zaprvé je tu Cisto. Kazdy den si clovék mize ménit povleceni.” (M2)

Negativné klienti hodnoti naopak oteviraci dobu sluZzeb. Jedna se zejména o ranni vstavani
v Sest hodin rano. Chtéli by to zmeénil alespon na sedmou hodinu ranni. ,Tak tu nékteri se
cukaji, Ze se tu vyspi a musi v téch Sest rano vstavat a potom se oteviraji o devate..“ (M1)

Dale klientdm nevyhovuje ¢ekanizejména v zimé na otevieni sluzby a chtéli by drivéjsi otevieni
sluzeb a to i z dGvodu velkého navalu lidi pfi otevieni a dlouhého ¢ekani v fadé. ,..jak se jde
vecer, tak vsichni stojime u téch dveri, takovy houf lidi a oni to berou po dva lidi, Ze. Kontroluji
teplotu jestli nékdo neni nemocny nebo tak. Takze to trva chvilu dyl, no ale tak si tam sednu,
zakoufim si a pockam az to ubyde.”“ (M3) Klienti také negativné hodnotili nenavaznost sluzby
nocleharny na oteviraci dobu sluzby nizkoprahového denniho centra.

V jednom rozhovoru klient zddraznoval, Ze by potfeboval, aby ve sluzbé byly dostupné
,Skrinky*, kde by si mohl pfes den nechavat své osobni véci a nemusel je s sebou neustale
tahat. ,Jediné co mi tu chybi je, Ze pres den, kdyZz musime jit ven, kdyZ se tu délaji poradky, tak
néjaké skrinky, do kterych bychom si mohli zamknout osobni véci a tfeba jak prijdeme na noc,
tak si to tu zase vyzvedneme jo. Tak to akorat. ProtoZe to furt musim tahat s sebou ten batoh
jo, takZe to jediné. Jinak mi jako tak nechybi nic.“ (M3)

Jeden z klientd ma podanou zadost o socialni byt (v ramci organizace, ktera poskytuje také
sluzbu nocleharny) a negativné hodnoti dlouhé €ekani na vyfizeni zadosti. V rozhovoru uvedl,
ze ,Ted mam pozadané o byt uZ to bude rok.“ (M1)

s

Klienti pozitivné ocenuji pracovnice, se kterymi se setkavaji a za jejich praci je obdivuii. ,..jako tak
bych fekl, ty sleCny pani co tu jsou, to klobouk dold, Ze maji charakter.. obdivuju ty mladé holky
tu, Ze maji takovou vydrz. Ale to fakt, to klobouk dolt pfed nimi. Fakt tady musi mit zlaté nervy na
né.“ (M1) Klienti uvedli, Ze pracovnice jim nabizi pomoc s tim, s ¢im zrovna potrebuji a ,,poradi
fakt vSechno.“ ,Tak ty holky tady jsou fakt, dobré, protoZe tu mi ta poradila fakt vsechno.” (M1)

Jako problém vnimaji klienti souziti ve sluzbé s ostatnimi klienty, které oznacili za
»problémové“. Nelibi se jim, Ze jsou ve sluzbé také klienti se Spatnymi hygienickymi navyky.
Jeden z klient( zminil, Ze by chtél aby ,Chlapi chodili v ¢istém hlavné, aby nedélali ostudu
vsem lidem. Nékteri se vyspi i venku, ale maji tu moznost tu prijit okoupat se a tak. A ne Ze
tady prijdou po ¢trnacti dnech a maji blechy a vSechno, protoZe i my trpime kvuli nich, protoze
ty blechy dostaneme taky. Lidé pak zacnou pomlouvat, Ze on je bezdomovec a ma blechy.”
(M3) Problém je také s alkoholem. Jeden z klientl uvadi, Ze ,Tady je to dobré, ale néktefi lidi si
to tu nevazi. Jsou tu treba i takovi, co vi, Ze se tady kazdé rano fouka. No a on prijde pripity...
Takove lidi bych tu prosté nepustil.“ (M1)
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PREVENCE KRIMINALITY

Analyza potreb pro cilovou skupinu prevence kriminality je zpracovana na zakladé technicky
Scénare budoucnosti, ktera byla realizovana ve spolupraci s pfisluSnou pracovni skupinou
komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava a na zakladé rozhovor( s klienty.

Perspektiva klientd socidlnich sluzeb

Analyza potreb zpracovana pro pracovni skupinu prevence kriminality byla vytvorena na
zakladé 23 rozhovord s 11 muZzi a 12 Zenami. Primérny vék informant( ¢inil 32 let. Primérna
délka vyuzivani socialni sluzby c¢inila pfiblizné dva roky. Rozhovory byly realizovany s klienty
vyuzivajicimi ambulantnisluzby pro déti, mladez a rodinu (at uz se jednalo o sluzby poradenské
nebo sluzby nizkoprahovych dennich center). Dale byly velmi specificky analyzovany potreby
rodin, které vyuzivaji sluzby pro osoby se zkuSenosti s domacim nasilim. V neposledni fadé byly
analyzovany potfeby osob vyuZzivajicich ambulantni a terénni sluzby pro osoby se zkuSenosti
s vykonem trestu. Text analyzy je dale ¢lenén dle jednotlivych cilovych skupin osob s ohledem
na specificnost jejich potreb.

Tabulka €. 5: Pocet informanti skupiny prevence kriminality

Identifikator Forma Pohlavi Vék Vzdélani informanta | Délka vyuzivani
realizovaného | informanta | informanta socialni sluzby
rozhovoru
Il osobni zena 12 prozatim 4 roky
neukonceno/
zakladni
I2 osobni Zena 12 prozatim 5 let
neukonceno/
zakladni
I3 osobni muz 15 zakladni 4 roky
14 prozatim
neukonceno/
osobni zena 12 zakladni 12 let
15 prozatim
neukonceno/
osobni muz 12 zakladni 2 roky
16 prozatim
neukonceno/
osobni muz 12 zakladni 4 roky
17 osobni muz 18 zakladni 5 let
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I8 stfedni vzdélani

pisemna Zena 23 s vyucnim listem 3/4 roku
19 stfedni odborné
pisemna Zena 45 vzdélani s maturitou 3/4 roku
K1 telefonicka Zena 41 vysokoskolské 3/4 roku
K2 telefonicka Zena 35 vysokoskolské 3/4 roku
stfedni vzdélani
T1 osobni muZ 20 s vyucnim listem 6 mésicl
stfedni vzdélani
T2 osobni Zena 23 s vyucnim listem 1rok a 3 mésice
T3 osobni Zena 41 zakladni 4 mésice

stfedni vzdélani

T4 osobni muz 58 s vyucnim listem 6 let
T5 osobni muz 35 zakladni 3 mésice
T6 osobni muz 47 zakladni 1rok

stredni vzdélani

T7 osobni muz 45 s vyucnim listem 3 mésice
T8 osobni muz 47 stfedni s maturitou 2,5 roku
T9 osobni zena 35 zakladni 7 mésicl

telefonicka/

T10 pisemna zena 37 zakladni 3 mésice
T11 osobni 7ena 48 zakladni 3/4 roku
T12 osobni mu?z 65 zakladni 3/4 roku

POTREBY KLIENTU VYUZIVAJiCcICH AMBULANTNI SLUZBY PRO DETI, MLADEZ
A RODINU

Mezi klicové potieby, které byly béhem rozhovorl zaznamenany patfi: internetova
klubovna; vice akci (online soutéze), funkcni pocitace, potfeba pomoci se Skolou, dale
venkovni aktivity, zabava a pravidla, ktera by se méla dodrZzovat zejména co se tyce
chovani klientt a slovniho vyjadfovani. Z rozhovort dale vyplynula potfeba kamaradstvi
a pracovnika, ktery pomuze klientim Fesit rGizné problémy a zaroven dokaze poskytnou
radu.

Komunikacni partnefi definovali, jako jednu z vyznamnych potfeb technické vybaveni (zejména
se jedna o pocitace). Pocitace by méli byt funkéni, zaroven by pfilakaly vice klientd a zvysily
navstévnost organizace: , Podporovat zavislactvi neni dobré, ale kdyby tady byla mozna
néjaka internetova klubovna, tak by tady chodilo vice déti z okoli. Co mé tady tahlo jsou
pocitace. Ted'mam doma pocitac, Skola nam pujcila. Ten, co jsem si koupil, uz nefunguje.“ (11)
Technicka vybavenost, by méla odpovidat lepsi Grovni. Pocitacl nemusi byt hodné ,,dva staci,
ale méli by lépe fungovat.“ Ani existence pocitacl v zafizenich pro déti nemusi zarucit, Ze
zajem déti vzroste. Z rozhovord vyplynulo, Ze mnoho déti ma své vlastni kamarady mimo klub
a zaroven s nimi mohou byt v kontaktu z pohodli domova a svého pocitace. ,,KdyZ jsem byla
starsi mél jsem své kamarady a nemusel jsem tady chodit. Ale pak jsem si zase naSel cestu*
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(I5). DaleZité je mit misto, kam déti a mladez mohou zajit, kdyZ nemaji vlastni kamarady
a nové kamarady si najit.,,Kdybych méla vice pratel byla bych Stastnéjsi. (13)

Zaroven takova organizace dle klientd umoZnuje détem zahnat nudu a rodi¢dm poskytuje
jistou oporu, oddech, pomoc a zapojeni: ,,Rodice jsou radi, Ze tady chodim, maji alesporn ode
mé pokoj.”“ (13); ,Rodice vi, Ze tady jsem.” (16); ,Mamka je rada, Ze tady jsem.” (17)

Dllezité jsou také pozitivni pfiklady z rodiny: ,pfivedl mé tady mdj tatka“ (16), co se tyce
traveni volného ¢asu a mimoskolnich aktivit. ,,TakZe jsem byl tady s brachama, to bylo to
co mé tady udrzovalo.” (I11) Komunikacni partnefi uvadéli, Zze sourozenci nebo jejich pribuzni
jsou prikladem toho, jak nakladat se svym Casem. V. mnohém je spolecné aktivity, navstéva
podobného klubu stmeluje:,,bavime se starsii mladsi“ (12). a dobrou zkuSenost rozSifuji klienti
mezi své vrstevniky: ,,Chodim tady s kamaradkou. Obcas se nudila, tak jsem ji fekla, Ze znam
klub, kde se délaji rlizné akce a tak. A chodi tady semnou i dal$i kamaradky.“ (12) ,,Kamaradim
jsem tady ten klub doporucil, ale i v rodiné. Tak tady zacala sestrenice chodit.” (I5)

Klienti se shoduji, Ze je potfeba, aby pracovnici pfipravili pro déti program. ,,0 zabavu tady je
taky postarano, akce se délaji jednou az dvakrat do mésice, nékdy i vice” (11). Zaroven se starsi
déti rady do vytvareni a realizace aktivit zapoji a ovliviuji mladsi vrstevniky: ,,VétSinou jsem
jim na téchto akci pomahal s détma.” (11) Z rozhovoru dale vyplynulo, Ze ke zbaveni stresu
a vétsi spokojenosti jsou vhodné rliznorodé aktivity. Oblibené jsou stolni hry (,,rizné hry, stolni
a tak“ (12), ale i ty pohybové: , Nejradéji chodim na tabory; délaji se rtizné akce” (12); ,Kdyz
mame akce venku hrajeme fotbal, basket” (12); ,Vic bych chtél boxovat a chodit na fotbal” (17);
,Rad hraju fotbal a volejbal“ (16). V souvislosti se sportem se pojilo i pfani ve vztahu k vybaveni
k danym c¢innostem, které by mélo byt nové. ,,Nové nacini na sport by bylo fajn.” (14)

Z rozhovor( vyplynulo, Ze déti maji radi zvifata a akce s jejich zapojenim by byly zadanou
zménou.,,Chybi mitady néjaké akce, kde se objevuji zvifata. Tady je to fajn, Ze jedna pracovnice
ma taky psa. Neni to tady zakazané.” (14)

Komunikacnimi partnery byla definovana diilezita potfeba a to klicova osoba, které se mohou
SVérit s problémy tykajici se rodiny, Skoly nebo jich samotnych. ,,Nékdy tu FeSim, co mé trapi
doma a nékdy venku s kamaradama.”“ (13) ,,Pracovnici jsou moji kamaradi, podrzi mé. Rad jsem
tady zaSel, pokecal jsem a ulevilo se mi..dokazou se semnou zasmat.” (17)

Pracovnik by mél dle klientl odpovidat nasledujicim pozadavkim: klienta vyslechnout,
poskytnou radu, popovidat si, reSit problémy. ,,Kdyz mam problém, tak si popovidame,
vytvarime; oni mi néco feknou a ja to udélam a vétsinou do dopadne dobre; takZze mi to taky
pomaha a uklidriuje mé to.” (13) Pracovnik by se také mél dokazat spolecné s klienty zasmat
a mit c¢as ,,Jsou tady pracovnici, ktefi na mé maji cas.” (I2) Klienti by ocenuji také pomoc
s pfipravou do Skoly zejména psanim Gkold. ,,Pracovnici mi pomahaji v online vyuce, hlavné
se Skolou.” (12) ,,Kdyz mi néco nejde ve Skole, tak zajdu tady.” (14)

V organizacich by méla panovat pozitivni atmosféra a pohoda. Komunikac¢ni partnefi uvedli,
Ze by takové misto mélo byt mistem, kde neni nuda a motivuje ¢lovéka, aby nebyl pouze doma.
,Zahanim nudu tady. Nesedim doma na pocitaci.“ (14)

Z rozhovor(l dale vyplynula potfeba pravidel, ktera vymezuji, jaké chovani je zadouci a co za
jejich pfipadné poruSeni nasleduje. Dle komunikacniho partnera by zafizeni méla navstévovat
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déti, které nemluvi vulgarné (,,Tak, aby ty décka nemluvily sprosté, aby se chovali...Pokud bych
védéla, Ze ten kluk nebo holka jsou slusni“ (13), a nenarusuji, tak rad. Komunikacni partnefi
uvedli, Ze obcas k poruseni pravidel mize dojit. V takovych pfipadech je postih udélen dle miry
provinéni klienta. ,Nékdy ty pravidla se poruSi bohuzel. Pracovnik ho napomene...a kdyZ je to
néco vétsiho tak den tady tfeba nemize.” (13)

Pandemie Covid-19 omezila mozZnosti navstév nékterych sluzeb a klienti netrpélivé c¢ekali na
jejich znovuotevreni a se zvédavosti, zda se néco nezménilo. ,,KdyZ bylo zavreno, tak jsem tady
denné chodil kolem a zjistoval jsem, jestli tady neni néco nového.” (11) Dllezité je také pro
klienty, aby byly sluzby dostupné, co se tyCe mista a dopravni obsluznosti: ,Je to tady kousek,
jedu vétsinou sama tramvaji.” (12) ,,Mam to kousek z domu.” (13)

Z rozhovor( dale vyplynulo, Ze pro rodice, jako komunikaéni partnery je dileZita rodina
a funkéni vztahy. ,, Tato sluzba mi pomaha s narovnanim vztahi v nejbliZsi rodiné.“ (18) Pomoc
s feSenim problém0 pFinasi na celou situaci jiny nahled. Naprava vztah( v rodiné pfinasi
dle komunikac¢nich partnerd kladné vysledky a odstranuje stres. ,,Méla jsem dobry pocit
z dochazeni do programu... neméla jsem potom takové velké stresy.” (19)

POTREBY RODIN SE ZKUSENOSTI S DOMACIM NASILIM

V ramci tvorby podkladové analyzy a prognozy byly realizovany také dva rozhovory s Zzenami,
které meély zkuSenost s domacim nasilim a vyuzivaly sluzeb intervencnich center. Obé tyto Zzeny
se shodovaly na tom, Ze je domaci nasili dosud tabuizovanym tématem a dokonce ani odbornici
v rlznych institucich neumi citlivé jednat s jeho obé&tmi. Obé Zeny vnimaly jako prvotni problém
specifikace toho, co je domaci nasili a potfebu Sifeni osvéty v této oblasti, kdy psychicke,
ekonomické nebo socidlni nasili neni vnimano jako domaci nasili a ,musi dojit k nécemu
horsimu, aby se tim pfislusné organy vibec zabyvaly* (K1). Obé komunikacni partnerky se
shodné rozhodly vyhledat v jejich situaci pomoc policie, obé popisovaly pristup policie jako
,vyslech, kde museli téZce prokazovat, Ze vibec k néCemu doslo* (K2). Obé komunikacni
partnerky se po prvnim ,vyslechu“ na polici rozhodly s pfipadnym obvinénim osoby, ktera na
nich nasili pachala, pockat, protoze mély dojem, Ze nemaji dostatek ,dikaz(“. Obé popisovaly,
Ze se v tu chvili citily stigmatizované a velice nejisté a akcentovaly potfebu citlivého pfistupu
k tém, co maji s domacim nasilim zkuSenost. V obou pfipadech doslo k vyhroceni situace, kdy se
psychické, ekonomické a socialni nasili zménilo v nasili fyzické. Jedna z zen dokonce uvedla, ze
po vyslechu na policii ziskala dojem, Ze ,,partnera dokonce provokuji“ (K1). Obé Zeny popisovaly,
Ze by ocenily jasny prehled sluzeb napf. formou prehlednych webovych stranek nabizejicich
podporu tém, co maji zkuSenost s domacim nasilim. Uvadély, ze kdyz byly v tizivé Zivotni situaci
potfebovaly nejvice: dostupné krizové bydleni, ¢asoveé flexibilni pomoc, poskytnuti moznosti si
Lpopovidat” pro sebe, ale i pro své déti s néekym zvnéjsku (,,s nezaujatou osobou”, K1).

Obé komunikacni partnerky popisovaly také své aktualni potfeby po odchodu od partnera,
obé chtély ,rychlé procesy na OSPODu, tak aby byly déti v klidu a v pohodé“ (K2). Obé se
pfitom domnivaly, Ze v jejich pfipadé OSPOD ,resil problémy rodicl a ne bezpeci déti..., kdy
povolil pFistup otce k détem, kdyZz mé jeSté nezmizely zdravotni nasledky“ (K1). Jako vysoce

problematicka byla ovsem vnimana zejména ,délka procesu*, ktera drZzela obé Zeny v situaci
nejistoty a pfipominala jim trauma, které prozily.
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POTREBY KLIENTU VYUZiVAJICICH AMBULANTNI A TERENNI SLUZBY PRO
OSOBY PO VYKONU TRESTU

Propusténi z vykonu trestu je narocnou cestou, kterou nemusi kazdy zvladnout. Priprava na
pevny vystup nebo podminéné propusténi co se tyCe oblasti zajisSténi bydleni a prace v dobé
vykonu trestu je dllezitym aspektem, ktery miZe zabranit mozné recidivé a pomoci lidem po
vykonu trestu s reintegraci do spolecnosti. Komunikacni partnefi zminovali, Ze o organizacich
(pomahajici s bydlenim, praci, rodinnym a pravnim poradenstvim, potravinovou pomoci) byli
v dobé vykonu trestu informovani.

Okamzita pomoc je lidem po vykonu trestu v socialnich sluzbach poskytnuta zejména, co
se tyCe potravin, jizdného. Komunikacni partnefi se shoduji v tom, Ze je potfeba mit vlastni
zajem a snahu resit své problémy a nenechat to pouze na pracovnicich. Jeden z komunikacnich
partner( se k vySe uvedenému vyjadruje nasledovné:,,Ne vzdy to padne na tGrodnou pldu, ale
ve vétsiné pripadu ano.” (T8)

Trikomunikacnipartnerisdélili, Ze méli negativnizkuSenost se statnimiinstitucemi. Nedostatky
vnimali po strance financniho zabezpeceni, ale i z hlediska pfistupu pracovnik(: ,KdyZ jste
v tom krimindle, tak vas odkazou na kuratora. A to chci fict, ja jsem uz sedéla po druhé, ale ani
po druhé mi nepomohli. Poprvé po propusténi jsem byla taky na ulici. A potom taky. VypiSou
S vama listek na penize, které vam ani ted nedaji.“ (T4) Dalsi klient uvedl, ze financni pomoc
od statu neni na tolik dostatecna, aby s ni zajistil celou rodinu: ,, O néjaké almuznée, ¢ekat na
socialku. Zaplati mi bydleni, ale co dal, ¢clovék chce rodinu, ale ¢lovék z toho nic nevykouzli.”
(T1) Ne Ze bych chtél néco na vic, ale jen to, na co mam narok. Nepotfebuji, abych od statu

dostaval néco na vic..“ (T3)

Klienti dale hovofi o tom, Ze materialni pomoc je dostatecna a nékteré sluzby se zaméruji
na materialnost a nejsou vice o pomoci, podpofe a poradenstvi. ,KdyZ jsme byli na ulici
s pritelkyni, tak jsem tak rtizné chodili po téch sluzbach, ale okoupat se, daji Vam obleceni, ale
poradenstvi slabé.” (T5)

Rada osob po vykonu trestu, ale vybrané organizace a instituce neoslovi. Komunika¢ni
partnefi mezi mozné divody a prekazky, které osobam brani vyuzit nabizenych sluzeb uvedli
nasleduijici: zazity zplsoby Zivota (,,jsou zvykli z basy“ (T1); ,nezajem; zavislost na alkoholu,
drogach...pusti je z toho vézeni, otukaji se venku a za chvilku jsou zpatky.” (T6), nebo také
nedostatecna propagace sluzeb.

V oblasti propagace komunika¢ni partnefi doporucuji, aby se organizace vice zviditelnily
na socialnich sitich:,, Treba Facebook a takove sité.” (T9), dale v reklamach nebo v ramci
celospolecenskych akci. Tento nazor sdili i dalsi klient: ,,Asi bych pridal vic osvéty... aby si lidi
uvédomili, Ze kazdy kdo byl ve vézeni, tam, nebyl za nasilny trestny ¢in a nefadi se mezi ty
Spinavy lidi. Je to normalni ¢loveék, jako kazdej jinej. Ne hned odsuzovat. Takze osvétu, aby se
lidi koukli do predu.” (T8) Osvétova ¢innost by méla dle komunikacnich partnerd slouZit, jako
nastroj pozitivni zmény prostfednictvim, které by se ve spolecnosti vyvracely zazité predsudky
spojené s vézenim, protoze se jedna o ,normalni lidi“ (T8).

Dalsim podnétem bylo zfizeni bezplatné linky a rozsifeni nabidky rekvalifika¢nich kurzl pro
osoby po vykonu trestu. Komunikacni partner uvadi, ze wi-fi pfipojeni je jednou z véci, ktera
mu schazi. Diky internetu lze vyhledat nabidky prace, bydleni, spojit se s rodinou a prateli
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nebo ziskat prehled o déni ve spolecnosti. PocCitaC a internet jsou nastroji, které jsou dnes
soucasti Zivotd a lidé, ktefi k nim nemaji pfistup mohou byt v nékterych vécech znevyhodnéni.
Pandemicka situace spojena s vyskytem Covid-19 posilila potfebu vlastnit nebo mit moznost
vyuzivat uvedenou techniku.

Podle komunikacnich partner( je Zadouci, aby pFistup pracovniki v organizacich a institucich
byl lidsky a zaroven profesionalni. Lidskost je dana zajmem o ¢lovéka, radou od pracovnika
a snahou pomoci lidem. Mélo by se jednat o ,fajn lidi, ktefi jsou ochotni lidem pomoci“ (T9).
Kladny pFistup organizaci k lidem po vykonu trestu pfinasi dle informant( dobré vysledky.
Lidé jsou vice otevieni zméné a nemaji obavy, svérit se s problémy které je trapi. Z rozhovoru
dale vyplynulo, Ze klienti vyzaduiji, aby bylo s nimi jednano na rovinu a aby byli povazovani
za rovnocenné partnery. Negativné je vnimano, pokud néjaky pracovnik voli osloveni, které
snizuje klientovu hodnotu. Timto zplsobem miZe dochazet k vzajemnému naruseni vztahu
mezi pracovnikem a klientem: ,,UZ jsem prece jen dospély.. a méla by se néjak ke mné chovat.
Ne jak k néjakému décku....Nékteri se bavi neadekvatné.” (T12)

Pozitivni atmosféra je pfidanou hodnotou kazdé organizace. Komunikacni partnefi se shoduji,
Ze je dulezité citit se nékde dobre, zvlasté pokud se jedna o prostredi, kde se oteviraji osobni
problémy. ,Tady se ¢lovék nemusi bat fict jim vSechno, je to tady takové domacké prostredi.
Citite se tady dobre, nez kdyZ prijdete k néjakému urednikovi nebo pravnikovi.“ (T9) ,Tady to
berou, Ze vam chtéji pomoc. Jinde to délaji z povinnosti. MiZu se bavit s nima o vsem. Resime
i to, jak se citim.” (T4, T5)

Zaméstnani je dllezitym zdrojem, jak si zajistit obZivu, ale i moZnosti, jak se vyporadat s exekucemi
a zajistit rodinu. ,,Jé kdybych mél praci, ta to by bylo tak triCtvrté problémd pry¢.”“ (T3) Najit si
takovou praci, ktera vSe uvedené pokryje, nemusi byt vzdy lehké. ,Prace Sla najit hiif s tim, Ze jsem
musel délat prace takoveé, které neodpovidali tomu mému vzdélani a abych uZivil ty déti.” (T8)

V jednom z rozhovoru vyplynulo, Ze vék je stale prekazkou pro ziskani prace. I kdyz se clovék
prokaze, ze umi pracovat a ma sedm vyucnich listl ani to mu nezajisti praci na smlouvu.
Komunikacni partner s ohledem na tento fakt pridava nasledujici sdéleni. S praci je mozné
splacet dluhy, vstoupit do oddluzeni, které za tfi nebo pét let bude ukonceno, a jesté zlistanou
prostredky na jidlo (jak uvadéli napft. T3, T4). Sluzby by méli motivovat propusténé k tomu, aby
si nasli praci a nezUstali na davkach (jak uvadél napf. T8). Dllezité je, aby sluzby fungovaly za
stejnych podminek, i kdyZ se nachazeji v jiném mésté: ,,dulezity je individualni pFistup. Nékde
ve mesté je vetsi komunita, lidi, ale je to smutny, Ze to nefunguje stejné, kdyz je to jedna
spolecnost mélo by se to dodrzovat.” (T8)

PfekaZzka, ktera nékterym odsouzenym brani v nalezeni prace je zaznam v trestnim rejstfiku:
,Nejsem lempl, jsem obuvnik, naucil jsem se. Sel jsem k popelafiim z nouze a k technickym
sluzbam, ale nemél jsem Cisty rejstrik, tak oni fekli no tak nashle. Chtél jsem farat, ale..” (T1)
Cisty trestni rejstfik se stava dlleZitou hodnotou a potfebou pro skupinu osob po vykonu trestu.

DalSim problémem jsou exekuce, které se kazdy mésic strhavaji z platu, a lidem je ponechano
zakonem stanovena ¢astka na zajisténi Zivotnich nakladd. ZkuSenost jedné z komunikacnich
partnerek a exekuci a naslednou komplikaci nalézt bydleni: ,,KdyZz mate ty exekuce, tak se
nechytate s tim bydlenim.“ (T2) Klienti potfebuji pomoc s mapovanim dluh( a insolvenci:
,To mi vratilo tu moji lehkost to feSeni dluhd. Ten den, jsem védél, Ze se mi bude lip usinat
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a pretrvava to. A co by mi lehkost vzalo, ze by mi to soud neodklepl a zase by si na mé brousili
zuby. Ale uzZ by to bylo lepsi, protoZe bych od soudu dostal diivod a co musim zménit. A to je
véc na ktery se da pracovat.” (T7)

Vnimanou potfebou v oblasti prace je jeji vyhledavanim v podobé poskytovani rad ci
pomoci s napsanim Zzivotopisu: ,VyuZivam hlavné rady — zaméstnani.. mam problémy se
Zivotopisem.” (T1) , Potfebuji pomoc ohledné takovych véci, které potrebuji a neumim. Pomoc
s rekvalifikacnim kurzem, praci a socialnim bydlenim.”“ (T6) Dale klienti poptavali pomoc
v podobé informovani o nabidkach prace, doporuceni mista, kde takovou praci nalézt ¢i mit
moznost s nékym komunikovat problémy plynouci s umisténim na trhu prace. ,,Novou praci
ted komunikuji s pracovnici. Nasli mi praci, ale ja jsem si taky nasel praci®. (T6)

Dal$i komunikacni partnerka v rozhovoru uvedla, Zze kromé prace a bydleni, se kterym
potfebuji lidé po vykonu trestu pomoci je vyfizeni dlouhodobého jizdného: ,,..kazdy den za
déetmi a tchyni jezdim, ale vite ty jizdenky jsou drahé, jezdi revizori“ (T2). Dana informantka
by také uvitala doprovod na arad.,,Vim, jak to na téch Gfadech chodi, ale je to jiné, kdyzZ jdou
svami.” (T2)

Komunikacni partnefi uvedli, Ze pro osoby po vykonu trestu je dlilezita dostupna pomoc, ktera
by méla byt bezplatna. Jak uvedla jedna klienta:,,co si budem povidat, je to zadarmo. Nemam
penize na to, abych platila néjakého pravnika.” (T9) Bezplatné socialné-pravni poradenstvi
je pro skupinu osob propusténych z vykonu trestu dileZitou potfebou. Diky informacim znaji
sva prava, pfilezitosti, ale i povinnosti, které plynou z rdznych vztah(, do kterych vstupui.
U klient se objevuje také potfeba resit dluhovou situaci, ktera v idealnim pripadé je vyfesena
skrze podani navrhu na povoleni oddluzeni. V tomto pfipadé je potfeba pravniho poradenstvi
na misté, jelikoZ tento navrh nemze sam klient podat.

DalSi poznatek, ktery vyplynul z rozhovoru se tyka problém( spojenymi se zavislostmi a potfebou
na né reagovat. Z rozhovor( vyplynulo, Ze klienti se povazuji protidrogovou prevenci za dllezitou.

DlleZitou pomoc spatfuji komunikacni partnefi v moznosti potravinové pomoci, hygienického
servisu, a hlavné v udélenych radach. Klient uvedl, Ze potfebuje pomoc s témi nejdllezitéjsimi
vécmi, aby zaroven mohl vyuzivat pobytovou socialni sluzbu. ,,Ja jsem strasny lajdak, ja
ztracim véci..ztratil jsem obcanku.” (T12) Mezi dalSi véci které klient hodnoti jako oblasti, kde
by potfebovali pomoci byli Ffazeny davky hmotné nouze nebo vyzivné. : ,,Pomoc s vyrizenim
hmotné nouze.” (T12) ,Zrusili mi narok na vyZivné... jsem z toho vystresovana.” (T11)

Z rozhovort dale vyplynula potfeba psychické podpory a vzajemného sdileni: ,, nékdy se, jako
Clovék potfebuje vypovidat... nejvétsipodpora je cose tyceté psychicke stranky.“(T11) Psychicka
podpora je potfebna i v pfipadech spojenych se zaméstnanim. Ztrata prace a nemoznost najit
novou muze v zivotech klientl znamenat psychicky naroc¢nou situaci. Co se jevi, jako pomoc
v téchto chvilich je podpora a porozuméni. Jedna klientka se svérila s nasledujici situaci:,,0d té
doby, co mé vyhodili z prace, tak je tomu tri tydny. Asi dva tydny sedim u pocitace a rozesilam
Zivotopisy, za Ctrnact dni jsem jich poslala asi tak Sedesat. Nikdo se neozval a zacala jsem mit
pochybnosti, Ze je to mnou, zacala jsem byt psychicky Spatna.” (T11)

Z realizovanych rozhovord byla dale identifikovana dilezita potreba, a to je bydleni. Od bydleni
se odviji dalSi zivotni potfeby propusténych osob. Pokud tento zaklad neni poskytnut je, zde
realna Sance navratu do vykonu trestu. S bydlenim je spojena potfeba trvalého pobytu. Jedna
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komunikacni partnerka v této souvislosti poukazuje na to, Ze je potfeba mit zfizen trvaly pobyt
pro Ucely ziskani penézité podpory.

O tom, Ze o dostupné byty je nouze dokazuji vybrané vypovédi , Neni dostatek socialnich
byta. Spousta lidi po vykonu trestu se nemaji kam vratit. Je to zaklad k tomu, aby ¢lovék mohl
pracovat.” (T8) DalSi komunikac¢ni partner byl stejného nazoru, co se tyCe potfeby bydleni:
,Byt je zaklad pro ty lidi z vykonu trestu.” (T2) Mnoho klient( vystfidalo r(izné typy bydleni,
nebo mélo zkuSenost s pobytem na ulici (pét klientl uvedlo, Ze mélo zkuSenost s Zivotem
na ulici), nez méli sv(j vlastni byt: ,,Vam nepomuze ani socidlka. Oni vam daji penize, ale
prijdou vam az za mésic, ale nestaraji se, kde budete bydlet. Ja nevim, co bych délala, kdybych
neméla tu tchyni. Asi bych byla bezdomovcem na ulici.“ (T2) Jeden z klientl vyuziva sluzeb
azylového domu, ktery neni z jeho pohledu ,pozitivnim mistem®. Kromé socialniho bydleni
komunikacni partnefi v rozhovor( uvadéji potifebnost krizovych bytl. Dostupnéjsi bydleni je
pro klienty, takovym bydlenim, které neni pfeplnéné a poskytuje zakladni potreby a klientdm
umoznuje vétsi volnost v rozhodovani. Dale by takové bydleni mélo idealné byt v blizkosti
centra, obchodd a hromadné dopravy.

ZkusSenost s ubytovnami je u viech klientli negativni, zejména co se tyce soukromi, pravidel,
uzivani drog, alkoholu nebo navstév na ubytovnach:.., kdyZ jsem byl na té ubytovné, tam je
Clovék furt v pohotovosti. Nikdo to nebere na zfetel. Oni v noci Zijou a pfes den spi“ (T1).
Potfeba socialniho, krizového bydleni a pobytovych sluzeb pro skupinu osob po vykonu
trestu je velka. Z rozhovoru vyplynulo, Ze by mélo fungovat vice organizaci a instituci, které by
poskytovali uvedené bydleni.

V ramci vSech sluzeb klienti vnimaji potfebnost pravidel a jejich respektovani. Zejména co se
tyCe bezpecnostivlastni, aleipracovnik(., Byli tady nékolikrat agresivni lidi... sice se zamknete,
ale porad premyslite, co kdyz..necitim se bezpecné.” (T11) Pokud je vymahano poruSeni
néjakych pravidel ve sluzbé, tak za predpokladu, Ze existuje vysoka pravdépodobnost, ktera
m(Ze prokazat jejich poruseni. Pfipadny trest ma byt podle klientd poté stejny pro vSechny.
V nékterych pfipadech, kdy se pravidla nedodrzuji mohou mit, jako v tomto pfipadé existencni
nasledky: ,,Tresty by se méli davat castéji. Bud' mu dam testy nebo to nebudu oddalovat. Par

lidi tim, Ze se to oddalovalo skoncilo na ulici® (T11).

