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Transformace ustavnich zarizeni pro osoby se zdravotnim postiZenim

Abstrakt

Ma diplomova prace je zaméfena na transformacni proces Ustavnich zafizeni pro osoby
se zdravotnim postizenim v Ceské republice. Teoreticka &ast je rozdélena do Sesti
hlavnich kapitol, které jsou dale rozsiteny o podkapitoly. Prvni kapitola se zabyva
transformaci, kde je zahrnuta jak historie, tak soudasnost transformace v Ceské
republice. Druha kapitola je v€novéana socidlnim sluzbdm pro osoby s postizenim,
kde se zaméfuji na pobytové a terénni sluzby provazané s procesem transformace. Tteti
kapitola popisuje projekty a vyzvy, které byly vyuzity v procesu. Ctvrta kapitola
je 0 dobré praxi, kde jsou mimo jiné zminény i komunity jako Camphill ¢i Archa. Pata
kapitola uvadi transformaéni inspiraci ze zahrani¢i, napiiklad z USA, Italie
¢i Jordanska. Posledni Sesta kapitola se pak zaméfuje na nezavisly zivot osob

S postizenim.

Cilem prace je zjistit, jaké faktory ovliviiovaly prubéh a dokonceni transformace
V pobytovych zafizenich pro osoby se zdravotnim postizenim v Ceské republice
a jak celkovou zménu sluzby hodnotili zastupci sluzeb, jejich pracovnici ¢i samotni
klienti. K tomuto cili byla dale stanovena jedna vyzkumna otazka a tii dil¢i vyzkumné

otazky.

rowr

Z praktické ¢asti vyplynulo, ze mezi faktory, které ovlivituji transformaci a jeji ispesné
dokonleni, lze zaradit kolektiv pracovnikli zafizeni, ktefi se ztotoznuji s filozofii
transformace a deinstitucionalizace, dale pak spravné nastaveny transformacni plan,
¢i podpora ze strany opatrovniki, rodinnych piislusnika ¢i komunity, kde vznikaji nové

domacnosti.
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The transformation of the institutional facilities for people
with disabilities
Abstract

My diploma thesis is focused on the transformation process of institutional facilities
for people with disabilities in the Czech Republic. The theoretical part is divided into
six main chapters, which are further expanded by subchapters. The first chapter deals
with transformation, which includes both the history and the present of transformation
in the Czech Republic. The second chapter is devoted to social services for people with
disabilities, where they focus on residential and field services related to
the transformation process. The third chapter describes the projects and challenges that
were used in the process. The fourth chapter is about good practice, where communities
such as Camphill and Archa are also mentioned. The fifth chapter presents
transformational inspiration from abroad, for example from the USA, Italy or Jordan.
The last sixth chapter then takes place on the independent life of people with

disabilities.

The aim of the work is to find out the factors influencing the course and completion
of the transformation in residential facilities for people with disabilities in the Czech
Republic and how the overall change was evaluated by service representatives, their
staff or the clients they. To this end, one research question and three partial research

questions were identified.

The practical part showed that the factors that affect the transformation and its
successful completion can include a team of staff who identify with the philosophy
of transformation and deinstitutionalization, then properly support the transformation
plan, or by guardians, family members or the community, where new households

are emerging.
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Uvod

Téma diplomové prace jsem si vybrala z nékolika divoda. Urcité prvotnim divodem
byla moje osobni zku$enost s transformac¢nim procesem, kterou jsem ziskala ve svém
byvalém zaméstnani pfed nastupem na matefskou dovolenou. Dal§im diivodem byla
cilova skupina, kterou jsou osoby se zdravotnim postizenim. S touto skupinou jsem
se setkavala, jak jiz béhem transformace, tak i nyni, kdy pracuji s osobami s poruchou
autistického spektra. V neposledni fad¢ je mi pak velmi sympaticky samotny proces
transformace a jeho pfinosy pro spole¢nost a hlavné pro samotné klienty zatizeni, ktera

transformacnim procesem prochézeji ¢i jiz prosla.

Ustavni zafizeni na nagem uzemi byla pied rokem 1989 Fizena centralné socialistickym
staitem, jenz se fidila instituciondlnim a ustavnim fddem. Do téchto zafizeni byly
automaticky umist'ovany osoby se zdravotnim postizenim, at’ uz se jednalo o dusevni
onemocnéni, psychické ¢i onemocnéni S poruchou osobnosti. Veskeré zmény vedouci
k procesu transformace a deinstitucionalizace se zacaly dit az po roce 1989. Po tomto
roce zaCaly vznikat nestatni neziskové organizace, které se snazily zajistit potiebné
socialni sluzby, ¢i byly praktikovany prvni kroky pro vytvofeni standardi kvality
socialnich sluzeb. Cely proces pak dostal na obratkach s prvnim ramcem projektti v roce
2007. Dalsi navazujici projekty jiz podporovaly a dale podporuji dalsi a dal$i zafizeni

k deinstitucionalizaci.

Teoretickd ¢ast diplomové prace je rozd€lena do Sesti hlavnich kapitol, které jsou dale
rozsiteny o podkapitoly. Prvni z kapitol je Transformace, kde jsou dale podkapitoly
Historie transformace v CR a Soucasnost transformace v Ceské republice (dale jen
,.CR“). Druha kapitola zahrnuje Socialni sluzby pro osoby s postizenim, kde jsou
podrobné vysvétleny v podkapitolach pobytové (domov pro osoby se zdravotnim
postizenim, tydenni stacionaf, chranéné bydleni) a terénni socialni sluzby (podpora
samostatného bydleni). Tteti kapitolou jsou Projekty, které¢ byly vyuzity pro proces
transformace v zafizenich. Ctvrta kapitola je zaméfena na Dobrou praxi, kde jsou
popsany v podkapitolach oblasti podpory, dale pak je zde zminéna Camphillska
komunita, komunita Archa ¢i dobréd praxe z Vys$Siho Hradku v Brandyse nad Labem.
Pata kapitola nazvana Inspirace ze zahranici, uvadi ptiklady z USA, Jordanska ¢i Italie.

Posledni Sesta kapitola je pak vénovana nezavislému zivotu pro osoby s postizenim.
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Pro vyzkumnou ¢ast diplomové prace byla sbirdna data prostfednictvim kvalitativniho
vyzkumu. V této praci byly pouzité polostrukturované rozhovory s respondenty
ze zafizeni, ktera byla ¢i stile jestd jsou zapojena do procesu transformace v Ceské
republice. Cilem prace bylo zjistit, jaké faktory ovliviiovaly pribéh a dokonceni
transformace Vv pobytovych zafizenich pro osoby se zdravotnim postizenim a jak

celkovou zménu sluzby hodnotili zastupci sluzeb, jejich pracovnici ¢i samotni klienti.
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1 Teoreticka ¢ast

1.1 Transformace

Pojem deinstitucionalizace se V socidlnich sluzbdach pouziva ve smyslu prechodu
od dominantniho poskytovani pobytovych socialnich sluzeb smérem k poskytovani
socialnich sluzeb zamérenych na individuadlni podporu zivota clovéka v prirozeném

prostiedi (Camsky, Sembdner, Krutilova, 2011, str. 12-13).

Pojem transformace socidlnich sluzeb v CR predstavuje proces zména Fizeni,
financovani, vzdelavani, mista a formy poskytovani socidalnich sluzeb tak, aby
vyslednym stavem byla péce v béznych Zivotnych podminkach. (...) Jedna se o prechod
od institucionalni péce ke sluzbam komunitniho typu (podpora samostatného bydleni,
chranéné bydleni, osobni asistence, podporované zaméstnavani atd.) (Camsky,
Sembdner, Krutilova, 2011, str. 12-13). Transformace se ¢asto vnima jako prosazeni
a naplnéni lidskych prav osob se zdravotnim postizenim. Také je vnimana jako zpisob
dosazeni nastaveni socialnich sluzeb s individudlnim pfistupem a vytvofeni sité,
kde bude zajisténa prevence pied vstupem do zafizeni. Projekt je tvofen na narodni
urovni, kdy se pobytova zafizeni socidlnich sluzeb méni na sluzby komunitniho typu.
Tento zpusob bydleni zajistuje jejich uzivatelim se plné zapojit do spolecnosti a najit
si vhodnou pracovni pozici na trhu prace. Dulezité je vtomto procesu myslet jak

na zapojeni rtznych subjektd, tak na posileni povédomim vefejnosti o lidech

vvvvvv

Na konci 17. a zacatkem 18. stoleti dochazelo k procesu segregace lidi se zdravotnim
postizenim, ktefi né¢jakym zplisobem nevyhovovali vétSinové spole¢nosti, do velkych
ustavnich instituci. Cil zafizeni se postupem ¢asu ménil z charitativniho zaméru,
pies lé¢ebny az po vychovny a vzdélavaci zamér. | tak v nejvétsim rozkvétu téchto
instituci existovaly rodiny a komunity, které se staraly o své blizké se zdravotnim
postizenim a snazily se je zaclenit do spoleCnosti. Ke zméné ve vnimani osob
se zdravotnim postiZzenim doslo v 60. letech 20. stoleti, kdy se hlavnim principem stala
normalizace, tedy poskytnuti lidem s mentalnim postizenim stejné podminky pro Ziti,
jako maji lidé bez postizeni. V 70. letech 20. stoleti na zaklad¢ vyzkumu $védskych
psychologli vznikl termin ,,institucionalni poskozeni“, tedy nasledek dlouhodobého

pobytu v ustavni pééi. Diky i této studii doSlo k deinstitucionalizaci, kdy se zacaly
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prevadét kompetence v péfi o postizené =z velkych statnich zafizeni na obce
k poskytovani komunitni péce v misté bydlist¢ cloveéka s postizenim. Kladl se duraz
na individualni kvalitu zivota v souvislosti s transformaci sluzeb. V kazdé zemi se tento
proces vSak lisil a byl nastaven na jiném prabéhu, ktery byl ovliviiovan hlavné
narodnostnimi zvyklostmi, ¢i ekonomickou situaci (Koncepce podpory..., 2007,

Uhlitova, Latimier, 2013; Holasova, 2014).

Vsechny evropské staty se take zabyvaji moznostmi podpory osob se zdravotnim
postizenim, které vyrovnaji jejich prileZitosti Zit Zivot maximdalné samostatné a ucastnit
se ekonomickeho, spolecenského a kulturniho Zivota spolecnosti, tedy zejména bydlet
V prirozeném socidlnim prostiedi, vzdéldavat se a pracovat (Koncepce podpory ..., 2007,
S. 11). Moznost zmény zafizeni je mozna pouze, pokud je vytvofena dostatecnd sit
alternativnich sluzeb v komunité. Jednou znejsnadnéjSich cest je transformace
ustavnich zafizeni na sluzby chranéného bydleni ¢i podporu samostatného bydleni.
Je nutné dodrzet nékolik pravidel pro uspéSnou transformaci. U chranéného bydleni
¢i podpore samostatného bydleni je tfeba udrzet nizky pocet uzivatelli v jednom byté,
dale zajistit bydleni uzivateli v bézné zastavbé, podporovat je v realizaci béznych
dennich aktivit a ve kvalité¢ denniho Zivota uzivatelli a umoznit jim, aby vyuzivali bézné

dostupnych vefejnych sluzeb v okoli bydleni (Koncepce podpory..., 2007).

Konecny cil transformace ustavnich sluzeb se vnima jako zivot lidi s postizenim
srovnatelny se Zivotem vrstevnikii bez postizeni ve vSech ostatnich oblastech Zivota

(Kocman, Palec¢ek, 2011, s. 13).

1.1.1 Historie transformace v CR

Zatimco v zemich zapadni a severni Evropy se péce o osoby s mentalnim postizenim
od 2. svétové vdlky vyvijela, v Ceské republice a v dalsich zemich byvalého
komunistického bloku se vyvoj v pristupu klidem se zdravotnim postizenim
zakonzervoval tak, jak vypadal pred 2. svétovou valkou. To znamenda, Ze dospeli lidé
| deti se zdravotnim postizenim Zili ve statnich ustavech socidlni péce nebo v rodiné

(Uhlitova, Latimier, 2013, s. 8).

Pred rokem 1989 byly socidlni sluzby v nasi zemi fizeny centrdlné socialistickym

statem, kde byla lidska prava klientli socialnich sluzeb postavena dle institucionalniho
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¢i také ustavniho modelu. Péce se zaméftila hlavné na organizaci po strance technické,
hygienické a persondlni, misto kladeni dirazu na kvalitu péce, sluzeb, individualniho
rozvoje klientd a zavadéni standardl kvality, jako tomu bylo Vv ostatnich evropskych
zemi. V této dobé bylo také bézné a brano jako jediné spravné, aby kazda osoba
zdravotné postizena, predevsim pak duSevné, psychicky ¢i s poruchou osobnosti, byla
automaticky umisténa v né¢jakém zatizeni. Dle zdkona o socidlnich sluzbach byly tstavy
socialni péce registrovany jako domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, ale diky
neékolikatému ploSnému poskytovani péce postizenym osobam V izolaci od okolniho
prostiedi v nepfirozenych vyclenénych budovach a ve velkych poctech osob, nebylo
mozné uplathovat stavajici pozadavky nynéjsi legislativy. V té dobé byla uptednostnéna
penézita a Gstavni pomoc pred domaci péci a péci ze strany nestatnich subjektt. Kazdy
z klientli sluzeb figuroval jako svéfenec, obyvatel ¢i ubytovany, jenz byl odén
do stejnokroje, na kterého bylo tieba aplikovat vychovné ¢i vzdélavaci postupy. Nebyla
dana zodpovédnost, ani fadné kompetence jednotlivych stran jako statu, kraji, okrest
ainstituci. Také nebyl urCeny postup pro vzdélavani a zvySovani kompetenci
jednotlivych pracovnikii v socidlnich sluzbach, tak jako zname nyni (Camsky,

Sembdner, Krutilova, 2011; Kocman, Pale¢ek, 2011; Holasova, 2014).

Proces transformace, resp. deinstitucionalizace byl v CR zahdjen v podstaté ihned
po roce 1989, ktery u nds zahdjil obdobi demokratizace spolecnosti. (...) Management
zarizeni se velmi casto soustiedil na kvalitu ubytovani, a nikoli na kvalitu sluzeb.
Management procesu kvality a zavadeni zmeén do praxe poskytovatelu nebyl vedenim
organizaci poskytujicich socialni sluzby uplatitovan do praxe. (...) Jednotlivé zarizeni
slozité zvladala proces prechodu do paternalistickych forem poskytované péce
k modernim formdam spise partnersky pojatych sluzeb (Camsky, Sembdner, Krutilova,
2011, s. 11). Jednim zproblémi bylo upfednostiovani potieb zaméstnanct
nad potfebami klienti, kdy dochézelo ke stietim zajmu, ¢i byla ovliviiovana svobodna
volba klienti. Opatrovniky osob umisténych v zafizenich byla pravé dana zafizeni

(Camsky, Sembdner, Krutilova, 2011).

V roce 1990 byl nachystan program reforem Ceskoslovensky systém socidlni ochrany
neboli Scéndf socidlni reformy. V ramci této reformy mélo dojit ke zméné celé¢ho
systému socialni péfe v moderni socidlni systém s konceptem tzv. zachranné socialni

sit€. Obsahem byla politika zaméstnanosti, politika pracovnich piijmi, rodinna politika
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a politika socidlniho zabezpeceni. Diky tomu by mélo dojit k minimalizovani
negativnich dasledkli procesu transformace. OvSem ze vSech cilti byl splnén v roce
1991 pouze jeden z nich, a to pfijeti zdkona o Zivotnim minimu a zakona o socialni

potfebnosti. Tim byla nastavena zachranna sit’ pro potiebné (Matousek, 2007; Holasova,
2014).

V obdobi po roce 1989 zalinaji vznikat a rozSifovat se nestatni neziskové organizace
jako obcanskd sdruzeni, ktera zajistovala potfebné socidlni sluzby. Zacaly se vice
rozvijet terénni sluzby, které vznikaly jako alternativa k institucionalni péci. Také
cirkve zacaly zfizovat organizace pro poskytovani socidlnich sluzeb jako naptiklad
Charita nebo Diakonie. Cirkev se zamé¢fovala hlavné na oblast domovii pro seniory,
azylové domy pro lidi bez pfistiesi ¢i azylové domy pro matky s détmi a také
na hospice. Cirkevni organizace mély zna¢nou vyhodu oproti jinym organizacim,

Ze mohly navazat na metodické postupy a materialni podporu od cirkevnich organizaci

ze zahrani¢i (Matous$ek, 2007; Holasova, 2014).

Proces tvorby a vzniku pravnich standardi kvality zacal v CR po roce 1989, kdy byl
vyrazn€ ovlivnén aplikaci principli ochrany lidskych prav do socidlnich sluzeb, hlavné
pak pro osoby se zdravotnim postizenim. Hlavnim zdmérem bylo mimo jiné
I vyrovnavani piilezitosti pro osoby s handicapem, coz bylo za¢lenéno do narodnich
planii. Proces vyrovnavani piileZitosti piisobi na pfistupnost bydleni, dopravy,
sociadlnich a zdravotni sluzeb, vzdélani, pracovnich pfilezitosti ¢i kulturnich
a spolegenskych aktivit pro viechny, tedy mimo jiné i na zdravotné postizené (Camsky,
Sembdner, Krutilova, 2011; Slowik, 2016). Mezi vyznamnou inovaci se fadi formulace
Standardii kvality socidlnich sluZeb, které do pfijeti zdkona o socidlnich sluzbach
slouzily prozatim jako doporucena pomicka ve sluzbach. Poté je n€ktera zatizeni zacala
pouzivat ihned po zvefejnéni, jiné organizace na n¢ nereagovaly. Po dobrovolnych
inspekcich, které probehly v obdobi let 2001-2002 se ukézalo, Ze nejhtife jsou po téchto

zméndch na tom uUstavni zafizeni (Matousek, 2007).

V roce 2003 bylo MPSV vydéna Bila kniha v socidlnich sluzbach, ktera byla vysledkem
¢esko-britského projektu a méla predstavovat vladni vizi modernich socidlnich sluzeb.
V této knize bylo vytvofeno sedm principl: nezavislost a autonomie pro uZivatele
sluzeb, kdy pravé lidé jsou odpovédni za svilij Zivot; zaclenéni a integrace misto

socidlniho vylouceni; respektovani potieb uZivatele, kdy se vSe zaklada
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na individualnich potfebach a potiebach spole¢nosti; kvalita a zavedeni inspekci;
rovnost bez diskriminace; narodni standardy a rozhodovani v misté. Diraz byl kladen
hlavné na vystupy, nikoli na kvoty a normy. Dle Bilé knihy maji odpovédnost
za socialni sluzby subjekty jako jednotlivec, obCanska spolecnost, stat, obce a kraje

(Holasova, 2014).

Az po mnoha letech usili o novou legislativni upravu socialnich sluzeb, teprve v roce
2006, byl schvdlen novy zdakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Je vsak treba
zminit, ze od roku 1989 do této doby mnoho zejména nestatnich neziskovych organizacit
poskytovalo sluzby, které nemély legislativni oporu, a presto byly mnohdy inovativni
a kvalitni. Absence legislativni upravy vsak brzdila dalsi rozvoj socialnich sluzeb
(Holasova, 2014, s. 53). Zakon ptinesl zmény, jako byl pfispévek na péci pro uzivatele,
nova kategorizace sluzeb — formy i druhy, planovani sluzeb, povinna registrace
poskytovatell, povinnosti poskytovatelll, minimalni uUroveil vzdélani socialnich
pracovnikd a pracovnikd v socialnich sluzbach a dalsi vzdélavani (Holasova, 2014).
Ministerstvo prdace a socialnich véci jako Fidici a koordinacni organ tak zacalo lépe
prosazovat proces deinstitucionalizace (prechod od dominantniho poskytovani sluzeb
V pobytovych zarizenich kvice individualizovanym sluzbam V prirozeném prostredi
obcanii) a transformace socialnich sluzeb (prechod od instituciondlni péce ke sluzbam

komunitniho typu) (Holasova, 2014, s. 53).
1.1.2  Soucasnost transformace v CR

Zmeny, které ve vyspelem sveté probihaly od 50. let az do dneSka, v nasi zemi probihaji
V poslednich 10-20 letech. To pomérné rychle a dynamicky, a tato rychlost velmi
ovliviiuje to, jak se pecujici, zejména ti starsi, orientuji a ,,prepinaji‘ na tyto zmeny.
(...) Tato rychla zména po pecujicich osobach ZzZada nejen pecovat o cloveka
se zdravotnim postizenim, ale i byt odbornikem, sledovat neustdilé zmeny, reagovat
na né. Dalsi diilezita zména, ke které doslo a ktera tolik nesouvisi se zménou politického
systému v CR, ale spiSe se zvySovanim kvality Zivota obyvatel, a tedy i lidi se zdravotnim
postizeni, je prodlouzeni predpokladaného veku doZiti u osob se zdravotnim postizenim
a rozsireni fenoménu, kdy lidé se zdravotnim postizenim prezivaji své pecujici rodice.

K tomuto fenoménu dochdzi prave diky tomu, Ze lidé se zdravotnim postizenim Ziji

vvvvvv
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pro pecujici rodice, kteri musi zacit uvazovat o tom, co bude, az nebudou schopni

se starat o své dité s postizenim (Uhlifova, Latimier, 2013, s. 9).

V poslednich letech se pozornost soustfedila pravé na tstavni péci a jeji negativni
dopady na klienty, které byly v rozporu s deklarovanymi pravy osob s postiZzenim.
Narazelo se na to, ze soucasné socialni sluzby maji postaveni pravné a spoleCensky
nejisté a nachazeji se v rozporuplné situaci. Také neni mozné pojmout moderné
poskytovani socialnich sluzeb. Zakon o socialnich sluzbach s nyné&jSimi tstavy socialni
péce pocita a tyto sluzby piasobi jako domovy pro osoby se zdravotnim postizenim,
domovy pro seniory, domovy se zvlastnim rezimem nebo tydenni stacionaie. Problém
nastava také v tradiénim poskytovani sluzby, kterd jiz neni v souladu se zakonem a neni
mozné dodrzet a naplnit zakladni prava a svobody Klienta. Institucionalni sluzby jsou
také vazany na dodrzovani hygienickych a stravovacich norem, protoze se drzi stale
ptedpist, které byly sestavovany predev§im pro pecovatelskd a zdravotnicka zatizeni.
Z tohoto divodu neni mozné klienty zapojovat do sebeobsluznych cinnosti, které
by bézn¢ prozivali v domacim prostfedi. Tim se také prohlubuje zavislost klienta
na sluzbé a porusuje se tak pravo na soukromi a svobodu volby (Kofinkova, 2008;

Kolektiv autord, 2013).

Velky vliv na opusténi institucionalnich budov a zaméteni se na komunitni bydleni maji
predev§im neziskové organizace (Kolektiv autord, 2013). Rozvoj nestdtniho
neziskového sektoru byl v poslednich dvaceti letech doprovdzen v socidalni oblasti
rozvojem komunitnich sluzeb a podstatné se zvysila jejich dostupnost. Podil
na zakladani a provozu komunitnich a terénnich sluzeb méli casto rodice déti

S postizenim, kteri postradaji alternativu k umisténi ditéte do ustavu (Kolektiv autort,

2013, s. 10).

Dle dostupnych informaci z Ceského statistického tfadu miiZeme porovnat vyvoj
socialnich pobytovych sluzeb v Ceské republice od roku 2007 do roku 2020
V nasledujicim grafu. Znazornény jsou sluzby tydenni stacionafe, chranéna bydleni

a domovy pro osoby se zdravotnim postizenim.
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Graf 1: Vyvoj pobytovych socidlnich sluzeb v letech 2007-2020
(pocet zafizeni)
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Z grafu 1: Vyvoj pobytovych socidlnich sluzeb v letech 2007-2020 (pocet zatizeni)
je patrné, ze nejvétsi rozdil vznika u chranéného bydleni, kde doslo k vysokému nartstu

od roku 2007 do roku 2020 a to z ptavodnich 68 zafizenich na 220 zafizeni.

Ptestoze se predpokladalo, Ze u sluzby domova pro osoby se zdravotnim postiZenim
bude dochazet diky transformaci zatizeni ke snizovani poctu, graf nam naopak ukazal,
ze je vysledek od roku 2007 do roku 2020 témét stejny. Tento jev se da vysvétlit tim,
ze dochazi ke zméné¢ této sluzby z pohledu odchodu z institucionalniho zatizeni do typu

komunitniho bydleni, kde je poskytovana stejna socialni sluzba.