DUlezity je vlastni prostor, ktery v ubytovnach, nocleharnach nebo obdobnych prostorech pro
bydleni schazi. Rozhodujici ulohu hraje i Casové obdobi po které clovék vyckava na volny byt.
,,Ten ¢as, kdy dostanete byt je dileZity. Neméli byste Cekat tfeba pul roku. Pro mé je dulezité
to bydleni, mate se kde vykoupat, vyspat a jit do prace.” (T2)

Mezi klicové hodnoty, kterych chtéji klienti dosahnout patfi rodina, samostatnost, splnit
podminky insolvenéniho fizeni, Zit v Fadu, mit Gspory a nezustat na davkach.

Jako klicové doporuceni pro podporu sluzeb pro skupinu osob po vykonu trestu vyplynuly
nasledujici podnéty: zajistit dostupnost pobytovych sluZeb, odstrafiovat pfedsudky vuci
osobam dotéenym vykonem trestu; vice propagovat sluzby pro tyto osoby a jejich rodiny,
rozsifit nabidky rekvalifikacnich kurzi nebo zfidit bezplatné telefonickeé linky v organizacich;
rozsit nabidky prace zakladajici pracovni vztah na smlouvé nikoliv pouze jen na pracovnich
dohodach.
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a4

Scénare budoucnosti

KATASTROFICKY SCENAR BUDOUCNOSTI: POSKYTOVANE SOCIALNI SLUZBY
(A AKTIVITY) VE MESTE OSTRAVA NEJSOU EFEKTIVNI ANI DOSTUPNE
A NEODPOVIDAJI POTREBAM UZIVATELU

Katastroficky scénar je popsan ve dvou sekcich, prvni jsou hybné sily a druhé disledky téchto
hybnych sil. Do tvorby katastrofického scénare se promitlo nyni velmi aktualni téma pandemie
Covid-19. Ziskana data budou dale vyuzita pro tvorbu podkladové analyzy pro nadchazejici
komunitni plan.

HYBNE SILY
Clenové pracovni skupiny Gcastnici se diskuze identifikovali fadu hybnych sil.

Prvni diskutovanou hybnou silou byl pokles poctu nebo zména struktury urcitych podskupin
cilové skupiny prevence kriminality, kdy jako priklad mizZe slouzit pokles déti ve véku 6 az
18 let v lokalité sidlisté Dubina. Tento pokles je pfitom pravdépodobné disledkem stéhovani
obyvatel, kdy v lokalité doSlo k narlstu pronajimani bytd obcanlm z minority soukromym
investorem. V disledku toho pocet obyvatel z romské minority v lokalité roste a dochazi tak
také ke zméné potreb dané cilové skupiny (které mohou byt urceny napf. specifiky rodinného
prostredi) ve vztahu k socialnim sluzbam. Zména struktury cilové skupiny se ale také pojila
napf. s demografickymi zménami jako je starnuti populace nebo migrace obyvatel. Clenové
pracovni skupiny vyjadfrovali obavy, zda budou soucasné existujici sluzby a aktivity schopny
efektivné naplnit nové specifické potreby cilové skupiny nebo podskupin.

Druhou identifikovanou hybnou silou byl nedostatek (socialnich) pracovniki kvalifikovanych
pro praci s cilovou skupinou pracovni skupiny prevence kriminality, ktera je spojena se
specifickymi potfebami této cilové skupiny a také s urcitou narocnosti této cilové skupiny
napr. ve smyslu prace s osobami se zkuSenosti s domacim nasilim ¢i s trestnou ¢innosti. Prace
s touto a podobnou cilovou skupinou miZe byt narocna pro absolventy a zaroven v profesi
dochazi k odlivu zkuSenych pracovnikd, ktefi by absolventiim mohli poskytnout potfebné
zkuSenosti. Tento odliv je pfitom c¢asto zplUsoben finan¢nim podhodnocenim profese. V ramci
realizace (primarni) prevence ve Skolach pfitom dochazi k urcitému paradoxu, kdy na jednu
stranu je vhodné, at s zaky a studenty pracuji mladi lidé, ktefi jsou jim vékoveé blize a snadno
se na né navazou; a na druhou stranu mlze dojit k tomu, Ze se méné zkuseni pracovnici setkaji
s krizovymi situacemi jako je napf. Sikana a potfebuiji pro zvladnuti téchto situaci podporu
zkusenéjsich kolegll. Zaroven je v ramci prace s cilovou skupinou pracovni skupiny prevence
kriminality nezbytné reflektovat fadu specifik rdznych cilovych skupin od véku, pfes typ
vzdélani, rodinné zazemi, celkovy kontext Zivotni situace atd.

Pro absolventy je v praci v ramci prevence kriminality také Casto demotivujici stret jejich
ideadlu pomahat s redlnymi moznostmi pomoci v ramci (socialnich) sluzeb. Zaroven je ddlezité
podotknout, Ze cilova skupina prevence kriminality je znacné Siroka a kazda podskupina ma sva
vlastni specifika, at uz se jedna o déti na zakladnich Skolach, osoby se zkuSenosti s domacim
nasilim nebo pachatelé trestnych ¢inl po vykonu trestu. V kontextu tohoto tématu je mozné
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podotknout také, Ze v praxi vyvstavaji potize s obsazenim pracovnich pozic asistentl prevence
kriminality tak, aby bylo mozné zajistit jejich kvalitni ¢innost.

Kvalita pracovnik( pracujicich v ramci agendy prevence kriminality pfitom pfimo souvisi
s moznostmi reagovat na specifické potreby konkrétnich cilovych skupin. Z vySe uvedeného
vyplyva nezbytnost realizovat specializované vzdélavani (ve smyslu specializovaného
vzdélavaciho oboru napf. pro socialni pracovniky) zamérené na oblast prevence kriminality.

Dalsim tématem bylo zajisténi financi pro vykon prevence kriminality. Clenové pracovni
skupiny pfitom vyjadfili urcitou obavu, Ze neni prevence vnimana jako dostatec¢né dllezitou
oblasti v kontextu nutnosti (financné) ,hasit aktualné nejpalcivéjsi témata. K uvedenému
pfitom pfispiva to, Ze se dlsledky absence prevence projevi az v del§im ¢asovém horizontu
a je obtizné mérit Cemu napf. primarni prevence pfimo zabranila. S timto byla spojena vnimana
potfeba zamérit vyzkumnou cinnost na zisk evidence o dopadech primarni, sekundarni
i tercialni prevence a také potfeba zajisténi dostatecného prostoru pro prezentaci vysledki
c¢innosti prevence kriminality.

S otazkou financi se pojila i obava ¢lenl pracovni skupiny z vypsani projektovych vyzev, které
nebudou odpovidat specifikiim potieb cilové skupiny prevence kriminality. Obavy byly konkrétné
spojeny s chystanymivyzvamivramci Evropskych fond(, ale také s casovym horizontem planovani
potreb. Ve vztahu k Casovému horizontu planovani potreb ze pfitom uvést, ze se potfeby (v ramci
komunitniho planu) planuji nyni, ale je obtizné odhadnout, jaké potfeby budou v horizontu napf.
péti let(resp. jak se tyto potfeby budou ménit). Pfitom lze v soucasné dobé dobfe vnimat, ze se
mohou objevit jevy, které mohou béhem jednoho roku zménit fungovani socialnich sluzeb, ale
i spolecnosti jako celku velmi vyznamné (hovofime, samozfejmé, o pandemii Covid-19). Clenové
pracovni skupiny pritom akcentovali dlouhodobou neudrZitelnost aktivit, sluzeb a projekt( bez
zisku financni podpory pro jejich (navaznou) realizaci.

Nasledujici téma bylo spojeno s obavou z konkrétni podoby legislativnich zmén, ktera byla
spojovana zejména se zménami v ramci Zakona o socialnich sluzbach. Specificky se tato obava
pojila s definici zakladnich ¢innosti socialnich sluzeb, z niz mohou nékteré ¢innosti vykonavané
v ramci sluzeb napf. Nizkoprahového centra pro déti a mladez vypadavat.

Dalsi hybnou silou bylo rozhodnuti samotného klienta nebo klientky vyhledat v ramci
prevence kriminality pomoc. Tato hybna sila se pojila jednak se stale se vyskytujici tabuizaci
urcitych témat (viz napf. domaci nasili), jednak se stigmatizaci urcitych cilovych skupin
(napf. osoby po vykonu trestu) a jednak s neznalosti moznosti poskytnuti pomoci v ramci
socialnich sluZzeb nebo neddvérou v existenci pomoci v ramci socialnich sluzeb (spojenou
napr. s negativnimi zkuSenosti s jednanim na Grfadech ¢i s virou, Ze Zivotni situace daného
¢lovéka je natolik komplikovana, Zze mu/ji uz nemdze nikdo pomoci). Uvedené ma dle nazoru
¢lend pracovni skupiny na (potencialni) klienty demotivac¢ni G¢inek ve vztahu k vyhledani
pomoci.

Jako vyznamna hybna sila byla vnimana planovana zména struktury soucasti (resp. pracovnich
skupin) komunitniho planovanisocialnich sluZeb ve mésté Ostrava, kdy se prevence kriminality
stane nové samostatnou oblasti planovani. Clenové pracovni skupiny pfitom danou zménu
vnimali urc¢itym zplsobem ambivalentné, na jednu stranu se pro né jedna o vyzvu a na druhou
stranu se tato zména pojila s urcitou obavou z ,velké zmény*“.
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Clenové pracovni skupiny se pfitom shodovali na tom, Ze je potfeba danou situaci systémoveé
uchopit a hledat (i za vyuZiti odborné externi podpory) zptsob, jak tuto zménu uchopit. Clenové
pracovni skupiny vnimali jako obzvlasté ddleZitou nutnost nalezeni cesty pro efektivnia kvalitni
spolupraci v pracovni skuping, ktera je jednak velka a jednak obsahuje fadu témat. V ramci
skupinové diskuze rovnéz panovala urcita obava o to, jak nové nastaveni pracovni skupiny
ovlivni poskytované sluzby a aktivity (resp. pomoc) ve vztahu k cilové skupiné a jejim potfebam.

HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadu a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top pét hybnych sil
umistilo v hlasovani ¢leni diskuzni skupiny nasledujici:

1. Nedostatek financ¢nich prostifedkd pro prevenci kriminality, ktera tak bude v disledku
jinych priorit odsunuta ,na druhou kolej*

2. Ménici se struktura cilové skupiny a s tim spojena zména potreb

3. Nedostatek kvalifikovanych pracovnik( pro naplnéni potfeb rozsahlé cilové skupiny

4. Zmeéna struktury komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava

5. Demotivace (potencialnich) klient( pro vyhledani pomoci ze strany socialnich sluzeb
DUSLEDKY

V dlsledku nedostatku prevence kriminality dojde ke zvy$eni kriminality ¢i rizikového chovani
a to bud v disledku nedostatku primarni prevence nebo v dlsledku nedostatku podpory
osob, které napf. prisSly z vykonu trestu a potfebuji podpofit pfi zaclenéni se do zivota, tak aby
nehrozilo riziko navratu k spolec¢ensky negativnim vzorcm chovani, tedy k recidivé. Uvedené
dale povede ke zvyseni extremismu a to v konecném dlsledku ke snizeni pocitu bezpeci ve
mésté jako celku. Dalsim dopadem bude nedtvéra spole¢nosti k preventivni ¢innosti socialnich
sluzeb a dalSich organizaci/instituci, protoZze nebude vidét jejich vysledky, coz v konecném
dlsledku povede k jejich nevyuZzivani resp. nevnimani jako zdroje feSeni ¢i pomoci.

V dlsledku pandemie dojde k odtrZeni fady osob, zejména pak déti a dospivajicich, od realného
svéta a narust jevl jako je napf. kyberSikana. To povede k navyseni potfeby specificky ladéné
prevence; a pravé v této oblastise pak mizZe objevit nedostatek sluzeb a kvalifikovanych pracovnik(.

Nedostatek socialnich pracovnikl a sluzeb povede k posileni socialniho vylouceni cilové
skupiny. Pfikladem m(Ze byt Nizkoprahové denni centrum pro déti a mladez, které fungovalo
v dobé pandemie v disledku epidemiologickych opatfeni v omezeném rezimu. Pracovnici tak
nemohli byt s klienty v kontaktu a klienti tak neméli moznost navazat s pracovniky vztah, coz
je Casto dlvod, pro¢ do zafizeni chodi. NemoZnost vyuZivat tuto sluzbu tak mohla u déti vést
k sdruzovani na ulici nebo sitovani na tzv. ,Spatnou partu“. Uvedené dale povede k naristu
trestné ¢innosti a pfestupk( u déti a mladistvych. Kone¢nym ddsledkem nedostupnosti sluzeb
v oblasti prevence bude dalsi rozevirani nlizek spolec¢nosti a zvétSovani rozdilll mezi socialné
vylouc¢enymi a zaclenénymi.

Cilova skupina prevence kriminality (zejména sekundarni a tercialni prevence) mizZe casto
pocitovat neduvéru v instituce, coz maze vést k potizim pfi fedeni kazdodennich probléma.
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Socialni pracovnici sluzeb Casto tvori urCitého zprostfedkovatele, prostfednika a mediatora
pro tvorbu bezpecného prostiedi pro komunikaci klientd s institucemi. V dUsledku nizké osvéty
a toho, Ze lidé nevi, kam a na které organizace se obratit s prosbou o pomoc v tizivé Zivotni
situaci dojde k vy$si mife Sifeni jiz existujicich hoaxu jako napf. Ze v ramci harm reduction jsou
volné rozdavany jehly po okoli.

Tim, Ze nedojde k rychlé negativni zméné situace v dlsledku sniZeni financi pro prevenci,
se nechaji donatofi, politicka reprezentace i verejnost ukolébat tim, ze snizeni financi pro
oblast prevence nebude mit zadny okamzity realny dopad. Dopad se ovSem projevi po delsi
dobé. Bude jen tézké evidovat, u koho by napf. jedno &i dvé vyuziti preventivnich sluzeb
vedlo ke zlepSeni situace a u koho tak nedostupnost sluzeb povede ke zhor3eni situace a tak
v kone¢ném dlsledku k nardstu poctu osob, které budou potfebovat dlouhodobou pomoc.
Bude se také dale rozSifovat mnozstvi oblasti bez primarni prevence, v nichz se pak lidé diky
neexistenci primarni prevence dostanou do tiZivé Zivotni situace. Pfikladem této oblasti m(ze
byt napf. dluhové poradenstvi.

Namisto Gspory prostfedkd tak v kontextu vySe zminéného dojde naopak k vétsi financni
zatézi statu, jelikoZ bude nutné reSit dopady nedostatku prevence (tedy dopady a ne prevenci
samotnou).

HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadi a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top pét disledki
umistilo v hlasovani €lent diskuzni skupiny nasledujici:

Nardst kriminality a z toho plynouci zvyseni extremismu ve spole¢nosti

Snizeni pocitu bezpeci

Navyseni socialniho vylouceni

NedUlvéra spolecnosti v socialni sluzby

LA

Nizka osvéta a odtrzeni potfebnych od pomoci
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PROTIDROGOVA PREVENCE

Analyza potreb pro cilovou skupinu protidrogova prevence je zpracovana na zakladé technicky
Scénare budoucnosti, ktera byla realizovana ve spolupraci s pfisluSnou pracovni skupinou
komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava a na zakladé rozhovord s klienty.

Perspektiva klienti socidlnich sluzeb

Analyza potfeb byla zpracovana na zakladé rozhovoru s 9 klienty, péti muzi a Ctyfmi Zzenami.
Priimérny vék informant( ¢inil 41 let. Primérna délka vyuZzivani sluzby byla néco pres tfi roky.
Zastoupeni zde maji sluzby kontaktniho centra, terénniho programu, dolécovaciho centra,
terapeutické komunity, sluzby nasledné péce a programy na bazi dobrovolného setkavani.

Tabulka €. 6: Pocet informantt skupiny protidrogova prevence

Identifikator Forma Pohlavi Vék informanta Vzdélani Délka vyuzivani

realizovaného | informanta informanta socialni sluzby
rozhovoru

L1 telefonicka Zena 43 stfedoskolské 3 roky

L2 telefonicka zena 25 zakladni 7 let

L3 telefonicka muz 41 vysokoSkolské 0,5 roku

L4 osobni muz 54 zakladni 8 let

L5 telefonicka Zena 28 zakladni 2 roky

L6 telefonicka muz 42 stredosSkolské 1,5 roku

L7 telefonicka muz 45 zakladni 1,5 roku

stfedoSkolské bez
L8 telefonicka muz 40 maturity 14 dni
L9 telefonicka zena 48 zakladni 1 rok

Sluzby klientldm poskytuji pomoc, kterd vychazi z jejich Gcelu. Sluzby tak vyuZivaji vzhledem
k Zivotni situaci, ve které se nachazi. ,S tim, k ¢emu je urCena. Ta vyména materialu, teda
potreb potfebnych k uzivani.“ (L2) Z hlediska pomoci danych sluzeb vyzdvihuji klienti zejména
moZznost popovidat si o rliznych tématech, sdilet zkuSenosti a premyslet na budoucnosti. , Je
to o tom, Ze tam se muZeme bavit Gplné o vSem, miZeme sdilet jak pozitivni, tak i negativni
zazitky, zkusenosti, mzeme se tam vzajemné podporovat.“ (L1) ,Bavime se, co dal bude, jaké
ma clovék plany do budoucna, urcité to hodnotim pozitivné.” (L3)

Klienti oznacovali sluzbu jako , pfechod“, ,novy start“ ¢i ,zaklad svého Zivota“ a vyzdvihuji
podporu a pomoc ze strany organizace. ,Mam ted docela téZkou Zivotni situaci, manzelka se
se mnou rozvadi, priSel jsem o praci, takze si myslim, Ze ta sluzba mi v tom novém startu do
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Zivota je takova podpora.” (L3) ,.. davam si Zivot do kupy a se socialnima vécma a tak mi
pomohli oni tady.” (L6) ,Je to zacatek po léecbé, ja jsem bydlel u sestry, byla alkoholicka, to
je nebezpecné prostredi, takZze tam jsem byt nemohl uz, takze jsem musel zacit znova nékde
jinde.” (L8) ,Je to takovy zaklad mého Zivota. Pomahaji mi se vS§im, na co si vzpomenu. KdyZz
mam néjaky problémy, tak mi pomdzou, poradi, nasmérujou, se v§im mozZznym.“ (L4) Klient
uvadi, Ze mu sluzba poskytuje komplexni pomoc ve vSech oblastech Zivota. Sluzbu z pocatku
vyuzival z dlivodu nedostatku financi, tedy k vyméné jehel a obcerstveni, postupné se vsak
spratelil s pracovniky, ktefi mu se v§im pomahaji. ,,Je to takovy prechod, ta komunita vam da
hodné, potom pro mé je smysluplné ta dolécovaci sluzba. Je dobra v tom, Ze ¢lovék se pomalu
zacina osamostatnovat.” (L7) Klienti zmifiuji velmi pozitivni hodnoceni sluzeb a jako vyznamné
pozitivum se jevi dlleZitost navaznosti sluZeb, ktera je pro né smysluplna. ,Z pocatku mi to
pomahalo v tom, Ze kdyz skoncilo to dolécovani, tak jsem si pripadala tplné sama, ze, najednou
jako kdybych prisla o ty lidi, se kteryma jsem mohla sdilet zkuSenosti.” (L1) Z vypovédi se jevi,
Ze je dulezité pokracovat v setkavani s lidmi, ktefi jsou ,,na stejné viné“, a ktefi diky svym
zkuSenostem mohou |épe porozumét klientdm sluzby. ,Nékdo uZ ma i plné zuby i téch terapii
a potrebuji si jen o tom s nékym povykladat, kdo tomu bude rozumét.” (L1)

Néktefi klienti pomoc ze strany organizace spojuji také s pfijetim sebe sama a uspokojenim
v Zivoté. ,Nejlépe mi pomohli v komunité. Naucili mé mit se rada a neobvinovat se za vsechno
a vic si veérit, to je mdj hlavni problém. To mé posunulo ddal a diky tomu jsem se dokdazala
oprostit od minulosti a zit pfitomnosti, a ne se furt ohlizet. Hlavné s tim duSevnim klidem mi
pomohli hodné.“ (L5) ,,... ti lidé, se kteryma jsem se stykala, mi pomohli to néjakym zplsobem
prijmout jako soucdast mé a nestydét se za to, co bylo predtim. Pomaha mi v tom, Ze se zase na

sebe mlzu podivat do zrcadla.” (L1) ,Spokojenost mi to pFinasi.“ (L9)

Nékteré ze sluzeb klientlim pfinasi také odhodlani pomahat dalSim lidem, Cerpat ze svych
zkuSenosti a predavat osvétu dal. ,Potom mi pomahalo i to, kdyZ tam vstupovali Cerstvi lidé, kteri
byli na zacatku té cesty, a ja na té cesté byla trosku dal, tak to byl dobry pocit v tom, Ze clovék mize
nékomu pomoct. .. Ze to muzu zuZitkovat a byt prospésna a ukazovat tfeba lidem i tu cestu, Ze se
to da zvladnout a podporit je tady v tom usili.“ (L1) ,A ted’ se chci zamérit, abych i ja pomahala dal
lidem. Tady v tomhle mé tak podporujou, furt si piSu i s terapeutem, ktery mé mél v komunité, tak
mu pisu svij pribéh, jak se citim, z ¢eho jsem Stastna.” (L5) Klienti se poté sami citi prospésni
a snazi se podporit nové klienty a také sluzbu propagovat. ,A zaroven to néjak i propagovat, aby
lidi védéli, Ze na to i potom nejsou sami, Ze se muZou setkavat s lidmi, ktefi je vyslechnou radi,
ktefi s nimi budou sdilet zkuSenosti a zazitky a budou je podporovat v dalSim rozvoji a tak dale.”
(L1),... tak bych chtéla, aby se o nich dozvédélo vice lidi a méli moznost je oslovit.” (L9)

Opakované byla vyzdvihovana zejména podpora, ktera se jim dostava od pracovnik( sluzeb,
ale také vzajemna podpora mezi klienty, sounalezitost a sdileni zkuSenosti. ,Nemél by se
Clovék utapét a vracet se do minulosti, mél by jit dal. Ale zaroven je hrozné prijemné si tohle
s témi lidmi prfipominat.” (L1)

Klienti vyzdvihovali zejména komplexnost sluzby a dostatek pomoci. Bylo poukazovano na
pfedchozi terapie a navazné sluzby, které byly pfinosem a pomohly klientdm k soucasné
zivotni situaci, se kterou jsou klienti ve vyznamné vétSiné spokojeni. ,Myslim si, Ze je to
uzasna myslenka. UZ nemam potrebu vyuZzivat terapie, co se tycCe zavislosti. Teoreticky uz jsem
byla preterapeutizovana. Potom uz jsem védéla, na co si dat pozor, jak se zachovat v urcitych
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situacich, uz jsem si to vyzkousela i v praxi.“ (L1) ,Jsem s nima velice spokojena, protoZe nebyt
jich, tak nemam vibec nic. Tam je vSechno.“ (L9)

Klienti velmi kladné hodnoti vedeni sluzeb a vstficnost pracovnikd. ,To vedeni je dobre
nastavené, jsou tady pro nds, kdykoli jim mizeme zavolat, s tim nemam Zadny problém.” (L6)

... ti terapeuti tam jsou vstricni ke klientim, oni jsou k tém klientim jako dost ohleduplni.“ (L7)

Navrhy na zlepSeni sluzby se v téchto pripadech tykaly spiSe osobnich preferenci klient(, a to
z hlediska komunikace pred jinymi lidmi. Klienti by upfednostfiovali individualni komunikaci
s pracovnikem nez pred celou skupinou a jeden by preferoval jako mentora zenu. ,.. mam
problémy s komunikaci s druhyma lidma, jako s klienty, protoZe se neumim otevrit pred
druhyma klientama. A radsi pohovory délam spis jen s vedenim, individualné.” (L6) , Chtél
bych mit jako mentora Zenu. KdyZ mam pohovor, tak je skvély pan X, ale pripada mi to jako
vyslech. On je fajn, ale je to takovy.. Nevim, asi je to ve mné.” (L7) Dal$i navrh na zlepSeni se
tyka upfednostnéni spoluprace s psychologem. ,Tim nechci vyjadrit néjakou nespokojenost
s tim, co probiha, to je nastaveni systému, Ze tam jsou terapeuti a ne psychologové, ale to by
bylo leps$i.“ (L3) Navrzeno bylo také zlepSeni bezpe€nostnich opatfeni pro pracovniky sluzby.
,Javim, co by se tady mélo zmeénit, tady by méla byt néjaka lepSi bezpecnost pro ty pracovniky.
Sam jsem vidél pripady, Ze oni tady prijdou, plivou po nich, to se tady taky stalo. Nemaji to
lehké.” (L4)

VSichniklienti by rovnéz sluzbu doporucili dalSim lidem a néktefiz nich tak jiz v minulosti ucinili.
,Vzhledem k tomu, Zze kamaradka taky uziva, taky potifebuje pomlcky k tomu a tak a stydi se
chodit do lékarny, tak jsem ji dala kontakt.“ (L2) Jako vyznamné se jevi doporuceni sluzby
z hlediska podpory pracovnikd a ostatnich klientd, ze ,¢lovék na to neni sam*, dale z hlediska
daleZitosti nékam patfit, byt sam sebou a byt ocenén druhymi. ,Dokdzou vam pomoct, i co se
tycCe psychicky, pozvednout vas, at ten Zivot jde dal.“ (L9) ... miZe ziskat ocenéni od ostatnich,
protoze lidé s ocenovanim sami sebe maji potize, ti, co byli zavisli na drogach. Tam muZe byt
sam sebou. Myslim, Ze to jsou takove véci, které clovek v Zivoté hleda. Patrit nékam, néjakym
zplsobem s lidmi sdilet tyhle véci.“ (L1)

Klienti vyzdvihovali zejména lidsky pristup a porozuméni ze strany pracovnikd. ,ProtoZe mate
Cloveka, takového nestranného, se kterym se dokazete otevrené o té problematice bavit.” (L3) ,Asi
to porozuméni terapeut( k tém klientim je dileZité. Ze nas fakt chapou, Ze jsou takovi pohodovi.”
(L5) ,Jsou hodné napomocni lidem, ktefi jsou v nouzi a zavisli na omamnych latkach, jsou
napomocni hodné.” (L6) ,Urcité, je tady vic klidu, je tady takovy pristup personalu, takovy osobni,
dobry, lidsky pristup. Na nic si nehrajou. Jsou to inteligentni lidi a da se s nimi dohodnout.” (L8)

Zminéna byla v této souvislosti také pomoc pracovnikl ve formé doprovodu do jinych
organizaci ¢i Gfadd. ,Mdte se o koho opfit, mate, kam zajit, kdo vam poradi. A neni to jenom
rada, oni pomahaji i s konkrétnima vécma, zajdou s vami nékam, vyridi za vas, primluvi se
a tak.“ (L4) Dalsi klient dale poukazuje na dilezitost ,jiného pohledu* pracovnik( na Zivotni
situaci ¢lovéka a schopnost odborné poradit a nasmérovat na jiné sluzby. ,Oni maji urcité
vzdélani, maji zkuSenosti a znalosti a vi, jak to chodi a vy se divate jenom z pohledu uZivatele,
vite, jak se k vam lidé chovaji jinde, kdyZ to zjisti. Ale oni vas nasmérujou na jinou sluzbu, kde
vam poradi s bytem, jak mit kauci na splatky, ale to by vas nenapadlo, byste si mysleli, Ze to
nejde a jde to, to zase vi oni.” (L4)
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Dals$im vyznamnym predpokladem pro doporuceni sluzby je dle vypovédi vlastni vile
a motivace klienta feSit svou situaci. ,Samozrejmé predpokladem pro to vSechno je vlastni
vile klienta.”“ (L3) ,,Pokud bych védél, Ze ten dotycny ma potifebu nebo resi svou Zivotni situaci,
tak urcité ano, pokud by to mélo smysl.“ (L7)

Klienti neshledali Zadna negativa vyuzivanych sluzeb. Ve vypovédich byla zopakovana
pozitivni hodnoceni sluzeb a v jednom pripadé potfeba zapojeni spoluprace s psychologem.
Pri zamysleni, co by mohlo zplsobit nespokojenost jinych klient(l, uvadéli ¢asové omezeni
vyuzivani sluzby za osobni pritomnosti (bylo zohlednéno v souvislosti také s doCasnymi
vladnimi opatfenimi) ¢i nékteré aktivity v ramci sluzby, jako napf. povinna turistika, velky tlak
na uklid ¢i zakaz pouzivani mobilniho telefonu. ,TakZe asi s tim tlacenim na ty uklidy a hodné
ta turistika nékterym vadila celkem, protoZe nejsou zvykli chodit po horach.” (L5) ,Tady jsou
tfeba nespokojeni, Ze by tu chtéli byt cely den, ale to nemiZou a ted' je to jiné s tou koronou.
To jsou blbosti, tady nemuzZete byt nespokojena.” (L&)

Ve vypovédich zaznivala negativni hodnocenijinych sluzeb, a to z hlediska uzivani autoritativniho
pristupu, neempatického chovani nékterych pracovnik(l ¢i vnimané uprednostnéni financni
motivace poskytovanych sluzeb pred snahou pomoci klientim. , To kdybyste vidéla, co tam ti lidé
délaji. Uplné kruti a bezcitni, kouska empatie, nic, Gplné konec. Sifili i divérné informace, které
meéli zistat mezi Ctyfma oc¢ima.“ (L8) ,Myslim si, Ze v dnesni dobé ten nedirektivni pristup je hodné
praktikovan, ale najdou se i sluzby, kde jsou starsi struktury téch lidi, a ktefi tu autoritu davaji
néjakym zplsobem najevo. Nefikam, Ze hodné, Ze vsude, ale tohle mdze lidi hodné odradit.“ (L1)

Klienti vnimaji, Ze ulehcit si svou Zivotni situaci musi sami ¢i ve spolupraci s jinymi sluzbami.
V souvislosti s vyuzivanymi sluzbami hovorili o komplexni podpore. Zminény byly pouze
chybéjici financ¢ni prostfedky na volnocasové aktivity v ramci jedné sluzby. ,Mit prostredky na
volnocCasoveé aktivity, at se da podnikat vice véci, at se mlzeme zapojovat do vice véci.“ (L1)

Klienty bylo poukazano na to, Ze kazdy den miZe nastat néjaky problém, s pomoci pracovnik(
vSak lze vSe vyfesit. Zdlraznéna byla bezprostfedni spoluprace a domluva s pracovniky na
prikladu kauce. ,,.. jsem se dostal do bytu, kde nebyla kauce, a zménily se zakony a ted'ji chteji
po ndjemnicich, musite si na to nasetrit. Mit to doma, to vas zabije, to profetujete, takze to
musite davat tady po castech, domluvit se. Porad je néjaka spoluprace z jejich strany.” (L4)

V obecné roviné byla na otazku, zda existuje néco, co by mohlo klientim ulehcit Zivot, zminéna
stigmatizace ze strany spolecnosti, vysokoprahovost sluzeb, cekaci lhity pro mozZnost
vyuzivani nékterych sluzeb, potfeba rozsifeni terénnich sluzeb a potfeba osobni motivace
klientd. ,A pokud chce ¢lovék do néjaké sluzby jit, tak je tam poZadavek, aby byl stfizlivy,
a to oni nedokaZou takhle zastavit. Néjaka mozZnost i pracovat s nimi ve chvili, kdy uZivaji,
aby méli zajisténé zazemi, aspon prechodné bydleni, cokoli, aby pro né nebyly nedostupné
nochleharny, azylové domy a tak dale, jenom kvili tomu, Ze jsou na nécem zavisli, nemluvim
jen o drogach, ale i o alkoholu a o vSech téch latkach.” (L1) ,TakZe vic terénnich sluzeb, to by
pomohlo.” (L5) ,TakZe vzdycky to zalezi na tom klientovi, aby on sam byl k sobé uprimny, aby
on zménil svij Zivotni styl. Ta zavislost mé dohnala, to byl ten krok pro mé a jsem za to rad, Ze
jsem tam Sel.” (L6)

Na otazku, zda by chtéli klienti dodat néco, co jeSté nezaznélo, uvedli prospésnost vyzkumu
a moznost prispét svym nazorem, ktery bude vyslySen, prospésnost sluzby, vyzdvihovali také
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trpélivost pracovnik(l a doporuceni k vyuzivani sluzby. ,Myslim, Ze je fajn, Zze se déji tyhle
vyzkumy déji a Ze ten hlas téch lidi mizZe byt vyslySen v odbornych kruzich. A myslim, Ze je
hrozné dobre co délate.” (L1) ,Je tam veSkera pomoc. Doporucovala bych to vsem.“ (L9) , A chtél
bych pochvalit ty zaméstnance tady, protoze to chce svatou trpélivost.” (L4)

Scénare budoucnosti

KATASTROFICKY SCENAR BUDOUCNOSTI: POSKYTOVANE SOCIALNI SLUZBY
VE MESTE OSTRAVA NEJSOU EFEKTIVNI ANI DOSTUPNE A NEODPOVIDAJI
POTREBAM UZIVATELU

Katastroficky scénar je popsan ve dvou sekcich, prvnijsou hybné sily adruhé ddsledky téchto hybnych
sil. Do tvorby katastrofického scénare se promitlo nyni velmi aktualni téma pandemie Covid-19.
Ziskana data budou dale vyuzita pro tvorbu podkladové analyzy pro nadchazejici komunitni plan.

HYBNE SiLy

Jako velmi vyznamna hybna sila byly vnimany finance. Zejména pak zpomaleni ekonomického
rdstu Gstici v ekonomickou krizi smérujici k nedostatku financi ve vefejnych rozpoctech, z nichz
jsou financovany socialni sluzby. Uvedena situace byla spojena s obavou, Ze nastane situace
nedostatku financnich prostfedk( pro socialni sluzby, a zejména pak pro sluzby prevence.
Zaméreni na financovani jinych oblasti nez jsou socialni sluzby (a obzvlasté sluzby prevence)
bylo spojovano s obavou uprednostnéni potfeb feSit vzniklé krize (oproti preventivnim
aktivitam, jejichz dopad se projevi az v budoucnu). Ve vztahu k financim byla ¢asto zmifnovana
i nejistota ve smyslu (ne)narokovosti dotaci, kdy sluzby ¢asto nevi s jistotu zda a v jaké vySi
budou z dotac¢nich titull podporeny.

Kontextem vSech hybnych sil byla spole€¢nost, ktera byla oznacovana za ,nesolidarni
a neoliberalni“. SpoleCnost sama o sobé pfitom vytvari platformu pro vytvareni funkéniho
systému socialnich sluzeb. Socialni sluzby jsou totiz zaloZzeny na solidarité spolecnosti,
ktera vytvari ,hodnotové koreny“ poskytovani pomoci lidem, ktefi se z rlznych dlvod(,
ocitli v tizivé zivotni situaci. S popsanymi charakteristikami spolecnosti se poji uplathovani
urcitého konceptu zasluhovosti pomoci a upfednostinovani pomoci ur¢itym cilovym skupinam
socialnich sluzeb jako jsou napf. seniofi nebo lidé s hendikepem.