U posledni sledované sluzby tydennich stacionait se vysledek také od roku 2007
nezmenil, tj. 41 zafizeni. V pribchu let doSlo sice k nartstu, ale posléze se pocet
zafizeni opé€t snizoval a je nyni opét na podobném vysledku, tj. kroku 2020

na 46 zaiizeni v Ceské republice.
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Graf 2: Vyvoj pobytovych socialnich sluzeb v letech 2007-2020
(pocet mist v zarizenich)
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Graf 2: Vyvoj pobytovych socidlnich sluzeb v letech 2007-2020 (pocet mist
Vv zafizenich) nam ukazuje celkovy pocet mist v pobytovych zafizenich — tydenni
stacionare, domov pro osoby se zdravotnim postizenim a chranéné bydleni. Mlzeme
se domnivat, Ze v prabchu 13 let doslo k pfesunu kapacity ze sluzby domova pro osoby
se zdravotnim postizenim do sluzby chranéné bydleni, protoze kazdy rok dochazelo
k pfesunu velmi podobnému rozdilu kapacity mezi témito sluzbami. Tento trend nam

muze potvrzovat jiz fungujici proces transformace v Ceské republice.

A¢ nam predchozi graf ukazal, Ze v ptfipadé domova pro osoby se zdravotnim
postizenim nedoSlo k vyrazné zméné v poctu, zde je pfimo vidét, Ze kapacitné doslo
K vyraznému poklesu, coz nam potvrzuje domnénky o pfeméné institucionalniho

zatizeni do typu komunitniho bydleni, kde byvaji poCty obyvatel vyrazné¢ mensi.

Zbylé dvé kiivky znazoriiujici vyvoj kapacit ve sluzbach chranéné bydleni a tydenni

stacionafe pouze potvrzuji kiivky v pfedchozim grafu.
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Deinstitucionalizace socidlnich sluzeb z pohledu nadrodniho znamena dlouhodoby
a postupny proces zmény (transformace) institucionalni (ustavni) péce v péci komunitni.
Je to zmena, kterd usiluje o to, aby i uzivatelé socialnich sluzeb Zili ve svém domové
a zivotem podle své vlastni volby, tak jak je to ve vétsinové spolecnosti bezné (Narodni

strategie rozvoje..., 2016, s. 57).

Deinstitucionalizace pro ¢lovéka vyuzivajiciho socidlni sluzby znamena svobodu volby
svého bydlist¢ a moznost jakkoli vyuzivat mistni sluzby, mlze se podilet
na spoleCenském zivoté a zastavat jakékoli role, ¢i zit v bézném zivotnim a dennim
rytmu, jaky si sam zvoli. Pro poskytovatele socialnich sluzeb je ukoncena, kdyz
je umoznéno uzivateli ucastnit se bézného zivota ve spole¢nosti, dokaze poskytnout
socialni sluzby, které pruzné reaguji na potieby a cile klienta tak, aby byly schopny
ho udrzet ¢i zaclenit do zivota ve spole¢nosti. Pro zadavatele socialnich sluzeb
deinstitucionalizace Gspésné konci, pokud ma pokrytou sit’ socialnich sluzeb reagujici
na potfeby obcanll. Zadavatel poté jiz mlze vytvafet, planovat a podporovat rozvoj
vSech zdroji v komunité tak, aby nedochazelo k izolaci ¢i kompenzaci jinych zdroju
pro uzivatele. Také je vtomto piipadé ukoncena deinstitucionalizace, pokud
jizneprovozuje zadné Ustavni zafizeni. Pro spolecnost dochazi k Gspésné
deinstitucionalizaci, pokud lidé vnimaji uzivatele sluzeb jako nedilnou soucast
spolecnosti, dokazou vnimat potieby téchto lidi a rozumi cené a Gcelu jejich podpory

(Ndrodni strategie rozvoje..., 2016).

Dle Narodni strategie rozvoje socialnich sluzeb na obdobi 2016-2025 byla v roce 2016,
kdy byla vydana, témé&f vSechna zafizeni jesté v procesu transformace a byla ve fazi
ptipravy klienti a pracovnikl do novych prostor a novych socialnich sluzeb (Ndrodni
strategie rozvoje..., 2016). Procesy transformace a deinstitucionalizace se v soucasné
dobé zameruji pouze na skupinu lidi se zdravotnim postiZenim (prevazné mentalnim)
ana deti. Jsou to ovsem jen dvé z moznych cilovych skupin. Do budoucna by se proto
meély uvedené procesy zamérit také na dalsi cilové skupiny, které jsou institucionalni
PéEC vyrazné zasazeny, zejména na seniory. Podstatné je také, aby se sami tito lidé
zapojovali do planovini  sluzeb v prirozeném prostiedi ¢i  do  procesu

deinstitucionalizace (Ndrodni strategie rozvoje..., 2016, s. 19).

K letognimu roku, tj. 2022, mame v Ceské republice jiz nékolik plné transformovanych

zatizeni. Presny stav transformace jednotlivych zafizeni nam zobrazuji tabulky nize,
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které¢ byly vytvoieny na zékladé¢ dostupnych informaci o jednotlivych organizacich

na internetu.

Tabulka 1: Organizace zapojené do projektu Podpora transformace socialnich

sluzeb (2007-2013) — stav k 7/2022

2021 — ptipravna faze
_ o Habrovansky zamek, p. o. nynt .analyza' F:llove
Jihomoravsky kraj skupiny a zajisténi
potiebnosti sluzby
* Srdce v domg, p. o. Casteéné transformovano
* Chranéné bydleni NAPLNO (dfive
Jihocesky kraj CSS Jindfichiv Hradec — Domov Transformovano
Pistina)
, . * DOZP v Marianské, p- o. Transformovano
Karlovarsky kraj
* DOZP PATA v Hazlovg, p- o. Transformovano
* Barevné dOIl’lky Hajnice Transformovano
| Domov bez bariér — DOZP
Kralovéhradecky kraj " Vv .
Vv Hofticich (dfive USP pro télesné Transformovano
postizené v Hoficich v Podkrkonosi)
* Domov Slunecni dviir, p. o Transformovano
* OSTARA, p. o. (diive DOZP
) L L Transformovéano
Liberecky kraj Mafenice, p. 0.)
Domov pro lidi se zdravotnim Probihajici proces
postizenim Jablonec nad Nisou transformace (vyzva ¢. 49)
Pfenesena Cinnost v roce
Marianum, p. o. 2015. Z organizace
Marianum, p. 0. na
organizaci Benjamin, p. o.
. | *Harmonie, p. 0. Transformovano
Moravskoslezsky kraj _ .
* Domov NaNovo, p. o. (dfive Zamek
Transf A
Nova Horka, p. 0.) Fansiormovano
2021 — zahajena piipravna
* Zamek Dolni ZiVOtiCC, p. o. préce procesu
transformace DOZP
Olomoucky kraj * Vincentinum — p. s. s. Stemberk, p. o. Transformovano
Pardubicky kraj * Domov socialnich sluzeb Slatinany Transformovano
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Plzensky kraj * DOZP Stod, p. 0. Transformovano
o Bellevue, p. s. . Probihajici proces
Stredocesky kraj transformace
* Vyssi Hradek, p. s. s. Transformovano
* DOZP Usti nad Labem, p. 0. — DOZP | Transformovano na
, i Domov Brtniky, p. o.
Ustecky kraj Hlinany " P

* Ustav socidlni péée Lobendava, p. 0.

Transformovano na
Domov Brtniky, p. o.

* Domov bez zamku, p. o. Transformovano
* Domov Haj, p. o. (diive USP Ledeg )
Kraj VysocCina nad Sazavou) Transformovano
* Domov Jetabina, p. o. Transformovano
* Ustav socidlni pée Kiizanov, p. o. Transformovano
* Socialni sluzby Vsetin, p. 0. - DOZP
Transformovano

Zlinsky kraj

Zasova

* Socialni sluzby Uherské Hradiste, p. o.

— DOZP Velehrad - Salasska

Castecné transformovano

Organizace fizené

MPSV

* Centrum socialnich sluzeb Tloskov

(diive Diagnosticky ustav socialni péce Nezjisténo
Vv Tloskove)

* Centrum socidlnich sluzeb Hrabyné

(diive Ustav socialni péée pro télesné Nezjisténo
postizené v Hrabyni)

* Centrum pobytovych a terénnich o
sluzeb Zbiich Nezjisteno
* Centrum socialnich sluzeb pro osoby

se zrakovym postizenim v Brné - Nezjisténo
Chrlicich

* Centrum Kocianka Transformovano

Zdroj: vlastni vyzkum

Organizace oznacené hvézdiCkou (*) pokracovaly i v dalsim projektu Transformace

socialnich sluzeb v roce 2013-2015, proto nebudou znovu uvedeny v tabulce 2.
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Tabulka 2: Organizace zapojené do projektu Transformace socidlnich sluzeb

(2013-2015) — stav k 7/2022

Domov Horizont, p. o.

Probihajici proces

transformace
Paprsek, p. o. Probihajici proces
Jihomoravsky kraj
transformace
Zeleny dim pohody, p. 0. Probihajici proces
transformace
Domov Adam Dtevohostice, p. o. Slouceno k Centru
Dominika Kokory, p. o.
(od 1. 1. 2016 Domov
Olomoucky kraj
Adam zanika)
Nové Zamky, p. s. s., p. 0. Probihajici proces
transformace
Centrum u Bartolomgje, p. s. s. Slouc¢eno s Domovem
Barbora Kutna Hora, p. s.
s. (k 7/2016 zanika
Centrum u Bartolom¢je)
Stfedocesky kraj Nalzovicky zdmek, p. s. s. Probihajici proces
transformace
Rybka, p. s. s. Nezjisteno
Zahrada Kladno, p. s. s. Nezjisténo
Domov Svaty Jan, p. S. S. Nezjisteno
Usteckg kraj Centrum socialni pomoci Litoméfice, p. Transformovéno
0. (dfive Domov na zamku LibéSice)
Kraj Vysocina Denni a tydenni stacionaf Jihlava, p. o. Transformovano

Zdroj: vlastni vyzkum

V casopise Socialni sluzby ro¢nik ¢erven-Cervenec 2022 byla vydéana specialni ptiloha

k transformaci socialnich sluzeb v Ceské republice, kde byly zhodnoceny transformace

zatizeni Domova H4j a Domova Kamélie Kiizanov i z pohledu do budoucnosti.

Vedouci lokalit ve Svétlé nad Sazavou pani Mgr. Lucie Sormové a pana Bc. Pavla
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MareSe hodnoti dopad transformace na =zafizeni pozitivné. At uz =z pohledu
na pracovniky zafizeni, ktefi se naucili mezi sebou vzijemné komunikovat, naladit
se na stejnou vinu a ujasiovat si spravnost metodickych postupli a nezavadeéni ustavnich
prvkt do domacnosti, tak z pohledu na klienty, ktefi dostavaji vétsi osobni svobody
a volby. Mohou nastoupit do zaméstnani, staraji se o svou domacnost, fidi si sviij volny
¢as, mohou si nakupovat vSe pottebné. Jak dodava, organizace se nadale vyviji. Z jedné
sluzby vznikly jiz tfi a to chranéné bydleni, domov pro osoby se zdravotnim postizenim
a socialn¢ terapeutické dilny. Uvazuji i o nové sluzby, a to podpora samostatné¢ho
bydleni. Klienti maji tak moZnost vyuzivat sluzby dle jejich miry handicapu.
Na zaméstnance je pro zménu kladena vétsi zodpovédnost, protoze ve vétSiné pripadi
je jeden pracovnik na domacnosti a musi se tak obvykle sam rozhodnout, co a jak

ud¢lat. Zde je potieba klast diraz na kvalitni metodické vedeni (Pajerova, 2022).

Pracovnici hodnotili 1 pohled ze strany rodinnych pfislusniki a opatrovnikii klientd,
kdy z pocatku vznikaly obavy hlavné z placeni drazSich sluzeb po transformaci.
Nakonec se tyto obavy nenaplnily a po vyhodnoceni se ukazalo, ze komunitni sluzby

jsou pro klienty vyhodnéjsi a mnohonasobné kvalitnéjsi (Pajerova, 2022).

Reditelka Domova Haj pani Ing. Dana Pojerova doplnila pak zhodnoceni tim, Ze neni
zadny duvod, proc¢ by mélo byt jakémukoliv clovéku lépe v kolektivni formé bydleni typu
ustavu. Dospéli lidé s mentalnim deficitem, kteri jsou klienty novych komunitnich sluzeb
Domova Hdj a soucasné zazili ustavni formu sluzby, vnimaji zménu jako zlepseni svého
Zivota ve vSech jeho sférach. Jakakoli humanizace lokalné i socialné izolovanych ustavu
nezajisti pro lidi s postizenim bézny a kvalitni Zivot. Zdadna opatieni nezméni stavebné-
technické parametry velkych budov, nepriblizi je béznému zivotu a dostupnym sluzbam,
nedokazou eliminovat rezimové a omezujici prvky, nedokdazou zajistit klientiim normalni
strukturu dne, respektive umoznit jim, aby si o ni rozhodovali sami. (...) Otdzku
transformace pobytovych socialnich sluzeb vnimdm jako nezbytny proces v situaci,
kdy zemé chce poskytovat kvalitni sluzby z hlediska mezindarodné platnych kritérii.
Socialnich sluzba by meéla podporit kazdého cloveka, ktery ji potrebuje, individudlne,
prioritné respektovat inkluzivni pristup. Méla by vyrovnavat Sance a zmirniovat deficit
klienta plynouci z jeho postizeni, ne plosné oviadnout jeho Zivot (Pajerova, 2022, s. 32).
Transformace je tedy sledovana jako jediny mozny nastroj deinstitucionalizace

pobytovych socialnich sluzeb, aby se tyto sluzby zménily a odpovidaly tak z hlediska
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legislativy a moralnich norem soucasnych pozadavki. V institucionalnim typu sluzby
nelze tyto zavazky spole¢nosti z mezinarodni Umluvy o pravech osob se zdravotnim
postizenim ani standardd kvality socidlnich sluzeb redlné naplnit. Je tfeba také klast
diraz na transformaci ambulantnich sluzeb a zplsob poskytovani terénnich socidlnich
sluzeb tak, aby byl vytvofen uceleny funk¢ni a efektivni systém poskytovani socidlnich

sluzeb pro 0soby v nepfiznivé situaci (Pajerova, 2022).
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1.2 Socialni sluzby pro osoby s postiZenim

Az do konce roku 2006 byla clenéna ustavni zarizeni pro tézZce zdravotné postizené
obcany na nasledujici typy: ustavy pro teélesné postizenou mladez (tj. pro déti od 3 let
do ukonceni pripravy na povolani), uistavy pro télesné postizenou mlidez s pridruzenym
mentalnim postizenim (pro tentyz vek), ustavy pro mentdlné postizenou mladez (pro vek
od 3 do 26 let, mohou vsak byt zrizovana i oddéleni pro starSi svérence), ustavy
pro telesné postizené dospeélé obcany (po ukonceni povinné skolni dochazky, pripadné
pripravy na povolani), ustavy pro télesne postizené dospélé obcany s pridruzenym
mentdalnim postizenim (pro tentyz vek), ustavy pro télesné postizené dospélé obcany
Svice vadami (pro tentyz vek), ustavy pro smyslove postizené dospélé obcany
(pro tentyz vek), ustavy pro mentdilné postizené dospélé obcany (pro klienty od 26 let),
ustavy pro chronické alkoholiky a toxikomany (pro osoby, které nevyzaduji
zdravotnickou péci), ustavy pro chronické psychotiky a psychopaty (pro osoby které
norem byly tedy veskeré sluzby zaméfeny na vychovnou a poradenskou péci, Gstavni
socialni péci, péCi v ostatnich zafizenich socidlni péce, pecovatelské sluzby
a stravovani. Lidem, ktefi Si nebyli schopni zajistit své zakladni potieby, bylo
umoznéno tak vyuZivat velice Uzké spektrum sluZeb, ve vétSiné piipadii pouze ustavni

péci ¢i peCovatelskou sluzbu (Michalik in: Valenta, Michalik, Lecbych, 2012).

v

Zakon ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach je zdkladnim rdmcem pro zajisténi
podpory a pomoci v dané neptiznivé socialni situaci, ktera je definovana jako oslabeni
¢i ztrata schopnosti zplisobena nepfiznivym zdravotnim stavem, krizovou socialni
situaci, Zivotnimi navyky osoby ¢i zplisobem vedeni Zivota vedouciho k rozporu
se spole¢nosti, socialné znevyhodnéného prostiedi, nebo ohrozeni prav a zajmu trestnou
¢innosti dalsi fyzické osoby. Podpora a pomoc je naopak pted predchozim systémem
zaloZzena na Sirokém spektru cinnosti, které zajisti dastojné Zzivotni podminky
a dopomuize k zaclenéni osob do spolecnosti (Vondrka in: Mahrova, Venglarova a kol,
2008; Michalik in: Valenta, Michalik, Lecbych, 2012). Hlavnim poslanim socidlnich
sluzeb je chranit zajmy lidi, kteri jsou oslabeni v jejich prosazovani, a to z riiznych
duvodii a pricin (Vondrka in: Mahrovd, Venglarova a kol, 2008, s. 40). Nové také
zakon stanovuje pouze dvé kategorie typil instituciondlnich zafizeni a to domovy

pro osoby se zdravotnim postizenim a domovy se zvlastnim rezimem, a dale
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pak mimoustavni zafizeni, kterymi jsou chranéna bydleni, denni ¢i tydenni stacionafe,
nebo terénni socialni sluzba podpora samostatného bydleni. Dale mize tato klientela
vyuzivat isluzby centra dennich sluzeb, pecovatelské sluzby, odlehcovaci sluzby,
pravodcovské a predcitatelské sluzby, osobni asistenci, socialn¢ terapeutické dilny

¢1 socialné aktivizacni sluzby (Matousek, 2007).

V nasledujicich odstavcich se zaméfime na pobytové a terénni socidlni sluzby, které

jsou zaclenény do procesu transformace.

1.2.1 Pobytové socialni sluzby
Zakon €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach rozdé€luje socialni sluzby na tii formy,

kterymi jsou sluzby pobytové, ambulantni a terénni.

U pobytovych sluzeb je klicové poskytovani ubytovani pro klienty v zafizeni socialnich
sluzeb, a to pro delsi ¢asové obdobi, vétSinou celorocniho provozu. Mezi takovéto
sluzby tadime naptiklad domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, domovy
pro seniory a domovy se zvlastnim rezimem. Déale mohou byt poskytovany i pobytové
sluzby, které jsou pouze stanoveny na tydenni pobyt, tj. tydenni stacionaf. Dalsi
moznosti ubytovani je poté s jinak vymezenym pobytem, a tim muize byt chranéné
bydleni, azylovy dim atd. Vyznam tohoto rozdé€leni socidlnich sluzeb ma hlavné
z diivodu stanoveni zplisobu a vySe uhrady za poskytovanou sluzbu a nastaveni
se nyni dava diraz na vtazeni klienta do péce o chodu a programu zatizeni (Novosad,

2009; Kralova, Razova, 2012; Michalik in: Valenta, Michalik, Lecbych, 2012).

V nésledujicich odstavcich se zaméfime na jednotlivé socidlni sluzby, které jsou

zainteresovany do procesu transformace.
1.2.1.1 DomovV pro osoby se zdravotnim postiZenim

Sluzbu domov pro osoby se zdravotnim postizenim nalezneme v § 48 v zakoné

¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach a dale v § 14 provadéci vyhlasky €. 505/2006 Sb.

Tato sluzba je po transformaci vétSinou poskytovana komunitni formou v novych
zéastavbach v obcich ¢i v méstskych centrech 1 formou podnajmi projektt. I tak fada
téchto sluzeb je jeSté nyni k nalezeni v odlehlych koutech republiky, v budovach

byvalych zdmki ¢i v rozlehlych stavbach. Sluzba klade diiraz na mensi pocet klient
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Vv domacnosti a na podporu sobéstacnosti osoby a zajisténi distojnych podminek
pro aktivni zivot. Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim poskytuji sluzby
predevs§im osobam se sniZzenou sobéstac¢nosti z divodu zdravotniho postizeni, kde je
potieba zajistit pravidelnou pomoc od jin¢ fyzické osoby. Tato péce je komplexni
a zpravidla trvala a méla by tak nahrazovat domaci prostfedi osoby. Kromé poskytovani
ubytovani, stravovani a dopomoci pii sebeobsluze, muize poskytovat pracovni
rehabilitaci, pomoc pii obhajovani prav a zajmi osoby (Opatova in: Mahrovd,

Venglarova a kol, 2008; Novosad, 2009; Kralova, Razova, 2012).

1.2.1.2 Tydenni staciondie

Socialni sluzbu tydenni stacionaf nalezneme v § 47 vzakoné ¢&. 108/2006 Sb.,
0 socialnich sluzbach a dale v § 13 provadéci vyhlasky ¢. 505/2006 Sb.

Dle Novosada (2009) se jednd o moderni typ reziden¢niho zafizeni pro osoby
S postizenim, které maji funkéni a spolupracujici rodinné zazemi. Hlavnim cilem
stacionail je poskytnuti odlehceni pecujicim rodinam nebo osobam blizkym. Klientim
je ve stacionafi poskytnuto predevsim zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym
prostfedim, pomoc pfi zajiStovani prav a zajmi, a také jsou zajiStény vzdélavaci,
vychovné a aktivizac¢ni sluzby. Dale se dba na upeviovani hygienickych navykd,
zvysuje se socialni adaptabilita a zlepSuji se prvky komunikace. V tomto typu sluzby je
mozné zajistit mensi pocet klientli na jednoho pracovnika, proto je moZné poskytovat
vychovnou a lécebné-napravnou péci. Sluzba je zaméfena hlavné pro klienty S vétsi

mirou pomoci a podpory (Opatova in: Mahrova, Vengldarova a kol, 2008).

1.2.1.3 Chranéné bydleni
Socidlni sluzba chrdnéné bydleni je popsana v § 51 vzdkoné ¢. 108/2006 Sb.,
0 socialnich sluzbach a dale v § 17 provadéci vyhlasky €. 505/2006 Sb.

Chranéné bydleni je pobytovd sluzba poskytovana osobdam, které maji sniZzenou
sobéstacnost z duvodu zdravotniho postizeni nebo chronického onemocnéni, vietné
duSevniho onemocnéni, jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby zejména
V oblasti osobni péce a péce o domacnost. Sluzba umoznuje témto osobam relativné
samostatny Zivot v bezném prostredi viastni domdcnosti (Kralova, Razova, 2012, s. 95).
Chranéné bydleni mize byt ve formé skupinového, popiipadé individudlniho bydleni

vV byté ¢i vrodinném domé, kde ma kazdy klient svlij vlastni pokoj a spolecné pak
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obyvaji kuchyn, obyvaci pokoj a koupelnu. Oproti sluzbé podpora samostatného
bydleni mohou klienti této sluzby vyuzivat dopomoc asistenta pii nacviku praktickych
a socialnich dovednosti pii bydleni neomezen¢. Sluzba miize byt ukonéena ve chvili,
kdy klient ziska takové dovednosti a znalosti, kdy zvladne samostatné fungovani
ve vlastnim byté a muze se tak plné integrovat do spole¢nosti (Opatova in: Mahrovd,

Venglarova a kol, 2008; Novosad, 2009).
1.2.2 Terénni socidalni sluzby

Jak jiz bylo zminéno v odstavci Pobytové socialni sluzby, mezi dal$i formu socialni
sluzby je sluzba terénni. Terénni sluzba na rozdil od pobytové sluzby je poskytovana
Vv pfirozeném socidlnim prostfedi osoby, ktera vyuzivd sluzbu. Muze to byt misto
bydlist¢ ¢i pracovni misto. Typickym piikladem terénni socidlni sluzby je osobni

asistence nebo pecovatelska sluzba.

V nasledujicich odstavcich se zaméfime na jednotlivé socidlni sluzby, které jsou

zainteresovany do procesu transformace.
1.2.2.1 Podpora samostatného bydleni

Podpora samostatného bydleni patifi do druhu sluzby socialni péce. Tuto sluZzbu
nalezneme popsanou v § 43 v zakoné ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach a dale

pak v § 9 v provadéci vyhlasce ¢. 505/2006 Sb.

Podpora samostatného bydleni je terénni sluzby poskytovand osobam, které maji
snizenou sobéstacnost z ditvodu zdravotniho postizeni nebo chronického onemocnéni,
vcetné duSevniho onemocnéni, jejichz situace vyZaduje pomoc jiné fyzické osoby. Cilem
S. 82). Sluzba podpora samostatného bydleni je piedev§im urCena osobam s mentalnim
postizenim, které dosahly takového stupné osamostatnéni, Ze zvladaji bydlet ve vlastni
domacnosti, avsak i tak se u nich naleznou nékteré ¢innosti, se kterymi potfebuji pomoc
od druhé osoby. Zpravidla se jedna o osoby, které byly diive v socidlni sluzbé chranéné
¢1 miize jit o klienty, ktefi opoustéji ustavy socidlni péce a zvladaji Zit samostatny zivot

ve svém pfirozeném prostfedi s malou mirou podpory. Klientim socialni sluzby
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je poskytovana hlavné podpora do zafatku pii osvojeni potiebnych dovednosti

pro samostatny zivot (Opatova in: Mahrova, Venglarova a kol, 2008; Novosad, 2009).
1.2.2.2 Osobni asistence

Osobni asistence taktéz patii do druhu sluzby socialni péce jako podpora samostatného
bydleni. Je popsana v zédkoné ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach v § 39 a dale
pak v provadéci vyhlasce ¢. 505/2006 Sb. v § 5.