Sesituaci spole¢nosti bylo pfimo spojovano vefejné zdravi. Clenové pracovni skupiny konkrétné
zminovali narlst poctu osob potfebujicich pomoc socialnich sluzeb v ddsledku souhry fady
faktor(d jako jsou: zatéZ na psychiku (rostouci frustrace a deprivace potreb) obyvatel, Gbytek
pracovnich mist ¢i narlist konzumace alkoholu jako ,feSeni“ jiz uvedeného. S timto se pojilo
také nedostatecné reSené téma dusSevniho zdravi v dobé pandemie, zejména pak nedostatku
socializace u déti, narlstu nudy az apatie u mladeze a snahy nachazet Gniky ze zatézoveé zivotni
situace.
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Ke kontextualnim hybnym silam byl fazen také lockdown ve smyslu zakazu pohybu
venku a zakazu sdruzovani vice nez dvou osob (kdy terénni pracovnici chodi ve dvojicich).
S lockdownem byly pfimo spojovany nemoznost vykonavat ,praci® socialnich sluzeb v plném
rozsahu a upozadnéni prevence na Skolach sméfujici k narlstu rizikového chovani déti ve
vSech kategoriich.

Posledni kontextualni proménnou byla zména scény v oblasti uzivani navykovych latek, kdy
nedoSlo k tranzitu nelegalnich drog a zaroven doSlo k navySeni konzumace alkoholu a dalSich
navykovych latek, coz mize sméfovat k potencialnimu rozsifeni skupiny osob uZivajicich drogy.

Urcitou reakci na vySe uvedené byly zmény potieb klientl ve smyslu navyseni potieb v oblasti
psychického i fyzického zdravi a to nejen v kontextu stavajici situace spojené s psychickou
zatézi nebo ztratou zaméstnani a pfrijmd, ale také s utlumenim preventivnich aktivit a jejich
upozadnénim ze strany klientl ve vztahu k nutnosti fesit zajisténi jinych potfeb. Zména
v potfebach klientl se projevila i poklesem ddvéry klient(l ve vztahu k socialnim sluzbam
v kontextu obecného poklesu dlvéry ve spolec¢nosti v disledku ménicich se opatfeni, Sifeni
hoax atd.; a také v kontextu nutného omezeni kontaktd s klienty

DalSi hybnou silou je reakce socialnich sluzeb na krizi a zmény ve spolecnosti, kdy sluzby
nestihaji reagovat na lockdown a jsou prodlevy v péci o klienty/spolupraci s klienty. A zaroven
dochaziksituacineschopnostize strany sluzeb reagovat flexibilné na potfeby klient( v disledku
chybéjicich kapacit. Uvedené se konkrétné projevilo v oblasti pfechodu poskytovani pomoci
do online prostfedi nebo hledanijinych cest, jak zistat v dobé lockdownu v kontaktu s klienty.
Situaci socialnim sluzbam neusnadnoval ani nedostatek zdravotnického materialu napfr.
stiikacek pro zajisténi principl harm reduction (konkr. vyména stfikacek), kdy je zdravotnicky
material primarné vyuzivan na ockovani. Jako problematicka byla vnimana také konkurence
mezi organizacemi poskytujicimi stejny druh sluzeb.

Ve vztahu k socialnim sluzbam a financovani lze hovofit o velmi vyznamné hybné sile v podobé
zaméstnancl v organizacich. V tomto kontextu byl ¢asto zmifovan odchod zku3enych
zaméstnancl v ddsledku nejistoty ve financovani socialnich sluzeb a v ddsledku financ¢niho
podhodnoceni prace v socialnich sluzbach (kdy vysoce kvalifikovani zaméstnanci ,jednoduse
odchazi za lep$im*“). Odchod zaméstnancl ze sluzeb pfitom m(Ze souviset s poklesem diveéry
klient(, jelikoZ maji dlivéru v daného zaméstnance a jsou na néj ,zvykli“. Vysoka fluktuace
zaméstnancl v socialnich sluzbach ma také negativni vliv na pracovni kolektiv, atmosféru
v organizaciimoznostivzajemné podpory mezi pracovniky vramciudrzovanipsychického zdravi
a uplatnovani psychohygieny. Uvedené bylo také spojovano s nizkou prestizi a prfehlizenim
prace v socialnich sluzbach jako odborné prace (oproti napf. prace ve sluzbach zdravotnickych).
V neposledni fadé byl v otazce zaméstnavani v socialnich sluzbach zmifnovan urcity kontrast
mezi tlakem a zatézi na psychiku a vysi finan¢niho ohodnoceni. Clenové pracovni skupiny také
akcentovali potfebu pravidelnych supervizi a udrzovani psychohygieny v kontextu mozného
nedostatku financi a Casového prostoru pro jejich zajisténi.

HLASOVANI

Z hlediska velikosti dopad( a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top €tyFi hybné sily
umistily v hlasovani ¢lend diskuzni skupiny nasledujici:
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1. Nedostatek financi pro protidrogové sluzby v situaci, kdy jsou upfednostnény sluzby
orientované na krizi a ne na prevenci;

2. Prace v socialnich sluzbach nema prestiz a neni vnimana (oproti jinym profesim) jako
odborna;

3. Rostouci nesolidarita ve spolecnosti a s ni souvisejici pokles divéry klient( v socialni
sluzby;

4. Rostouci neefektivita fungovani sité socialnich sluzeb v dlsledku odchodu zkusenych
zaméstnanc(l, konkurence mezi organizacemi poskytujicimi stejny druh sluzeb a snizené
flexibility reakci socialnich sluzeb na aktualni krize.

DUSLEDKY

Vyse uvedené hybné sily maji nékolik kategorii disledk(. Prvnim z nich je oblast fungovani
sluZeb, kdy byly mozné dlsledky hodnoceny na $kale od nemoznosti poskytovat pomoc viem
klientdm v rozsahu, v jakém by ji potfebovali; pfes nutnost privatizace sluzeb az po jejich zanik.
Komplexné lze fici, Ze u ¢lenl pracovni skupiny panovala obava z nedostatec¢nych kapacit sluzeb
pro feSeni dopad(l pfedchazejici krize. Privatizace socialnich sluzeb pfitom miZe souviset se
snizenim jejich kvality, ktera nemusi byt tak casto monitorovana prostrednictvim inspekci
v dUsledku toho, Ze tyto sluzby nejsou financovany z dotaci. Vy$e uvedené omezené fungovani
sluzeb bylo také spojovano s neexistenci inovaci v socialnich sluzbach prenositelnych
k obecnému vyuziti.

Druhou kategorii dopadd bylo zaméstnani a (Spatné) pracovni podminky ve sluzbach, které
lze charakterizovat nedostatkem pracovnikd (zejména v terénu) a pfepracovani zaméstnancd
v disledku nedostatecnych kapacit sluzby. Clenové pracovni skupiny rovnéz verbalizovali obavu
z nedostatecné kvalifikace personalu souvisejici s kontrastem vySe financ¢niho ohodnoceni
a narocnosti prace. Ve financ¢nim ohodnoceni zaméstnanc( také nejsou pritomny motivacni
faktory pro prichod (kvalitnich) zaméstnancid do této oblasti. S nedostatkem pracovnik( napf.
v socialnich sluzbach souvisi také kladeny vysoky tlak na bezdhonnost (vice nez napf. ve
zdravotnickych sluzbach).

Treti kategorii disledkd byly dopady na psychicky a fyzicky stav klientt, kdy dochazi k ohrozeni
psychického a fyzického zdravi klientd, kdy je socialni pracovnik ¢asto jakymsi prostfednikem
pro zajisténi zdravotni péce pro ty, ktefi ji nemaji z riznych dlivodd bézné dostupnou. Uvedené
bylo spojovano také s narlistem poctu klientd z dlvodu rostouci zatéZze na psychiku (napft.
z dlivodu ztraty zaméstnani), kterda mdze byt feSena zvySenou konzumaci navykovych latek.
Nedostatecna kapacita sluzeb pro feSeni krize ovSem vede u klientd také k nedostupnosti
pomoci, coZ ma za nasledek prohlubovani probléma klientd. Konkrétni dopady v této oblasti
byly popisovany také v podobé rlstu poctu medikovanych déti (zejm. antidepresivy) a rdstu
apatie u déti (a nutnosti prace s ni).

Posledni kategorii disledk( byly disledky pro vefejnost a spolecnost jako celek. Prvnim
zminovanym konkrétnim ddsledkem byl negativni dopad na vefejné zdravi jako disledek
ztraty efektivity a rozsahu socialnich sluzeb (a to napf. jak v oblasti harm reduction, tak
edukace uZzivatell navykovych latek). Konkrétnimi projevy tohoto dopadu bylo: rozsifeni
nemoci VHC, zvySeni poCtu pohozenych stfikacek, snizeni moznosti odhalovani infekcnich
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onemocnéni typu Zloutenka ¢&i rostouci pocet rizikovych uzivateld. Dalsim disledkem byl
narUst kriminality a rizikového chovani jako celku spojeny s fadou celospolecenskych jevi
jako napf. mezigeneracnim konfliktem (a jeho dlisledkem v podobé ztraty solidarity a péce
mezi generacemi) ¢i diskriminaci déti, které vyrdstaji ve zhorSenych socio-ekonomickych
podminkach a jejich budouci znevyhodnéni oproti jinym détem.

HLASOVANI

Z hlediska velikosti dopadi a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top pét disledku
umistily v hlasovani ¢lend diskuzni skupiny nasledujici:

1.
2.
3.

OhroZeni psychického a fyzického zdravi klient(;
Zvyseni konzumace alkoholu a navykovych latek;

Nedostatek financi ve sluzbach prevence souvisejici s nemoznosti zaméstnavat vysoce
kvalifikovany personal;

Snizeni moznosti poskytovat harm reduction;

Nemoznost flexibilné poskytnout pomoc socialnich sluzeb vSem, co by ji potfebovali;
coz m(Ze zase dale smérovat k ohroZeni verejného zdravi.
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OBCANE S MENTALNIM, TELESNYM
A KOMBINOVANYM POSTIZENIM

Analyza potfeb pro cilovou skupinu ob¢and s mentalnim, télesnym a kombinovanym postiZzenim
je zpracovana na zakladé technicky Scénare budoucnosti, ktera byla realizovana ve spolupraci
s prisluSnou pracovni skupinou komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava
a na zakladé rozhovor( s klienty.

Perspektiva klientd socidlnich sluzeb

Analyza potfeb byla zpracovana na zakladé rozhovor( s 25 klienty, dvéma muzi a dvaceti tremi
zenami. Primérny vék informant( ¢inil 42 let. Primérna délka vyuzivani sluzby byla témér pét let.

Informanti vyuzivali sluzby odlehCovacich sluzeb, sluzeb rané péce, ambulantnich a terénnich
socialnichsluzebzamérenych na podporurodiny, nizkoprahovych center, socialnich rehabilitaci,
rodicovskych skupin ¢i dennich stacionar(.

Analyza je nasledné s ohledem na tematické odliSnosti potfeb rozdélena na analyzu potreb
klientd s kombinovanym postiZzenim, s télesnym postizenim, s mentalnim postizenim
a s ohledem na vzristajici zastoupeni této cilové skupiny také na analyzu potfeb osob
s poruchou autistického spektra.

Tabulka €. 7: Pocet informantt skupiny ob¢ané s mentalnim, télesnym a kombinovanym postizenim

Identifikator Forma Pohlavi Vék Vzdélani Délka vyuzivani
realizovaného | informanta informanta informanta socialni sluzby
rozhovoru
R1 telefonicka Zena 29 stfedoSkolské 3 roky
s maturitou
R2 telefonicka zena 41 stfedoSkolské 2 roky
s maturitou
R3 telefonicka Zena matka 46 vysokoSkolské 5 let
R4 dcera 20 stfedoSkolské
R5 telefonicka Zena 43 vysokoSkolské 9 let
R6 telefonicka Zena matka 59 stfedoSkolské 5 let
R7 dcera 35 zakladni
R8 telefonicka zena 33 let vysokoskolské 2 roky
R9 telefonicka muz 39 vysokosSkolské | nevyuziva zadnou
socialni sluzbu
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R10 telefonicka muz 25 vysokoskolské 2 roky

R11 telefonicka Zena matka 50 vysokoSkolské 9 let
R12 dcera 25 zakladni

R13 telefonicka Zena 39 vysokoskolské 2,5 roku
R14 telefonicka zena 30 stfedosSkolské 2 roky
R15 telefonicka Zena 50 vysokoSkolské 19 let
R16 telefonicka Zena 54 stfedoSkolské 15 let

stfedni odborné
I1 osobni Zena 50 aplné 2-3 roky

stfedoskolské
12 telefonicka Zena 45 s maturitou 1 rok

stfedosSkolské
I3 online Zena 51 s maturitou 10 let

stfedoSkolské

I4 osobni zena 68 s maturitou 1rok

15 online Zena 41 vysokoskolské 3/4 roku

16 online Zena 37 vysokoskolské 1rok
stfedoSkolské

17 osobni zena 40 s vyucnim listem 8 let
stfedoSkolské

18 osobni zena 52 s maturitou 8 let

19 osobni zena 44 vySsSi odborné 8 let

ANALYZA POTREB KLIENTU S KOMBINOVANYM POSTIZENIM

Jako nejpalCivéjsi potieba se jevila nutnost zajisténi budoucnosti klient(l. Klienti by méli radi
zajisténou budoucnost. ,DalSi véc chtéla jsem aby byla zajisténa budoucnost dcery kdybych
nahodou zemrela.” (R11) Jejich blizci tak maji strach, Ze se o né nikdo nepostara. ,Vzdyt oni se
0 ni nepostaraji pofadné ani v nemocnici, protoze na ni nemaji ¢as, maji moc pacient( a nemuiZzou
u ni sedét hodinu kdyZ i ostatni potfebuji péc¢i.“ (R11) A zazivaji bezmoc, ktera je trapi. , O dceru
se fakticky nema kdo postarat, pokud se mi néco stane tak nevim kde pujde.“ (R11)

Klienti hodnotisocialni sluzby velmi pozitivné:, Jsem nesmirné stastna, Ze tuto sluzbu mizeme
vyuZivat“ (R15) a oznacuji sluzbu jako ,jediny podplrny prostifedek” a doporucuji ji ostatnim.

mohla v nasi rodinné situaci vyuZzivat.” (R16)

Klienti vnimaji jako problém to, Ze je sluzba omezena vékovou hranici do 30 let véku. ,..abych
byla spokojenéjsi jeSté vice, tak urcité to prodlouzeni té vékové hranice. Vim, Ze oni to tak maji
nastaveno jo, ale prodlouZila bych to asponi o par let.“ (R16) Klienti by radi u sluzby ztstalii po
uplynuti vékové hranice. ,Ja ji nechci vyménit, ale budu nucena v téch 30 letech véku.” (R15)

Sluzby jsou klienty vnimany jako kvalitni a klientim zajistuji kvalitu Zivota, a respektuji
pruznost potfeby klientt i jejich rodiny. Diky témto naplnénym potfebam tvofiosobni asistenti
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spolu s klienty ,jeden kvalitni tym lidi“. ,Ja jsem naprosto spokojend, nemam vibec to, co
bych jako, nic mé nenapada fakt, co bych jeSté potfebovala dalsiho od nich.“ (R13) NaSel se
i klient, ktery ohodnotil sluzbu na ,dvojku“ protoze ,.zlepSovat je vZzdycky co.“ Tento klient by
chtél umoznit Castéjsi navstévy, protoze ,jednou za tri tydny mi pfijde strasné malo.” (R14)

Osobni asistenti ve sluzbé klientlm i rodiné pfinasi velkou podporu a vSechno funguje tak, ze
»se da Zit kvalitné“. ,..jsme spokojeni velmi jak se sluzbou, tak s pristupem téch lidi, ktefi to
vedou a téch, kteritam pracujou..“ (R16) Osobniasistenti zajistuji celkovou pomoc v domacnosti
a kvalifikovanou péci pfimo na miru klienta s individualnim planovanim. Prebiraji tak osobni
péci o klienta vCetné poskytnuti pfijmu stravy, prevlékani, pfevozu autem, doprovodu do
vzdélavania s pomoci s vypracovanim domacich tkold. ,Spolecné s asistentkou jsem vytvorila
metodiku na dceru s fotografickou prilohou, kde je napsano jak o ni pecovat, co ma rada co
nema rada, co je v hodné, co se nesmi v Zzadnem pripadé udélat, co se musi dodrzovat.” (R15)
Diky kvalitni osobni asistenti ma rodina €as pro sebe a mozZnost osobniho Zivota.

Sluzbu osobni asistence vyuzivaji klienti osm hodin denné, s hodinami mizZou hospodafit
spolecné a vyuzivat je dle potfeby, diky blizké spolupraci klienti vnimaji asistenty jako
blizké osoby. ,Je to sice zaméstnanec v nasi rodiné, ale je to ¢lovek pro mé nesmirné blizky
a moc si vazim jeji prace a je to ta nejvyssi podpora, kterou ve svém Zivoté potrebuju.” (R15)
A tato sluzba je pro né ,,na prvnim misté“ a je ,vynikajici“. Osobni asistenti jsou proSkolovani
a ramci pécCe o klienta s nim rehabilituji, poskytuji dechové masaze, bazalni stimulaci, spravné
polohovani a diky tomu je osobni asistence vnimana jako ,,obrovska pomoc“.

Pomoc od sluzby se vyviji dle potfeb klientl. Z pocatku kontaktu se jedna hlavné
o0 ,zprostFedkovani kontakti“ na odborniky, ktefi byli zrovna potfeba. Za ddlezité bylo klienty
oznaceno vyslechnuti a poskytnuti ,néjakého nadhledu“ na vzniklou situaci. Klienti také
¢asto ocenovali pomoc s hledanim riznych informaci, které potfebuji zjistit. ,A pfipadné mi
pomahaji riizné s informacema ... a jakoZe jsem prosté shanéla ... tfreba hippoterapii tady
v okoli.“ (R14) Klienti maji ke sluzbam casto dlvéru a kladné hodnoti puj¢eni pomtcek, které
si pak mohou doma vytvofit a pouzivat je pfi aktivitach doma.

Na pracovnicich sluZzeb bylo obzvlasté ocefiovano, kdyz byli vstficni, empaticti a ,,na svém
misté.“ Klienti velmi kvitovali, kdyZ pracovnici pfichazeji sami s napady a vymysleji nové
aktivity a sleduji vyvoj klienta. Socialni pracovnice citi ,tu odbornost, protoZze kdyz néco déla,
tak z ni jde citit, Ze vi co déla a my se o dni miZeme priucit.“ (R13)

Problém nastava, kdyz rodice klient(l si ¢asto rdzné véci nemohou dovolit, jedna se napf.
osobni asistenci, A fekla bych, Ze pro nas je podstatné posilovat tu osobni asistenci a udrZovat
néjakou finan¢ni moznost ji objednat.” (R16) ,Maji to vSechno nalajnované a nejsou schopni se
navzajem zastoupit. A hlavné maji za vsechno priplatky, je nakrmena zaplat, je napita zaplat.
KdyZz tohle vSe pominu tak jsou na dobré cesté, ale ne pro tézce postizené.” (R11) ,,Pro mé by
bylo jako idealni kdyby si byl ¢lovék schopen ty zakladni véci ... nebo prosté jako aspon ty
zakladni véci ... jako néjak schopen zaplatit ... klidné z toho prispévku ... ale prosté to nestaci
... ho a hlavné pokud si ¢clovék nevybéha plno véci ...“ (R14)

Nékteri klienti sluzby nedoporucuji pro téZce postizené jedince kv(li castému stfidani
pecovatelekanedodrzovaniindividualniho planu. Ve sluzbéje dle klient( vytiZzeny fyzioterapeut,
chybi specialni pedagog a maji nedostatek personalu. Personal, ktery je ve sluzbé se nékdy
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klientim jevi jako neochotny spolupracovat a aktivity ,nevychdzi ze zajmu a potreb ditéte“
napr. v pfipadé vybéru hracky primérené veku ditéte. ,0ni se mé prosté ptaji co bych dala dceri,
abych ji zabavila, coZ je Spatné. Ma rada détskeé hracky ... akce reakce ... které vydavaji zvuk, ale
to ve sluzbé nelze, protoze by méla mit hracky, které odpovidaji jejimu véku.” (R11)

Klienti by dale chtéli, aby se sluzba méla vétsi podporu a rozsifila své kapacity, aby cekaci
doba na volné misto nebyla tak dlouha. ,My tam to misto jako mame, ale vim, Ze nékdo novy
musi dlouho cekat tfeba i rok nez mu poskytnou tu asistenci.” (R16)

Jako dalsi potiz byla klienty vnimana casto nedostatecna kvalifikace personalu sluzeb.
Pracovnici pobytovych sluzeb nejsou dle klientl ¢asto schopni uspokojit zakladni potfeby
klienta. ,0ni ji neumi ani privazat do voziku. Davam ji tam jeji uplné nejoblibenéjsi svacinku
a pak prijdu a ptam se, jestli se jim podarilo ji podat tu svacinku a oni, Ze ji to davali na [Zicku
a nevzala si. Tak jsem ji Fekla, Ze ji to musi dat do pusy, Ze nevidi a oni to nevi.“ (R11) Spatné
polohovani a neuspokojené potfeby vedou ke zhorseni zdravotniho stavu klientl. ,KdyZ neni
dobre napolohovana tak se zhorsuje jeji zdravotni stav, kdyz neni dobrfe nakrmena totéz.“(R11)
Klient plati nejvysSi taxu za pobyt a neprobiha zadna aktivita s pracovniky a ,,nedélaji nic".

UZivatelé vidi problém do budoucna s tim, Ze do stacionafu a pobytovych sluzeb neni mozné,
aby vstoupili osobni asistenti. ,VeSkeré stacionare a pobytové sluzby prosté nedovoli
té osobni asistentce, aby vstoupila na jejich pldu, protoZe oni jsou jind socidlni sluzba
a prijde jim to jako soubéh socialnich sluzeb...” (R15) Stat by mél dovolit v individualnich
pripadech, kde je to opravdu podstatné, vstoupit individualnim osobnim asistentiim na ptdu
kolektivniho zafizeni. Osobni asistent individualné zna klienta a je schopen se o néj postarat
podle individualniho planu. V nékterych kolektivnich zarizenich se klienti setkali s neochotou
pracovniki a s nedostate¢nou péci o klienta zavinénou nepfipravenosti a nepfectenim
individualniho planu. ,A jeSté mi fekla jedna socialni pracovnice, Ze ona nechtéla jist, Ze ani
neotevrela pusu, tak jsem ji rekla, Ze ona je nevidoma, Ze ji se to musi vsunout do téch ust,
vsak tady mate individualni plan. To ona nevédéla jo.”“ (R15) Ve sluzbach je také problém, ze
je na né dlouha ¢ekaci doba.

Dale klienti vidi problém v nedostatku mist pro klienty s téZzkym postizenim, ktefi jsou brani
jako ,,problémovi klienti.“ Chybi zejména sluzba se socialni i zdravotni péci a sluzby jeden na
jednoho. ,Ja kdyz ji chci dat nékde, kde je zdravotni péce, tak oni Feknou, Ze tam zase neni
ta socialni péce. Moje dité potrebuje jak zdravotni tak tu socialni péci, potfebuje komplexni
péci v ramci té péce.” (R15) ,Nékteri télesné postiZzeni potfebuji i zdravotnické dkony jo a to je
taky problém. To zase nepatri do socialnich sluzeb. Takze néjaky stacionar, kde by oSetrovali
takoveého clovéka je problém.” (R16) A chtéli by, aby spoluprace ve sluzbach byly multioborové
a nemuseli si sami zajiStovat napriklad vlastniho rehabilitacniho pracovnika a aby cas
zdravotnikl nebyl omezen. ,Multioborova spoluprdce mi absolutné chybi tady u nds.“ (R15) Ve
sluzbach se setkavaji s vytizenym fyzioterapeutem, vnimaji chybé&jiciho specialniho pedagoga
a nedostatecny personal. V socialnich sluzbach by podle klientl mél byt fyzioterapeut, ktery by
mél klientdm pomoci napfiklad je ,postavit, ale on ji nepostavi a fekne mi, Ze nejsou lidi, kteri
by ji mohli postavit.. stejné tak bych tam chtéla specialniho pedagoga, ktery by jim rekl ten
potrebuje to..“ (R11) Kvili nedostatecnému personalu jsou pak pracovnici velmi vytiZzeni, diky
vytizeni pak dochazi ke Spatnému polohovani, ,pfikurtovani a jedna se pouze o ,hlidani“. ,Ja
nepotrebuju dceru hlidat, aby tam nékde leZela. Ja chci, aby pomohli té asistence ji postavit
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do vertikalizacniho stojanu.“ (R15) Klientdm by se také libilo, kdyby zacaly vznikat sdilené
domacnosti, kde chodi pomahat sluzba jak klientdm, tak rodiné.

Klienty také trapi mozna nova novela zakona, kde je vyuziti osobni asistence mozna pouze
v pfirozeném prostredi klienta. To je pro klienty ,nepredstavitelné“ a maji strach, Ze pak budou
v izolaci doma. Klientdm by, ale pomohlo, kdyby se zménily zakony a narok na Sesti hodinovy
Gvazek byl automaticky a nemusel by se schvalovat a navrhovat. ,Mélo by to byt automatické
... takZe i tohle treba néjak legislativné podchytit.“ (R14) Klienti by potfebovali, aby se cely
systém socialnich sluzeb zménil podle potieb uZivatelu. Klienti s téZkym postizeni potfebuji
vice individualni péce, cozZ v socialnich sluzbach ,,neni mozZné“.

Klienti si také nejsou jisti, zda je nabidka sluzeb pro tuto cilovou skupinu, dostacujici. Chybi
jim zejména pravni poradenstvi, kdy klient chtél poradit ohledné své Zivotni situace, ale
kazdy jej odmitl, poslal za nékym jinym nebo s nim vibec nekomunikoval. ,KaZdopddné tento
advokat mi viibec, viibec jako semnou nekomunikoval. No takze tfeba jako pravni sluZzby nebo
aspon jako ... néjaky takto zaméreny advokat nebo pravnik ... ne pro zastupovani pri néjakém
pripadném soudu, ale pro to poradenstvi, kdy to je docela jako obtizné se v tom orientovat
no..“ (R13) A také vidi nedostatek v psychologickém poradenstvi, které, kdyby bylo v nabidce,
by vyuzili. ,Mozna i néjaké psychologické poradenstvi jsem jako, bych mozna vyuZila,
kdybych ho v té dobé méla jako dostupné, no, kdybych nékde narazila na néjakou nabidku.”
(R13) Nedostatky vidi také v nabidce rlznych terapii, kterou hodnoti jako nedostatecnou.
Chybi napriklad ,fyzioterapie ... néco prosté ve vodé, protoze by to snasela prosté lip neZ tu
klasickou fyzioterapii ... strasny problém néco takového najit ... , (R14) A stejny problém je
také u hippoterapie, které ,tady prosté ani nejsou ... ty tady aplné chybi ..“ (R14)

Problémem je rovnéz nedostatek informaci, které se tykaji také nabidky sluzeb vhodné pro
jejich zivotni situaci. ,Ja jsem vlastné, jak jsem se dostala do té situace, tak to bylo tolik véci,...
takZe ke mné se toho pul roku vibec ta informace nedonesla.“ (R13) Tato nabidka sluzeb se zda
,hesrozumitelna“ a klienti by chtéli, aby byla jednoduSe a hlavné viditelné podana. ,,..Cist néco
v socialnich sluzbach néjakeé slozité, dlouhé odstavce na webovych strankach pro mé bylo jak
obtézujici bych rekla, takze ja bych uvitala kdyby to bylo jasné, srozumitelné a strucné.” (R13)

NegativnizkuSenosti maji klienti také ze zdravotnictvi, kde vidi tu péce nedostatec¢nou. V porodnici
nebyla Zadna mozZnost poradit se s psychologem nebo s nékym, kdo by klientdm vysvétlil situaci
a s ¢imkoliv poradil. ,Nikdo se o mé ani nezajimal v porodnici, Zadny psycholog, nikdo mi nic
nevysvétlil ... nepomohl ... byla jsem na to sama, to je teda taky zaporné a mélo by to byt podle
mé teda aspon trochu jinak.“ (R13) Klientdm by vyhovovalo, kdyby uz v porodnici byl ¢lovék, ktery
by s nimi situaci probral a predstavil jim rizné mozZnosti do budoucna. , Nejlepsi by bylo kdyby
to semnou nékdo hned probral ... psycholog nebo nékdo ... socialni pracovnik kdokoli, kdo by tam
byl pro mé.” (R13) Také by jim pomohlo kdyby dostali uceleny ,rejstrik” s informacemi, kde by byl
strucny prehled nabidek sluzeb, ktery by na sebe navazoval. Nedostatek informaci vidi také na
navstévach u lékafu, ktefi ,,sami nemaji dostatek informaci“. Lékai by mél byt schopen poradit
a doporucit napriklad na koho se obratit a co délat do budoucna, protoze ,tady toto mi tplné chybi
... @ pokud ja bych si iniciativné nehledala informace, tak je to takové hodné tézke.” (R14)

Problémy s informovanosti klienti fesi i u lékard. Klientdm by pomohlo, kdyby byl jeden lékaF,
ktery by je posilal k jinym lékardm, ale mél by vSechny informace. , Treba v zahranici je jeden
Clovek, ktery to zastfesuje a vysila tu rodinu k odbornikim, ale ma ty informace.” (R13)
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ANALYZA POTREB KLIENTU S TELESNYM POSTIZENIM

Klienti casto uvadéli, Ze je to pravé socialni sluzba, kdo jim dava soukromi a svobodu ,,Zit a délat
chyby.“ ,Vidim jak je ddlezité to sdileni a to, aby na to ten ¢lovék nezlistal sam, aby prosté
prisel nékdo kdo mu pomduze poradi.“ (R3) ,Ja bych urcité tuhle sluZzbu doporucovala ... i kvili
kolektivu rodin, které tam jsou ...si tam vSichni navzajem pomahame a sdilime vSechno spolu.”
(R5) Sluzba klientdm pomaha se v§im, co zrovna potfrebuji. ,Diky nim jsem méla pocit, Ze na to
nejsem sama.” (R8) Jedna se o pomoc s poskytnuti informaci, které klient potfebuje, pomoc
vyfizovanim pfispévkd na péci a s vyfizovanim prikazu pro osoby se zdravotnim postizenim.
.- kdyZ mam néjaky dotaz tak mi poradi, jsou i sami takovi napaditi a iniciativni ..“ (R8) Ve
sluzbé také pujéuji pomtcky, které klienta zaujmou.

Klienti uvadéli, Ze se ve sluzbé citi dobfe a jejich rodice si diky sluzbé také odpocinou. Sluzba
je tedy pomoci jak klientdim, tak rodiné. Zménit na sluzbé by chtéli ,asi to, Ze bych tam chtéla

chodit ¢astéji.“ (R8) Dale by se ve sluzby mohla rozSiFit kapacita, aby nebylo c¢ekani na prijeti
tak dlouhé.

Klienti jezdi na vikendové pobyty, chodi na svépomocné skupiny do komunitniho centra
a GUcastni se aktivit, které sluzba porada. Vzajemné setkavani klientm pomaha resit jejich
problémy a zaroven , déti se setkavaji a nejsou izolované.” (R3)

... Simyslim jo, Ze ja to tak citim a to je to nejdlleZitéjsi co nam obecné socidlni sluzby davaji
... Ze prosté jdeme do té komunity mimo tu béZznou populaci ... kde si vzajemné pomizem...
a sdilime.” (R3)

Podle klientd by se mélo zménit poskytovani informaci, které bylo nedostatecné uz od détstvi.
Néktefi klienti nejsou dostatecné informovani ani od lékafu a ,casto nemdzou dosdhnout na
néjaké pomdlcky, prispévky, nebo jim to tfeba doktofi nefeknou, neporadi.“ (R5)

Klienti vnimaiji negativné ,soupereni sluZeb,” které maji prebytek klient(, protoze ,je kraj k tomu
nuti mezi sebou soupefit, protoZe jim Skrtaji penize na tkor druhych. To jiny ddvod nema.“ (R10)

Nejvice klienti vyuZivaji asistenty k pfepravé na schlizky a mista, kde zrovna potiebuiji. ,,Mam
obrovské Stésti na asistenty.“ (R10) Nejd(lezitéjsi pro klienta je komunikace, kdy se dopfedu
s asistenty domluvi na rozsahu hodin v konkrétnich dnech a mésicich. ,Ted mi vyhovuje, Ze
mam dva lidi, kterym vyhovuje dopredu védét kdy, kde, co a jak a jsou to ridic¢i.“ (R10)

vvvvvv

individualizovat tu osobni asistenci k tém potfebam i v ramci té sluzby se nedivat na to, jestli
splnime normu hodinovou v ramci hodin, ale divat se na to co ten clovék potrebuje.” (R10)
Chtéli by, aby se sluzby zacaly divat ,na ty potreby téch mladych lidi vice neZ na potreby
rodic(.“ (R10) Dale dat moznost, aby si klienti mohli zaplatit vice a rozsifit tak péci a sluzby
napfiklad o sousedské vypomoci ,aby byla mozZnost zavolat tomu c¢lovéku, kdyZ je zrovna
potreba. Dat moznost jo priplatit za tu sluzbu, aby se ti lidi nasli.“ (R10)

Velkou nespokojenost klienti vnimaji v bezbariérovosti na verejnosti. Pfeprava autobusem
je bezproblémova, ale ,kdyZ se podivate na novou ulici, tak tfetina obchodi vedle sebe je
bezbariérovych, a pro¢ na nové ulici? Je to absolutni nedtraz na néjakou normu.“ (R10) Co se
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tyce cestovani tak napfiklad Ceské drahy ,nejsou schopny mi odpovédét jestli maji néjakou
koncepci na bezbariérové viaky.“ (R10) A ani zastavky MHD nejsou pro télesné postizené
vhodné ,napriklad na Hlavnim nadrazi Ostrava, ja se tam dostanu trolejbusem, ale tramvaji
se tam nedostanu. Je to uplné novy prostor, ale nikdo nemyslel na to, Ze ta tramvaj v tom
ohybu neni schopna vysunout tu plosinu.” (R10) Bezbariérovost by méla byt ve spole¢nosti
vnimana jako norma a jako ,,néco co je normalni,” jako napfiklad pravo chodit do Skoly.