Zakon O socialnich sluzbach (§ 39) definuje osobni asistenci jako terénni sluzby
poskytovanou osobam, které maji snizenou sobéstacnost z ditvodu véku, chronického
onemocneni nebo zdravotniho postizeni, jejichz situace vyZaduje pomoc jiné fyzické
osoby. Tato sluzba je poskytovana bez ¢asového omezeni, v ptirozeném prostiedi osoby
a pii Cinnostech, ktera pomoc potiebuje. Dle Novosada (2006, s. 9) lze doplnit,
ze sejednd 0 soubor sluzeb zrizovanych s cilem pomoci cloveéku se zdravotnim
postizenim zvlddnout prostiednictvim osobniho asistenta ty ukony, které by délal sam,

kdyby nemeél urcity funkcni omezeni.
1.2.2.3 Pecovatelska sluzba

I peCovatelska sluzba se fadi do druhu sluzby socialni péce. Sluzbu nalezneme v zékoné
108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach v§ 40, a v § 6 vprovadéci vyhlasce
. 505/2006 Sb.

(@]

(@]

V tomto piipadé se jedna o ambulantni nebo terénni socialni sluzbu, ktera
je poskytovana osobam, které maji snizenou sobéstacnost z divodu veéku, chronického
onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, a rodinam s détmi, jejichz situace vyzaduje
pomoc jiné fyzické osoby. Pecovatelskd sluzba je poskytovana v urCitém case
v domacnostech klientli nebo V zatizenich socidlnich sluzeb (Zékon 108/2006 Sb.).
Dle Tomese (2001, s. 183) lze dodat, Ze pecovatelskid sluzba prodluzuje obdobi
relativné nezavislého Zivota a oddaluje, pripadné i vylucuje nutnost ustavniho

zaopatreni.
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1.3 Projekty k transformaci

Podpora transformace pobytovych socidlnich sluzeb v Ceské republice vychdzi z priorit
Narodniho rozvojového planu pro obdobi 2007-2013 a Ndrodniho strategického
referencniho ramce 2007-2013 (Camsky, Sembdner, Krutilové, 2011, str. 13). V Ceské
republice byl proto nastaven proces transformace sociadlnich sluzeb na nékolik obdobi.
Prvni ramec podpory transformace probihal v obdobi let 2007-2013 (Koncepce
podpory..., 2007). Vramci Ceské republiky bylo do pilotniho projektu zapojeno
celkové 32 zafizeni. Druhym navazujicim projektem byl projekt Transformace
socidlnich sluzeb, ktery trval v obdobi let 2013-2015. Tohoto projektu se ucastnilo
40 zatizeni z celé Ceské republiky. Poslednim projektem je pak projekt Zivot jako
kazdy jiny, ktery byl stanoven pro obdobi let 2016-2019 (Transformace socidalnich
sluzeb, © 2021).

Cilem transformace ustavni socialni péce pro 0S0by se zdravotnim postizenim,
predevsim mentalnim a dusevnim, je vytvorit koordinovanou sit sluzeb pro uzivatele
umoznujici Zzivot v prirozené komunité a minimalizovat dosud preferovany zpiisob
poskytovani socialni sluzby prostiednictvim ustavni socidlni péce.(...) Je nutné umoznit
lidem Se zdravotnim postizenim Zzit v prirozené komunité s podporou vychdzejici
podle individudlni miry a rozsahu jejich potieb (Koncepce podpory..., 2007, str. 13).
Smyslem je upustit od rozsihlé institucionalni péce, kdy budou tyto instituce vice
humanizovany a postupné budou minimalizovany a smérovany do komunit, které¢ budou
podporovany terénnimi a ambulantnimi sluzbami (Koncepce podpory..., 2007).
Je nutné umoznit lidem se zdravotnim postizenim, kteri budou zavisli na pomoci jiné
osoby, vyuzit takovou socialni sluzbu, kterd je z prirozené komunity nevycleni,
jak se to déje v pripade ustavni socialni péce (Koncepce podpory..., 2007, str. 13).
Tyto sluzby by se mély co nejvice pfiblizovat pfirozenému prostiedi, coz mé byt
zajisténo hlavné malou kapacitou zafizeni, které by mélo byt v bézné zastavbeé,
vybavenim zafizeni ¢i obleCenim persondlu, které by nemélo byt uniformni, nebo

individualnim zptisobem Zivota a rezimem klientd (Koncepce podpory..., 2007).

Cely proces deinstitucionalizace, ktery je primarn¢ orientovany na potfeby uZzivatell
sluzeb, je zaloZen na deseti krocich transformace, kterd vychazi z britské organizace
LUMOS. Jednd se o Casovy proces, ktery je sloZzen z menSich ¢asti: Osvéta, Rizeni

procesu, Narodni analyza, Mistni analyza a analyza instituce, Planovani sluZeb,
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Planovani ptfesunu zdroji, Pfiprava zameéstnancu, Piiprava a piestéhovani klientd,
Logistické planovani pfesunu a Sledovéani a monitorovani procesu (Zprdva o procesu...,

2013).
1.3.1 Projekt Podpora transformace socidalnich sluZeb (2009-2013)

Tento projekt patfi mezi neinvesti¢ni projekty MPSV, ktery byl realizovany odborem
socialnich sluzeb a socialni prace ve spolupraci s odborem implementace fondu
Evropské unie MPSV. Dale byl financovan z Evropského socialniho fondu a statniho
rozpoétu Ceské republiky prostfednictvim Operaéniho programu Lidské zdroje
a zaméstnanost. V tomto projektu je hlavnim cilem podpofeni k pifechodu osob
s postizenim z velkokapacitnich pobytovych socidlnich sluzeb do komunitniho bydleni
a vytvofeni sit¢ socidlnich sluzeb komunitniho typu. Tohoto projektu se zucastnilo
32 zatizeni z celé Ceské republiky, kromé hlavniho mésta Prahy, které poskytuji
socialni sluzby osobam s postizenim. V tomto projektu bylo zapojeno i Narodni
centrum podpory transformace socidlnich sluzeb, coz bylo vefejnou zakdzkou
na zajisténi Cinnosti od MPSV. Mezi tyto aktivity patfila hlavné podpora zapojenych
organizaci akrajli, kdy se posilovala personalni kapacita pro zvladani procesu
transformace. Déle se zajisStovalo vzdélavani pracovnikii a poskytovaly se potiebné
konzultace a metodické podpory pii tvorbé transformac¢nich plani a investi¢nich
projektd. V neposledni fadé pak byl jednim z kol i informovéani o transformacnim
procesu a nést podporu pii vetejnych diskuzi o deinstitucionalizaci sluzeb socialni péce

(Zprava plnéni ukolii procesu..., 2014).
1.3.2 Projekt Transformace socidlnich sluzeb (2013-2015)

Navazujici projekt Transformace socialnich sluzeb, ktery realizoval odbor socidlnich
sluZzeb a socidlni prace a odbor fizeni projektd MPSV. Tento projekt byl podpoten
vramci Operaéniho programu Lidské zdroje a zaméstnanost a byl financovan
z prostiedkil Evropského socialniho fondu a statniho rozpoétu Ceské republiky (Zprdva
plnéni ukolit procesu..., 2014). Do projektu Transformace socidlnich sluzeb se zapojilo
40 zarizeni zcelé CR, ztoho 27 se zucastnilo piedchoziho projektu Podpora
transformace socialnich sluzeb. Cilem projektu je poskytnout jim dalsi podporu
V probihajicim procesu transformace a zdaroven zajistit, aby model vznikajicich sluzeb

nestrnul na prevraceni jedné ustavni sluzby do tady malych sluzeb ustavniho
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charakteru. Na konci transformacniho procesu by mél byt vytvoren systéem komunitnich
sluzeb na daném uzemi. Vznikajici sluzby nemohou byt rigidni, ale pruzné a vzdajemné
prostupné, aby v kazdém okamziku spély k socialnimu zaclenéni a byly zaloZeny
na individualite jejich uzZivateli (Zprdava plnéni ukoli procesu..., 2014, s. 11-12).
Pro zbyvajicich 13 zafizeni, kterd nenavazovala na ptedchozi projekt, bylo cileno
na piipravu na transformacni proces a vytvoftit transformacni plan (Zprava plnéni vkoli

procesu..., 2014).

Opét bylo vtomto projektu zapojeno Narodni centrum podpory transformace
pod MPSV, které pokracovalo na aktivitach jako poskytovani konzultaci a metodické
podpory pii tvorbé transformacnich plant, kde uz bylo mozné vyuzit i praktickych
ukazek, konzultaci a supervizi. Déale centrum pokracovalo v informovani, propagaci
transformace a podpofe vefejné diskuze o deinstitucionalizaci a komunitnich sluzeb,
vzdélavalo pracovniky v organizacich, které byly zapojené do procesu. V neposledni
fad¢ pak vyhodnocovalo prib&h procesu a také jejich dopady (Zprava plneni ukoli
procesu..., 2014).

Tento projekt velmi tézil z vystupl z pfedchoziho projektu, diky kterému vznikl
dostatecny metodicky zaklad a Skala odbornikd, ktefi byli ochotni pfedavat své postiechy

a zkusenosti s procesem transformace (Zprava plnéni vikolii procesu..., 2014).

1.3.3  Vyzva: Systémové projekty realizované MPSV, UMPOD a FDV (,,Zivot jako
kazdy jiny“)(2016-2019)

Projekt je smérovan na systémovou a metodickou podporu transformace,
deinstitucionalizace a komunitnich sluzeb, ktery se zamétuje na oblast feSeni neptiznivé
situace 0sob s postizenim. Mifeno je na podporu kraji a obci a na systémové zmény,
kdy je nejvice cileno na dalsi aktéry, ktefi maji vliv na zalenéni osob s postizenim
(Iekati, soudci, policisti aj.). Cilem je maximalni vyuZziti schopnosti téchto osob

a veskerych zdrojii v jejich okoli (Zivot jako kazdy jiny, 2020).

Analyzou a hodnocenim v tomto projektu je zahrnovéana prace s riziky, nastaveni sbéru
dat a provadéni analyz napiiklad v oblasti legislativy ¢i zivota lidi v zafizeni. Také bylo
zaméieno na hodnoceni deinstitucionalizace na narodni Urovni, kterd navaze
na hodnoceni z roku 2015, a na hodnoceni zmén Zzivota klientli v socidlnich sluzbach

(Zivot jako kazdy jiny, 2020).
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1.3.4 Vyzva ¢ Cl: Vyzva pro piedkladani grantovych projektii v ramci oblasti
podpory 3.1 Podpora socidlnich sluZeb komunitniho typu vzniklych

po transformaci

Vyzva je cilena na socidlni zaclefiovani socidlné vyloucenych osob a osob, které jsou
ohrozené¢ socialnim vyloucenim, a také na odstraiiovani bariér ve vzdélavani
a k zam¢stnani téchto osob tak, aby byla zajisténa a zvySena dostupnost, kvalita
a kontrola jednotlivych sluzeb. Prostfednictvim této vyzvy je také cileno na podporu
socialnich sluzeb komunitniho typu, které vznikly procesem transformace pobytovych
socidlnich sluzeb. Zde se vyzva zaméiuje na podporu v aktivizaci klientd, ktera jim
umoziuje rozvijet a posilovat jejich schopnosti a dovednosti (Podpora socidlnich sluzeb

komunitniho typu..., 2013).
1.3.5 Vyzva ¢ 8: Podpora procesii ve sluZbdach (pribéind vyzva pro kraje)

Jednou z podporovanych aktivit této vyzvy je 1 podpora transformace
a deinstitucionalizace pobytovych sluzeb pro osoby se zdravotnim postizenim a s tim
souvisejicim vzdélavanim pro oblast koncepce, strategic a managementu u pracovniki
v socialnich sluzbach. Dale vyzva podporuje rozvoj novych socidlnich sluzeb
komunitniho typu, ambulantnich a terénnich sluzeb ¢i podpofeni novych typt péce,
které¢ se zamétuji na odstraniovani dopadl institucionalizace na klientech, kteti jsou
V pobytovych socialnich sluzbach. Tato vyzva cili na rozvoj individudlniho planovani
zamé&fené na integraci osob z institucionalnich sluzeb do spolecnosti a také na odbornou

podporu pro opatrovniky (Podpora procesii ve sluzbach, 2015).

Dalsi oblast, na kterou je vyzva zaméfena, je rozvoj novych modell socialnich sluzZeb,
které podporuji socialni zaclefiovani osob a umoziuje tak pfenos dobré praxe pro dalsi
organizace. Také zde dochazi k podpoie pilotnich projekti k posileni udrzitelnosti
a zvyseni efektivnosti systému. Je zde cileno i na podporu v systému socialniho bydleni
a navaznosti na dal$i doprovodné a preventivni sluzby, které jsou s timto bydlenim

spojené (Podpora procesii ve sluzbach, 2015).

Touto vyzvou se usiluje o zavadéni komplexnich programii a podminek pro piesah
jednotlivych oblasti podpory, zavadéni novych néstroji pro spolupraci pii feSeni situaci.
Meélo by se cilit na rozsifeni metod case managementu, koordinovat jednotlivé role

apodporovat spolupraci mezi Ufadem prace CR, poskytovateli sluzeb, mistni

33



samospravou, zameéstnavateli a dalSimi aktéry socialnich sluzeb (Podpora procesii

ve sluzbach, 2015).
1.3.6 Vyzva ¢ 21: Podpora socidlni integrace a socidlnich sluZeb

Podpora této vyzvy byla zacilena na socidlni zaclefiovani socidln¢ vyloucenych osob
a osob ohrozenych socidlnim vyloucenim. Do této skupiny bylo zahrnuto i odstranovani
bariér v pfistupu ke vzdélavani a k zaméstnani a zajiSténi a zvySeni dostupnosti kvality
a kontroly socialnich sluzeb. Podpoteny byly socialni sluzby, které maji cilovou
skupinu zamétfenou na navrat osob zpét do spolecnosti, navrat na trh prace nebo udrzeni

se na trhu prace (Podpora socialni integrace a socialnich sluzeb, 2008).

1.3.7 Vyzva ¢ 37: Podpora procesu transformace pobytovych sluZeb a podpora

sluzeb komunitniho typu vzniklych po transformaci

Vyzva navazuje na podporu transformace pobytovych sluzeb v obdobi 2007-2013
(Koncept podpory transformace pobytovych socidlnich sluzeb v jiné druhy socidlnich
sluzeb, poskytovanych v pfirozené komunité uzivatele a podporujici socidlni zaclenéni
uzivatele do spole¢nosti). Cilovou skupinou jsou poskytovatelé socidlnich sluzeb,
kdy vyzva sméfuje hlavné¢ k podpofe procest transformace a deinstitucionalizace
pobytovych socialnich sluzeb. Hlavnim cilem je ptispéni do procesu transformace
pobytovych sluzeb, ke snizeni ustavnich zafizeni a navysSeni nabidky socialnich sluzeb

komunitniho typu (Podpora procesu transformace pobytovych sluzeb..., 2015).

1.3.8 Vyzva & 87: Vyzva pro piedklidani grantovych projektit v ramci oblasti
podpory 3.1 — Podpora procesu transformace pobytovych socidlnich sluzeb
(2012-2013)

Podpora je zaméfena na socialni zaClenéni socialné vyloucenych osob a osob
ohrozZenych socidlnim vylou¢enim. Do této podpory je zahrnuto i odstrafiovani bariér
ve vzdelavani 1 zaméstnani téchto osob, €i zajiSténi a zvySovani dostupnosti, kvality
a kontroly poskytovanych sluzeb. Dal§im zcilii je pak podpofeni procesu pifipravy
arealizace transformace pobytovych sluzeb. Vyzva byla cilena na socidlni sluzby
domovy pro osoby se zvlastnim rezimem, domovy pro osoby se zdravotnim postizenim,

tydenni stacionafe a chranéna bydleni (Podpora procesu transformace pobytovych
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socidlnich sluzeb, 2012). Zapojilo se celkem 26 poskytovatelt, ktefi vypracovali

transformacni plany pro svou organizaci (Zprava plnéni procesu..., 2014).
1.3.9 Vyzva pro zaiizeni socidlnich sluZeb ziizovanda MPSV

Vyzva, ktera byla vyhlasena v roce 2015, byla zamétfena na rozvoj socidlnich sluzeb
pro specifické cilové skupiny osob, kterym byla poskytovdna péce prostfednictvim
ptispévkovych organizaci Ministerstva prace a socialnich véci jako bylo Centrum
socidlnich sluzeb Hrabyn¢, Centrum Kocidnka a Centrum pobytovych sluzeb
a terénnich socialnich sluzeb Zbich. Cililo se na splnéni kritérii pro komunitni sluzby,
kdy se podporovaly procesy, vzdélavani a zvySovani kvality sluzeb smérem

k humanizaci zatizeni (Vyzva pro zarizeni socidalnich sluzeb..., 2015).

1.3.10 Spolecné ke zméné — Spolecnou reflexi k prosazeni prdv lidi s postienim

(12/2021 — 4/2024)

cey

Projekt je zacilen na zlepSeni pochopeni prav 0sob s postizenim, které ziji v pobytovych
socialnich sluzbach, u lidi, ktefi o téchto lidech rozhoduji, at uz v oblasti podpory
¢iV zapojeni se do bézného zivota. Jde o reakci na nynéjsi situaci, kdy ve velkych
institucich nadale dochazi k porusovani lidskych prav, a pravé klienti nemaji jakékoli
moznosti, jak by na toto porusovani upozornili, protoze ve vétsin¢ piipadi ani nevédi,
na co maji pravo. Projekt funguje na pfistupu sdéleni zkuSenosti z praxe piimo
od doty¢né osoby, at’ uz je to klient, osoba s postizenim ¢&i pracovnik S odpovidajicimi
zkuSenostmi z praxe. Inovaci v tomto projektu je nedilné zapojeni zastupct z klientl
do aktivit, které maji souvislosti s projektem. Diky tomu dochazi k pfedavani zkusenosti
a postieht, které si ¢lovek, ktery nevyuziva pobytové sluzby jako obyvatel, nemusi
uvédomit. V tomto projektu je celkové zapojeno osm zafizeni ze dvou kraji, které
poskytuji pobytové socialni sluzby a jsou Vraznych fazich transformace. Jedna
se 0 Jihomoravsky kraj — Domov Horizont, Habrovansky zdmek, Domov u lesa
Tavikovice, Emin zamek; a Pardubicky kraj — Domov na rozcesti Svitavy, Domov
na zamku Bystré, Domov pod Kuilkkou Raby, Domov socidlnich sluzeb Slatinany

(Jelinkova, 2021; Centrum podpory transformace, © 2022).
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1.4 Dobra praxe

Pii snaze k dosazeni jakéhokoli vysledku je nejvétsi podporou prakticka ukazka
s podobnou zakazkou od nékoho jiného, ktery jiz tuto situaci zazil a ma tak s ni
zkuSenosti. Jeho zkuSenosti nds mohou inspirovat, informovat ¢i dat podnét k feSeni
situace jinak, nez jsme sami zamysleli. Smyslem byvd nabidnout inspiraci,
ne poskytnout ptimy navod. Jeho zkuSenosti nam mohou pomoci s pfekonanim raznych
obtizi a prekazek k deinstitucionalizaci socialnich sluzeb. Proto je dulezité v ramci
transformace ustavni péfe pracovat se zkuSenostmi ostatnich a vyuzivat ve svém

procesu zmény piiklady dobré praxe od zkuSenéjsich (Jak na to..., 2014).

V nasledujicich kapitolach budou zminény i nékteré z oblasti, ze kterych je mozné
Cerpat vramci dobré praxe. Pfimo publikace Jak na to — Ptiklady dobré praxe
v deinstitucionalizaci z roku 2014, kterou vydalo MPSV, pak definuje podrobné vSech

jedendct oblasti, kterym je tieba se vénovat v rdmci transformace.
Dale jsou v kapitole uvedeny dalsi piiklady dobré praxe mimo vySe uvedenou publikaci.
1.4.1 Oblast 1 - Podpora klienta

Prvni zminénou oblasti je oblast podpory klienta. Jak je uvedeno v publikaci,
na prechod z ustavni péce do samostatného Zivota neni nikdy pozdé. Chceme tak borit
myty, ze ,,na takové zmény jsou uz dost stari, to nezvliadnou* (Jak na to..., 2014, s. 11).
V prvni fad¢ je tfeba dostate¢na motivace ¢loveka ke zméné a ochota podstoupit riziko
a s tim souvisejici piekonavani piekazek. Také je nutné podporovat pracovniky, kteti
pracovali v institucionalnim zafizeni a jsou tak jedinymi blizkymi osobami klienta.
Je nutné, aby zastavali jednotny ndzor a postoj, protoZze mé pro daného klienta nejvetsi
vahu. Na asistenta je kladen ukol, kdy musi zastat roli feSitele kazdé situace, se kterou
si klient nebude védét rady, anebo bude, ale bude potiebovat podporu druhé osoby,
aby zvladl situaci feSit az do konce. Z poc¢atku je nutné dopomoc klientovi s feSenim
praktickych situaci v pé€i o domécnost, nakupovani, ¢i dalSich béZnych situaci, poté
se tato oblast ptrelomi do oblasti citové, kdy je nutné pracovat s clovékem i v oblasti

vlastniho citového zivota, pratelstvi, vztahu (Jak na to..., 2014).
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1.4.2 Oblast 3 — Podpora partnerského a rodinného Zivota

Tato oblast je predevSim mifena na vSechny pracovniky v socialnich sluzbach
a management organizace, ktefi se chystaji zmeénit zivot klientll zafizeni diky procesu
transformace. Kromé samotné prace s klientem je tfeba vzit v potaz, ze je dilezité fadné
pfipravit a pracovat srodinou Kklienta v oblasti procesu transformacnich zmén
(Jak na to..., 2014). Prvni reakce na jakoukoli zménu jsou vétsinou negativni, malokdo
Z nas se ihned zamysli nad pozitivy. Prijeti tak zasadni zmény, jakou je zména zpuisobu
poskytovani socidlnich sluzeb, pristupu klidem s postizenim nebo i zména mista
poskytovani sluzby, vyzaduje urcity cas a dostatek trpélivosti. (...) Rodina a blizci lidé
Jjsou nezbytnou soucasti Zivota kazdého clovéka. Stejné tak i klientii, kteri vyuzivaji
socialni sluzbu a s rodinou se setkavaji pravidelné nebo méné casto. Klienti jsou
rodinnymi prislusniky ovliviiovdani a zdroven je ovliviuji (Jak na to..., 2014, s. 23).
Je dulezité nepolevovat ihned pii prvnim neuspéchu, kdyZz rodinny pfislusnik nebo
opatrovnik nechce spolupracovat. Dulezité je neustdle vztah mezi rodinou a klientem
podporovat. V transforma¢nim procesu je pro tuto praci srodinou a opatrovniky
pouzivano nékolik zpiisobii. V prvni fadé je dilezitd kvalitni informovanost a volba
komunika¢niho kanalu, diky kterému jsou tito lidé informovani o veskerém aktualnim
déni transformacniho procesu a o planovanych zméndch. DalSim navazujicim
prostiedkem jsou pak opakovana setkavani srodinnymi piisluSniky a opatrovniky.
Pro Sirokou vefejnost je dobré pofadat den otevienych dvefi, kdy je mozZné
si prohlédnout veskeré prostory, seznamit se zménami a plany i prostiednictvim
vizualizace, které probéhnou transformaci, se zivoty klientd, vést rozhovory
s pracovniky. V neposledni fadé¢ je dobré pracovat se samotnymi klienty, které
je dalezit¢é motivovat a podporovat, aby informovali své rodinné piislusniky

a opatrovniky o tom, co dé€laji, co maji v planu, co se naucili (Jak na to..., 2014).
1.4.3 Oblast 6 — Podpora pracovnikii

Oblast podpory pracovnikil se zaméfuje na zmeénu mysSleni a postoji zaméstnancii.
Prvotni reakci na jakoukoli zménu byva zpravidla negativni, jen malo jedinc zatne
vidét ve zmeéné pozitiva. Zména, jakou je transformace socialnich sluzeb, kterd zahrnuje
novy zpusob poskytovani socidlnich sluzeb, novy pfistup k lidem s postizenim, nova

mista poskytovani sluzby, chce hlavné dostatek Casu a trpélivosti (Jak na to..., 2014).