Nejvétsi problém jsou finance, kterych nékteri klienti nemaji dostatek a citi se jako ,zebraci®.
Mezi lidmi funguje také ,zavist a zloba“ a lidé se na klienty divaji ,blbé,” protoze dostavaji
prispévky. ,No a nejvic by se mél zménit ten pristup k tém rodicim, vsichni si mysli, Ze mame
vsechno zadarmo, ale kdybych ja platila ty 24 hodinovou péci tak za tyden nemam nic.“ (R6)
,VSechno néco stoji a my takovy musime z néceho Zit.“ (R8)

Casto klienti poukazuji na pFehlizené potieby rodi¢l pe€ujicich o osoby s télesnym postiZzenim,
ktefi jsou z péCe o né unaveni a potfebuji si odpoc¢inout. A problémem je, Ze nemaji kde, dité
umistit. ,Nikdo nevidi, Ze to je narocné, jsem s ni porad a hlavné ji nebylo kam davat. Ona je
hrozné chytra, ale tfeba po ukonceni gymnazia uz ji nebylo kam dat.” (R6) Klienti zminuji také
problém se vzdélavanim. ,Jako neméla se kde vzdélavat a jim v té Skole prosté vadila, Ze se
porad hlasila a néco chtéla. Na normalni Skolu nesméla, protoZze neméla asistenta a prosté byl
tam taky problém téch financi zase.” (R6)

Informanti dale uvadéli, Ze celkové chybi mista, kde by rodice mohli dité s postizenim na chvili
dat napriklad ,jesle“ nebo ,Skolka“ a dobrovolniky. Misto, ,kde ja bych dcerku dala a zasla si
tfeba na kavu nebo prosté jen tak sednout do parku ... prosté at mam chvilku pro sebe ... a at
ma i dcerka na chvilku ode mé klid.“ (R8)

Klienti vidi problémy také v nedostate¢né informovanosti. Nedostatek informaci klienti
vnimaji uz v porodnici, kde ,,nikdo vam nic nefekne.“ Chybi tam clovek, ktery by v dané situaci
poradil, co délat dal do budoucna, jaké jsou organizace a sluzby, jaké jsou prispévky. ,Ja jsem
se v tom sama placala a nikoho jsem nezajimala.”“ (R8) Mimo informovanost je také problém
nedostatek hippoterapie.

Klienti negativné hodnoti pfistup v nemocnicich, kde se po plnoletosti prfestanou klientdm
vénovat a maji problém s tim, aby byli umisténi na dospélé oddéleni. ,Jo to je vlastné to, Ze
tady u nas v CR nefunguje ta péce v tom, kdy se ty déti jako v redlu doZiji dospélosti.“ (R5)

Klientdm by pomohla také lepsi spoluprace s Gfadem prace, protoze viechno ,strasné dlouho
trva.”,Je to vsechno takove zdlouhavé a furt musite néco dokladat a dokazovat.” (R5)

ANALYZA POTREB KLIENTU S MENTALNIM POSTIZENIM

Na socialnich pracovnicich ve sluzbach si klienti chvali jejich komunikaci, ktera ,funguje
perfektné.“ Socialni pracovnici ,jsou prosté poctivi vSechno si zapisuji, zjiStuji, opravdu
pomahaji.“ (R1) Pomahaji také se stimulaci klientd, zajistuji poradenstvi s odborniky
a pomahaji s poskytovanim pFispévku.

Nejvice klienti narazi na problém s poskytovanim informaci, které je pro né nedostatecné v celé
spolecnosti. Nejsou si jisti, na co pfesné maji narok a spoustu informaci si musi hledat sami
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nebo je zjistuji od ostatnich klientd. Podani informaci by od pracovnikd mélo byt automatické
a nemélo by se jednat o vyhledavani informaci na vzneseny dotaz. Jako reSeni této situace
s nedostatkem informaci uvadi: ,..Ze by mél byt nékdo kdo na to bude Skoleny a bude pro ného
vyhrazeny prostor a ja se ho budu moct chodit ptat a on mi bude prosté radit..“ (R1) Mélo by
tedy byt ,, komplexni misto“ s poskytovanim provazanéjsich informacich.

Podani informaci vidi jako problémové také na aradech, kde ,to co oni nechcou, tak prosté
nereknou, Ze jo a musite si to vsechno sama najit,“ (R1) a v porodnicich, kde by poskytnuti
informaci mélo byt prvotni.

Nedostatek informaci souvisi s mnoha dal§imi problémy. Jeden z klientl uvedl, Ze
neinformovanost Usti pak v ,nespravedlnost”, kdy néktefi klienti s informacemi maji vSechno
a ti bez informaci, ktefi se k nim dostanou pozdé&ji pak nemdlzou ani sluzbu vyuzivat kvili
nedostatecné kapacité.

Mimo informovanosti, kterou klienti uvedli jako problémovou jim dale chybi mista, kde by
rodice s détmi mohli chodit travit volny ¢as bez negativni reakci verejnosti. ,Mohlo byt vice
néjakych mist, kde by se mohlo s takovyma détma jit néco jako hristé... kdyby se vymyslelo
néco, co by jako stat zaridila nebylo by to tfeba placené, Ze opravdu bys tam doSel s takovyma
détma aniz by se prosté nekdo musel bat nebo ... nebo prosté koukat na pohledy jinych.“ (R1)
Jedna se o mista, ktera by byla bezbariérova a ,,oplocena“, aby to bylo pro déti bezpecné.

Problém s naplnénou kapacitou klienti feSi v odleh¢ovacich sluzbach, které maji dlouhou
Cekaci lh(tu a ,neni to prosté tak jednoduché jako sehnat.“ (R1) Klienti se také potykaiji
s nedostatkem hippoterapie, ktera ,,neni dostupna.” (R2) A pomohlo by jim, kdyby ji nemuseli
tak tézce shanét a stat v poradniku.

Klienti by také ocenili sluzby, které by se jim o déti postaraly, kdyZ si nutné potfebuji néco
vyridit. Klientdm tedy ve sluzbach chybi ,hlidani, néjaky ten verejny server kde by se ti lidé
prosté nabidli ... jako tfeba nékteri, kteri maji vystudovaneée ty sSkoly ... ne kazdy, ale nékdo kdo
v tom ma troSku praxi. Idealni by bylo kdyby byl néjaky verejny seznam, téch ktefi by méli
zajem ... aby prosté ti lidi mohli v krajnim pripadé, kdyZ opravdu potrebuji nutné nékam jet,
zavolat a bylo by vyfeseno”. (R1) Klientim by tedy pomohlo, kdyby byla odleh&ovaci sluzba
dostupna kdykoliv napf. ve spolupraci se studenty vysokych Skol, nebo verejné pristupny
seznam dobrovolnikd, se kterymi by se na hlidani domlouvali.

V ramci socialnich sluzeb klienti zminili nespokojenost s posuzovanim prispévku na péci,
s pomoci statu, s danovym zvyhodnénim rodin s postizenym ditétem, s integraci a inkluzi ve
vzdélavani, protoze v Ceské republice ta vefejna integrace prosté nefunguje.” (R2)

Financ¢nizabezpeceniprorodiny s postizenym ditétem je vnimano jako nedostatecné. Prispévek
na péci nepokryje osobniho asistenta, kterého mnoho rodin vyuziva, protoze ho pro své dité
potfebuji a okoli si mysli, Ze pFispévky na péci jsou jen pro rodice, ktefi sedi doma. , Celkové
Ceska spolecnost si zavidi, takZe se neni emu divit, kdyZ zavidi i pFispévek na péci.“ (R2)

U statu povazuji klienti za duleZité, aby investoval do inkluze uZ u pfedskolniho vzdélavani,
aby ty déti to potom mohly v dospélém Zivoté statu vratit. Ve chvili, kdy rodina nema dostatek
financi na asistenta je ,nucena“ dité dat do specialniho vzdélavani a tim se dité nedostane
na Uroven, na kterou by se dostat mohlo. Klienti také vidi jako duleZité, aby ,zdravym détem
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prislo normalni, Ze znevyhodnéné déti jsou taky normalni. ProtoZe ty déti se s vékem zacinaji
normalné trapit, protoZe ten kolektiv je neprijima.” (R2)

ANALYZA POTREB KLIENTU S PORUCHOU AUTISTICKEHO SPEKTRA

Ve vSech rozhovorech lze identifikovat, Ze pecujici osoby, v tomto pfipadé matky, proZivaji
vdécénost vici organizaci. Aspoil nékdy maiji ¢as pro sebe, moznost odpocinout si a délat véci,
které chté&ji ¢i potfebuji: ,MdZu chodit do prace aspori na zkraceny tvazek, miZu seberealizovat,
muZzu, citim se aspon ¢astecné trochu v normalnim svété, protoze kdybych s nim zlstala doma,
tak je to o takove izolaci socialni, protoZze s nim se nikde moc neda jit. TakZze oni mi viceméné
pomahaji najit néjaky prostor, abych aspon c¢ast toho sveého dne mohla prozit jako normalni.” (18)

Informanti v organizacich pozitivné hodnotili jejich pfistup, profesionalitu, lidskost, zajem,
individualitu, komunikaci, neodsuzovani, pozitivnhiatmosféru, a predevSim socialni pracovniky,
kteri pfichazi s klienty do pfimého kontaktu a travi tam s nimi cas: ,A tam jsme nejStastnéjsi,
protoZe oni jsou pripraveni na problémové déti, oni vi, Ze prosté tam ta agresivita k tomu
patri, ale neni to acelova agresivita, Ze by chtél nékomu ubliZit, je to proto, Ze v ném se néco
nahromadi, co potfebuje vyventilovat. Takze tam jsou na to pripraveni, zvladaji to velmi dobre,
takZe pro mé je to o tom, Ze mi pomahaji Zit v uvozovkach dejme tomu ,normalni zivot*“.“ (18)

zminénym zaradili odpocinek a €as pro sebe, s ¢imZ souvisi potfeba hlidani. ,TakZe co by tfeba
mé vyhovovalo, co bych potrebovala, ja bych prosté dopoledne potrebovala, aby si to dité od
8, nebo pul 9 nékdo vzal na dvé hodiny a prosté mi ho odtahnul z bytu, abych méla klid, v klidu
se dala dokupy.” (11)

Organizace pomaha pecujicim ziskat informace, rady, nahled na celou jejich situaci a reSit
rizné situace (i ty krizové), které nastanou. Pomahaji tak néjak se vsim, co rodina potfebuije,
nejcastéji je to o nastaveni hranic a pristupu k ditéti/osobé trpici poruchou autistického
spektra. Umoznuje jim mluvit o ,,tom*“ s nékym, kdo to nebagatelizuje a opravdu nasloucha.
Rodiné to rovnéz dodava pocit soudrznosti ,A i to, Ze tfeba kdyZ aktualné jsem resila velmi
krizovou situaci a poZadala jsem nasi privodkyni o pomoc, tak v podstaté velmi rychle
zareagovala a byla schopna nam poskytnout tu pomoc zase v tom, Ze nam navrhla cesty, jak
néktere véci resSit a i to, ze nas znova vyslechla, Ze nas ujistila, Ze podobnou tézkou situaci ted'
prochazi diky tomu covidu spousta rodin s détmi s autismem, takZze v tom vidim ten nejvétsi
prinos, Ze krom toho, Ze se dozvime néjaké takové ty odborné pohledy na tu problematiku,
néjaké ty cesty, které mohou fungovat, tak to védomi toho, Ze v tom nejsme sami, Ze mame
nékoho, komu mizeme napsat, s kym se mlzeme vidét a to, co nas trapi mizeme probrat. To

NejcetnéjSim faktorem hned po moznosti €asu pro sebe, odpocinku, ktery organizace svymi
sluzbami dopreje pecujicim aspon na néjakou dobu, je socializace. Socializace pro pecujici
i pfimo klienty, zmirnuje onen pocit izolovanosti, kterym si ¢asto prochazi. ,Zaclenit kluka, do
kolektivu, jako pomoci mu, Ze kdyZ nékde jdou v ramci vyletu, tak Ze ma svoji asistentku, tak,
to je velka pomoc.. No a stoprocentné to je zase odlehceni, Ze to dité nemusite hlidat jako,
a naopak prijdete do kontaktu s lidmi no. A zase ziskate nové informace, zazitky, zkusenosti,
tak je to fajn.” (12)

_65_



Samotnym klientim dale organizace umoznuje nacvik socialnich dovednosti — ucit se vafit, jit
nakoupit, néjaké sebeobsluze apod., ¢ehoz si klienti organizace ceni, protoZe se jedna o véci,
které potrebuji umét, aby mohli v Zivoté néjakym zplsobem aspon fungovat a Zit jej jako co
nejvice normalni. ,TakZe oni ho tam berou, vedou i k normalnimu Zivotu... Jezdi s nima na
vylety, socializuji ho v tom, Ze se musi jit nékde, Ze jde tfeba na zachod sam, Ze se jde do
obchodu, Ze se jde nakoupit, uci ho takové véci, které patfi k béznému Zivotu. Neuci ho kreslit,
vymalovat omalovanky, to nepatfi k béznému Zivotu.” (18) Déti tak jsou s podobnymi détmi/
osobami jako jsou oni a nemaji tak pocit vylouceni ze spolecnosti.

Stava se, Ze kvili péci o dité s poruchou autistického spektra nemaji pecujici osoby mozZnost
pracovat na plny Gvazek, sotva ¢asové zvladnou castecny nebo pualku Gvazku. S ¢imz poté
souvisi problém financi rodiny, i celkové socialni systém v Ceské republice. Jestlize ma matka
dité s poruchou autistického spektra, napr. konkrétné s Aspergerovym syndromem, nedosahne
na takové davky, s kterymi by si vystacila: ,RodicCe, ktefi maji mentdlné postizené dité
s autismem, tak vlastné maji prispévek na dité a mohou si dovolit néjakou tu asistenci, ale my
tady tohle nemame schvaleno, nedosahli jsme na to, takZe to je asi ten hlavni problém.” (14)
A pokud k tomu také pridame to, Ze ¢asto z(stane matka na dité sama, tak je to velmi slozita
situace, se kterou se musi néjakym zplsobem vyporadat. Pro jednu z pecujicich byl problém
financi hodné aktualni a popisovala, Ze je to vSechno hodné Spatné: ,Nemohu mit plny tvazek
v praci, protoZe syn navstévuje vSechny mozné specialisty, psychiatra, psychologa, logopeda,
neurologa a.. zaméstnavatel vas nebude uvolnovat, na to neni nikdo zvédavy. A zase kdyz
mam polovicni Gvazek, tak nezaplatim nic navic, co by on mohl vyuZivat, takze i kdyz by byl
néjaky krouzek, tak je tfeba za 1700 na pdl roku, protoZe tam jsou ty déti tfeba tri. Ja chapu,
Ze to je vyborné v tom, Ze to je pro né na miru, ale pro mé uz pak nedostupné.” (14)

Mezi hlavni potfeby déti s autismem lze zafadit nasledujici potfeby: mit prostor, nastavené
hranice a fad, potrebu socializace, pravidelnosti, rutiny, pocit byt potfebny, nevylouceni ze
spole¢nosti, potfeba soukromi, urcita seberealizace a v ramci moznosti Zit plnohodnotny
Zivot. Lidé s autismem potrebuji zaclenéni do normalniho Zivota, aspon téch véci, co zvladaji,
i pfestoze jim to trva, protoze jim to zmirni onen pocit vylouceni. ,Presné, zapojit je do vsech
¢innosti, které délam. Syn jde véSet pradlo, ja bych to méla povésené za 5 minut, on to vési
20, ale je tak spokojeny a Stastny, Ze on to mize délat, Ze je to soucasti jeho Zivota, Ze to patfi
a Ze ho to udrzZuje v pohodé, protoZe je to i pro néj urcita seberealizace.” (18) Jedna maminka
popisovala néjaké pravidla, co ma se synem (s autismem) nastavené, ze kdyz se napriklad ztrati
v obchodé, tak se nakonec vzdy sejdou na lavicce u fontany: ,To jsou ta pravidla a hranice,
které se musel naucit a kterd se musi dodrzovat, aby byl viibec schopny existovat.“ (12)

V organizaci X jedna klientka vyzdvihovala péc¢i o sourozence, konkrétné sourozenecké
skupiny, které nejsou viibec béZznou zalezitosti, ale pravé tam, v organizaci X, na ty sourozence
ohled berou: ,Dale se mi libi, sourozenecka skupina... jakoZe dceram od naseho syna a ty dcery
se na to hrozné moc tési, Ze to je treba celodenni program, pak jdou nékam na vylet, néco si
uvari a ty holky prichazeji strasné odpocaty a jsou v klidu. A hlavné se mi treba libi, Ze je ta
sourozenecka skupina, kdyZ tam nejsou ti ostatni autisti, Ze oni si opravdu od nich odpocnout.
Protoze my treba jsme byli na pobytu i s jinymi sdruzenim a tam vlastné byly vSichni ti
sourozenci s téma autistama ostatnima, kdyZ pak jste vlastné ve Skole a pak jedete na vikend
na pobyt a mdte tam nejen toho svyho sourozence autistu, ale jesté dalsi 7, ktefi tam riizné
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pisti, skacou, fvou, vztekaj se, tak si myslim, Ze i ty nase holky toho maji plné kecky po tom
vikendu.” (I1) V organizaci Y naopak hodné vyzdvihovali nacvik socialnich dovednosti, pomoc
se svozem a rozvozem do denniho stacionare: ,Co jeSté moc ocenuji na organizaci Y je to, Ze
maji moznost svozu a rozvozu, to je dalsi Gzasna véc.” (16). A v ramci sluzby prlivodcovstvi
moznost kdykoli se s ¢imkoli obratit na svou privodkyni. Jedna maminka opravdu chvalila své
privodkyné, jelikoZ méla pocit jako by ji kazdy prehliZel, nevnimal a najednou se objevil nékdo,
kdo ji vnima a nasloucha. ,Ja jsem méla nejdrive jednu privodkyni, ta byla vyborna, a pak,
ted"mam jinou priivodkyni a ta je taky bezvadna. Jako jsou empatické, maji o vas zajem jako
o clovéka, s ¢imz se nesetkdte ani u lékart a u nikoho kolem syna. Vlastné ja jsem vZdycky
narazila od vSech, od détske lékarky, Ze prosté to je chlapec a Ze to vSechno doZene a Ze ma
ocni kontakt, takZze nemuZe byt autista. A vlastné nikoho nezajimalo to, co ja jsem fikala od
zacatku, protozZe ja to vidim moc jako skepticky. A oni jsou vlastné jedini, ktefi maji zkuSenosti
od hodné rodin a v ramci toho jsou jako schopni poradit.” (14)

Z realizovanych rozhovorl muzeme identifikovat, Zze je extrémné mala informovanost
o autismu a sluzbach/organizacich, které mohou rodiny s témito détmi vyuzivat a jaké maji
moznosti, coz je vice rozebrano v ramci zmén, které informantky navrhuji. ,Vérim, Zze o tom
spousta rodin nevi ani a ted’ je problém i v tom, Ze strasné dlouho Cekate na diagnozu a ten
¢as muZete prosvihnout, kdy vam mohou jesté pomoc. Tak to je Spatné, Zze se o tom malo vi.”
nového moc mezi sebe nepfijimaji. Také ¢ekaci doba obecné - na diagnostiku, na to, nez néjaka
organizace odpovi, nez se vSe vyfidi. Negativni hodnoceni se dotklo i socialniho systému
v Ceské republice, nemocnic a v nékterych pfipadech zubafl. V jednom rozhovoru dokonce
doslo k ur¢itému srovnavani socialniho systému v Ceské republice a na Slovensku: ,U nds je
strasné Spatné nastavena socialni sluzby. Syn nebo takovy ¢lovék jako on, my mame postizeni
teda nejvyssSiho stupné, bereme 19 200, ale kdyZ je vezmete, tak to vychazi kolem 640 korun na
den a nedovedu si predstavit, Ze on by si pri svych potfebach mohl koupit sluzbu na 24 hodin
za 640 korun, jo. Mi se strasné libi, jak je to nastavené na Slovensku. Tam to neni nastavenée
tak, Ze mate castku penéz, ale ze mate moznost koupit si sluzbu na 20 hodin za den. Je to
opravdu nastavené podle toho, nékteri potfebuji 10 hodin, jini 24 hodin. Myslim si, Ze takhle
by to bylo mnohem vic fér.“ (16)

Jedna klientka negativné hodnotila dfivéjsi zkuSenost s chranénym bydlenim, kde vnimala
u svého syna tyrani. ,Syn pobyval v organizaci M, byl tam na tydenni pobyty, a to byla teda
tragédie, to jako, ja se za to nestydim, to fict, Ze tam se ty déti, které maji podobny problém jak
syn, tyraly, protoZe kdyZ jsme ho brali odtamtud bylo mu 18, mél 1,98 na vySku a mél néjakych
60 kilo Zivé vahy. KdyZ jsme si ho vzali, tak nam béhem roku pfribral pétatricet kilo, protoze
najednou mél dost jidla, jo... TakZe ja mam s téma stacionarema hodné Spatnou zkusSenost....
No chranéné bydlenia my jsme se s nima museli rozloucit, protoZe ja jsem nechtéla, aby bydlel
nékde jinde po téch zkuSenostech, co jsem méla s organizaci M, kdy to bylo opravdu strasne.
Oni s nim Sli tfeba na Solarku a dali mu o 4 ¢isla mensi boty a oni se vratili z té Solarky a jemu
slezly vSechny nehty na nohou. A kdyz jsem si dovolila si stéZovat, tak jsem jeSté ja dostala
tak vynadano, Ze jsem odtamtud’ utikala vzdycky s placem, to byly takové Silené zazitky, které
kdyz si jesté ted' vzpomenu mam husi kizi, jesté fakt mi neni dobre.” (18)

V naracich klientd se nasla dobrych napadd, co zménit, zlepSit. Jedna klientka uvadéla, zZe
v organizaci X by ocenila d¥ivéjsi ¢as krouzkl a také néjakou aktivitu spojenou s mazlicky,
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cehoz vyuZziva praveé u organizace pracujici se zvifatky. By si donesli svého mazlicka, predstavili
ho jo, nebo tam by se privedli néjaci zase mazlickové a déti by si s nimi pohrali.“ (12) Byl
zde napad vytvorit online databazi s volnymi misty v organizacich. Klienti se ¢asto musi
potykat s odmitnutim pro ,stop stav“ organizace a nemohou zadnou organizaci najit, musi
vyvijet obrovské Usili. V nasledujicim odstavci je uvedena citace jedné klientky, ktera stavi
do protikladu informovanost o organizacich zamérené na autistické déti a seniorské sluzby/
organizace, o kterych se vi daleko vice.

,A na organizaci Y jsme my narazili nahodou, takZe jsme se sami museli zajimat o to a hledat,
coz vlastné v podstaté, jak ¢tu vice téch ¢lankd, tak vSichni rodice se shodnou na tom, Ze pokud
ten rodic nevyvine tu nejvétsiiniciativu sam, tak ztistane mimo jakykoliv reZim téch socialnich
sluzeb, Ze nikdo na ty rodiny nemysli. Zatimco u toho seniora tfeba, ja se tomu trochu vénuji
profesné, sice spise ekonomicky, nez ze socialniho pohledu, a tak ty sluzby oni vSichni vi, Ze ty
sluzby jsou, ale u téchto rodin nikdo nedéla takovou propagaci, nikdo automaticky ty sluzby
nenabizi“ (13)

Také se objevilo prani na moznost vyuziti jednorazové specializované krizové pomoci, kdyz
je jesté rodina ve fazi hledani organizace (€ekaci doba na pfijeti do organizace), ktera neni
vlastné dostupna hned ze dne na den a jestlize je néjaky krizovy problém, tady a ted.

Casto zmifiovany problém byl, 7e je mnohem vét3i poptavka po sluzbach, neZ je nabidka,
s ¢imZ souvisi i pozadavek na vice socialnich pracovniki. ,Kdyby méla organizace Y néjakou
moZnost financovani, ale to nevim z ¢eho, statu nebo néceho takového, kdyby vlastné oni si
mohli najmout vice pracovnikd, protoZe téch déti je vice, nez jsou jejich moznosti z hlediska
zdroj(.“ (14) Parkrat se objevil pozadavek na lepsi stravu v dennim stacionafi jakoZto méné
zpracovanou a nevakuovanou. Ve vSech rozhovorech lze identifikovat pozadavek na vétsi
prostory. ,Jak rikam, mit vétsi prostory. Oni ti autisti maji potfebu sdilet, byt v tom kolektivu,
je to pro né dlleZité, tfreba pro naseho syna. Ale kdyZ prijde néjaky tlak, néco, co Spatné snasi
nebo néco, musi mit moznost odejit, mit svij koutek, kde bude mit sv{j klid.“ (18)

Jedna z respondentek uvadéla, Ze i firmy by mohly byt o néco pfistupnéjsi k autistim -
napriklad v Satnach na bazénég, aby do damskych Saten mohla jit matka se synem, ktery jiz je
sice dospély, ale autista a jeji asistenci potfebuje. Jina klientka by ocenila néjakou sluzbu na
24 hodin, a ne pouze na dopoledne ¢i odpoledne nebo sluzbu na vikend, jeden vikendovy den,
aby jednou za Cas mohla prozit nerutinni den (pfani mit volnou sobotu). Konkrétné uvedla,
7e: ,My jsme spokojeni opravdu s tim, jak je ta sluzba nastavena. Rikam, ja bych tfeba sluzbu
brala, kdyby byla do 7 do vecera nebo kdyby nefungovala jeden den rano, ale mohla by zacit
fungovat klidné az ve 12, aby sii ten rodi¢ mohl naplanovat ten cas uplné jinak. Ja mam kazdy
den naprosto stejny, Ze tu sluzbu vyuzivam 3x tydné ve stejnou dobu, ja bych tfeba strasné
chtéla nékdy mit volnéjsi odpoledne.” (16)

Jeden z dalSich napadd byl prikaz autisty, aby okoli védélo, Ze nejde o né&jaké nevychované
dité, ale Ze je autista (podobné jako prikaz ZTP). Respektive, jak uvedla jedna klientka, aby
to bylo tak, jak se to prezentuje v médiich: ,Jo, aby to bylo opravdu tak, jak se to prezentuje
v médiich, Ze jakmile mate dité s autismem, tak si mlZete zaZzadat o prispévek na péci, na
mobilitu, na karticku ZTP a na vsechno. Nam vlastné nic z toho vlastné neschvalili, protoze
syn nema pleny, umi se najist, a tak dle nich nepotrebuje néjakou extra péci.” (14) Takova
prikazka by nasla dobré vyuziti i v MHD, jak popisovala jedna maminka. ,TakZe doprava je
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hrozna a tim, Zze nemame karticku ZTP, tak vlastné nemuizZeme to tomu ¢lovéku ukazat, Zze maj
syn neni rozeZrany, ale potfebuje mit néco tak, jak on to potrebuje.” (14)

Bylo by dobré, aby rodice ditéte s autismem byli dobfe informovani, jak k nému pfistupovat.
V tomto ohledu pecujici zmifnovala kurzy pro rodice ¢i néjaké proskoleni: ,Kdyby byly néjaké
kurzy pro rodicCe, jak s tim ditétem fungovat, protoZe nevim jako, informaci je spousta,
v knihach jich je spousta, ale spousta jich nefunguje, Ze muj syn na to vibec nereagoval, asi
tim, Ze nema nebo ma mentalni postiZzeni. A vy se pak placate ode zdi ke zdi, nevite, co délat
a je hrozné demotivacni.” (14)

PeCujici osoby casto vyjadrovaly pocity bezmocnosti, zoufalosti spojené s budoucnosti,
jelikoZ je zde moZnost pouze chranéného bydleni, kde je malo mist a organizace pro dospélé
autisty prilis nejsou. Objevovaly se otazky, co bude, jak ja nebudu nebo se mi jen néco stane,
co bude, az bude prilis velky na tu organizaci, co pak? Coz je asi nejzavaznéjsi otazka, kterou
si kazda respondentka pokladala, u jedné by se dokonce dalo Fict, Ze se az rozhorcila v otazce
organizaci pro dospélé, budoucnosti nebo kdyzZ se ji cokoliv stane. , A tak vibec tady nejsou
sluzby pro dospélé autisty. Vim, Ze mohou byt v ustavu L, ale tam je nechtéji, protoze jsou
agresivni a tam s nimi nikdo pracovat neumél nebo neumi a vlastné néjaké pravo na bydleni,
to je Uplna sranda, to jako vibec nefunguje. Ve chvili, kdy ja si tfeba zlomim nohu, tak jsem
redlné v situaci, kdy se o to décko nikdo nepostara. Nebo dostanu infarkt, pujdu si lehnout do
nemocnice a ja ho jako nemuzu dat do klokanku nebo nékde, protoze on by se tam zblaznil.
Nebo umfu, a kam on pujde? Tady tohle jako nikdo neresi.“ (14)

U pecujicich osob lze identifikovat pfani, at jsou pro vSechny stejné podminky. Pfi jednom
rozhovoru to klientka postavila tak, ze podminky ve stacionafi a celkové pro autistické déti
jsou jiné, respektive horsi nez ty pro normalni déti. ,Normalné zdravé déti by nikdo nedovolil
provozovat stacionar, skolku pro zdravé déti v takovyhle podminkach, nikdy. Ale proc se to
dovoli, kdyz ty déti nejsou normalni? Chtéla bych, aby pro naSe déti, i kdyZ uz jsou dospélé
a velké, byly nastavena stejna pravidla jako pro zdrave déti. Oni nejsou nemocni, oni jsou
prosté jenom jini a ja chci, aby méli stejna prava na ten Zivot jako déti, které nepotkala tahle
kratka sirka v Zivoté. To mi pfijde vyloZzené nefér vici tém nasim détem v Zivoté.” (18)

Dvé informantky v ramci rozhovoru popisovaly svUj sen, jak by to mohlo v budoucnu byt, co
by si praly. Prvni z nich povidala o snu o domové pro zdravotné postiZzené ,Ja vam m{zu frict,
takovy mij sen je, Ze jak se stavi tfeba takové domy pro seniory, kde jsou jednotlivé byty,
mé by se strasné libilo, kdyby se postavila takovahle néjaka vesnicka pro rodice zdravotné
postizenych. Ja tfeba se synem Ziju 13 let sama a kdybych méla moznost odstéhovat se do
néjakého bytu takhle, kde bychom si platili nadjemné, bydleli spolu, mi by to viibec nevadilo, ale
v ramci néjakého takového bydleni by bylidenni stacionar, kde ja bych si tfeba mohla nastavit
sluzbu tak, jak by to vyhovovalo mné a on by byl porfad v domacim prostredi. ProtozZe i kdyby
za nim nékdo prisel vecer, on by spal ve své posteli, doma, ale ja bych si mohla na hodinku, na
dvé do kina tfeba a pro néj by se nic viibec nezménilo. A libilo by se mi to takhle do budoucna,
protoZe predstava, Zze by skoncil nékdy nékde jinde nez doma, je pro néj nepredstavitelna
a pro mé asi taky. Ze by to bylo takové pFijemné, nechci Fict na doZiti, ale bohuZel na doZiti.”
(I6) Druha povidala o podobném snu, nejednalo se vSak o domov pro zdravotné postizené, ale
o socialni dim. ,Vite, ja jsem takova naivka, ja si myslim, Ze by kazda ¢tvrt, obec, nazvéme to,
jak chceme tsek a mélo by to vlastni néjaky socialni dim a tam by mohl byt ten stacionar pro
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takové klienty, soucasti by mohla byt dejme tomu materska Skolka, socialni sluzby, aktivity
a tak. Je tam personal lidi, ktery se postara o tyhle klienty, kdyZ ti, ktefi chodi do prace, budou
v praci. Je to strasné naivni predstava, ja tomu rozumim... A hlavné by to byl ideal v tom, Ze
by zlstala komunita zachovana, Ze lidi by si chodili pomahat, jo na té dédiné by to mohlo
fungovat, verim, Zze ve mésté, kde jsou paneldky, tak ne. Ale ta vesnice, kdyZ si ji pamatuju
ze svého détstvi, tak vérim, ze kdyby byl takovy néjaky socialni dum, tak by tam chodili lidi
pomdhat, pomuzu tak, aby to mohlo fungovat, protoze by to vyuZivali vsichni néjak.“ (18)

Scénare budoucnosti

KATASTROFICKY SCENAR BUDOUCNOSTI: POSKYTOVANE SOCIALNI SLUZBY
VE MESTE OSTRAVA NEJSOU EFEKTIVNI ANI DOSTUPNE A NEODPOVIDAJI
POTREBAM UZIVATELU

Katastroficky scénar je popsan ve dvou sekcich, prvni jsou hybné sily a druhé disledky téchto
hybnych sil. Ziskana data budou dale vyuzita pro tvorbu podkladové analyzy pro nadchazejici
komunitni plan.

HYBNE SiLY

Jako vyznamna hybna sila byly vnimany finance, resp. nedostatek financi v kontrastu
s ekonomickou naroc€nosti provozu a kapacitniho zajisténi sluzeb pro cilovou skupinu osob
s mentalnim, télesnym a kombinovanym postizenim. Nedostatecné financni zajisténi mize dale
vést k financovanipouze zcelazakladnich varianty sluzeb a s nemoznostizajisténi kvalifikovaného
personalu. S timto se pojila i potiZz se zajiSténim dostatecného mnozstvi financi pro dalsi
vzdélavani pracovnikl sluzeb (obzvlasté u organizaci, které nemaji status socialni sluzby).

Diskutujicivnimalijako duleZité posileniinvesticdo humanizaceazvySovanikapacit pobytovych
sluzeb. V tomto kontextu byl jako hybna sila vniman nedostatek bezbariérovych byt ve
vlastnictvi mésta, které by mohly byt vyuzity pro cilovou skupiny a popfipadé také pecujici
osoby. V tomto kontextu byl nékolika diskutujicimi vyzdvihovan pilotni projekt ve mésté Brno,
kde existuje dm pro cilovou skupinu osob s mentalnim, télesnym a kombinovanym postizenim,
v ramci néjz funguje sdilena péce a vzajemna podpora bydlicich v ramci komunitniho principu.

Ve vztahu k financim byl také diskutujicimi zmifiovana nizka vySe prispévku na péci. Nizky
prispévek na péci byl pritom vniman jako svym zplsobem nehospodarny ze strany statu,
protoze: kdyZ lidé ziistanou doma, bude to levnéjsi neZ investice do zkvalitnovani a rozSifovani
sluzeb“. Clenové pracovni skupiny také zmifiovali, Ze podporuji vznik patého stupné pFispévku
na péci jako individualizovaného pfispévku ureného napr. pro pecujici 0 osoby se vzacnymi
onemocnénimi. Poslednim diskutovanym tématem ve vztahu k financim bylo mnoZstvi
byrokracie pFi ziskavani financi pro sluzby (nejen) pro cilovou skupinu.

Dalsi ddlezitou hybnou silou byl nedostatek bezbariérovych prostor pro realizaci sluzeb
pro osoby s mentalnim, télesnym a kombinovanym postizenim. Uvedené souviselo rovnéz
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s nedostatkem nemovitosti ¢i stavebnich pozemkd pro realizaci sluzby. I v kontextu tohoto
tématu bylo opétovné zminovano téma potreby zajisténi prostor pro komunitni praci s cilovou
skupinou. S moznosti vystavby novych prostor pro poskytovani sluzeb pro danou cilovou
skupinu se pojila také slozitost stavebniho Fizeni, kde mize navic jako intervenujici faktor
pUsobit urcita oprese ve vztahu k dané cilové skupiné (kdy napft. lidé maji z dané cilové skupiny
urCité obavy a nechtéji proto mit danou socialni sluzbu ve svém sousedstvi). V ddsledku
uvedeného musi klienti ¢asto za nékterymi specifickymi (zdravotnimi) sluzbami dojizdét do
jinych mést.