vvvvvv
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a deinstitucionalizace, protoze prave oni pracuji s klienty a pripravuji je na prechod
do novych sluzeb. Proto bylo potieba zménit a nastavit jejich mysleni na pozitivni
vaimani zmén. Tyto zmény se tykaly zejména organizacni struktury, nastaveni systému
predavani informaci, vytvoreni transformacniho tymu, posileni role klicového
pracovnika, nastaveni kompetenci pracovnikovi atd. (Jak na to..., 2014, s. 36). Pro tuto
podporu je dilezité vyuzit nékolik zpusobl. Jednim z nich je externi podpora, ktera
je zpraxe a vi, o ¢em mluvi. Dokaze se podivat na situace nezaujaté a ma realné
argumenty, které mohou pracovnici pfijmout. Dllezité je, aby tito odbornici dojizdé€li
do zafizeni pravideln¢ a hodnotili praci za uplynulé obdobi, stanovovali tkoly na dalsi
obdobi a fesili vzniklé problémy a nejasnosti ¢i obavy. Také je vhodné vyuzivat
pii predavani zkuSenosti veskeré vizualizace, ¢i vyuziti i dalSich specialistl, napiiklad
pro supervizi pro konkrétni tym ¢i oblast pracovnikll. K dal§imu zptisobu pro podporu
pracovnikll je vyuzivano planovani a prace v tymu, kdy v procesu transformace
je vytvofen tzv. transformacni tym, ve kterém jsou vSichni pracovnici soucasti
rozhodovani. Také je vhodné vyuzivat moznosti exkurzi Vv zafizenich poskytujicich
sluzbu chranéné bydleni, ¢i pfimo v organizaci, kterd prosla kompletni zménou
transformace. Témito exkurzemi ziskaji pracovnici konkrétni pifedstavu o novych
sluzbach a jejich fungovani. Posledni a nejdulezitéjsi Casti je pak moznost rozhodnout
se. Je potfeba dat kazdému z pracovnikii dostate¢n¢ dlouhou dobu na rozhodnuti,
zda v organizaci setrvaji a budou pokracovat v procesu transformace, ¢i nikoli.
Kazdému pracovnikovi je tieba vénovat dostatek Casu pfi individualnich konzultacich,

kde jsou pfedany informace o pracovni pozici v nové sluzbé (Jak na to..., 2014).
1.4.4 Oblast 7 — Rizeni zmén v organizaci

Oblast 7 je veénovana vSem pracovnikiim, ktefi prochazeji procesem transformace,
aby byli seznameni s postupem V procesu piechodu klientd do chranéného bydleni.
V piispévkové organizaci Harmonie byla zapocata transformace v roce 2008. Pro tento
proces byl sestaven transformacni tym s pracovniky ze zafizeni, ale i1 s externimi
odborniky pfes inspekci kvality. Tym spolupracoval béhem procesu transformace
jak s ostatnimi pracovniky v zafizeni, uzivateli a jejich rodinou, tak i s krajskym tymem
pro transformaci. Pro praci s uzivateli bylo dulezité mit sestavené jednotlivé pracovni
postupy, které bylo tieba dasledné dodrzovat vSemi pracovniky. U kazdého

ze zamé&stnancii bylo tfeba se ztotoznit se zménami a piipustit upusténi od zazitych
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stereotypt, které byly dosud pouzivany a zneschopnovaly tak uzivatele zatizeni. Kazdy
klient m¢l nyni moznost se sam rozhodnout a zvolit si dle svého vybéru, co a jak bude.
Probihala analyza individudlnich potfeb u uzivatelli, ze které bylo mozné tézit pii
tvofeni preventivnich opatieni a vytvareni modelovych krizovych situaci (Jak na to...,

2014).

145 Camphillska komunita

Panstvi Camphill pobliz Aberdeenu ve Skotsku zacalo s malou skupinou pfevazné
zidovskych wuprchlikti, ktefi prchali po nacistické anexi Rakouska vroce 1938.
Pod vedeni doktora Karla Koniga zacali obyvatelé pracovat s postizenymi détmi
ve vzdé€lavaci, zdravotni a socialni oblasti. V dne$ni dobé existuje 120 zamérné
vytvotenych Camphillskych komunit, které slouzi mladym a dospélym osobam

vvvvvv

v komunitni historii (Pitzer, 2021).

Camphillska komunita je tedy druh dlouhodobé podpory, kdy uzivatelé sluzby ziji
v domécnostech pecujicich. V této domacnosti spolecné s nimi mohou byt 1 asistenti,
ktefi vypomahaji nékolik mésict s péci o uzivatele. Péce byva doplnéna 1 aktivizaénimi
¢innostmi jako jsou napiiklad rukod€lné dilny ¢i prace na farmé. Celé zafizeni pak
poskytuje kompletni program, ve kterém je zafazeno vzdélavéani, prace, zdjmové
¢innosti a bohosluzby. Kazdy ¢lovek v této komunité pfispiva tim, co muze, k blahu
ostatnich a potfebam celé komunity. Camphillské komunity jsou zalozené na Sesti
klicovych slozkach, kterymi jsou: vzajemnost, rytmicnost, spiritualita, klid, ekologicka
citlivost a ekonomicka udrzitelnost (Bennett, Brading, 2006; Matousek, 2007, Jackson,
2022).

Jednim z ptikladu Camphillské komunity v Ceské republice je spolek Camphill
na soutoku, coz je komunita s chranénym bydlenim a centrem dennich sluzeb pro osoby
se specidlnimi potiebami. Tato komunita byla zalozena v roce 1999 jako obcanské
sdruzeni Camphill Ceské Kopisty zakladatel Petrem a Turid Nejtkovi. Jedna
se 0 dobrovolné sdruZeni navazujici na tradici a historii svétového camphillského hnuti.
Prvni klienti se specialnimi potfebami pfisli v roce 2004. V roce 2012 vznikla dcefina
organizace Svobodny statek na soutoku, o. p. s.. Jednd se o obecné prospésnou
spole¢nost, ktera navazuje na zemédélskou &innost Camphillu Ceské Kopisty. Tato

spolecnost se zaméfuje na pestovani zeleniny v bio kvalite, rukodélné vyrobky a dalsi,
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které vznikaji pfimo na statku. Hlavnim cilem je svobodné setkavani se s osobami
se znevyhodnénim pii ¢innostech podporujicich fungovani statku, kdy je mozné
se setkat pfimo ve méstech at’ uz formou poradanych skupin ¢i slavnostnich ptilezitosti
(Camphill.cz, © 2022; Camphill na soutoku.cz, © 2022; Svobodny statek.cz, © 2022).
Jak je popsano pfimo na webovych strankdch zatizeni: Na soutoku dvou rek v urodné
krajine postizené svou minulosti vytvarime fyzicky a duchovni domov pro spolecenstvi
lidi. Zde je prostor pro smysluplnou tvirci praci, biodynamické hospodareni, setkavani
i rozvoj lidi a myslenek (Camphill.cz, © 2022). U&elem je utvoieni podminek pro mistni
spolecCenstvi pro spolecny zivot a praci, poskytovat socialni sluzby dle zakona
0 socialnich sluzbach, provozovat femesiné dilny a obchod s vlastnoru¢né vyrobenymi
vyrobky, poradat kulturni a vzdélavaci akce a zaméfit se na ekologické zemédélstvi
a vychovu. V chranéném bydleni se cili na vytvofeni Zivotniho prostoru pro spoluZiti
0sob sbéznymi i specialnimi potiebami, v centru dennich sluzeb se pak snaZzi
0 smysluplnou praci ¢innost pro svét a navazani aktivniho kontaktu snim tak,
aby dochazelo k zivotnimu naplnéni jednotlivee komunity (Camphill.cz, © 2022;
Camphill na soutoku.cz, © 2022).

146 Archa

Ve Francii vznikly podobné malé komunity, kde Z7iji osoby s mentalnim postiZenim
apeCuji o né neprofesionalni asistenti Spole¢né se podileji na chodu doméacnosti
a traveni volného ¢asu. Tento druh komunit je rozd€len na zakladni jednotku, tzv. foyer,
ktery se dale déli na domacnost pro osoby s téz§im postizenim, ktefi maji denni aktivity
zafazeny v ateliérech, tzv. foyer pro Zivot, a domdacnost pro osoby s leh¢im postizenim,

kteti pracuji v chranénych dilnach, tzv. ubytovaci foyer (Matousek, 2007).

Jak uvadi Greig (2017), ¢as v L’Arche uci ty, ktefi jsou uvéznéni v ¢asové smycce
modernosti, se plné otevirat trpelivosti, kterd je upiednostiiovana pied rychlosti
prozivanou realitu. Zivot v Bozim &ase ukazuje véFicim, Ze asto zrychleny zaZitek
spiSe otupuje, nez zesiluje. V kiestanském piistupu L’Arche jsou tito lidé, které
spolecnost povazovala za Casov€é promarnéné, byt piikladem davéry v pfitomnost
amohou tak vkomunité vytvorit prostor pro pomald pratelstvi potiebna k tomu,

aby si uvédomili plnost svého lidstvi.
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Pro piiklad z Ceské republiky miizeme zminit komunitu Benediktus, kde jsou lidé
s mentalnim postizenim a bez n&j a kde se spolecné pracuje na kazdodennim souziti.
Komunita poskytuje jak socidlni sluzby jako centrum dennich sluzeb, socidlné
terapeutické dilny nebo chranéné bydleni, ale také vytvaii chranénd pracovni mista
V keramické diln¢, v diln¢ udrzby ¢i v diln€ pfirodnich produkti. Dale se zasluhuji
O mistni kulturni a duchovni dédictvi, kdy poradaji akce pro vefejnost,
napf. Svatoanenskd pout, Svatovéclavské slavnosti, Advent, aj., potfadaji ukazky
femesIiné vyroby ¢i rekonstruuji historické budovy, kde se nasledné zabydluji

a vyuzivaji je pro své ¢innosti (fara, kostel sv. Anny) (L'Arche Benediktus, © 2022).
1.4.7 Projekt: Prvni krok k transformaci

Projekt organizace Socialni sluzby pro osoby se zdravotnim postizenim, p. o - Hradek
,Prvni krok K transformaci v oblasti OP LZZ: 3.1 Podpora socialni integrace
asocialnich sluzeb meél za cil pfipravit organizaci vcéetné¢ uzivatell na proces
transformace, zvysit podvédomi o transformaci smérem k rodindm, opatrovnikiim
a Sirok¢é vetejnosti. Dale byl projekt zaméfen na vytvofeni transformacniho planu
a medializace problematiky 0sob s mentalnim a kombinovanym postizenim, které
by byli zalenéni do spole¢nosti. V ramci projektu bylo sestaveno nékolik cili —
sestaveni transformac¢niho tymu, ktery mél na starosti transformacni plan, a pracovni
skupiny, ktera se starala o pfimou praci s klienty, probihala Skoleni a stdZe v zafizenich,
kde jiz transformace prob¢hla, dochazelo k analyze stavu klientd, kdy byl nasledovné
vytvofen individualni adaptacni plan. Ve tfetim cili probihala PR aktivita, diky které
vznikla putovni vystava fotografii ,,Prolindni* a osvétovy film ,,Jsem tvlij soused®.
V zavéru hodnoceni projektu byl ze strany organizace hodnocen jako ¢aste¢né pfinosny,
jelikoz se jednalo pouze o nastartovani procesit k transformaci sluzeb a nedoslo tak
k dokonceni celkového procesu (Projekt: Prvni krok ktransformaci, 2014). Jak je
uvedeno v zavéru projektového dokumentu, Hrddek miize byt inspiraci a ndavodnym
prikladem pro dalsi socidalni sluzby, které by ovsem mély veénovat veétsi pozornost
komunikaci se zrizovatelem a vénovat vice pozornosti fazi udrzitelnosti (Projekt: Prvni

krok k transformaci, 2014, s. 21).
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1.5 Inspirace ze zahranici

Mnoho vyspélych zemi svéta jiz prosly kompletni transformaci anebo maji s procesem
transformace zkuSenosti, které mohou slouzit jako ptiklad pro dalsi zemé.
Deinstitucionalizace byla zalozena hlavné Casteéné na vyvoji novych metod, ¢aste¢né
na argumentu proti Skodlivym U¢inkim velkych instituci, Castené¢ na zmeénach
legislativy a 1 ¢asteCné z finan¢nich divodi. V Evropé je dobré zdiraznit ptiklady
ve Svédsku a Norsku, kde byly ustavy Uplné zruseny, naopak V jinych evropskych
zemich, jako je Recko nebo Spanélsko Ziji osoby s postizenim nadile ve velkych

institucich (Arvidsson, 2005; Johnova, 2005; Chimney et al, 2020).