Vyznamnou hybnou silou byla také kvalita sluzeb, kdy byl opakované zminovan nedostatek
vhodnych (zejména zdravotnich) sluzeb pro danou cilovou skupinu ve mésté Ostrava
a (opétovné) nedostatek sluzeb a prostor zamérenych na komunitni praci (ktera byla, obzvlasté

v dobé pandemie Covid-19, vnimana jako obzvlasté dllezita). Dale bylo tematizovano casto
nedostatecné technické vybaveni sluzeb.

Ke kvalité sluzeb se pojilo také téma nepropojenosti sluzeb, kdy klient musi vyuzivat nékolik
sluzeb, které spolu nasledné nemusi spolupracovat Gplné idealné v ramci pfedavani informaci
a uzpusobeni pomoci dle klientovych individualizovanych potfeb: ,Zajisténi multidisciplinarni
spoluprace je probléem“. V neposledni fadé byla diskutovana nesystémovost reformy
psychiatrické péce, kdy dochazi k presunu odpovédnosti za klienty plvodné spadaijici do
agendy zdravotnich sluzeb na sluzby socialni.

Dalsi hybnou silou byl nedostatek zaméstnancu sluzeb pro danou cilovou skupinu a to co
do poctu, kvality i motivovanosti. Clenové pracovni skupiny vnimali jako problém nekvalitni
pfipravu profesionall ,na Skoldch“, ktera produkuje ,nekvalifikované odborniky“. Jako
problematicka, zejména v kontextu udrzeni si kvalitnich pracovnikd, byla vnimana rovnéz vyse
platl v socialnich sluzbach, kdy ,ti Sikovni odchazeji za lepSim*“.

V ramci tématu byla diskutovana i svazanost povinného vzdélavani socialnich pracovnikd,
kdy i pracovnici, ktefi jsou Sikovni/kvalitni pfi praci s klienty a maji vzdélani v jinych
oborech, nemohou pracovat na pozici socialniho pracovnika. Toto bylo vnimano v rozporu
s nepozadovanim podobné kvalifikace napf. u uciteld.

S tématem se rovnéz pojila diskuze o narocnosti vykonu profese socialniho pracovnika, ktera se
mUZe projevit nejen v pfimé praci s klienty, ale také v managementu sluzby, kterému nasledné
chybi ,drive” pro dalsi rozvoj sluzby.

V neposledni fadé byl zminovan kriticky nedostatek kvalifikovanych lékafr( z rGznych oborl
jako je napF. neurologie, psychiatrie, pedopsychiatrie ¢i kardiologie. Clenové pracovni skupiny
pritom uvadéli, Ze se napf. v pfipadé psychiatrie nemusi jednat o specializaci, ktera je vnimana
jako lukrativni zajemce o dalsi studium. Klienti tak musi v ddsledku tohoto nedostatku dojizdét
za zdravotnickymi sluzbami mimo kraj.

Posledni zmifiovanou hybnou silou byla demografie klientd, kdy dochazi k nartustu poctu
klientd. Specificky byl v tomto kontextu zmifiovan nardst poc¢tu déti s autismem. V tomto
kontextu Clenové pracovni skupiny upozornovali na to, Ze ¢asto dochazi k situaci, kdy osoby
s autismem, které prijdou o pecujici osobu, nemaji kam jit a stavaji se zcela bezprizornimi
ivdlisledku toho, Ze dojde v dobé zletilosti klienta k zaniku prispévku na péci. Dalsim tématem
spojenym s demografii klientl bylo starnuti populace.
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HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadli a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top tfi hybné sily
umistily v hlasovani ¢élent diskuzni skupiny nasledujici:

1. Finance
2. Prostory

3. Kvalifikovana zaméstnanci

DUSLEDKY

Dlsledkem vySe popsanych hybnych sil bude stagnace sluzeb, které budou nucenu v kontextu
nedostatku lidského kapitalu a kapacity vybaveni sluzeb odmitat klienty. Dojde tak k zaniku
preventivni péce a veskeré sluzby pro klienty se tak v disledku komercionalizace sluzeb
stanou dostupné pouze pro bohaté. Zacne tedy vznikat jakysi Cerny trh sluzeb, které budou
hrazeny klientem a v disledku neexistujicich standard( kvality budou zajistovany nekvalitné
(tj. v nekvalitnich prostorach bez kvalifikovaného personalu). V disledku uvedeného se budou
prohlubovat rozdily mezi poskytovanou kvalitou péce u klientl s financemi a bez nich. Rovnéz
dojde k narlstu nezaméstnanych socialnich pracovnikd, coZ do budoucna vytvofi tlak na
vefejné finance v ddsledku nutnosti zajisténi ddchod( osobam dlouhodobé nezaméstnanym.

V disledku stagnace sluZzeb bude muset byt veSkerd péce zajisStovana pecujicimi osobami,
které v disledku nutnosti poskytovat péci blizkym pFijdou o zaméstnani. Ztrata zaméstnani
bude dale prohlubovat zavislost rodin na pfijmech z péce a povede k celkovému snizeni kvality
zivota. Uvedené povede k rostoucimu tlaku na verejné finance a to jak v roviné bezprostredni
nutnosti zajisténifinanci pro poskytovani péce, tak v roviné budouci nutnosti zajisténi dtichodd
pro osoby, které byly v disledku nutnosti dlouhodobé péce o osobu blizkou dlouhodobé
nezaméstnané. DalSim disledkem bude rostouci tlak na Gstavni a nemocnic¢ni péci, kdy bude
rist pocet pfipad( s nutnou hospitalizaci (napt. v pfipadé, kdy onemocni pecujici osoba
a 0soba, o kterou pecuje, zlistane bez jakékoliv pomoci).

V kontextu (ne)zaméstnani pecujicich bylo také diskutovano demotivujici nastaveni pfispévki
na péci, kdy ,kdyZ pecujici dobfe pracuji s osobou, o kterou pecuji, dojde ke zméné stupné
potiebné pomoci, stupné postizeni, v disledku cehoZ dojde ke snizeni prispévku na péci“.
V situaci kontinualni zavislosti na prispévku na péci tak mohou vznikat situace, kdy pro
pecujici osoby neni paradoxné ,vyhodneé“ zlepSeni stavu osoby, 0 niz pecuji. V tomto ramci
nékteri clenoveé pracovni skupiny kritizovali i pfiliSnou standardizaci posouzeni situace v ramci
pridéleni prispévku na péci, kdy ,se odskrtavaji body, ale nehodnoti se celkova realna situace”.

Finalni dopad byl spatfovan zejména v podobé sniZeni kvality Zivota klientu, ktefi se ocitnou
v izolaci, vylouceni a zcela bez pomoci, coz mlze v kone¢ném dlsledku vést az k Gmrti klientd
v disledku sniZeni kvality Zivota nebo k sebevrazdam danym nedostupnosti péce a podpory.

VySe uvedené bude mit v makrourovni dopady na celou spolecnost, jelikoZz dojde ke snizeni
zivotni Urovné obyvatel a posileni bezdomovectvi a socialniho vylouceni. Spolecnost tak
bude ztracet svou soudrznost a bude se vytracet také princip solidarity. Uvedené muze dale
smérovat k nartstu kriminality a celkového extremismu ve spolecnosti jako celku.
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HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadt a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako dva stéZejni disledky
umistily v hlasovani ¢élent diskuzni skupiny nasledujici:

1. Dopad na klienty

2. Snizeni kvality sluzeb a bezmoc socialnich sluzeb ve vztahu k pomoci klientlim
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OBCANE SE ZRAKOVYM POSTIZENIM

Analyza potreb pro cilovou skupinu obc¢anl se zrakovym postizenim je zpracovana na zakladé
technicky Scénare budoucnosti, ktera byla realizovana ve spolupracis prislusnou pracovniskupinou
komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava a na zakladé rozhovor( s klienty.

Perspektiva klientd socidlnich sluzeb

Celkem bylo realizovano 10 rozhovord s 6 muZzi a 4 zenami. Primérny vék informantd ¢inil 49
let. Pridmérna délka vyuzivani sluzby byla témér 11 let. Informanti byli klienty ambulantnich
a terénnich sluzeb a organizaci poskytujicich podporu osobam se zrakovym postizenim.

Tabulka €. 8: Pocet informantd skupiny obcané se zrakovym postiZzenim

Identifikator Forma Pohlavi Vék Vzdélani Délka vyuzivani

realizovaného | informanta | informanta informanta socialni sluzby
rozhovoru

D1 online zena 64 stfedoSkolské 20 let

D2 online zena 82 zakladni 23 let

D3 online zena 35 vysokoSkolské 10 let

D4 online muz 20 stfedoSkolské 2 roky

D5 online muz 64 vysokoSkolské 2 roky

D6 online muz 68 vyS$Si odborné 30 let

D7 online zena 24 vysokoSkolské 3 roky

D8 online muz 41 stfedoSkolské 10 let

D9 online muz 60 stfedoSkolské 4 roky

D10 online muz 27 stfedoSkolské 3 roky

Klienti sluzeb jsou ¢asto velmi spokojeni se sluzbou, jelikozZ jsou spokojeni nejen se samotnou
sluZbami, ale také se zaméstnanci, ktefi jsou ochotni a vstficni v(ci klientlm. ,S touto sluzbou
jsem maximalné spokojena a nic bych neménila.“ (D1) ,0becné pracovnici mohou pomoci ve
ztizenych podminkach Zivota zrakové postizenych daleko lépe neZ tfeba i rodinni prislusnici,
protoZze maji mnohem vice zkuSenosti s potfebamia problematikou Zivota zrakové postizenych.
Naopak mohou rodiné fundované poradit, jak se zrakové postizenym jednat, jak se k nému
chovat, poradit jak G¢innéji pomoci.“ (D4) Pro klienty je také dlilezitd pomoc nejen ze strany
rodiny, ale i ze strany organizace, ktera jim nabizi organizovanou pomoc. UZivatelim sluzeb
nabidnou individualni pomoc, ktera je objektivni a také rodiné poskytnou informace, jak se
k ¢lovéku se zrakovym postizenim chovat a jak byt vi¢i nému napomocen.
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NejvétSim problémem, ktery plynul ze vSech rozhovord s osobami se zrakovym postizenim je
enormni nedostatek zaméstnanci v organizacich ,Se sluzbami jsem spokojena, jedinou vytku
bych méla, a to je, Ze je malo zaméstnancd, a to zplsobuje dlouhé ¢ekaci doby na kurzy.“ (D4)
Diky nedostatku pracovnikd ve sluzbach se prodluzuji i ¢ekaci doby na kurzy, které jsou pro
klienty stéZejni. Jedna se napf. o kurz psani, ¢teni Braillova pisma, kurz orientace s bilou holj,
kurz socialni dovednosti apod.

Organizace se zejména zaméruji na pomoc pfi vybirani kompenzacni pomdcek a nabizii moznost
vyzkouseni ¢izapujceni kompenzacnich pomicek. Klienty se zrakovym postizenim ¢asto ucivéci,
které jsou pro lidi, ktefi vidi zcela banalni napf. zalit si kavu nebo si néco jednoduchého uvafrit.
Dle vypovédi informantky: ,SluZzba pomaha pfi vybirani pomdcek, které si mohu i vyzkouset,
vyuzivam i nacvik prostorové orientace, ucila jsem se zde i Braillovo pismo. Pomaha mi naucit
se varit, vice se zapojit do spolecnosti.” (D10) Jako potiz se ovSem jevi dlouha cekaci doba
na rlzné kurzy, které socialni sluzby poradaji. ,Sluzbu vyuzivam tfi roky, pomaha mi vyridit
pomducky, nabizi kurzy socidlni dovednosti, prace s PC, také mi pomaha s rdiznymi Zzadostmi, co
mi napf. prispéje pojistovna.” (D10) Organizace pomahaji vyfidit i administrativni Zadosti na
jaké pFispévky ¢i kompenzacni pomdcky maji narok, organizace a hlavné pracovnici jsou pro
klienty velkou oporou, kdy se na né mohou kdykoliv obratit. Jsou to tedy prave socialni sluzby,
kdo pomaha klientdim se zrakovym postiZzenim v otazce jejich zaclenéni se do spole¢nosti.

Z rozhovor( vyplynulo, Ze klienti diky organizacim maji dostatek informaci, které si mohou
rozSifovat. Celkové ve spolecnosti oviem stale chybi informovanost o osobach se zrakovym
postizenim. Klienti doporucuji zvysit informovanost o osobach s postizenim zraku jiZz na
zakladnich Skolach. ,Je pravdou, Ze kdyz jsem byl zdravy (pred postizenim zraku, takzvané
Seroslepy) nevédél jsem, Ze existuje vyraz Seroslepy a uz viibec co to vlastné znamena. Slepého
¢loveka vsichni lidé poznaji typickou jeho bilou holi a zplisobem chtize slepého c¢lovéka. Tam
okoli kolem takového c¢lovéka umi zareagovat, napi. pomize mu prejit silnici i na prfechodé.
U Seroslepych, ktefi maji temér stejné problémy, jako slepi to neexistuje. Lidé z 90 % nejsou
seznameni, Ze takova kategorie lidi vibec existuje uz na zakladnich Skoldach v obanské nauce
k takovému cloveku.“ (D5) DlleZité je nejen zvySovani povédomi o osobach s postizenim zraku,
ale také zvySovanim povédomi kategorii postizeni zraku.

UZivatelé sluzeb také diky organizaci maji kontakt s prateli, ktery je pro né velmi dilezity.
Stejné jako lidé bez postiZeni, tak i lidé se zrakovym postiZzenim uvadi dulezitost komunikace.
Obcas, ale lidé se zrakovym postizenim pocituji samotu. ,Za mé nic, vSem lidem doporucuji,
aby nezlstavali sami doma, jelikoZ samota je nejhorsi.“ (D2). Témto lidem také pomaha, Ze
se schazi s lidmi v podobné zivotni situaci jako oni, ¢asto si vyménuji nazory, dovednosti
a zkuSenosti. Je pro né podstatné, ze v této situaci nejsou jen oni, ale ze existuje vice
lidi s timto postizenim. ,V mém pripadé vse nahrazuje manZelka. A co ti, ktefi jsou sami,
musi mit pomoc ciziho ¢lovéka nebo spolecnost, ktera tuto sluzbu supluje.” (D5) Osoby se
zrakovym postizenim ¢asto potfebuji pomoc druhého clovéka ¢i sluzby, ktera jim pomize
napf. se zakladni obsluhou. Vétsina oslovenych informant( uvadéla, Ze jsou velmi sobéstacni
a nepotrebuji pomoc, ale zivot by lidem se zrakovym obecné ulehcila osobni asistence, ktera
by ke klientdim dochazela domd, bohuzel vSak z finan¢niho divodu je pro mnoho klientl se
zrakovym postizenim nedosazitelna.
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Pro lidi se zrakovym postiZenim je stéZejni ozvuceni semaford, které by mélo byt na vice
mistech, jelikoZ i v dnedni dobé jich je nedostatek. Informanti by také uvitali ,pfizplsobeni
kulturnich pamatek a dalSich zajimavych mist zrakové postizenym lidem* (D7). Pro klienty,
ktefi nemaji zrak, je prejiti silnice bez ozvucenych semaforl skoro nemozna, ne kazdy klient
totiz ma vodiciho psa.

Socialni sluzby klientdm pomahaiji s naplnénim fady potieb: ,Nacvikem v orientaci s bilou holi
a uceni psani na PC vSemi deseti.“ (D4) Sluzba klienty mdze také pFipravit na situaci, kdy lidé
vidi, ale postupné ztraceji zrak, proto tito lidé se zrakovym postizenim Casto vyuzivaji kurz
orientace s bilou holi. ,SluZby, které vyuZivam, tedy kurz s orientaci s bilou holi, mé pfipravil
na situaci, ktera mize nastat, coz je to, Ze mohu zcela prijit o zrak. Diky kurzu, mohu trénovat
s holi uZ nyni a v pfipadé, Ze by doslo k tomu, Ze zrak ztratim, budu pfipraven.“ (D4) Clovék,
ktery se na situaci postupné pfipravuje nebude natolik zaskocen, kdyZ situace nastane.

Sluzby poskytuji informace, kompenzacni pomlcky ¢i pofadaji kurzy, informanti ovSem
tematizovali také téma pfedsudki ve spole¢nosti jako oblast, na kterou by se mohly socialni
sluzby do budoucna zamérit. ,Ulehcilo by mi Zivot, kdyby lidé neméli predsudky, my jsme také
normalni lidé a potrebujeme komunikaci.“ (D9) Organizace lidem usnadnuji a pomahaji se zpét
zapojit do kazdodenniho Zivota a spolecnosti, ze které jsou klienti ¢asto vyrazeni. ,Hlavni
je, Ze je clovek vyrazen ze spolecenského Zivota. Na vSechny potfeby si musite domlouvat
nékoho, kdo vas doprovodi, dopravi treba k lékari, kdo vam nakoupi potraviny, kdo vam
pomaha kazdodenné s orientaci.” (D5)

Nékteré organizace nejsou terénni sluzbou, coz mize byt nékdy pro klienty velmi obtizné,
¢asto proto potfebuji pomoc druhého ¢lovéka. ,V pripadé problému dojdou za klientem i domt
a pomahaji resit vesSkeré problémy v Zivoté vyplivajici ze zrakového postizeni i na misté
samém.” (D6) Organizace, které nabizi i terénni sluzby, si klienti velmi chvalili, jelikoz jim to
usnadnuje €as a dopravu na dané misto. ,Ano doporucil, protoZze mi sluzba pomaha s tim, co
potfebuji, vyhovuje mi, Ze sluzba je i teréenni.” (D10)

Velkym problémem u nékterych organizaci je absence bezbariérového pfistupu, kdy se napf.
organizace nachazi az v druhém patre budovy. ,Jsem spokojen, pouze mi nevyhovuje, Ze je
stredisko v druhém patre bez vytahu, kvili mému zdravotnimu stavu.“ (D10) Pro lidi, ktefi maji
zrakové postizeni a jeSté k tomu télesné postizeni je tato situace velmi komplikovana.

Pro klienty je vSak velmi ddlezity kontakt a socializace. ,Mél jsem moznost Gcastnit se
organizovanych navstév divadel, sportovnich soutéZnich akci, turistickych vychazek,
cyklistickych zajezd( na tandemovych kolech, rekondicnich vzdélavacich pobytl a dalSich
spolecenskych akci.“(D6) Podle vypovédiklientl sluzby nabiziivolnocasové aktivity, organizace
poradaji i rizné navstévy divadel, jelikoZ i kdyZz maji zrakové postiZeni je pro nékteré klienty
kulturni zazitek zalibou.

Jednim z dalSich problém( téchto klient jsou vysoké financni naklady, ,Dokonce, kdyzZ se
chcete projit, tak si najmete sluzbu, ktera vam zajisti za 100 k¢ /1 hod spolecnici na prochazku.
Kde nato ti lidé maji brat penize, kdyZ za cokoliv ,jakoukoliv sluzbu musite platit dost velké
penize.” (D5)

Klienti by také ocenili, aby se mohli mit zaméstnani v oboru, ve kterém se vyucili, jelikoZ stale
poptavka pro tyto osoby se zrakovym postizenim je nizka. Lidé se zrakovym postizenim jsou
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ale stale malo v podvédomi lidi a mnoho z nich nevi, jak se vici témto lidem chovat, coz mize
byt bariérou v nalezeni pracovniho mista.

Scénare budoucnosti

KATASTROFICKY SCENAR BUDOUCNOSTI: POSKYTOVANE SOCIALNI SLUZBY
VE MESTE OSTRAVA NEJSOU EFEKTIVNI ANI DOSTUPNE A NEODPOVIDAJI
POTREBAM UZIVATELU

Katastroficky scénar je popsan ve dvou sekcich, prvnijsou hybnésily adruhé ddsledky téchto hybnych
sil. Do tvorby katastrofického scénare se promitlo nyni velmi aktualni téma pandemie Covid-19.
Ziskana data budou dale vyuZita pro tvorbu podkladové analyzy pro nadchazejici komunitni plan.

HYBNE SiLy

Jako jedna z nejvyznamnéjsich hybnych sil byly vnimany finance ve smyslu financovani
socialnich sluzeb ze strany statu, které je cCasto nedostacujici pro provozovani sluzeb
v dostate¢né kapacité a kvalité (napf. ve smyslu zajisténi prostor bez bariér). Clenové pracovni
skupiny rovnéz zddraznovali nenarokovost dotaci a urcité obavy ze zmény dotacnich priorit
smérem k jinym cilovym skupinam. Tato hybna sila pfitom mize vést k tomu, Ze dojde k zaniku
sluzeb a tim padem také k nemoznosti poskytnout pomoc potfebnym klientlm.

S oblasti financi se pojila i financni situace klientd, ktefi se ¢asto mohou dostavat do dluhové
pasti. V didsledku pandemie Covid-19 totiZz dochazelo Casto ke ztraté zaméstnani i u klient(,
ktefi zaméstnani byli.

DalSim tématem spojenym se zajiSténim financovani socialnich sluzeb pro cilovou skupinu
osob se zrakovym postizenim byla obava z urCovani priorit politické reprezentace napr.
v obdobi po zméné politického zastoupeni (tedy po volbach).

S otazkou financovani se pojilai dalsi vyznamna hybna sila a sice personalni zajisténi sluzeb ve
smyslu nedostatku odborné vzdélaného a kvalitniho personalu, ktery by byl kvalitné pfipraven
na praci s cilovou skupinou osob se zdravotnim postizenim. V ramci této hybné sily se misilo
financni podhodnoceni profese v kontrastu s narocnosti povolani (a prace specificky s touto
cilovou skupinou) a v kontextu ocekavani Cerstvych absolvent(, kterd se ¢asto nepotkavaji
s realitou praxe (v ramci mnozstvi pfimé prace s klientem a finan¢nim ohodnocenim profese).
Clenové pracovni skupiny pfitom reflektovali, Ze studenti socialni prace nebo pFidruzenych
oborl casto postradaji zajem o obor, a studuji jej spise kvili zisku vysokoskolského titulu
jako obor druhé volby (tj. v situaci, kdy se nedostali na obor jejich prvni volby). Uvedené
Casto vede k odchodu zaméstnancl do jiné profese, ktera je lépe financné ohodnocena, nebo
k vysoké fluktuaci zaméstnanc(.

Obavy ¢lenl pracovni skupiny rovnéz smérovaly ke zménam legislativy, akcentovali pfritom,
Ze se legislativni zmény Casto délaji z vrchu, bez znalosti konkrétni situace praxe socialnich
sluzeb a potreb této konkrétni cilové skupiny. Ve vztahu ke zménam legislativy a v kontextu
zatéze kladené na pracovniky socialnich sluzeb ¢lenové pracovni skupiny casto zminovali také
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rostouci byrokratizaci socialni prace, kdy na deset minut prace s klientem pfipada minimalné
dvacet minut tvorby zapisG a vyplhovani potifebnych formularl (nutnych pro zajisténi
financovani sluzby).

Jako hybna sila, kterou nelze opomijet, byla vnimana i demograficka skladba obyvatelstva, zejména
pak starnuti populace a s nim souvisejici moznost nartstu poctu klient(i v dané cilové skupiné.

Dalsi hybna sila pfimo navazovala na starnuti populace a vyskyt nenadalych udalosti jako
napr. pandemie Covid-19, které mohou pfimo vést ke zhorSeni zdravotniho stavu populace
napr. i ve smyslu zanedbani prevence v souvislosti se strachem z nakazy (Casto posilovanym
médii) nebo ve smyslu zhorSeni zraku po prodélani nemoci. PFi vyuzivani zdravotnich sluzeb
je pritom specificky u této cilové skupiny bariérou také napf. nutnost dojizdéni (ve vztahu ke
vzdalenosti a dostupnosti zdravotnich sluzeb).

Jako vyznamna hybna sila byly vnimany i bariéry v prostoru, které znesnadnuji cilové skupiné
pohyb ve vefejném prostoru, ale také dojizdéni do sluzby, k [ékafi, do zaméstnani apod. Klienti
si tak v kontextu této bariéry musi zajiStovat odvoz na konkrétni misto a vyuZzivat ve vétsi mire
socialni davky prispivajici na tento odvoz.

Dalsi dilezZitou hybnou silou byla osvéta spolecnosti ve smyslu dostatec¢né informovanosti
o cilové skupiné a také pomoci, kterou socialni sluzby mohou této cilové skupiné nabidnout.
Tato dobra informovanost by pritom méla byt zajiSténa ve spolupraci lékafl (pediatrd,
obvodnich |ékaf( i specializovanych lékaFl jako napf. o¢nich lékaf(), dalSich socialnich sluzeb,
Grad( prace a dalSich organizaci, kam se ¢lovék obraci v situaci, kdy potfebuje pomoc v oblasti
zdravi, zaméstnani nebo feseni otazky finan¢niho zajisténi v tizivé Zivotni situaci. Clenové
pracovni skupiny pfitom vnimali zajiSténi spoluprace mezi jednotlivymi socialnimi sluzbami
v obci a pracovniky zdravotnictvi za klicovou.

Dochazi také k rychlému rozvoji technologii, kdy je pro klienty mnohdy obtizné sledovat
aktualni vyvoj a ucit se zachazet s novymi vydobytky techniky. V tomto kontextu se jevi také
jako problematické to, Ze pfispévek na pomucku m(ze byt uplatnén jednou za pét let a Grady
prace ¢asto neschvali pouziti pfispévku pro nejnovéjsi verzi pomucky.

V tomto kontextu padlo také doporuceni na sniZzeni vyuzivani Braillova pisma a posileni
vyuzivani QR kod( ve verejnych prostorech. Vyuzivani Braillova pisma je totiz (obzvlasté
v soucCasné dobe) problematické i s ohledem na dodrzovani hygienickych zasad.

HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadl a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top t¥i hybné sily
umistily v hlasovani ¢lent diskuzni skupiny nasledujici:
1. Finance

2. Zmény priorit politické reprezentace a tim padem financovani socialnich sluzeb pro
o0soby se zrakovym postizenim

3. Personalni zajisténi
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DUSLEDKY

Vyznamnym ddsledkem vyse popsanych hybnych sil bude ruSeni socialnich sluZeb, které
budou posléze ve vztahu ke klientim poskytovany nedostatecné (at uz ve svém rozsahu nebo
kvalité) a pomoc, péCe a podpora se stane pro klienty nedostupnou. Nedostatecné financni
zajisténi kapacit socialnich sluzeb povede navic k zpoplatnéni pomoci (nebo k minimalné
zdrazeni pomoci) ze strany socialnich sluzeb, cozZ je bude ¢init dale nedostupnymi pro klienty
v tizivé ekonomické situaci.

Za logicky dlsledek vySe uvedeného bylo ¢leny pracovni skupiny povaZzovano zhorseni
Zivotni situace cilové skupiny a narist socialniho vylouceni cilové skupiny osob se zrakovym
postizenim v dsledku posileni komunikacnich bariér s vétSinovou spole¢nostia nedostatecné
pomoci v oblasti socialniho zaclenéni. Uvedené dale povede specificky ke zhorSeni financni
situace, kdy nebude mit lidem se zrakovym postizenim kdo poradit s moznostmi financni
pomoci. Lidé se zdravotnim postizenim se tak stanou ve své tizivé zivotni situaci izolovanymi.

V oblasti zajisténi personalnich kapacit socialnich sluzeb povede jejich nedostatek a jejich
nedostatecné finan¢ni ohodnoceni k propousténi odbornikid (v disledku nuceného snizeni
kapacity sluzby) av konec¢ném disledku ktomu, Ze se lidé s hendikepem nebudou moci spoléhat
na pomoc socialnich sluZzeb a budou nuceni si hledat neformalni pecovatele, jejichZ odborné
zazemi muUzZe byt predmétem spekulaci. Cilova skupina osob se zrakovym postiZzenim se tak
stane celkové vice zavisla na svém okoli (rodiné), coz mlze byt v dnesni dobé fragmentace
spolecnosti a Castého zaniku solidarity a rodinnych vazeb problémem.

Finalnim dopadem bude zhorSeni zdravotni situace klientl i potencialnich klientl z cilové
skupiny. Zdravotni situace se pfitom bude zhorSovat nejen v oblasti fyzického, ale zejména
psychického zdravi, kdy budou klienti v dlsledku socialni izolace, nedostatku informaci
a jakékoliv podpory, zaZivat pocity bezmoci. Specifické situace pfitom budou nastavat u rodicd,
kterym se narodi dité s postizenim. Tito rodiCe Casto nevi, jaké maji moznosti pomoci. Bez
pomoci u nich poroste vycCerpani a vnimani bezvychodnosti situace. Toto dale povede, ve
vztahu k socialnim sluzbam, k nutnosti zajisténi dalSi pomoci a podpory v oblasti psychického
zdravi (psychologicka a psychiatricka pomoc).

HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopad( a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top t¥i disledky
umistily v hlasovani ¢élent diskuzni skupiny nasledujici:

1. Omezeni, zanik a nedostupnost sluzby
2. Izolace Clovéka se zrakovym postizenim

3. Nedostatecné financni zajiSténi kapacit sluzby
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OBCANE SE SLUCHOVYM POSTIZENIM

Analyza potreb pro cilovou skupinu obcanl se sluchovym postizenim je zpracovana na zakladé
technicky Scénare budoucnosti, ktera byla realizovana ve spolupracis prislusnou pracovniskupinou
komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava a na zakladé rozhovor( s klienty.

Perspektiva klientd socidlnich sluzeb

Celkem bylo realizovano 9 rozhovor( s osobami se sluchovym postizenim. Jednalo se 0 3 muze
a6zen. Primérny vék informantl Cinil 47 let. Klienti vyuZivali sluzby v priiméru 5 let. Informanti
byli klienty sluzeb a organizaci poskytujici podporu osobam se sluchovym postizenim, klienti
vyuzivali zejména socialné-aktivizacni a tlumocnické sluzby.

Tabulka €. 9: Pocet informantl skupiny ob¢ané se sluchovym postiZzenim

Identifikator Forma Pohlavi Vék Vzdélani Délka vyuZivani

realizovaného | informanta informanta informanta socialni sluzby
rozhovoru
D11 osobni Zena 20 zakladni 5 let
stfedoSkolské

D12 osobni Zena 65 s vyucnim listem 10 let

D13 osobni zena 58 vysokoskolské 2 roky

D14 telefonicka muz 68 5 let

stredosSkolské
D19 online zena 45 s maturitou 5 let

stfedoSkolské
D17 online muz 24 s maturitou 4 roky

stfedoSkolské
D18 online zena 23 s maturitou 2 roky

stfedoSkolské
D15 online muz 74 s vyucnim listem 5 let

stredosSkolské
D16 online Zena 49 s maturitou 10 let

Informanti uvadéli, ze sluzba jim pomaha pfedevSim s tlumoCenim zejména u lékare Ci na
Uradé. ,Nejvice mi pomaha tlumocnicka sluzba treba v servisu na auto, u lékare. Opravdu mi
pomaha hodné.” (D15) Klienti berou svého tlumocnika jako svou druhou ruku, kdy se na ného
kdykoliv obrati. ,Tlumoceni, ale jinak si vSe vyrizuji sama, vétsinou tlumocnika na potreby,
jinak vse sama. Kdyz treba si nevim rady s néjakym dopisem, obratim se na tlumocnika. Kdyz
nécemu nerozumim, zeptam se tlumocnika, jelikoZ se v unii schazime kazdy tyden.” (D13)
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Sluzby ¢asto nenabizi pouze jen tlumoceni, ale také rizné pobyty zaméfené napf. na odezirani.
,Prakticky jsem védél, Ze néco existuje, ale co to obnasi apod. pfestavam slySet a dost hodné.
Tlumoceni, z mluveného slova do pisemné podoby, coz je velmi zajimavé prichazeji tam do
té pracovni skupiny lide, tfeba nevidomi, neslySici apod. Velmi zajimavé véci, které pfimo
tlumoc¢ime na nasSich schlzich. Kazdym rokem mdame pobyt, jedna se o odezirani, ucime
se odezirat z ust, kdyz jsem to poprvé vidél tak je to velmi zajimave, kazdym rokem si to
obnovujeme, lektorky maji zajimavy vyklad i pomucky.“ (D14)

Vétsina oslovenych respondent(i vyjadrila maximalni spokojenost s danymisluzbami ,prestoze
tuto sluzbu nevyuzivam pravidelng, tak jsem se zatim nesetkal s negativni zkuSenosti.”
(D17) Klienti zejména vyzdvihovali dllezitost tlumocnika v jejich Zivoté. ,Ano urcité bych ji
doporucila, tu tlumocnickou sluzbu bych urcité doporucila, bez tlumocnika si to nedovedu
predstavit. Tlumocnik je pro mé velmi ddleZity“ (D16)

Jedna informantka vyjadioval primérnou spokojenost se sluzbou. ,S tlumocnickou sluzbou jsem
spokojena, sluzbu hodnotim cislem tfi, jelikoZ tady chybiinformace, nejsou tady Zadné kompenzacni
pomdcky, informace o socidalnich sluzbdach ohledné ZTP nebo riizné véci nejsou fadné podany
informace, ja kdybych sla na Gfad, nevim s ¢im tam jit, jelikoz nemam Zadné informace. Taky nemam
informace o parkovani, zda tady parkovat mizu nebo ne. TakZe ta informovanost chybi“ (D13)
Klientka uvadéla nedostatecnou informovanost ve sluzbé, kde nejsou prfesné podavany informace.
Podle klientky ve sluzbé chybi informace o socialnich sluzbach, ¢i informace ohledné ZTP.

Sluzby nabizi nejen tlumoceni, ale také pomohou s rlznymi administrativnimi zalezitostmi
napf. na Uradech. ,Urcité, tlumocnici pod vedenim feditelky organizace jsou velmi vstricni,
skutecné pomohou. A kromé toho pomuZou i s tipy ohledné administrativnich véci jako je
vyplnovani formularfd na aradech, informovanim o novinkach v zakonech apod.” (D19)
Casto klienti uvadéli, Ze nékterym vécem ,v papirové podobé nerozumi“, proto oslovi svého
tlumocnika, aby jim pomohl.

Diky sluzbam maji osoby s postizenim sluchu moznost pravidelné schazet se v organizaci
s lidmi, ktefi maji stejné postiZeni. Diky tomuto pravidelnému schazeni se neustale vzdélavaji,
uci se nové véci, predavaji si své védomosti, zkuSenosti a predevSim neztraceji kontakt
s prateli. Osloveni respondenti uvadéli naro¢nost pandemie Covid-19, kdy byly vSechny akce
zruSené a nemohli se ani pravidelné schazet v organizaci. Tahle situace byla pro né velmi
obtizna, jelikoz citili socialni odlouceni.

Narocnost situace pandemie Covid-19 byla pro klienty obtizna z dlvodu povinnosti uzivat
respiratory, tudiz nemohli odezirat, coz je velmi omezovalo a ztézovalo situaci. ,Nejvétsi
problem jsou ted pro mé rousky, zakryta usta, ja jsem totiz schopna odezirat, ale v situaci
s rouskami to absolutné nedavam®. (D16) Klientdm se sluchovym postiZzeni by Zivot uleh¢ilo
znakovani u lékare, policie, kdy by uméli alespon zaklady znakového jazyka.

Klienti by uvitali vice televiznich programu s titulky, jak uvedla klientka: ,Je opravdu malo
poradi s titulky, s ¢im jsem opravdu nespokojena tak, kdyz uz tam jsou titulky v hlavnich
zpravach tak je tam hodné vynechavano, Ze nejsou presné podany informace. Divala jsem se
v dtery na anatomii Zivota a tam ty titulky uplné preskakovaly a Sli hrozné rychle, Ze jsem to
ani nestihla precist, v tom vidim velky problem.“ (D12)
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Dalsim velkym problémem, se kterym se potykaji klienti je nedostatek tlumocnikd. ,Dalsi
problém je nedostatek tlumocniki, mam svou tlumocnici, s kterou dochazim k [ékafi, na Grady,
déla mi preklady, cokoliv potrebuju®. (D12) , Jinde tfeba umi policie Ci léekafi znakovat, ale tady
je to velmi obtizné“. (D15) ,Urcité by bylo fajn, kdyby se vylepsila dostupnost tlumocnikd.
Protoze s takovym stavem je vétSinou nutné se dopredu objednat”. (D18) Tento problém by
mohlo usnadnit zvy3eni platd tlumoéniku, aby o tuto profesi bylo vétsi zajem. ,Nenapadd mé
nic, ale urcité by pomohlo, kdyby zvysili plat tlumocnikim, aby tuto praci chtélo vykonavat
vice lidi“. (D12)

Problémem u klientd jsou také pFispévky na kompenzacni pomucky, kdy ¢asto lidé nevi na
co maji narok ¢i jim pojiStovna prispiva pouze urcité procento z castky . ,Taky mam problém
S pojisténim, chci si koupit své sluchadlo lepsi, ale to uz si musim zaplatit sama, pojistovna mi
da pouze to obycejné, ale to mi nevyhovuje, potrebuju mit to lepsSi, abych lépe i slySela.”. (D13)
Vice klient( Fesi problém ohledné pojistovny, kdy pfispiva nedostatek financi na kompenzacni
pomtucky. ,VyuZivam sluchadlo, co chvili pfichdzi na trh nové sluchadla, jd osobné mam starsi,
ale zalezi, vyzkousel jsem i ty nove, ale ma to hacek, 40.000. PojiStovna prispiva malo penéz.”
(D14)

,Urc¢ité by nam vsem sluchové postizenym pomohla lepsi informovanost verejnosti, uceni,
prednasky jiz na skolach, jelikoz informovanost je velmi dilezita“ (D11) Dle vypovédi
respondentky je zfejmé, ze by sluchové postizenym lidem pomohla lepSi informovanost jiz
ve Skolach, kdy by déti ziskali zakladni instrukce, jak se chovat a komunikovat s ¢lovékem
sluchové postizenym.

Respondenti také uvadéli, Ze je nedostatek vizualnich informaci na tabulich MHD a prali by si,
aby si mohli zjistit odjezdy ¢i pfijezdy autobus. , Bylo by prfesné lepsi, aby na tabulich ohledné
informaci autobusl byly i néjaké informace, protoZe ja bez toho sluchu se tim autobusem
dostavam opravdu tézko a ty informace vizualni by byly pro mé mnohem jednodus$si“. (D15)
,Urcité ty tabule ohledné MHD, pravé informace, které rikaji, by mély byt i nékde napsane,
super je i vyvolavaci systém u lékare, protoze nékde to jeSté neni, a kdyz sestra vola jméno, ja
musim byt opravdu ve strehu”. (D16)

UZivatelé také uvadéli, ze ackoliv jsou neslysici ob¢ané i pro né hraje velkou roli dileZitost
komunikace, je pro né obtizné dorozumivani, nejistota v komunikaci a komunikac¢ni bariéry
se slySicimi, dorozumivani by jim uleh¢il napf. tablet na dorozumivani, ktery by mél pfislusny
organ k dispozici. ,Taky treba policie kdyz mé zastavi a nema Zadny tablet nebo tak néco, kde
ja bych mohl néco napsat a tak ja vlastné. Oni maji tfeba respirdtory a ja jim vibec nerozumi,
nebo i bez toho na mé mluvi a ja nerozumim.“ (D15)

Klienti Casto uvadéli, ze se u nich objevuji pocity strachu, nastvanosti nervozity a pocity
nespravedlnosti. Tyto pocity se u téchto klientl objevuji, protoZe jim ¢asto lidé skacou do
Fedi, proto by potfebovali vice respektu ze strany slysicich. ,Casto se setkavam, Ze se na Gfadu
nas boji, pritom my jsme taky normalni lidé, casto odejdou, vzdaji komunikaci.“ (D16) ,Vadi
mi hodné, Ze mluvim s kolegou a prijde slysici a sko¢i mi do reci a ja jen stojim a cekam, ma
mé nechat domluvit a to se mi stava nejvice v praci. Stava se mi to i v obchodé, Zze mluvim
s prodavackou, prijde jina zakaznice a zacne s ni mluvit, prodavacka odejde a ja nevim, co
délat.” (D13) Neslysici lidé predevsim potfebuji o€ni kontakt, ktery je pro né stézejni, kdy
mohou odezirat ze rtd.
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Dllezita je pro klienty se sluchovym postizenim také trpélivost v komunikaci a tolerance
druhychlidi. Mezi ¢asté pocity téchto klientd se sluchovym postiZzenim patfistrach, jelikoZ ¢asto
citi pocit ,,odstrkavani“ ze strany vefejnosti, neochotu lidi. ,Casto setkavam s negativnimi
reakcemi, vadi mi to, ale jsem uz smifena.” (D11)

Lidem se sluchovym postizenim by zivot vyrazné ulehcila tolerance druhych lidi. ,Jde hlavné
o0 neochotu jinych lidi, Gfadu, nékterych lékar( atd. se mnou trpélivé komunikovat, mit
trpélivost pro pripadné zopakovani vét apod. Proto na takové pripady vyuzivam tlumocniky.
Proto tvrdim, Ze nam ulehcit Zivoty muiZe hlavné tolerance druhych lidi k naSemu handicapu
a napf. na Uradech, aby bylo vSe bezbariérové. Mam dojem, Ze pojem “neslysici” je i v soucasné
demokratické dobé stale tabu!“(D19) Lidem s postizenim sluchu by také pomohlo, aby Gfednici,
doktofi ¢i policie uméli bud zaklady znakového jazyka nebo méli prave tablet na dorozumivani.

Klienti by také uvitali, aby verfejnost méla vétsi zajem o handicapované obcany, vyslechla
neslysici verejnost a aby lidé méli ,alespon zakladni instrukce“, jak se chovat, kdyZ se setkaji
s Clovékem se sluchovym postizenim. ,Urcité by pomohlo, kdyby se mésto ¢i stat zajimali
o handicapované obcany. Tim myslim, aby se skutecné zajimali, byli ochotni vyslechnout
potreby neslysSicich, najit kompromisy, aby neslysSici nemuseli byt znevyhodnovani. Napf. aby
statni urednici na 0SSZ, uradu prace uméli ovladat zaklady znakového jazyka, aby nemuseli
byt tlumocnici zatizeni. Urcité by pomohlo taky, kdyby se do podvédomi lidi dostaly zakladni
instrukce, jak se pripadné k neslySicim chovat apod., touto cestou se odbouraji nékteré
bariéry.“ (D18)

Pranim klientd také byla urc¢ita podpora pro vzdélavani tlumoénikd, jelikoz jich je nedostatek.
,PrestoZe tutosluzbu nevyuzivam pravidelné, tak jsem se zatim nesetkal s negativni zkuSenosti.
Urcité bych uvital ze strany statu lepsi podporu pro vzdélavani tlumocnikd a jejich dostatecné
financni ohodnoceni, aby pracovni pozice byla lakava a my se nemuseli setkavat s citelnym
nedostatkem tlumocnikd.” (D17)

a4

Scénare budoucnosti

KATASTROFICKY SCENAR BUDOUCNOSTI: POSKYTOVANE SOCIALNI SLUZBY
VE MESTE OSTRAVA NEJSOU EFEKTIVNI ANI DOSTUPNE A NEODPOVIDAJI
POTREBAM UZIVATELU

Katastroficky scénar je popsan ve dvou sekcich, prvni jsou hybné sily a druhé disledky téchto
hybnych sil. Ziskana data budou dale vyuzita pro tvorbu podkladové analyzy pro nadchazejici
komunitni plan.

HYBNE SILY

Jako vyznamna hybna sila byly vnimany finance resp. vliv (vy$e a zplsobu) financovani
socialnich sluzeb na jejich kapacitu a kvalitu. Clenové pracovni skupiny pfitom popisovali,
Ze hybnou silou je nedostatek financi, a to zejména pro financovani pracovnik( v oblasti
socialnich sluzeb, které jim neumoznuje financovat kvalitni pracovniky v podobé plnych Gvazkd.
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S personalni otazkou v socialnich sluzbach se dle ¢lend pracovni skupiny pojil i nedostatek
lidskych zdroji v podobé& chybé&jicich kvalifikovanych pracovnikd. Clenové pracovni skupiny
pritom obzvlasté akcentovali nedostatek tlumocnik( do ¢eského znakového jazyka. Diskutujici
se pritom shodovali na tom, Ze prace v socialnich sluzbach je vnimana jako malo perspektivni
(at uz financné nebo z pohledu urcité prestize profese a z ni plynouciho kariérniho zajisténi).

S financovanim se dale poji také problematické zajisténi kvalitnich prostor pro poskytovani
ambulantnich sluzeb, které se tak stavaji pro cilovou skupinu bariérovymi. Potiz pfitom vznika
Casto v tom, Ze investicni programy jsou zpravidla cileny jen na pobytové sluzby, mésto
nedisponuje dostatkem bezbariérovych a reprezentativnich komercnich prostor k pronajmu
a komercni najmy kvalitnich prostor jsou financné nedostupné pro sluzby.

S vySe uvedenymi tématy se pojila obava z nepochopeni cilové skupiny optikou verejnosti, kdy
si slySici majoritni vefejnost ¢asto neumi predstavit, ,co to znamena byt neslysici“. Uvedené
vede Casto k tomu, Ze ma cilova skupina nizsi prioritu pro zajisténi financovani napf. u politické
reprezentace. Ve spolecnosti zaroven pretrvavaji urcité myty o neslySicich a nedoslychavych
napf. neslySici rovna se znakujici a vSichni si to mohou precist, vSichni sluchové postizeni umi
odezirat. Stejné jako neodborna verejnost ¢asto nevi, ze diky rizné mife kompenzace sluchu
vznika de facto nékolik cilovych skupin ,neslySicich®. Na realizaci osvétovych aktivit smérem
k verejnosti nemaji organizace finance, potazmo kapacitu. Dale pretrvavaji presvédceni, ze

,bude ubyvat neslysicich a pro tu trochu se nevyplati délat sluzby*.

V kontextu nepochopeni cilové skupiny optikou verejnosti vznikaji dale dalsi hybné sily jako
napf. zanik ¢i sniZeni poctu Skol pro déti se sluchovym postizenim (a z toho plynouci vzdélavani
v nevyhovujicim prostfedi, kdy ,inkluze neni pro vSechny*). Dalsim pfikladem takto vzniklych
hybnych sil je neustaly nedostatek titulkll i tlumoceni v mediich a z toho plynouci nizsi
informovanost cilové skupiny o aktualnim déni ve spolecnosti, ale i napfiklad o mozZnostech
pomoci pro cilovou skupinu (ze strany socialnich sluzeb). Uvedené je jeSté akcelerovano
tim, Ze v dlsledku vySe popsanych problém( v oblasti lidskych zdroj vznika ¢asto neochota
zajiStovat tlumoceni a prepis na verejnych akcich.

Clenové pracovni skupiny tematizovali v ramci hybnych sil rovnéZ urcitou odvracenou stranu
technického pokroku. Prvni ze zminénych obav spojenych s technickym pokrokem bylo
nahrazovani zivych prepisovateld a tlumocnikd automatickymi prepisy, které neni vzdy idealni
a navic pfi ném dochazi ke ztraté lidského kontaktu. DalSi zminénou obavou byly pokroky
v medicing, kdy konkrétni priklad tvorily napf. kochlearni implantaty, diky nimz klesa pocet
déti, které jsou plné neslySici a komunikuji znakovym jazykem jako matefskym jazykem
(v pripadé kdy se zevni Cast kochlearniho implantatu sunda napf. pfed spanim osoba se opét
stava neslysici). V disledku vysSe uvedeného sice klesa potreba tlumoceni, ale zaroven neklesa
potfeba podpory téchto déti ze strany socialnich sluzeb, coz si Casto vefejnost neuvédomuje.
Uvedené mize vést k obtiznému zajisténi financnich prostifedkd pro sluzby v situaci, kdy
je popsané medicinské rfeSeni vnimano jako vSespasné. Popsané obavy sméruji k dalSimu
prohloubeni segregace a izolace cilové skupiny osob se sluchovym postizenim.

Jako vyznamné téma byla diskutujicimi rovnéz oznacovana spoluprace sluzeb v kontextu
chybéjici mezioborové spoluprace. Clenové pracovni skupiny pfitom popisovali ,Skatulkovani
sluzeb”a s nim souvisejici malou provazanost a neochotu ,pomoct za hranici sluzby“. Pfikladem
nutného zajisténi spoluprace mezi sluzbami je napf. situace starSi neslySicich osob, které

_84_



potfebuji dalsi sluzby napf. peCovatelskou, kde neni zajisténo tlumoceni. Obdobna situace se
pritom vyskytuje napf. i v otazce spoluprace ambulantnich a pobytovych sluzeb u této cilové
skupiny. Komunikace a spoluprace mezi sluzbami se tak stava nezbytnosti a to také v kontextu
vyskytu kombinovanych postizeni.

Urcitym dodatkem k tématu mezioborové spoluprace byl nedostatek lékafl v situaci, kdy je
ékarska péce (vySetreni sluchu a nasledné prace se sluchadlem) pro zlepSeni zivotni situace
cilové skupiny osob se sluchovym postizenim zcela nezbytna. Tento nedostatek se pfitom
pfimo projevuje v neimérné dlouhych ¢ekacich lhatach na poskytnuti [ékafské pomoci.

Clenové pracovni skupiny zmifiovali také jako vyznamnou hybnou silu dal3i vinu pandemie
Covid-19, ktera vyznamné ovlivnila moznosti poskytovani socialnich sluzeb.

V ramci jednani bylo také reflektovana rozdilna dostupnost sluzeb pro cilovou skupinu
v jednotlivych méstech; prostredi Ostravy, kde je sit socialnich sluzeb, nabizi podporu cilové
skupinég, ale v menSich méstech jsou sluzby pro osoby se sluchovym postizenim obtizné ¢i
vibec dostupné.

DUSLEDKY

Primym dlsledkem popsanych hybnych sil je zanik socialnich sluZeb pro osoby se sluchovym
postiZzenim. V nizsi mife dUsledk( hybnych sil miZe dojit ,pouze“ k omezeni poskytovanych
socialnich sluzeb. Navaznym dlsledkem muZe byt zruSeni studijnich obrl zamérenych pfimo
na podporu osob se sluchovym postizenim, coz dale prohloubi nedostatecnou kvalifikaci
pracovnik{ pracujicich s touto cilovou skupinou.

S otazkou financovani (resp. nedostatecného ¢i nevhodné nastaveného financovani)
a nedostatku prestize dalSich sluzeb pro osoby se sluchovym postizenim (jako napf.
foniatfi a prodejci a opravari sluchadel a dalSich kompenzacnich pomUcek) se rovnéz pojili
nedostupnost a nedostatek kompenzaénich pomiucek, které ¢asto chybi a je obtizné zajistit
jejich opravy (resp. je velmi obtizné zajistit opravare). Aby lidé se sluchovym postizenim
ziskali kompenzacni pomdcku, musi prvné navstivit |ékare, coz se pfimo poji s nedostatkem
lékarl popsanym v hybnych silach. Rovnéz lze uvést, Ze chybi dostatek odbornikd, ktefi by
lidem se sluchovym postizenim poradili, jakou specifickou pomtcku si maji nejlépe objednat.

Vyznamnym dopadem vySe uvedenych hybnych sil sméfujicich k zaniku socialnich sluzeb
pro osoby se sluchovym postiZzenim je vyznamné zhorseni Zivotni situace klientd v podobé
rostouci chudoby, izolace (i v rodinném prostfedi) a socialniho vylouceni osob se sluchovym
postiZzenim. Konkrétni podobu uvedeného muze tvorfit desinformovanost a neinformovanost
0osob se sluchovym postizenim, zavislost osob se sluchovym postizenim na tfeti osobé i
narlst nezaméstnanosti cilové skupiny (kdy chybi vhodné vzdélani a socialniijina podpora pro
nartst kompetenci pro zaméstnani). V disledku uvedeného bude narlstat izolace a frustrace
osob se sluchovym postizenim a v dUsledku pocitl bezradnosti a ,obtéZovani spole¢nosti Ci

skupiny.
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OBCANE S DUSEVNIM ONEMOCNENIM
A PSYCHOSOCIALNIMI OBT{ZEMI

Analyza potfeb pro cilovou skupinu obcand s duSevnim onemocnénim a psychosocialnimi
obtizemi je zpracovana na zakladé technicky Scénafe budoucnosti, ktera byla realizovana ve
spolupraci s pfisluSnou pracovni skupinou komunitniho planovani socialnich sluzeb ve mésté
Ostrava a na zakladé rozhovort s klienty.

Perspektiva klientd socidlnich sluzeb

V ramci zjiStovani potreb klientl bylo realizovano 10 rozhovor( vyuZzivajici sluzby tfi riznych
organizaci. Jednalo se o sedm muZz({ a tfi Zeny. Priimérny vék informantd cinil 40 let. Primérna
délka vyuzivani sluzby se blizila tfem letim. VSech 10 rozhovord bylo vedeno s klienty
vybranych socialnich sluzeb pro osoby s dusevnim onemocnénim: sedm rozhovor( s klienty
sluzby podpory samostatného bydleni, tedy terénni sluzby; z niz tfi zaroven vyuzivali sluzeb
socialni a pracovni rehabilitace; jeden rozhovor s klientem vyuzivajici terénni sluzbu socialni
rehabilitace; a dva rozhovory s klienty vyuzivajici kromé terénni sluzby socialni rehabilitace
navic sluzeb pracovni rehabilitace a psychiatrickou a socialni péci.

Tabulka €. 10: Pocet informantt skupiny ob¢ané s dusevnim onemocnénim a psychosocialnimi
obtizemi

Identifikator Forma Pohlavi Vék Vzdélani Délka vyuZivani
realizovaného | informanta | informanta informanta socialni sluzby
rozhovoru
V1 osobni muz 35 stfedoSkolské 5,5 roku
V2 osobni muz 29 vysokoSkolské 1rok
V3 online muZz 30 vysokoSkolské 3 roky
V4 online muz 62 vysokoSkolské 3 roky
V5 osobni muz 47 zakladni 2 roky
V6 osobni zena 25 stfedoSkolské 2 roky
V7 osobni muz 53 zakladni 0,5 roku
V8 osobni Zena 48 stfedoSkolské 6 let
V9 osobni muz 26 zakladni 2-3 roky
V10 osobni Zena 45 vysSi odborné 1,5 roku
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V ramci realizovanych rozhovor(i bylo odkryto téma interpretace miry spokojenosti
s poskytovanymi sluzbami. O tomto tématu hovofili vS§ichni komunikacni partnefi, pficemz lze
jejich tvrzeni rozdélit do dvou sekci. Komunikacni partnefi interpretovali svou pocitovanou
spokojenost s poskytovanymi sluzbami vzdy pozitivné, na Skale od 1 do 5 byla komunikacnimi
hodnotu 2. ,Spokojeny s tou sluzbou jsem. Nechybi mi konkrétné vibec nic tedkom.” (V&)
. protoZe to je takove jako bezpeci tady. Bezpeci. Snazi se nam pomoct jako do budoucna.”
(V10) ,Nenapada mé nic co by mohlo byt jesté lepSi, mozna dalsi aredni hodiny u nékterych
aktivit, jinak jsem uspokojeny se vstricnosti, toleranci, ochotou .. v podstaté se vSim.” (V3)
Ve vypovédich komunikacnich partnerd se objevovali také informace o chybéjicich aspektech
poskytované podpory Ci bariérach, které klienti vnimaji negativné, priCemz tomuto tématu se
text vénuje nize.

DalSim tématem, o kterém komunikacni partnefi hovofili byly jednotlivé aspekty poskytované
podpory dané organizace. V tomto kontextu klienti zmifiovali dvé roviny, a to rovinu: s ¢im
klientim pomaha organizace a rovinu s ¢im by organizace mohla pomoci lidem v podobné
Zivotni situaci. Komunikacni partnefi ve svych vypovédich nej¢astéji zminovali poskytovanou
podporu v podobé prekonani socialni tisng&, ¢i podporu pfi navazovani socialnich vztaha.

Klicovymaspektem poskytovanépodporyjedaleumoznénisamostatnéhobydleni. Komunikac¢ni
partnefi o moznosti uzivat podporované bydleni hovofi jako o hlavni podmince pro zvySovani
miry jejich vlastni samostatnosti, nebo o pfilezitosti k vytvareni socialnich kontakt(, pro
které by institucionalni bydleni mohlo predstavovat bariéru. V kontextu s podporovanym
bydlenim klienti pozitivné hodnoti také pravidelné dochazeni klicovych pracovnikd a pomoc
s planovanim i realizaci béZzného chodu domacnosti: ,Pomahaji s varenim to se spolu ucime
vafit, pranim a zapinam pracky. Uklid.“ (V6) ,... pak jsem se ucil, jak se starat o domacnost, jak
Zehlit a tak a minuly rok mi nabidli byt, kde bydlim sam a jsem sobéstacny.“ (V9)

DalSim uvadénym aspektem byl doprovod na arady, nebo k lékafi, podpora pfi vyfizovani
napf. socialnich davek a dalSi. ,Socidalni pracovnice se mnou chodi vSude, kde si nejsem jista
v kramflecich, tam vSude chodi se mnou a taky ja si nedokaZzu moc zapamatovat. Tak ma
klicova pracovnice chodi se mnou a ona o tom vi, je velice chapava, velice citliva, zajima se,
starostliva, obétava. No takze se mnou tak chodi a tfreba mi pripomina vsechno.” (V8)

Komunikacni partneri také ¢asto hovorili o poskytovani podpory v ramci finan¢nich zalezitosti,
a to od napt. zakladani bankovnich Gctd: ,..mam zazemi v téch socidlnich pracovnicich, Ze mi
pomduZou zaridit co neumim, na Gfadech, nebo tfeba ted jsem si zfizoval u banky konto jo tak
jsem ho s klicovou pracovnici aktivoval jo prosté kdyZ potfebuji tak jsou tady pro mé.“ (V9)
AZ po podporu pri feSeni dlouhodobéjsich a komplikovanéjsich problém(, jako napt. feseni
oddluzeni: ,V roce 2015 jsem zacal spolupracovat s organizaci .. ti mi poskytli nacvikové
bydleni, takZze u nich uz od roku 2015 od Ffijna bydlim a pomaha mi mdj klicovy pracovnik
a s nim jsme vyrizovali to oddluzeni ... jeli jsme diky tomu i do Olomouce, protoze mi byl
pridélen spravce insolventni a on mi se vS§im pomaha, abych se dostal z téch financnich potizi
(V1)

V kontextu vnimanych potfeb byla klienty nejcastéji interpretovana potreba chodit do prace,
nebo se navratit do pracovniho procesu. ,Ja bych se chtéla hrozné dostat zase do prace, treba
ne do socialni sféry, ale protozZe to bude jesté dlouho trvat, protoZze mam habadéj zdravotnich
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problému ... tak nevim, jestlito vibecjesté pujde.“ (V10) Pfipadné klienti navstévuiji zaméstnani,
které jim nevyhovuje, a tedy je cilem spoluprace mezi klientem a klicovym socialnim
pracovnikem vyhledavani a zajisténi vhodnéjsi pozice, napf.: ,Chodi do dilen, ale nechci tam
chodit. Chci chodit do prace.” (V5)

Komunikacni partnefi také hovofili o potfebé samostatnosti ¢i sobéstacnosti. Klienti uvadéli,
Ze pocituji, Ze se mira jejich samostatnosti zvySuje a jak konkrétné tomu poskytované sluzby
napomahaiji: ,Bydlim s pfitelem a uc¢i nas hospodarit s penézi a viibec jako tak néjak jak bojovat
s tim Zivotem. Jak disponovat s Zzivotem. Mame takovy plan aklidu, tak nas chodi kontrolovat.
Snazi se abychom byli samostatni.” (V10)

Velmi podstatna, jak vyplyva z tvrzeni komunikac¢nich partner, je také potfeba socialniho
kontaktu. Vtomto kontextu klienti zminovali tfi roviny: (1) socialni kontakt, ktery je poskytovan
organizaci (nebo klicovym socialnim pracovnikem): ,Pani socialni pracovnice se o mé opravdu
zajima, jak se mam, i si volame ... protoZe kdyz je ¢lovék v takém stavu, tak to hrozné pomdze,
muZete o tom mluvit, a to je hrozné dileZité o tom mit s kym mluvit.“ (V8) ,Ze zacatku mi
pomahala nebyt sam. VyuZivam socialni rehabilitace. Mit socialni kontakt, necitit se sam.”
(V4); (2) socialni kontakt a Castéjsi setkani s ostatnimi klienty v podobné Zivotni situaci:
,MozZna ¢astéjsi vzajemny kontakt, mezi klienty. Ze oni se tady setkavaji jen pfes ty socialni
pracovniky no a néktefi, ne vétsina, protoZe organizace ma asi 300 klientl no a ne vSichni se
znaji jako mezi sebou ... tak kdyby nas vic propojili tak bych mohl mit vice kamaradd.” (V1);
a (3) v obecnéjsi roviné kontakt s SirSim okruhem spolecnosti. ,Se sluZbou jsem spokojeny, ale
vadi mi, Ze se viibec nedostanu mezi lidi. Jsem z toho uZ Gplné psychicky na dné, sedim doma
prosté porad.” (V7)

Z tvrzeni komunikacnich partner( bylo v neposledni fadé odkryto téma tzv. sitovani, v ramci
kterého klienti hovorili o provazanosti organizaci poskytujici socialni sluzby osobam této
cilové skupiny. Komunikacni partnefi popisovali, které dalSi sluzby navstévuiji, uvadéli jejich
vzajemnou propojenost a navaznost, pricemz dilezitym prvkem bylo také zjisténi, jak jsou
klientim informace o dalSich sluzbach zprostfedkovavany. Nejcastéji, dle tvrzeni klient(, jsou
jim navazujici sluzby doporucovany psychiatry ¢i psychology, ke kterym pravidelné dochazeji.
Dale také kontakty zprostfedkovavaji socialni pracovnici organizaci, do kterych jiz klienti
dochazeji (pfip. klicovy socialni pracovnici).

V ramci rozhovor( klienti také nastinili nizkou informovanost vefejnosti o poskytovanych
sluzbach a ztizené vyhledavani téchto sluzeb pro osoby s duSevnim onemocnénim, které sluzby
jeSté nezacali vyuZzivat. Zaroven navrhuji feSeni, které by témto osobam mohlo vyhledavani
sluzeb zjednodusit: ,Treba by bylo dobré davat letaky a témi odtrhovacimi listeCky do cekaren

psychologli a psychiatrd, kam ti uzivatelé chodi pravidelné.“ (V2)

Komunikacni partnefive svych tvrzenich hovofili také o tom, jaké bariéry v ramci poskytovanych
sluzeb vnimaji, ¢i které aspekty podpory jim schazeji. Jednim z aspekt( je dostupnost sluzby
/ dojezdova vzdalenost do organizace, nebot klienti nejsou vzdy obyvatelé mésta Ostravy, ale
dojizdéji do organizaci z okolnich mést. ,Aby bylo chranéné bydleni ve Frydku - Mistku. Protoze
ja bych chtél délat peera ve Frydku - Mistku a zaroven tim padem nemd(zu bydlet tady v tom
chranéném bydleni, protoZe to bych musel vstavat ve 4 rano. Takze bydlim zpét u mamky a tak
jsem trochu spadnul zase no z té své samostatnosti no.”“ (V2) Néktefi klienti také vyjadrovali
bariéru v ramci ambulantnosti poskytované sluzby a za vhodnéjsi povazuji terénni sluzbu:
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,1reba Ze ten pracovnik neprijde za nami, ale Ze musim ja do organizace. Mé treba nékdy vice
vyhovuje to soukromi, Ze by chodili za mnou ... Ze bychom na to méli vétsi klid.” (V8)

Komunikacni partnefi také hovofili o vétsi potrebé sluZzeb psychiatra v dané organizaci, tedy
propojeni dochazeni do organizace s dochazenim za psychiatrickym [ékafem: .. myslim si, Ze
co tady chybi je jako lékar pro dany socialni celek jo jako tuto organizaci ... psychiatr. Myslim,
Ze tady v organizaci je psycholog, ale chybi tady psychiatr pro ty klienty, ktefi tady dochazi. Jo
jako néjaky pro kazdou socidalni sluzbu jo jako tato i ostatni organizace. Tak chybi jako takovy
Cloveék, ktery by sis s kazdym povykladal.” (V1)

V kontextu podporovaného bydleni klienti vyjadfovali obecnou spokojenost s bydlenim, ovsem
u nékterych komunikacnich partnerl se objevila potfeba zmény lokalizace bydleni: ,Aby to
bydleni bylo v péknéjsi lokalité, jako byt je v pohodé, ale abych byla tGplné nejspokojenéjsi.”
(V9) ,Jsem spokojena v byté, ale chtéla bych bydlet v nizSim patre, ty schody jsou hrozné.” (V6)
,Momentalné .. se resi to, Ze se v tom byté vyskytly Sténice po péti letech, tak reSime neprijemnou
situaci se Sténicemi. Ja bydlim v tom nacvikovém byté v romské oblasti. ... ja neZ vyreSim tu svou
situaci, tak tady budu muset z(stat. A to bude jesté néjaké tfi az ¢tyfi roky trvat ..“ (V1)

a4

Scéndare budoucnosti

KATASTROFICKY SCENAR BUDOUCNOSTI: POSKYTOVANE SOCIALNI SLUZBY
VE MESTE OSTRAVA NEJSOU EFEKTIVNI ANI DOSTUPNE A NEODPOVIDAJI
POTREBAM UZIVATELU

Katastroficky scénar je popsan ve dvou sekcich, prvni jsou hybné sily a druhé disledky téchto
hybnych sil. Do tvorby katastrofického scénare se promitlo nyni velmi aktualni téma pandemie
Covid-19. Ziskana data budou dale vyuzita pro tvorbu podkladové analyzy pro nadchazejici
komunitni plan.

HYBNE SiLy

Jako zakladni problematickou oblast v ramci hybnych sil vnimali ¢lenové pracovni skupiny
pretrvavajici pfedsudky ve spole€nosti vi&i lidem s duSevnim onemocnénim. Clenové pracovni
skupiny popisovali tyto prfedsudky jako ,zakladni véc, co hybe s oblasti pomoci témto lidem®,
at uz pozitivné napf. v oblasti odbornych inovaci, tak zejména negativné v oblasti strachu
,0 tom mluvit* a strachu ze stigmatizace.

Dalsi vyznamnou hybnou silou jsou socialni podniky, které ¢asto umoznuji lidem s duSevnim
onemocnénim uplatnit se na pracovnim trhu, protoze poskytuji praci na zkracené Uvazky
v chranéném prostredi. Zanik nebo sniZeni poctu téchto socialnich podnikl(i by smérovalo
kK vyznamnému zvyseni nezaméstnanosti cilové skupiny osob s duSevnim onemocnénim
a psychosocialnimi obtizemi.

Hybnou silou, ktera byla opakované zminovana napfi¢ nékolika pracovnimi skupinami byla
nefunkéni provazanost zdravotniho a socialniho systému. Clenové pracovni skupiny pfitom
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opakované zd(raznovali, ze lidé s duSevnim onemocnénim a psychosocialnimi obtizemi
potfebuji celostni podporu. Z uvedeného vyplyvala potfeba zajiSténi vétSi koordinace a sdilené
podpory.

S vySe uvedenym tématem se ale také pojila hybna sila v podobé nedostatecné zdravotni
péce ve smyslu nedostatku odbornik(, dlouhych cekacich Lhit a celkové snizené kontinuity
péce. K tématu nekontinuity péce se pojila problematika nucenych socialnich hospitalizaci,
kdy pro osoby s duSevnim onemocnénim neni bezprostfedné po hospitalizaci casto moznost
zajistit sluzby nasledné péce. Jako problematické se také jevila slozitost dostat klienta do
zdravotnické péce napf. psychiatra. Bezprostfedné jsou totiz zachyceni pouze klienti s velmi
vaznymi pfiznaky, ostatni klienti mohou na zdravotnickou pomoc ¢ekat i nékolik tydnd a do
té doby se u nich miZe situace vyznamné zhorsit. Byla tak opakované akcentovana potfreba
v€asného zachytu klient s dusevnimi obtiZzemi.

Jako dilezitd hybna sila byla vnimana podpora reformy psychiatrické péce, kdy reforma
probiha ve zdravotnickém systému pod urcitym vnéjsim tlakem ve smyslu nutnosti rozSifovat
nabidky sluzeb a rozSifovat kapacitu v opozitu k napf. dlouhodobym hospitalizacim. Absence
této podpory by pfitom mohla mit dle ¢len( pracovni skupiny fatalni nasledky. Clenové pracovni
skupiny pritom zminovali, Ze se obavaji zmény v pozici ministra zdravotnictvi s tim, Zze novy
ministr nemusi davat reformé takovou prioritu.

DalSi hybnou silou byla potfeba posileni psychohygieny a preventivnich aktivit a sluzeb
v oblasti duSevniho zdravi, které by umoznily ,vCasny zachyt nebo odchyceni rizika rozvoje
dusevniho onemocnéné“. Clenové pracovni skupiny se pfitom domnivali, Ze na zajisténi téchto
aktivit by mél byt v ramci komunitniho planu kladen dlraz.

S otazkou poskytovani (nejen) preventivnich aktivit se pojila otazka jejich financovani. Clenové
pracovniskupiny pritom vnimali, Ze by mél byt poskytnut dostatek financi nejen napf. na najmy
prostor, ale zejména na (socialni) praci s klientem. Projekty poskytujici finance na tyto aktivity
i sluzby by pfitom mély pocitat s jevy jako je inflace nebo s ,krizovymi scénari“ jako je napf.
pandemie Covid-19. Jako obzvlasté krizové vnimali ¢lenové pracovni skupiny neposkytnuti
financi ze strany vlady na socialni sluzby. Uplné neposkytnuti téchto financi bylo sice chapano
jako méné pravdépodobné, ale i tak byly popisovany jeho dopady v sekci krizovych scénaru.

HLASOVANI:
Z hlediska velikosti dopadu a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top €tyFi hybné sily

umistily v hlasovani ¢lend diskuzni skupiny nasledujici:

Schazejici finance pro poskytovatele socialnich sluzeb
Dlouhé cekaci lhdty na poskytnuti zdravotnické péce

Ztrata podpory pro reformu psychiatrické péce na centralni Grovni

A W oR

Nefunkcni provazanost zdravotnich a socialnich sluzeb
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DUSLEDKY

Jako nejvyznamnéjsi dlsledek bylo vnimano zhorSeni zdravotniho stavu klientl a to jak
psychického, tak fyzického (vzhledem k jejich vzajemnému propojeni). S timto zhorSenim by
dale souviselo prohloubeni socialniho vylouceni téchto klientd, narlist nutnosti medikace,
narlst nucenych hospitalizaci (v jejich poctu i délce) a ve vysledku i zvySena mortalita.

Nedostatek financovani socialnich sluzeb by také vedl k tomu, ze by se klienti neméli kam
obratit a také se kam vracet po hospitalizaci (v ddsledku nedostatku chranéného bydleni).
Z téchto dlvodd by narlistal pocet socialnich hospitalizaci, kdy je klient sice zdravotné
stabilizovany, ale redlné neméa z nemocnice, kam odejit. Narlst poctu takto hospitalizovanych
by ovSem vedl k zahlceni zdravotniho systému a nemoznosti naplnit potfeby téch, kdo ,jsou
na tom zdravotné spatné”.

V kombinaci obou popsanych ddsledkd, tedy zhoreni zdravotniho stavu klient(l a nedostatku
pomoci by dale dochazelo k propadani klientti zachytnou siti, k nardstu po¢tu osob bezdomova
anasledné k nardstu sebevrazednosti u cilové skupiny. Konkrétnim dopadem na socialni sluzby
by pak bylo (mimo jiné) pfetéZovani socialnich pracovniku. Vysledkem obojiho by mohla dale
byt ztrata duvéry klienta v poskytovatele podpory (at uZ zdravotni nebo socialni).

Situace, kdy by klienti neméli, kde bydlet a (v disledku oslabeni socialnich podnik() ani kde
pracovat by mohla v kone¢ném dlsledku dale vést ke zvysSeni kriminality klientl ve snaze
zajistit si alespon zakladni Zivotni potFeby.

VySe uvedené dopady byly cleny pracovni skupiny vnimany jako krok zpét na individualni
i spoleCenské Grovni, kdy by byly sluzby nuceny klienty odmitat z ddvodu nemoznosti jim
pomoci, coz by dale vedlo (paradoxné) k nardstu poctu klienta.

DalS§im dusledkem, nad kterym se ¢lenové pracovni skupiny zamysleli byl narlist nekvalitni
a neodborné péce v dlsledku pretizeni systému, vyCerpani pracovnik(l a sniZzenych kapacit
sluZeb. V této situaci budou klienti nuceni hledat pomoc jinde, u ,pseudoodborniki“. V tomto
kontextu se jevilo dale jako problematické to, Ze klienti (resp. laicka verejnost) casto
nerozeznavaji mezi jednotlivymi profesemi jako je napf. mentor, kou¢, psycholog ¢i psychiatr.
Klienti se tak mohou dostat do péce osob s nedostatecnou kvalifikaci pro to, aby jim realné

pomohli.

HLASOVANI:

Z hlediska velikosti dopadi a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top pét disledki
umistily v hlasovani ¢lend diskuzni skupiny nasledujici:

ZhorSeni zdravotniho stavu klient(

Zahlceni zdravotniho systému

1.

2

3. Ztrata dlvéry klienta v poskytovatele pomoci
4. Nedostatecné kapacity chranéného bydleni

5

Nardst poctu osob s duSevnim onemocnénim

_91_



SENIORI

Analyza potfeb pro cilovou skupinu senior(l je zpracovana na zakladé technicky Scénare
budoucnosti, ktera byla realizovana ve spolupraci s prisluSnou pracovni skupinou komunitniho
planovani socialnich sluzeb ve mésté Ostrava a na zakladé rozhovor( s klienty.

Perspektiva klientd socidlnich sluzeb

Za skupinu seniord bylo realizovano celkem 17 rozhovor(, se sedmi muzi a deseti Zenami.
Primérny vék se blizil 74 letdm. Primérna dilka vyuzivani sluzby ¢inila néco malo pres tfi
roky. Dvanact rozhovord bylo vedeno s klienty vybranych socialnich sluZzeb pro seniory: ¢tyfi
rozhovory s klienty denniho centra; tfi rozhovory s klienty domova se zvlastnim rezimem;
pét rozhovord s klienty pecovatelské sluzby, coz je terénni socialni sluzba. Dale byly vedeny
dva rozhovory s pecujicimi osobami senior( a tfi rozhovory se zastupci ¢lenu klubu seniord.
V analyze jsme dale vyuzili tzv. desk research dostupnych vyzkumd, které se tykaji poskytovani
socialnich sluzeb pro seniory a souvisejicich témat. Rozhovory byly natolik tematicky
odlisné, Ze jsme se je rozhodli v ramci zajisténi ,dani hlasu“ klientim socialnich sluzeb uvést
v samostatnych shrnutich a zde na Gvod uvést stru¢né shrnuti priifezovych potreb.

Tabulka €. 11: Pocet informanti skupiny seniofi

Identifikator Forma Pohlavi Vek Vzdélani Délka vyuzivani
realizovaného | informanta | informanta informanta socialni sluzby
rozhovoru
I1 osobni zena 83 stfedoskolské 1 rok
12 osobni Zena 95 zakladni 1 rok
I3 osobni muz 87 stfedoSkolské 1,5 rokd
14 osobni zena 75 stfedoSkolské 2 mésice
I5 online - muz 51 zakladni 3,5 roku
videohovor
16 online - muz 55 zakladni 5 let
videohovor
17 online - muz 56 vyucen 7 let
videohovor
18 online - muz 79 vyucen 2 roky
telefonicky
rozhovor
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19 online - Zena 83 stfedoskolské 2,5 roky
telefonicky
rozhovor
110 online - Zena 83 stredoskolské 5 let
telefonicky
rozhovor
111 osobni Zena 87 vyucen 3 roky
112 osobni zena 89 vyucen 2 roky
113 online - zena 53 vysokoskolské 1rok
telefonicky
rozhovor
114 online - muz 51 vysokosSkolské 2 roky
telefonicky
rozhovor
115 osobni muz 78 stfedosSkolské déle nez 10 let
116 osobni Zena 76 stfedoSkolské déle nez 10 let
117 osobni Zena 69 stredoSkolské 5 let

POTREBY KLIENTU VYUZIVAJiciCH DENNIHO CENTRA (AMBULANTNI
SOCIALNI SLUZBY)

Klienti denniho centra uvadéli, Ze jsou spokojeni — jak s personalem, tak s poskytovanymi
Gkony sluzby. Z rozhovor( vyplynulo, Ze nabidka sluzeb odpovida jejich vyjadfenym potfebam.
Néktefi seniofi vyjadrili pouze obavu ze zatéZovani rodinnych pfislusnikd, protoZe seniordim
zajistuji pravidelnou dopravu do a z denniho centra. Ne vSechna oslovena denni centra nabizi
moznost dopravy seniord do a ze zafizeni: ,Chtéla bych umét fidit auto, abych si mohla sama
zajet, a nemusela ty décka otravovat. To mé strasné mrzi. Nebyla jsem zvykla, aby mi nékdo
pomahal.“ (14)

Sluzba denniho centra seniorlim pomaha zejména v pfedchazeni pocitu osamélosti a pomaha
jim udrzovat dobré fyzické i dusevni zdravi: ,KdyZ mi manzelka zamrela a byl jsem sam, tak bych
to doporucil kazdému, aby znovu ozil.“ (14) U senior( se lze setkat s odmitanim pomoci: ,Ja
jsem nejdriv bojovala se syny, ja jsem tady (v dennim centru) nechtéla byt.“ (I13) V tomto ohledu
je dalezita role rodinnych pfislusnikd, ale i socialnich pracovnikd, ktefi mohou intervenovat
v situaci, kdy senior ur¢itou miru pomoci potrebuje, ale zaroven jakoukoli pomoc odmita.

Klienti denniho centra se velmi kladné vyjadrovali k pracovnikiim a vyslovili pfani - ,aby byli
dostatecné odménéni ti, co se o nas staraji.” (13)

POTREBY KLIENTU DOMOVA SE ZVLASTNIM REZIMEM (POBYTOVE SOCIALNI
SLUZBY).

Klienti domova se specifickymi potfebami uvadéli, ze jsou spokojeni se Zivotem v domoveé
i poskytovanymi sluzbami. Celkové hodnotili tuto sluzbu jednickou (na Skale od 1 do 5).
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Jak uvedl jeden klient: ,Mam schizofrenii a beru na to léky. Tady mi pomahaji davat léky
a kontroluji mé. Taky mi pomahaji s pranim pradla a mit kontakt se spolecnosti. Prostredi je
tady hezké, mame tady i zvirata... ja jsem spokojeny. Moc pomoci nepotrebuji, chtél bych se
vylécit..“ (15) Dle vypovédi komunikacnich partnerl je zfejmé, Ze rozsah poskytovanych sluzeb
odpovida jejich potfebam a Ze se klienti v domové citi bezpecné. Podle klientd domova se
specifickymi potfebami je jejich jedinym pranim byt zdravy, a mit moznost vratit se k béznému
zpUsobu Zivota.

Podle vypovédi klientl jsou néktefi lidé Zijici v domové nespokojeni jediné se stravou. Jak
uvedl klient: ,Celkové bych domov ohodnotil dvojkou. Ja jsem totiZ vybiravy v tom jidle.” (16)

Nékteré dennimi navyky klientl jsou obtizné slucitelné s body domovniho rfadu pobytové
sluzby, jako je napfiklad koufeni. ,Tady se musi dodrzovat domovni rad. A ti co ho nedodrzuji,
tak to resi s vedouci. Hlavné ti kuraci to nedodrzuji.“ (I7) Ti komunikacni partnefi, ktefi tento
problém vnimaiji, mohou byt méné spokojenost v oblasti bezpeénosti a vztahi s pracovniky,
pfipadné jinymi klienty domova.

Doba pandemie Covid-19 ovlivnila i chod tohoto domova. Spolecenské a socialni aktivity byly
omezeny v disledku pandemie, coz pocitili i néktefi klienti: ,Pral bych si, abychom zase mohli
jezdit na soutéZe s ostatnimi domovy, abych zase vyniknul.. mé jdou sporty. Ted uZ se to
uvolriuje, ale tfi mésice jsme byli Uplné uzavreni. Na prochazky jsme mohli jen po zahradé
a na nakupy jsme nemohli, to sestricky nam vsechno zajistovaly.” (17) Klienti pocitovali vdobé
pandemie Covid-19 nenaplnéni potfeby socialni vztahu.

POTREBY KLIENTU PECOVATELSKE SLUZBY (TERENNI SOCIALNI SLUZBA)

Z rozhovor( vyplynulo, Ze seniofi jsou s poskytovanim GkonU pecovatelské sluzby spokojeni:
,Ja jsem moc spokojena celkové se sluzbami kolem mé osoby. Dale mam uklidovou sluzbu.
Snazim se, abych mohla byt doma, abych nemusela jit, jak se fika ,do posledni Stace.” (110)
Osloveni seniofi si pFeji zlstat co nejdéle doma, i pres to, Ze jsou ve velké mife odkazani na
pomoc pecovatelek. Jak uvadi seniorka, ktera vyuziva sluzeb pecovatelské sluzby kazdy den:
,Kdybych musela do domova, tak bych chtéla mit samostatny pokoj, jinak bych tam nesla.
A taky abych tam mohla chodit do zahrady, bylo tam domacké prostredi, a kdyby to byl domov
spojeny i s rehabilitacemi nebo procvicovani toho pohybu. Nejen, Ze vam daji najist a ulozi
vas do postele.” (I9) Seniofi chtéji co nejdéle zlstat ve svém pfirozeném socialnim prostredi.
Pokud uvazuji o domové pro seniory, je to ¢asto v situaci, kdy uz nemohou financ¢né zajistit
péci o sebe a svou domacnost s vyuzitim pecovatelské sluzby: ,Pozadala jsem si o domov
dichodcd. Ja totiz musim vSechno platit tady — od oken, vytirani, ted tu pecCovatelskou sluzbu
a vsechno to platim. Ja dostavam pfispévek 4 400 K¢ a to na to vsechno padne. Zadala jsem
0 zvySeni prispévku, ale to mi zamitli.. nedali mi ani prikazku ZTTP, a to ja nejsem schopna do
tramvaje ani do autobusu sama vjet. TakZze mi pomahaji, ale je mi to trapné.” (111)

Jediné s ¢im jsou néktefi seniofi méné spokojeni pfi poskytovani sluzeb pecovatelskou
sluzbou, je strava: ,beru obéd co druhy den, ja uz bych neméla z ceho vybirat, jidelnicek se
porad opakuje.“ (19) Dalsi vytka se tykala organizace poskytovani sluzeb: ,TroSku mi vadi, Ze
ja nikdy nevim, v kolik hodin ta pecovatelka prijde, nékdy prijde hned rano a nékdy az tésné
pred obédem. Ja vim jen, Ze ten den pfijde...” (I111)

_94_



vove

Z realizovanych rozhovort jsme identifikovali potfebu rozsifit poskytovani socialnich sluzeb
o vikendech a taky rozsifit moznost ¢astéjSiho vyuzivani socialnich sluzeb i béhem tydne. Jak
uvedl jeden komunikacni partner: ,Vedouci mi fekla, Ze nemaji lidi, proto mi nemuiZe vyhovét.
Chtél bych, aby tu chodily castéji.“ (18) Pracovnikl pecovatelskych sluzeb je dlouhodobé malo
a proto nemohou rozsifovat sluzby dle potfeb viech klientd. Rada seniorll uvadéla, Ze i kdyz
by potfebovali rozsifit socialni sluzby, nemohou si to z finan¢nich divodu dovolit: ,Hodné mi
pomahaji, jenomze vSechno hodné stoji dneska. Kazdy akon, kazda minuta se pocita, ony na
to maji Ctecku. Jim se tam ukaze ten cas, kolik minut tu byla... Kdybych méla vice penéz, nebo
kdyby mi zvysili tfeba ten mdj prispévek tak bych si je zaplatila castéji.” (111)

Zaroven v dobé pandemie Covid-19 byly tyto socialni sluzby nuceny omezit poskytovani
sluzeb, jen na nezbytné nutné akony (napfiklad dklid byl zakazany). Jinym pfikladem
je pozadavek seniorky, ktera by rada vyuzila kromé dohledu a nakupu, také doprovodu
pecovatelky do obchodu: ,Ja bych byla rada, kdybych mohla do obchodu jet s pecCovatelkou.
Ale bylo mi feceno, Ze do obchodu mé nevezme, Ze spéchaji. To nejde ani nijak priplatit.“ (I111)
Ukon zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostifedim byl v domé pandemie Covid-19
omezen. Tento Ukon byva také omezovan v pfipadé, Ze sluzba nedisponuje dostatecnym poctem
pracovnikd, coz doklada vypovéd komunikacni partnerky: ,,nechodim ani ven, jediné na voziku
a to musim s doprovodem. Doprovody mi déla dcera, tyhle doprovody ani nedéla pecovatelka.”
(I12) Nedostatecné kapacitni zajisténi pecovatelské sluzby neumoznuje poskytovat sluzbu dle
individualnich potteb senior(.

PecCovatelskou sluzbu vyuzivaji Casto seniofi, ktefi maji omezeniv pohybu a nedostanou se bez
pomoci druhé osoby ze svych domovd. Tito seniofi jsou ohroZeni socialni izolaci. Jak uvedla
jedna komunikacni partnerka: ,, Ja se nedostanu z baraku sama ven. To je néco hrozného.” (19)
V takovém pfipadé maji seniofi problém vyfidit si osobni zalezZitosti jako je vybér z bankomatu,
jednani s Grady, nebo navstéva lékafe. Seniofi maji moznosti doprovod(l pecovatelky pfi
vyfizovaniosobnich zalezitosti, ale tuto moznost vyuzivaji jen vyjimecné. V nékterych sluzbach
je zakazano manipulovat s penézi seniora a vybirat penize z bankomatu (i pfes seniorovo
vyslovené prani). Pokud maji seniofi moznost, voli pomoc rodiny nebo znamych pfi vyfizovani
osobnich zalezitosti a pochlizkach. Jak uvadi senior: ,Pecovatelka ma prisny zakaz, nemuize mi
jit vybrat penize. Jediné mi muiZe zajistit doprovod k bankomatu, ale to jsem nevyuZil, protoze
to je komplikované.” (18)

Seniofi, ktefi jsou ohroZeni socialni izolaci, ¢asto pocituji osamélost a depresivni naladu: ,Pres
tyden tu chodi pecovatelky, nejhorsi je pro mé sobota a nedéle. Na mé pada takova deprese, ja
mam jenom tu televizi a pocitac, tady v tom byté nemam s kym promluvit.“ (111) Také podle seniord,
ktefi nemaji problémy s pohybem, mlze byt osamélost problém. ,My tady mame klub, takze se
schazime v tom klubu, ale vSichni v tom klubu nejsou. Nékoho to tfeba nebavi, ono to v kom klubu
je vétsinou damska jizda a jsou tam myslim jenom tFfi muZi a ta zabava se odviji od toho...” (110)

Seniofi, ktefijsou ohrozeni socialniizolaci a nemaji nikoho, kdo by jim pomohl nebo poradil pfi

podavani zadosti o prispévek na péci, popisovali negativni zkuSenosti pfi vyrizovani zadosti:

cxv v o

K¢, a kdyZ jsem se odvolala, tak to jste méla slyset, jak semnou jednali.” (112)

Naproti tomu seniofi, ktefi jsou sice ohrozeni socialni izolaci, ale maji nékoho, kdo jim pomaha
s vyfizovanim osobnich zalezitosti, popisovali zcela jinou zkuSenost pfi podavani zadosti
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0 prispévek na péci: ,mam pani doktorku, ktera mi pomaha. VSechno mi vyridi - pomohla mi
vyridit tfeba pecovatelskou sluzbu a prispévek na péci, pak prispévek na imobilitu a ted mi
i tu poStu vyrizovala, aby jezdili ke mné domd. Nikde zbytecné nejdu a vSechno si zafizuju
pres ten telefon.” (I111) Na tomto prikladu se ukazuje, ze lékaFi mohou hrat klicovou roli pfi
zprostfedkovani pomoci seniordim.

Seniofi, ktefi jsou ohrozeni socialni izolaci, tak velmi ¢asto vyuZivaji sluzbu typu senior taxi.
Zejména pokud se potfebuji dopravit k leékafi. S touto sluzbou jsou velice spokojeni, problémem
je ale to, ze se jedna o velmi vytizenou sluzbu. Pokud seniofi neplanuji dopfedu terminy svych
cest, musi jezdit normalnim taxikem, cozZ je ale pri €astych cestach finan¢né narocné: ,je
hodné vytizeny a jak potfebuju néco hned, tak to jedu normalnim taxikem, protoze je ten taxik
hodné obsazeny a vefejnou dopravou to sama nezvladnu.” (I110)

Pokud seniofi nemohou prekonat prostorové bariéry (schody v domé, bydleni v kopci, rozbité
chodniky apod.) je pro né problém i se zajiSténim dopravy verejnymi prostfredky: ,kdyby tady
jezdil autobus, abychom se dostali na ty verejné spoje. Jinak od zastavky je dobré spojeni
viude, jenom se tam dostat je pro nas problém. Clovék tady musi slézt z toho kopce...“ (112)

Informacni technologie (Casto telefon) jsou casto vyznamnym prostfednikem seniora
s vnéjsim svétem a umoznuje jim zajiStovat potfebu socialnich vztahi: ,To je moje jediné
spojeni se svétem — telefon. Ja volam i sousedkam, s néma si povykladam i pres telefon.”
(I11) Jiné informacni technologie (pocitac, tablet apod.) nejsou seniory vyuzivany, ackoli
existuje potfeba senioru zjistit si potfebné informace (které ¢asto mohou najit na internetu):
,KdyZ potfebuju néjakeé informace na internetu tak syn mi to najde, anebo ty pecovatelky jsou
ochotné mi to zaridit a vyridit véci pres telefon.” (19)

Podle senior(l by bylo Zadouci, aby socialni sluzby (pecovatelska sluzba, nebo domovy pro
seniory) nabizely vedle socialni pomoci také rehabilitace/fyzioterapii. Rada senior( vyuzila
v minulosti sluzeb fyzioterapie, ktera zlepsSila jejich zdravotni stav. Financ¢ni ddvody neumoZziuji
seniordm dlouhodobé vyuzivat fyzioterapii, ktera je pomaha udrZovat v dobré zdravotni kondici.

ANALYZE POTREB PECUJICICH 0SOB

Podle vypovédi komunikacniho partnera (ktery neni hlavni pecujici osobou) je celodenni
péce narocna a z dlouhodobého hlediska neudrzitelna ani za predpokladu sdilené péce mezi
dal§imi rodinnymi pecujicimi a poskytovateli terénnich a ambulantnich sluzeb. Jak uvedl
komunikacni partner: ,Tatinek je v takovém pokrocilejSim stadiu demence, u vseho potrebuje
néjakou asistenci. Tim Ze je to péce celodenni, tak maminka je hodné unavena a vycCerpana
z toho. Maminka se stara cely den, a my (ja, manZelka a naSe déti) se zapojujeme tak, Ze tfeba
pohlidame, nebo vecer pomuiZzeme tatinka prevléct. Maminka uZ to sama nezvlada.” (114)

Plasova, Kubalcikova (2017) uvadéji, ze presto ze rodinni pfislusnicichtéji peCovat o své nejblizsi,
pecujici maji limitujici zdroje a schopnosti péci zajistit. Janeckova, Nentvinchova Novotna
(2013) uvadi, Ze dobfe nastavena, flexibilni sdilend péfe mizZe omezit nutnost rozhodnuti
o umisténi seniora do instituce, stejné jako zmény v oblasti zaméstnavani pecujicich osob.

Naro¢nost a neudrzitelnost dlouhodobé neformalni péce potvrzuje jina komunikacni partnerka,
které peCovala sama pét let o oba své rodice. Nyni uz sama nezvladne pecovat o rodiCe bez
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pomoci socialnich sluzeb. Rok vyuziva peCovatelskou sluzbu, centrum dennich sluzeb a zaroven
ma pozadano o odlehcovaci sluzbu i o domov pro seniory se zvlastnim rezimem. Komunikacni
partnerka uvedla: ,Otec trpi demenci ve vysokém stadiu, potfebuje témeér 24 hodin dohled
a matka je na voziku, takze dovede jen takoveé zakladni c¢innosti kolem sebe. Starat se o dva
nemohouci lidi je absolutné vysilujici a vydrela jsem to pét let.” (I113) Mimo socialni sluzby
vyuziva pro své rodiCe zdravotni sluzby: ,S pecovatelkami jsem nesmirné spokojend. Délaji
vsechny ¢innosti, které mam nasmlouvané — umyji nadobi, nachystaji léky a veceri.. A ja pak
zabezpecuji ,jenom*“ dil¢i véci - v nedéli chystam léky na cely tyden pfimo do téch davkovacy,
pak zabezpecuji agendu lékarskou — terminy objednani, dovoz a odvoz k lékafi a doprovod
na vysetreni. Dale mam na starost pedikérku, masaze, kadernici apod., to nam prichazi délat
dom tyto sluzby.“ (113) Komunikac¢ni partnerka je velice spokojena se vsemi sluzbami, které ji
pomahaji zajiStovat péci o oba rodice. ,,Obvodni lékarka mi napsala rehabilitaci, na zakladé toho
ja jsem si nasla sluzbu, ktera bude za rodic¢i dochazet.” (113) Komunikacni partnerka by uvitala,
aby pecovatelské sluzby nabizely i dopliikové sluzby (fakultativni ¢innosti), jako jsou kadefnické
sluzby, pedikérské sluzby, masaze, fyzioterapie, nebo aby alespon zprostfedkovali kontakty na
osvédcené dopliikové sluzby a dali tuto informaci senior(im, pfipadné rodinnym pecujicim.

Péce v dobé pandemie Covid-19 se stala pro pecujici mnohem obtiznéjsi. Rodiny, které by
za normalnich okolnosti Zadaly o terénni ¢i pobytové socialni sluzby cekaji s oslovenim
socialnich sluzeb, az pandemie Covid-19 pomine: ,Maminka by k sobé potrebovala néjakou
pecovatelku nebo asistentku, ale boji se koronaviru.. v soucasnosti kromé té odlehcovaci
sluzby nevyuzivame nic.“ (114)

Optimalni pomoc by podle vypovédi komunikacniho partnera mély byt takova, aby mél pecujici
mozZnost mit vedle sebe nékoho, kdo pomuze pfi obsluze seniora béhem celého dne, ale taky
nahradi jinak nepretrzitou pritomnost pecujici osoby: ,Néjakou sluZzbu — pecovatelku, nebo
asistentku, ktera by ji pomohla s nim a pohlidala ho, aby si maminka mohla zajit do obchodu,
nebo do knihovny.” (114)

S odlehcovaci sluzbou jsou pecujici velice spokojeni, co se tyka komunikace (dojednavani
schilzek, terminu sluzby) i zplsobu chovani pracovnikd ke klientdm a rodinam: ,Nemdame co
vytykat, pravé naopak, jsme moc spokojeni — je tam hezké prostredi a chovani pracovniki
je milé a vstricné. Mohu jen doporucit. Jediné negativum je, Ze vzdycky nam chybi néjaké
pradlo.” (114)

Komunikacni partner uvadél, ze pecujicim, ktefi nemaji zkuSenosti s poskytovanim péce, by
mohlo pomoci néjaké vzdélavani, nebo sdileni zkuSenosti mezi sebou: ,Tfeba néjaké rady co
délat v néjaké urcité situaci. Nebo posbirat zkusSenosti od riiznych lidi a setkat se s nimi.”
(I114) Dulezita je podle néj i psychologicka pomoc a ventilace zatéze z pecovani: ,S nékym
si popovidat, kdo by mél zajimave rady a povzbuzeni..aby se taky dostala nékde ven.” (114)
Potfeba relevantnich informaci pro pecujici osoby ve vztahu k jejich Zivotni situaci byla
u komunikacnich partnerl zaznamenana opakované. Komunikacni partnerka (I13) uvedla:
kam se maji obratit. Ja jsem sama nevédéla, kde bych méla hledat, ani jak bych méla hledat
a co bych méla hledat. Taky jsem byla hloupa a fikala jsem si, Ze to sama zvladnu...” Doporuceni
jedné komunikacni partnerky bylo nasledujici:,,Napada mé apelovat na ty obvodni lékare, aby
se s informacemi obraceli na ty rodinné pecujici. Nebo aby ti [ékafi méli ty letacky na dvefich
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tfeba a aby tam byl napsan postup nebo na koho se obracet v pripadg, ze...“ (I113) Doporuceni
pecujicich osob je, aby bylo mozno ziskavat relevantni informace pro pecujici osoby od lékafu
¢i jiné klicové osoby

NaSe zjisténi kopiruje poznatky z analyzy potfeb neformalné pecujicich (Klvacova, 2018), ktera
byla podporena z projektl ,,Pecovat a zit doma je normalni — podpora neformalnich pecovateli”.
Z této analyzy vyplyva, Ze neformalni péce vyclenuje pecujici z ,normalniho Zivota“. Podle
pecujicich podpora statu ainstituci neni dostatecna, at jde o financni, materialni, poradenskou
¢i symbolickou pomoc. Neformalni péce vede k psychickému a fyzickému pretizeni pecujicich.
Neformalni pecujici zpravidla nemaji relevantni informace, které by jim v jejich Zivotni situaci
mohly pomoci, ani se nesetkavaji s tim, Ze by je nékdo aktivné podporoval, nebo nabizel
pomoc.

DalSim zavaznym problémem pecujicich je dle analyzy (Klvacova, 2018) proces pridélovani
prispévku na péci. Ten povazuji neformalni pecujici za ponizujici, zdlouhavy a netransparentni.
Navic vySe prispévku na péci podle nich neodpovida zdravotnimu stavu seniora, coz vede
k omezeni vyuziti socialnich sluzeb na potfebné Urovni. Stejnou zkuSenost s vyfizovanim
prispévku na péci méla naSe komunikacni partnerka: ,Otci, ktery je v pokrocilem stadiu
demence a potrebuje témér celodenni pomoc, tak Zzadost o prispévek byla zamitnuta... prosSla
jsem si i odvolacim rizenim, kdy jsme predstupovali pred komisi. To jednani bylo ponizujici.

Klvacova (2018) dopliuje, Ze neformalni pecujici by uvitali, kdyby informace rizného druhu
tykajici se neformalni péce mohli ziskat na jednom misté a pokud mozno od jedné osoby.
Jednim z doporuceni analyzy je zfizeni funkce koordinatora neformalni péce na mistni
arovni. Potfeba koordinatora, nebo kontaktniho mista/osoby je z pohledu pecujicich osob,
i nasich komunikacnich partnerd velmi zadana: ,Ja jsem tady na sidlisti jedina, ktera ma takto
zabezpeceneée rodice. A ti lidi se mé treba ptaji na to, jak jsem to udélala, jak jsem spokojena
a co oni pro to maji délat.... Oni nemaji tu zkuSenost, pres kterou jsem se i ja musela prekonat.
Vim, kolik toho usili bylo pro mé, takze tu zkuSenost rada predavam dale.” (113)

Obtizné je podle vypovédi komunikac¢nich partnerd pochopeni postoji seniort k oéekavané
pomoci a komunikace se seniory pfi dojednavani o poskytovani socialnich sluzeb. ,Treba
pro mé bylo tézké rodice presvédcit, aby zacali vyuZivat peCovatelskou sluzbu a pak ty dalsi
sluzby, ale dnes jsou rodice taky spokojeni.“ (I13)Podle komunikacni partnerky (I13) by
nejvétsi pomoci pro neforméalni pecovatele bylo, aby se zménil pFistup generace seniori
k o¢ekavané a poskytované péci a aby byla dostate€¢na nabidka pobytovych socialnich sluzeb:
,Kazdy clovek by mél védét, Ze kdyZ se o sebe nemuze postarat sGm, tak si ma dat Zadost
do domova, kde se o néj postaraji vyskoleni pracovnici. To by byla nejvétsi pomoc pro ty,
co se staraji. Problém je ale v tom, Ze neZ vy se dostanete na radu a neZ Vas prijmou do
domova... a pak je tu ten probléem presvédcit ty stare lidi aby si podali zadost a aby tam Sli.
Je to nezodpovédnost rodi¢i.“ Odmitani socialnich sluZzeb seniory mize souviset s postojem
Ceské populace k nejprirozenéjsi formé pomoci. Podle vyzkumu Vavrové, Vaculikové (2017) je
Ceskou populaci preferovana pomoc a péce rodinnych pfislusnikd, popfipadé kombinace s péci
terénnich a ambulantnich socialnich sluzeb.

Problematické je stale nedostatecné kapacitni zabezpeceni pobytovych socialnich sluzeb pro
seniory. Jak uvadi Horecky, Prisa (2019) v porovnani s ostatnimi evropskymi zemémi je v CR
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kapacita socialnich sluzeb pod prlimérem. Autofi doporucuji zajistit dostatecnou podporu
investic socialnich sluzeb a zménit systém financovani tak, aby reagoval na nutnou a vzristajici
poptavku po téchto sluzbach.

POTREBY 0SOB Z KLUBU SENIORU

Zastupci klubd senior( uvadéli, Ze je pro jejich aktivitu daleZita finanéni podpora pro realizaci
jednotlivych zajmovych organizaci. Finan¢ni podporu ziskavaji zejména z dotaci obce. Limitem
pfi financovani seniorskych organizaci je dle vypovédi jednoho komunikacniho partnera v tom,
Ze ,chybi celorepublikova struktura klubi seniorti a transparentni prerozdélovani penéz
mezi jednotlivymi organizacemi.” (115) Zastupci klubu senior(i uvadéli, ze jejich strategii pfi
hospodareni je volit aktivity nejen podle zajmové ¢innosti, ale také podle finan¢nich moznosti.
Napfiklad, pokud jde o zajmovou organizaci ,klub turistd®, clenové voli ¢asto mista pro
turistiku, nebo navstévu kulturnich pamatek, kde se neplati vstupné. U¢ast na zpoplatnénych
kulturnich akcich, proto klub seniord omezuje. Pro klubovou ¢innost jsou dileZiti i sponzofi
- ktefi daruji materialni nebo financni prostredky: ,Do , klubu kreativ“ nam sponzofi darovali
vinu na pleteni ponozek pro malé déti do nemocnice.. Je to o tom, jaké lidi potkame, jaci
jsou na téch aradech. Porad vyhledavame moznosti, kde ziskat jakoukoli financ¢ni podporu

pro moznost aktivity zajmovych klubd. Nemélo by se to brat tak, Ze jsou seniofi na obtiz.“ (116)

Klub senior( rozviji kromé zajmové cinnosti seniorl v jednotlivych organizacich také
dobrovolnictvi. Dlouhodobé klub seniord spolupracuje s dobrovolnou organizaci. V ramci
podpory mezigeneracnich vztahd klub spolupracuje i s matefskou Skolou. V dobé pandemie
Covid-19 bylo dobrovolnictvi jesté rozsifeno individualné éleny klubu seniort. ,Nékteré nase
¢lenky se staraly o ndkupy a o léKy jinym seniortim. My jsme to neorganizovali, ale védéli jsme
to o nich.” (116)

Podle zastupcl klubl seniorl je dlleZité organizovat seniory podle jejich zajmu. Takto lze
predejit problémim, které se v jejich Zivotech jinak mohou vyskytnout. Jak doklada jedna
komunikacni partnerka: ,Ja jsem se na dichod pfipravovala, jesté kdyz jsem pracovala, ja uz
jsem si promyslela, co vSechno budu délat. Planovala jsem si to tak, abych nezlistala doma
tréet.” (117)

Lze Fici, ze Clenové klubl seniord jsou s ¢innostmi jednotlivych zajmovych organizaci
spokojeni. Klubova ¢innost je pestra a vychazi z potfeb a zajmu jejich ¢lenl - seniord. ,Kdyz
se nékdo chce stat clenem tak staci, kdyz prijde k nam, zaplati ¢lensky poplatek 50 K¢ na rok.
Rekne o jakou oblast ma zajem a muzZe zacit chodit. Senior jako ¢len dostava informace od
té své zajmoveé skupiny. Clenové zajmové skupiny se vétsinou schazi jednou tydné, takze jsou
spolu v kontaktu.” (116)

Seniori, ktefi jsou ¢leny klubu seniord, ve shodné s definici strategie obranné (Dvorackova,
2012), odmitajipfijmoutzmény spojenés poklesem funkcive stari. Dokazujisi svou sobéstacnost
zvolenou aktivitu v zajmové organizaci. Pokud se stane, Ze jsou néktefi seniofi nespokojeni,
tyka se to Casto jejich rodinného Zivota (nejsou v kontaktu s détmi, vnoucaty zejména v dobé
pandemie Covid-19):,,.. to je tak, kdyz si nenajdou néjakou nahradu za tu praci na diichod, bud’
nechtéji, neumi, nebo ja nevim.... Ale z toho pak maiji ty problémy.“ (117)

_99_



Klub seniord funguje nejen jako misto laického poradenstvi mezi ¢leny klubu seniord, ale také
jako misto odborného poradenstvi, nebo zprostfedkovani odborného poradenstvi. ,Nékteri
seniofi se i tady informuji o socialnich sluzbach a ptaji se, co délaji ty sluzby. My je pak
odkazujemedal.“(117) Zejména diky ¢lenstviv klubu seniori maji k dispozici potfebnéinformace
i emocionalni oporu mezi sebou. ,My umoZnujeme tém lidem z(stat co nejdéle sobéstacni
a aby se citili duSevné dobre. Oni tady chodi pravidelné a jsou mezi sebou kamaradi. Kolikrat
jim staci i to, Ze se setkaji. Kazdy se vzdycky vyfikne a vezme si to nejlepsi, oni jdou prosté
do spolecnosti — to je jedno jaka je to spolecnost, ale je to jejich.” (117) Jako problematickou
shledavaiji oblast finan¢ni naro¢nosti socialnich sluZeb, které jsou dle vypovédi seniort pfilis
drahé. Ty socialni sluzby stoji spoustu penéz, existuji sice prispévky, ale to nepokryje ani cast
toho, co ten Clovék potrebuje..” (I115) doklada komunikacni partner, ktery mél zkuSenost s péci
o blizkou osobu prostfednictvim pecovatelské sluzby.

PFi poskytovani socialnich sluzeb, ale i jinych sluzeb nebo aktivit pro volny ¢as seniorl: ,je
dulezité, aby se seniofi citili dobre a aby mohli Fict, co potFebuji. Vytvorit jim bezpecné misto
a atmosféru divery. At jde o pobytovou sluzbu, nebo o klub senior(i“ (117).

Scénare budoucnosti

KATASTROFICKY SCENAR BUDOUCNOSTI: POSKYTOVANE SOCIALNI SLUZBY
VE MESTE OSTRAVA NEJSOU EFEKTIVNI ANI DOSTUPNE A NEODPOVIDAJI
POTREBAM UZIVATELU

Katastroficky scénar je popsan ve dvou sekcich, prvnijsou hybnésily adruhé ddsledky téchto hybnych
sil. Do tvorby katastrofického scénare se promitlo nyni velmi aktualni téma pandemie Covid-19.
Ziskana data budou dale vyuZita pro tvorbu podkladové analyzy pro nadchazejici komunitni plan.

HYBNE SiLy

Pracovni skupina odhalila fadu hybnych sil, prvni z nich byla chybéjici podpora pro pecujici,
ktefi potfebuiji zastat doma s rodinnym prislusnikem a hradit ¢asto nakladnou (zdravotnickou)
péci o seniory. Chybéjici podporou se mysli zejména podpora financni, kdy se pecujici dostava
jednak doslozitého byrokratického systému socialnich davek, ktery casto nereaguje na aktualni
potfeby pecujicich, a jednak mohou vznikat situace, kdy neni financni podpora dostacujici
nebo neni udélena ve specifickych Zivotnich situacich, kdy je to potrebné.

Chybi ovSem také podpora pfi hledani neformalnich pecujicich, oproti tomu existuji napfr.
specialni ,ndborové“ akce pri hledani péstounl. O neformalnich pecujicich se ovsem ve
vefejném prostoru ¢asto vibec nemluvi. Chybi jim tak také podpora napf. v podobé platforem,
které by poskytovaly podporu neformalnim pecujicim. Neformalni péce se tak stava v kontextu
tabuizace stafi pfidruzenym tabuizovanym tématem. K tomuto tématu se mlze dale vazat také
jako dlsledek nedostatek pecujicich v rodinach v disledku odlivu mladych osob z Ostravy.

ves o

Druhou hybnou silu mizeme oznacit jako chybé&jici (kvalifikovany) personal ve sluzbach pro
seniory. Chybi totiz podpora legislativy v oblasti rozSifeni pozadovaného vzdélani, aktualni
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150 hodinovy kurz je Casto nedostacujici. Velkym tématem je rovnéz nedostatek zdravotniho
personalu (nejen v zafizenich) pro seniory, at uz se jedna o zdravotni sestry, psychiatry ¢i
praktické |ékare.

S kvalifikaci personalu rovnéz souvisi chybéjici sluzby specializované na konkrétni potreby
klientl napf. senior( s duSevnim onemocnénim. Chybi také sluzby pro klienty, ktefi maji
kombinované problémy. Aktualné existuji zejména sluzby, které se zameéruji na jednu konkrétni
problematiku, ale seniofi (v disledku svého casto $patného zdravotniho stavu) potfebuiji
,pét v jednom, které je tady ted a ne v rlznych ¢asovych rozestupech (za tyden, mésic, pul
roku...)“. Mohou tak vznikat situace, kdy napr. dojde k rozdéleni manzell s rdznymi diagn6zami
(,manzelé, kdy pani je lezak a pan ma diagnodzu, ale je jesté relativné Sikovny“). Pfi pfijimani
manzelského paru do zarizeni je také nezbytné resit situace, které mohou v budoucnu nastat
napf. (scénar, které se nedavno stal v jiném kraji) mlze dojit k mrtijednoho z partnerd a druhy
partner pak nemusi byt cilovou skupinou daného zafizeni a mizZe mu byt vypovézena sluzba.

Navazujici hybnou silou na chybé&jici sluzby specializované na konkrétni potfeby klientd je
fakt, Ze socialni pracovnici jako pracovnici prvni linie ¢asto ,,ohybaji“ legislativu v nejlepSim
zajmu klienta/klientd pfi feseni jejich tizivé Zivotni situace a to i s urcitym rizikem, jaky dopad
to m0Ze mit na jejich zaméstnani ¢i kariéru. Legislativa by méla poskytovat urc¢ity manévrovaci
prostor pro pracovniky v prvni linii, coZz se Casto nedéje. V terénu pritom vznikaji Casto
paradoxni situace, kdy napf. jeden ze seniorll nema narok na doplatek na bydleni, protoze
spada do spolecné posuzované domacnosti, coz snizuje jejich moznost platit sluzby péce.

Tématem souvisejicim se spolu-vyskytem nékolika potfeb u seniord je také chybéjici
multidisciplinarita, zejména kombinace socialné-zdravotnich sluzeb. Ddsledkem uvedeného
je pomahani tém Sikovnym a péknym senioriim, ktefi jsou na tom zdravotné dobfe a jsou
potencialnimi aktivnimi volici“, ale seniofi z nizkopfijmové domacnosti napf. se zavislosti na
alkoholu, ,nejsou populéarni cilovou skupinou“. Jedina sluzba, kterda pomaha seniorliim ,na
okraji spoleCnosti, ktefi maji napr. zkuSenost s bezdomovectvim* je nyni v Ostravé preplnéna.

Dllezitym tématem napojenym na multidisciplinaritu je omezena spoluprace mezi jednotlivymi
zafizenimi socialnich sluZzeb, obzvlasté mezi sluzbami socialnimi a zdravotnimi, v oblasti
pfedavaniinformaci. Chybitedy vile spolupracovat mezi zdravotnickymia socialnimi sluzbami,
kdy se napf. pracovnik socialni sluzby snazi feSit konkrétni zdravotni problém klienta (napf.
v oblasti psychického zdravi) a ziskava casto dojem, Ze s nim konkrétni zdravotnicka sluzba
spolupracovat nechce (,,Ze ji pracovnik obtézuje®).

Pro klienty je systém socialnich sluzeb a zdravotnich sluzeb ¢asto komplikovany. Klienti se
tak dostavaji az do stavu zoufalstvi v krizové situaci (kdy se napf. stanou nahle neformalnim
pecujicim), kdy nemohou najit vhodnou dostupnou sluzbu. Chybi funkéni kontaktni misto pro
osoby, které maji problém, kam by mohly zavolat a na tomto misté je jiz pfesné nasmeérovali.
Chybi také kvalitni registr socialnich sluzeb, v némz by byly k dispozici jednak veSkeré potfebné
informace a jednak veSkeré dostupné sluzby pro osobu ve specifické Zivotni situaci v podobé,
v niz by se dalo snadno zorientovat. Mohou tak vznikat podobné situace jako u systému
zdravotnické péce (ktery se potyka napf. s nedostatkem specializovanych ékar(), kdy ¢lovék
obvolava rdzné dostupné sluzby, ale v urcitou chvili uz je vy€erpany a rozhodne se radéji
problém neresit.
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DalSi hybnou silou (ktera byla zminovana snad ve vSech pracovnich skupinach) jsou finance.
Je pfitom dllezité si uvédomit, Ze existuje fada nizkoprijmovych domacnosti seniord. Jednim
z dlvodd jsou nizké dlchody. Sluzby socialni péce se tak stavaji pro seniory hlfe nedostupné
svou financni naroCnosti, protoze jsou (Castecné) hrazené klientem. Je pak otazkou, jak
posuzovat zafaditelnost klienta: Re&i se faktor pfijmu nebo spise Zivotni situace klienta? A ¢i
potfeba se reSi? Potfeba klienta zit v domové pro seniory nebo existencni financni potfeba
zafizeni? KdyzZ totiz napf. domov pro seniory pfijme klienta s niz§imi prijmy, mdze posléze sam
ztracet na prijmech, které ale nutné potfebuje pro zajisténi svého chodu. Zaroven je nezbytné
podotknout, zZe v situaci, kdy v zafrizenich pro seniory realné pribyvaji seniofi s psychiatrickymi
diagndzami, se jevi byt nezbytna potreba dobre zaplatit kvalifikovany personal v zarizeni tak,
aby si dané zarizeni personal udrzelo.

Clenové pracovni skupiny také casto jako hybnou silu zmifiovali nedostatek politické vile
fesit potfeby seniord. Jako problematicka se jevi politika obce, kterd je v disledku voleb
realizovana v cyklech: ,vzdy se néco zacne, vyméni se politicka reprezentace a vSe zacne
nanovo a zlstavaji nedotazené véci“. Dochazi tak k situaci, kdy chybi dlouhodobé uchopeni
problematiky ,do Sifky a do hloubky, ale porad se jede po povrchu®. Je tak prohlubovana
situace, kdy sluzby pro seniory €asto vznikaji z vrchu a ne zespodu, nejsou tak zalozeny na
potfebach klient(. Vznikaji tak situace, kdy jsou vytvareny projekty a sluzby, protoze existuji
vhodné dotacni tituly, ale chybi tolik potfebné hloubkové mapovani potreb klientl. Mlze tak
dochazet k odchodu od socialna, kdy ve spolecnosti prevlada zasluhovost a byrokratizace,
lidskost pomoci tém, ktefi to potfebuji se vytraci.

Vyznamnou hybnou silou je také reforma psychiatrické péce, jejimz prfimym dopadem je, Ze
a v socialnich sluzbach. Dochazi tak realné k situaci, kdy se méni profil klienta, ale systém na
tuto zménu nereaguje. Prace s témito klienty je pritom pro pracovniky naro¢néjsi a vyzaduje
také dalsi kvalifikaci. MOze byt také narocnéjsi prostorové ve smyslu potfeby vlastniho
pokoje, ktery je nakladnéjsi pro zafizeni a tim padem finalné i pro klienta. Obrazné tak mize
dochazet k situaci, kdy se ,psychiatrickG nemocnice presouva do domova senior(“. Zaroven
ale tito klienti ¢asto nemaji kam jinam jit. Problém také vyvstava v situaci, kdy je nezbytné
zajistit rychlou medikaci pro klienta, aby mohl v zafizeni zlstat. Obzvlasté problematicka je
tato situace ve chvili, kdy dochazi ke kumulaci jednotlivych problémd u klienta (napf. dualni
diagnozy, zavislosti na alkoholu...).

Vyznamnym hybatelem jsou také realné chybéjici (legislativni) nastroje, coz vyvolava otazku:
Jaké ma obec nastroje k reSeni aktualni zZivotni situace klienta? Pracovnici tak musi délat
v praxi urcité ,klicky*, aby pomohli klientlm v krizi a to i nad ramec svych pracovnich moznosti.
Neexistuji totiz napft. , krizové sluZby na terén“, které by resili situaci, kdy ,klient, lezak, zlistane
na ubytovné zcela bezprizorné“ nebo ,kdyZ klienta, ktery ma demenci a zachvaty nékolikrat
propusti znemocnice a odmitaji ho prijmout”. Tito klienti se tak realné ocitaji v situaci pfimého
bezdomovectvi a neni kam je umistit a to i z ddvodu, Ze sluzby maji plné kapacity. Clenové
pracovni skupiny prichazeli i s navrhy feSeni: ,Bylo by dobré vytvorit napf. pecovatelskou
sluzbu s kapacitou napf. dvou pracovnikl, ktefi by byli schopni klienta v krizi zabezpecit".
Problémem je také to, Ze nékteré pécové sluzby vibec nepracuji o vikendech.
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V neposledni fadé byla jako vyznamna hybna sila popisovano také starnuti populace a s tim
souvisejici narust poctu klientd v socialnich sluZzbach pro seniory. Vznika tak previs klientd
v disledku pfirozeného sociodemografického vyvoje a také v dlisledku stahovani se klientd,
ktefi potiebuji velké mnozstvi podpory do Ostravy. Dlvodem mdze byt to, Ze je tato podpora
v Ostravé urc¢itym zplsobem anonymnéjsi a dostupnéjsi nez v okolnich méstech. S timto se
poji situace, kdy chybi data o tom, jaky je aktualni profil klientl (pfijmy, diagnozy, véetné
psychiatrickych,..) a k tomu prognostické tdaje, které by pomohly se systému pfipravit.

Kontextem uvedeného je nedostatec¢na pfiprava na stari ve smyslu podpory neformalnich
pecujicich v rodiné, ale také pripravy kazdého jedince na stafi v ramci jeho moznosti (reflexe
nutnosti Setfeni financi ,na dichod®, zajisténi bezbariérovosti bytovych prostor..). Pracovni
skupina prisSla v tomto kontextu napf. s napadem pfipravy na stafi jiz na zakladni Skole
v podobé finan¢ni a socialni gramotnosti.

HLASOVANI

Z hlediska velikosti dopadli a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top t¥i hybné sily
umistily v hlasovani ¢élent diskuzni skupiny nasledujici:

1. Neexistujici krizové sluzby
2. Komplikovany systém a chybéjici legislativni nastroje pomoci

3. Nedostatek kvalifikovaného personalu

DUSLEDKY

Pracovni skupina popsala nékolik disledkd vyse popsanych hybnych sil. Prvnim z nich byly
nedostacujici sluzby pro seniory, kdy sluzeb bude nedostatek a nebudou v dostatecné kvalité.
K dalSimu zavirani sluzeb povedou prehnané naroky legislativy napf. materialné technicky
standard pro domovy se zvlastnim rezimem udava, Ze do deseti let musi byt pokoje pro klienty
maximalné dvoulliZzkové, cozZ je ale v praxi bez dostatku financi tézko proveditelné. Uvedené
pritom dale povede k tomu, Ze bude nartstat pocet chudych neformalné pecujicich, ktefi budou
muset opustit dosavadni zaméstnani, aby se mohli starat o své seniory.

Jakovyznamny disledkem byla vnimanakomercionalizace sluzeb, kdy ¢lenové pracovniskupiny
uvadeéli, Ze se obavaji, ze dojde ke zfizovani soukromych sluzeb, které nebudou dostatecné
kvalitni, jelikoz nebude nikdo, kdo by v téchto sluzbach na standardy kvality dohlizel. Tyto
sluzby budou cilit na bohatsi seniory, ktefi si budou moci pobyt v nich dovolit. Protipolem této
kategorie dopad(l bude navyseni poctu osob na ulici, tedy téch které si nebudou moci vyse
uvedené sluzby dovolit. Pomoc ve stari tak bude zalozena na konceptu zasluhovosti, kdy si ji
,ZaslouZi* pouze ti nejbohatsi seniofi.

V disledku popsanych hybnych sil bude také nardstat zatéz kladena na personal v situaci,
kdy je ,malo personalu a moc klientd“. Uvedené jesté posili krize nedostatku zdravotnického
personalu (odchazi residenti: ,stafi odchazi, mladé nema, kdo Skolit”, ,mladi lékafi odchazi do
zahranici a chteéji délat lukrativni obory, ne napf. gerontologii“). Pracovnici socialnich sluzeb

PN,

tak budou muset posilovat ,nelegalni aktivity v dobré vire“ s rizikem pro pracovnika: ,kdyz
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ma klient pecovatelku, ktera tam je trikrat tydné, tak mu c¢asto i poda léky a pichne inzulin,
nebude tam trikrat tydné jezdit i zdravotni sestra, pfitom socialni pracovnice dle legislativy
nemduze podat lék“. Bude tak posilena situace, kdy: ,zdravotnické sluzby jsou drahé a nejsou
snadno dostupné®. V praxi tak dojde k tomu, Ze se zdravotnické sluzby budou moci poridit jen
ti nejbohatsi.

Prace s klienty s komorbiditou onemocnéni dale povede k tomu, Ze ,nikdo nebude chtit
pracovat s cilovou skupinou®, coz povede k dalSimu sniZzovani kvality socialnich sluzeb pro
seniory, konkrétné deprofesionalizaci personalu. V této situaci bude také posileno vyuzivani
neefektivnich nastrojd pro praci s klienty jako je navyseni podavani utlumujicich lékd.

Na Grovni spole¢nosti dojde k nardstu negativnich postoji k cilové skupiné, dojde tak
k omezeni solidarity ve spolecnosti (kazdy bude myslet jen na sebe, aby pfezil) a nartstu
extremismu. Pomoc tak bude rozdélovana Cisté pomoci zasluhovosti a ze socialni prace se
bude vytracet lidskost.

Vy3e popsané dopady budou mit samy o sobé dlsledky pro klienty, u nichZ bude nartstat
osamélost, deprese abezmoc, coz mize v nékterych pfipadech véstik narlstu poctu sebevrazd.
Bezmoc a beznadéj bude ale nardstat nejen na strané klientd, ale také na strané pracovniki
socialnich sluzeb, ktefi nebudou mit nastroje, jak klientdim realné pomoci. Deprese bude dale
posilovana u rodinnych pecujicich, ktefi se ocitnou bez jakékoliv podpory. Bude tak nardstat
pocet seniord, ktefi umiraji o samoté doma v neddstojnych podminkach.

HLASOVANI

Z hlediska velikosti dopadi a pravdépodobnosti jejich vyskytu se jako top Sest disledki
umistily v hlasovani ¢lent diskuzni skupiny nasledujici:

Osameélost senior(i vedouci ke Spatnému psychickému stavu

SnizZeni Zivotni Grovné pecujicich osob z ddvodu ztraty zaméstnani
Nespokojenost se sluzbami vedouci k nar(istu agresivity (nejen u klientd)
Prohlubovani ageismu

Odchod personalu ze socialnich sluzeb, narlist nezaméstnanosti

Nar(st nesnasenlivosti ve spole¢nosti

o vk wnN PR

- 104 -



VYSLEDKY PARTICIPATIVNICH AKTIVIT
S VEREJNOSTI

Dotaznikového Setfeni se zGcastnilo celkem 106 respondent(, z toho 19 muz( a 87 Zen.

Graf €. 1: Pohlavi respondentu

1 Jsem:

Zena

jiné pohlavi | ‘ \ ‘ ‘

| | |
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%

Z hlediska vékového rozloZeni spadalo nejvice informantd do vékového intervalu mezi 31a 60 lety.

Graf €. 2: Vék respondentt

2 Do které vékové skupiny spadate?

15-18 let
19-30let
31-45let
46 - 60 let
61-75let

76 a vice let | ‘ i

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Priblizné tfetina respondent méla zkuSenost s vyuzivanim socialnich sluzeb, pfiblizné tfetina
respondentd tuto zkuSenost neméla a konec¢né priblizné tretina respondentl méla zkuSenost
se socialnimi sluzbami zprostfedkovanou.

- 105 -



Graf €. 3: ZkuSenost s vyuzivanim socialnich sluzeb

3 Mate zkuSenost s vyuzivanim socialnich sluzeb?

ano

zprostifedkované |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%

Respondenti dale odpovidali na otazku, kde se dozvédéli o ¢innosti socialnich sluzeb. TéEmér
60 % respondentl uvedlo, Ze socialni sluzby bud sami vyuZzivali nebo sluzby vyuZival nékdo,
koho oni znaji. 30 % respondentl se o socialnich sluzbach dozvédélo z médii a témér 13 %

z jinych zdroj informaci.

Graf €. 4: Zdroje informaci o socialnich sluzbach

4 Kde jste se poprvé dozdédél/a o socialnich sluzbach?

vyuzival jsem je

od nékoho, koho znam

z médii

odjinud
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Informanti dale odpovidali na otazku, zda by védéli, kde hledat pomoc, paklize by se ocitli
v tizivé Zivotni situaci, ktera by pfesahovala jejich vlastni moznosti feSeni. Tfetina respondentt

odpovédéla, ze by nevédéla, kam se obratit.
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Graf €. 5: Vyhledani pomoci

5 Védéli by, kde hledat pomoc?

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

ano

ne

Posledni méfitelnou otazkou byla otazka zamérena na hodnoceni systému socialnich sluzeb
ve mésté Ostrava. Nejvy3si zastoupeni mélo priimérné hodnoceni socialnich sluzeb. Ctvrtina
respondentd by posléze socialni sluzby hodnotila ¢tyfmi body z péti a posledni Ctvrtina
respondentd by hodnotila péti body z péti; tato skupina byla tedy se systémem socialnich
sluzeb ve mésté maximalné spokojena.

Graf €. 6: Celkové hodnoceni systému socialnich sluZzeb ve mésté Ostrava

6 Jak byste celkové hodnotil/a systém socialnich sluzeb
ve mésté Ostrava?

/5 Il
o

3/5
EEEE
s/> I

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Dale byly pomoci tematické analyzy vyhodnocovany odpovédi na oteviené otazky.

JAKOU BYSTE OD SOCIALNICH SLUZEB OCEKAVAL/A POMOC? JAK BY DANA
POMOC MELA VYPADAT, ABY VAM VYHOVOVALA A OPRAVDU VAM POMOHLA?
ZKUSTE BYT, PROSIM, CO NEJKONKRETNEJSI.

Informanti uvadéli, ze by ve vztahu k pomoci oCekavali zejména jeji dostupnost (ve smyslu
volnych kapacit a rychlosti jejiho poskytnuti) a srozumitelnost (,korektné poradit, sepsat
jednotlivé kroky, ptat se na zpétnou vazbu, zda bylo pomozeno*). Ve vztahu k dostupnosti
informanti uvadéli, Ze se ve vztahu k socialnim sluzbam casto dostavaji oni nebo jejich rodinni
prislusnici do Cekacich poradnik(l a pomoc je tak odkladana (odpovédi o poradnicich byly
nejcastéji vztazeny k azylovym domim, domovim pro seniory a socidlnimu a chranénému
bydleni). Informanti dale poptavali navySeni terénnich sluzeb podporujicich pecujici osoby
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a také moznosti klientd sluzeb zlstat co nejdéle v domacim prostiedi (konkrétné byly
zminovany pecCovatelské, odlehCovaci a asistencni sluzby pro seniory a pro rodiny s détmi).
Informanti se domnivali, Zze by mély byt ve mésté Ostrava posileny kapacity téchto sluzeb
a typd pomoci tak, aby mohly reagovat flexibilné na aktualni Zivotni situaci potencialnich
klientd. Dalsim tématem, které bylo zmifiovano zejména ve vztahu terénnim sluzbam, byla
potreba jejich finanéni dostupnosti popf. zajisténi financni podpory tak, aby si danou sluzbu
mohli (potencialni) klienti dovolit.

K dalsim charakteristikam poskytované pomoci, které byly vnimany jako ddlezité patfila
komplexnost pomoci (,,aby se sluzby neomezovaly jen na konkrétni problematiku, ale dokazaly
komplexné pomoci*), diskrétnost, individualni a lidsky pFistup ze strany socialnich pracovnikd
i organizace jako celku. Uvedené ilustruje vyrok jednoho z informant(: ,Mit k dispozici
konkrétniho povéreneho clovéka, ktery by mi pomohl ,provadét® mym problémem, poradil
kam zajit, co si vyridit, pfipadné by za mé vyfridil potfebné véci na aradech, atd... mit prosté
kontakt na osobu, kterd bude znat muj konkrétni problém a bude mi radit a pomahat*“. Dalsi
informant klade ve svém vyroku dlraz na respekt ke klientovi: ,respekt k vlastnim pranim
a nazordm, respekt k lidské dlstojnosti*.

Informanti rovnéz zdlraznovali potfebu informaci, které by byly pfehledné a na jednom misté
tak, aby lidem umoznily porozumét dalSim nutnym krokdm k aktivnimu feSeni jejich zivotni
situace: ,prvotné bych asi chtéla co nejvice informaci - tzn. nasmérovat mé, dodat informace,
kontakty, popsat jaké kroky mam udélat v této situaci, abych se z ni dostala.” Informanti pritom
zdUrazinovali, Ze si nepteji , byt pouze odkazani na dalsiho Grednika, ale vysvétlit cely proces
a jeho nutné kroky“. Informanti také uvadéli, Zze by ocenili mit moznost dostupného pravniho
poradenstvi. Poukazovali pfitom na to, Ze i poradensti pracovnici by méli byt dobfe orientovani
ve vyhledavani vSech moznosti pomoci, jak feSit jejich Zivotni situaci a to tak, aby byli klienti ve
spolupraci s pracovniky schopni najit tu nejlepsi cestu k FeSeni jejich situace. Informanti tedy
kladli ddraz i na odbornost pracovniki socialnich sluzeb. Socialni sluzby by tak mély byt kromé
poskytnutiinformaci schopny efektivné sitovat na dalsi sluzby ¢i moznosti pomoci (,predstavit
i tu navaznou sluzbu, co poskytuje, co se mnou bude resSit, na co se mam pripravit, co prinest
a co Cekat“). Informanti také zddraznovali potfebu pomoci ,bez velké administrativy*.

Informanti davali také konkrétni doporuceni, jaké sluzby by ocenili. Zajimavym a opakovanym
navrhem bylo zfizeni komunitnich center ,dostupnych v pési vzdalenosti po celé Ostraveé”.
Informanti se pfitom domnivali, Ze by v téchto komunitnich centrech mély byt organizovany
akce, které by umoznili utvaret ,pospolitost sousedstvi“ a také nizkoprahova centra pro déti
a mladez (,kdyz takova mista nejsou, tak se mladez poflakuje venku, nudi se a pak délaji
neporadek”. Informanti se domnivali, Zze by tyto komunitni centra mély poskytovat svou
¢innost zdarma a nejen organizovat pro déti akce formou zazitkové pedagogiky, ale také
poskytovat zakladni sitovani na dalSi sluzby v pripadé€, ze by nékdo ze sousedstvi FeSil néjakou
tizivou zivotni situaci.

V odpovédich se opakované objevovaly i dalsi napady na specifickou sluzbu zamérfenou na
poradenstvi pro rodinné prislusniky pecujici o seniory, které by bylo zaméreni na: zajisténi
bydleni, financ¢nich prostfedkd nebo konkrétniho zafizeni (LDN nebo domov( pro seniory...).

Jednazinformantek pfiSla také s kreativnim napadem na propojeni zdravotné-socialni pomoci:
,aby existovala verejna sluzba nizkoprahova na socialné-zdravotnim pomezi, ktera by détem
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bez pediatra doplnila chybéjici preventivni prohlidky a ockovani a pote by jim pomohla najit
registraci v bézné pediatrické ambulanci. Moje predstava je, Ze by takova sluzba fungovala
v Méstské nemoci Ostrava.”

CO BY SE MOHLO V SYSTEMU SOCIALNICH SLUZEB (VE MESTE OSTRAVA)
ZMENIT NEBO ZLEPSIT?

Zakladnim doporucenim ve vztahu ke zlepSeni systému socialnich sluzeb ve mésté Ostrava byla
osvéta a kapacita sluzeb. Osvétou bylo mySleno jednak Sifeni informaci o existenci socialnich
sluzeb a moznosti jejich pomoci a podpory u verejnosti. Jednak vytvoreni mista, které by:
»poskytovalo ucelené informace na jednom misté srozumitelné®. ,0 nékterych sluzbach se
podle mé malo vi a Spatné se hledaji informace, kdyz je clovék nepotfeboval, tak nevi, kam se
obratit. Na aradech nebo v nemocnicich se ¢lovék nic nedozvi...”

Ve vztahu ke kapacité sluzeb byla opakované zd(raznovana jejich dostupnost, volna kapacita
a flexibilita pomoci. Uvedenou potfebu ilustruje vyrok jednoho z informantd: ,Nabidka sluzeb,
je téemér nemozné sehnat pomoc, vse je bud obsazeno nebo sluzby nejsou k dispozici. Pro toho,
kdo se musi starat o nemocného, starého ¢i postizeného ¢lena rodiny a jeSté pri tom pracovat,
je situace velmi stresujici a témér neresSitelna. Navic vyrizeni davek pro nemohouciho je
zdlouhavé a s vysledkem, Ze staremu nepohyblivéemu clovéku je pfiznan druhy stupen, protoze
mu to jeSté dobre mysli. To je Spatné.”

Informanti také zd(raznovali potfebu provazanosti a spoluprace mezi sluzbami: ,Je mala
provazanost a spoluprace mezi socialnimi sluzbamil!!!! Taky pozoruji, Ze pracovnice nemaji
casto znalosti poradenské urovné o vécech, které se zcela pfimo netykaji jejich prace - moc
nevi o dalSich mozZnostech pomoci, néco jako profesni slepota...“ Provazanost a spoluprace
byla poptavana i mezi zdravotnimi a socialnimi sluzbami: ,Uvitala bych nabidku pomoci pfimo
v nemocnici. Nevim, jakym zplisobem tam funguji socialni pracovnice a v jakém rozsahu,
ale dle mych zkuSenosti fesi jen umisténi seniora po skonc¢eni nemocnicni péce, ale pomoc
pozistalym ¢i rodindm postiZzenych osob je minimalni nebo spiSe viibec neexistuje.”

«

Casto se opakovala také potfeba ,zalepeni dér v systému, kterymi potiebni propaddvaiji...
Informanti v tomto ramci uvadéli, ze by doporucovali ,zkouSeni novych a inovativnich cest
a reseni“. Mezi ,dirami“ v systému informanti konkrétné zminovali: malo komunitnich center
(viz vySe), nedostatek prechodného bydleni pro osoby bez stfechy po doléceni, nedostatek
azylovych domu pro rodiny nebo pro muze s détmi, pohotovostni/krizova liizka pro seniory
v nouzi, poradenskeé sluzby pro osoby pecujici o seniory vdomacim prostredi, posileni nabidky
sluzeb s moznosti dopravy (a doprovodu) nemohouciho ¢lovéka (napf. k lékafi..). Jedna
zinformantek zminovala také potfebu zajisténi sluzeb péce o zvire, kdyz nastane situace, kdy
je Clovék (napf. senior) hospitalizovan.
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POUZITE ZKRATKY

KP — komunitni plan/komunitni planovani
MMO - Magistrat mésta Ostravy

MT — manazersky tym

OSPOD - Organ socialné-pravni ochrany déti
PS - pracovni skupina

UP - Ufad prace
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PRILOHA C. 1: INFORMOVANY SOUHLAS
S (POTENCIALNIMI) KLIENTY SOCIALNICH
SLUZEB

Informovany souhlas s Ucasti na rozhovoru
pro zpracovani podkladové analyzy potreb v ramci projektu
,Optimalizace komunitniho planovani socialnich sluZzeb na urovni obci“ (OPTIMKO)

Informovany souhlas je podepisovan jako souhlas s Gcasti na rozhovoru pro zpracovani podkladové
analyzy potfeb v ramci projektu OPTIMKO.

Cilem projektu OPTIMKO je vyvinout Metodiku optimalizace nastaveni komunitniho planovanisocialnich
sluzeb na Grovni obci, ktera bude vychazet z (1) zhodnoceni procesu komunitniho planovani socialnich
sluzeb ve mésté Ostrava a stanovenych doporuceni; (2) pilotaze stanovenych doporuceni a (3) tvorby
podkladovych analyz ve mésté Ostrava.

Smyslem komunitniho planovani je zajiStovani dostupnosti socialnich sluzeb v dané lokalité. V procesu
vzajemnych konzultaci mezi zastupci uzivateld, poskytovateld a zadavateld socialnich sluzeb, vznika
komunitni plan, ktery definuje nenaplnéné potfeby v dané lokalité a nasledné planuje jejich naplnéni.

Cilem zpracovani podkladové analyzy potieb je ziskat dllezité informace zastupc(O uZivateld,
poskytovatelll a zadavateld socialnich sluzeb, aby bylo mozZno naplnit potfeby lokality.

Jako ucastnik rozhovoru souhlasim s tim, aby byla pofizend nahrdavka z rozhovoru pro zpracovani
podkladové analyzy potreb. Tato nahrdavka bude anonymizovana a prepsana do textové podoby.
Vyzkumnikim bude tento pfepis slouZit jako podklad pro tvorbu analyzy potfeb. Beru na védomi, Ze
poskytnuti tidajii je dobrovolné.

Vyzkumnik/vyzkumnice se zavazuje k tomu, Ze:

- bude chranit Vase soukromi

- bude dbat etickych pravidel a jednat tak, aby Vam nezpUsobili Zadnou Skodu ¢i Gjmu

- vystupy z analyzy budou uvadény tak, aby nebylo zfejmé, s kym byl rozhovor realizovan

-k poskytnutym Gdajim budou mit pFistup pouze vyzkumnici/vyzkumnice

- pfepisy z rozhovoru nebudou poskytnuty Zadné neopravnéné osobé (tj. nikomu vyjma
vyzkumnik(/vyzkumnic)

- seznam opravnénych osob (tj. vyzkumnikd/vyzkumnic) bude uloZen u vedouci vyzkumu

- bude zajisténo, aby poskytnuté Gdaje nebylo mozné zneuzit

- muiZete kdykoliv rozhovor prerusit ¢i ukoncit nebo vzit kdykoliv zpét, Vase prani budeme
respektovat

UCastnik/0Castnice ShBIU dat e,
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