Anglie a Nemecko jsou prikladem duleZitosti zapojeni lidi s postizenim do procesu
rozvoje sluzeb a toho, jak je dulezité naslouchat a reagovat na jejich ndzory a prani.
Reforma, kterd byla iniciovana profesionaly, vedla v téchto zemich ke zméné
existujicich sluzeb s cilem jejich humanizace, napr. zména ustavii na tzv. skupinove
bydleni. Lidé s postizenim, poté co dostali tuto moznost, navrhli a prosazovali mnohem
ambicioznéjsi cile spojené s nezavislym nebo podporovanym Zivotem, organizovanym
Jjako ,,uzivatelem urcovanou a rizenou sluzbu* s pouzitim osobnich rozpoctu (Mansell,

Knapp, Beadle-Brown, Beecham, 2007, s. 7).
15.1 Itdlie

Podle Svétové zdravotnické organizace (WHO) je ,, Terstsky model* vetejné psychiatrie
jednim z nejprogresivnéj$ich na svété (Portacolone, 2015). Franco Roteli zminuje
italsky zptsob deinstitucionalizace (de istituzionalizzazione un’altra via), kde
se zam¢fuje na zéasady transformacniho procesu, jako jsou mobilizace vSech aktérd,
ktefi jsou zahrnuti do systému instituce, absolutni upfednostnéni transformacnich
vztahii, které obsahuji 1 vztah klienta, pochopeni institucionalizace jako
homeopatického procesu, ktery vyuziva veSkerou vnitini energii instituce s vidinou
odbourat ji a rozebrat a vytvoreni alternativnich sluZeb, aby byla osvobozena spole¢nost
od potfeby nucen¢ho pobytu na uréeném misté. Tento italsky zplisob se stavd modelem
hlavné proto, ze komunitni sluzby a dobrd praxe se odvijeji pfimo z procesu
deinstitucionalizace a transformace, kdy dochazi ke sniZzovani ustavnich zafizeni
a vytvareni vztahu k vytvorené filozofii intervenci a hodnot a kroli a socidlnimu

vyznamu sluzeb (Toresini, Mezzina, 2017). Vyznamné mnozstvi literatury uvadi Franco
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Basaglia jako otce italské psychiatrické reformy (Triestsky model), kdy bylo
podporovano socialni zaclenéni a plné obcanstvi uzivateld sluzeb, ale on byl také
ustfednim bodem pro $ir$i socidlni hnuti, kterému se dostalo mnohem mén¢ pozornosti.
Diky Siroké zakladné¢ zapojenych osob do tohoto socidlniho hnuti zarucovalo
pokracovani piivodniho ducha reformy i1 do dalSich let. Na zakladé jeho filozofie byla
psychiatrickd 1éCebna uzaviena adoSlo kradikdlnimu posunu smérem k péci
v komunité. Od t€¢ doby se systém péce znacné vyvinul, své zékladni principy si vSak
zachoval: zadné zaviené dvete, zadna ustrani a minimalni omezeni (Dumont, M. P.,

Dumont, D. M., 2008; Portacolone, 2015; Muusse, Kroon, Mulder, Pols, 2020).
1.5.2 Novy Zéland

Na Novém Z¢landu doslo k uzavfeni institucionalnich zatfizeni hned z n€kolika divodu.
Prvni z nich bylo v roce 1973 doporuceni Kralovské komise pro nemocnice a ptibuzné
sluzby odklonit se od zdravotnickych sluzeb pro osoby S postizenim a pfejit tak
ke sluzbam v komunitach. Také se zménil piistup klidem s postizenim, kdy
se pracovalo s poznatky, které upozoriiovali na negativni dopady Ziti osob s postizenim
V institucionalnim zafizeni. V roce 2000 byla zahijena piiprava narodni strategie
pro osoby s postizenim, kdy bylo zapojeno 1200 osob s postizenim a odborniki
Z oblasti sluzeb pro osoby s postizenim (Johnova, 2008). Strategie vychdzela 7 vize,
ze Novy Zéland bude zemi, ,,kde lidé s postizenim mohou ¥ici, Ze Ziji ve spolecnosti,
kterad si vazi jejich Zivotu a neustdle se snazi posilovat jejich plné zapojeni* (Johnova,
2008, s. 16). V zati roku 2001 byl uzavien tstav Kimberley Center, kde zilo necelych
400 osob s komplexnimi potiebami a zdravotnimi problémy. Pro tento projekt byla
stanovena manaZerka, kterd méla spolecné s ministerstvem sledovat proces. Déle byl
zvolen fidici vybor zfad zastupcii rodic¢l klientl, ministerstva a sebeobhdjct, ktery
se pravideln¢ shazel a ovliviioval proces transformace. Také probihaly konzultace
s klienty, jejich rodinou ¢&i opatrovnikem. Sestavovala se kompatibilni skupina klient,
ktera byla sledovana, zda si lidsky vyhovuji a budou moci spolecné sdilet domacnost.
Pro tuto skupinu se pak hledal vhodny novy domov, bud’ se rekonstruovalo, nebo
se vystavovaly nové budovy. Po tfech mésicich po prestéhovani probihala kontrola, zda
ma klient vSe potebné at’ uz ohledné sluzby, tak svych potieb. Pro veskeré aktivity byly

vyuzivané mistné dostupné sluzby (Johnova, 2008).
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1.5.3 Jorddinsko

V Jordansku doslo na zadklad¢ rozhodnuti spravni rady k uzavieni tstavu Sweileh
Centre, ktery mél 145 klientd. Pro proces byl vytvoien tym v Cele s feditelem zatizeni.
Dile byla do tymu zapojena konzultantka ze Svédska, kterd méla roli poradkyné feditele
a koordinatorka projektu. Hlavnimi cili projektu byly piesun klienti do nového
prostiedi v komunité, informovat a zapojit rodinu do projektu, nachystat pracovniky
na ptechod, pfipravit veiejné sluzby, které do té doby nemély zkuSenost s takovymi
klienty (lékafi), navédzat spolupraci sufady a informovat Sirokou vefejnost

prostiednictvi médii (Johnova, 2008).

Plan transformace byl tvofen na zdklad¢ klicovych informaci zrodinné a domaci
situace. Podle toho se hledaly vhodné lokality sluzeb. Byl vytvofen workshop
pro spolupracujici spole¢nosti a podnikatele (Johnova, 2008). Béhem workshopu
se diskutovaly ctyri nezbytné principy: 1) Lidé s postizenim maji ziistat ve spolecnosti
a ucastnit se Zivota vetsinové spolecnosti; 2) maji rozhodovat zvlast o vécech, které
se jich tykaji; 3) maji dostat pomoc, kterou potrebuji pri vzdélavani, zdravotni péci
aVsocialnich sluzbach; 4) jejich potreby se musi zohlednovat pri individudlnim
planovani, aby mohli hrat aktivni roli v rozvoji mistni komunity (Johnova, 2008, s. 19).
Workshop ptinesl posileni a odhodlani ve spolupraci v procesu transformace (Johnova,
2008).

Organizace méla sestaveny akéni plan s 6 hlavnimi cili a to, zabezpecit vedeni projektu
a i vztahy svladou a nestatnimi neziskovymi organizacemi. Dale pak zapojit
se a rozptylit predskolni a Skolni zafizeni pro osoby s postizenim v regionu. DalSim
cilem byla snaha o zabezpeceni pracovnich pfilezitosti pro osoby se zdravotnim
postiZzenim a zajisténi komunitniho bydleni pro Sest dospélych osob. Ostatni obyvatelé
zafizeni se vraceli nazpét ke svym rodinam, zbylych Sest osob bylo bez rodiny, a proto
se pro n¢ vytvarelo komunitni bydleni formou hledani nahradni rodiny (Johnova, 2008).
Navrhy nahradnich rodin byly zkoumdny z mnoha hledisek: uprava existujiciho
domova, pristup ven, vztahy s dalSimi cleny rodiny a sousedy, pristupnost k dalsim
sluzbam (zdravotnickym, dopravé apod.) (Johnova, 2008, s. 20). Patym cilem bylo
zajisténi financovani sluzeb pro klienty, kteti budou ptechdzet do komunitniho bydleni.
A poslednim cilem bylo pak nalezeni pracovniho uplatnéni pro personal v jinych

organizacich (Johnova, 2008). Naplnéni konceptu Community based approach
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znamenalo najit takové mistni organizace zabyvajici se zdravotnim postizenim, které
maji zkuSenosti z prace s lidmi s postizenim — vyména zkuSenosti a potencialni partneri
pro spolupraci. (...) Provyuziti mistnich zdrojii je diilezita maximalni otevienost
a poskytovani informaci o novém zpusobu poskytovani sluzeb vsude — od neformalnich

Kontaktii po oficialni konference (Johnova, 2008, s. 20).

Kromé presunu klientt feSilo zafizeni i otazku, co s budovou a pozemky zafizeni

Sweileh (Johnova, 2008).
154 USA

Vroce 1993 byl uUstav Brandon Training School uzavien S pilvodnim poctem
kolem 600 osob, kdy od 60. let probihalo postupné sniZzovani poctu klientti. Na zakladé
soudniho rozhodnuti pak doSlo kpfesunu 300 zbyvajicich klientt. Jedny
z mnoha divodt uzavieni bylo naptiklad dostupnéjsi a kvalitnéj$i pé¢e v komunitnich
sluzbéch, kdy maji klienti moZnost se vice naucit a lépe prospivat nez v institucionalnim
zafizeni, ¢i také dochédzelo k nakladnéj§imu financovani v porovnani s komunitni
sluzbou. Na zaklad¢ analyzy byl piipraven plan sjednoceni sluzeb, kde byly tfi hlavni
cile: zménit dudlni systém poskytovani ustavnich i komunitnich sluzeb, pfestehovat
zbyvajici klienty do komunitniho bydleni a vytvofit dostatek komunitnich sluzeb, které
budou zajiStovat potieby osob s postizenim tak, aby se zabranilo institucionalizaci

(Johnova, 2008).

Proces byl podporovan vefejnou spravou, kdy se akceptoval tzv. ,,zero reject model” —
Kazdy clovek s postizenim ma byt obslouzen komunitnimi sluzbami. Neexistuje Zadna
podskupina, kterd by méla ziistat na odpovédnosti statu. Nasly se rodiny, které mély
obavy ohledné stability komunitnich sluzeb. Ustavni pé¢i vidéli jako jistotu. Proto bylo
tteba s témito rodinami pracovat, zvaly se do komunitnich sluzeb a spolupracovalo
se s nimi pii individualnim pldnovani jejich blizkych (Johnova, 2008). Pro lidi, kteri Zili
V ustavu dlouha léta, byly k dispozici tzv. , developmental homes* poskytujici lidem
socialni kontakty a spojeni se spolecnosti. Developmental homes je domov, kde je jeden
clovek nebo par, ktery ma trvalou odpovédnost za poskytovani podpory cloveku
s postizenim. Odehrdva se zde bézny rytmus jako doma. (...) V idedlnim pripadé je tento
model jen prvnim krokem na cesté do komunity (Johnova, 2008, s. 24). Vetsina lidi

odesla do domovii, které byly vytvoreny specielne pro né. Veétsinou odesli zZit
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samostatne, nekteri zili s dalsimi uZivateli sluzeb. Néekteri odesli do malych skupinovych

domovii pro 3-6 lidi. Jen dva lidé odesli do vetsich zarizeni (Johnova, 2008, s. 22).

Pracovalo se také s nalezenim novych pracovnich mist pro byvalé pracovniky zatizeni.
Nékteti vyuzili rekvalifikace, néktefi odesli do developmental homes, nékdo do agentur,
jini odesli na uplné jinad mista ¢i presli do dichodu, ostatni pokracovali ve vzdélavani
(Johnova, 2008). Pracovnici dodnes pracuji ve sluzbach jako je chranéné bydleni
v bytech, agentury osobni asistence, podporované zaméstnavani a jiné podobné sluzby,

které podporuji samostatnost klientl (Johnové, 2005).
1.5.5 Spanélsko

Asociacion autismo Burgos zalozilo nékolik rodin s cilem umoznit osobam s poruchou
autistického spektra (dale jen ,,PAS®) kvalitni zivot, aby méli jistotu, jak budou zit
za par let. Asociace kromé vzdélavani odbornikli a Siroké vefejnosti disponuje také
dennim centrem a chranénym bydlenim pravé pro osoby s PAS. Chranéné bydleni
funguje jako sluzba pro osoby s PAS a jejich rodiny, kdy piedstavuje ulehéeni
pro rodiny, kdy jiz neni mozné se o osobu postarat. Sluzba je velmi podobna té, kterou
zname v Ceské republice, jen tito klienti nevyuZzivaji moznost bydleni na kazdy den,
ale stfidaji se (Jelinkova, Regnerova, 2019). Nekdo bydli cely tyden, nékdo 3 dny
V tydnu nebo Ix za mésic. Jeden den v tydnu musi byt kazdy klient doma (Jelinkova,

Regnerova, 2019, s. 42).

Tato sluzba ve Spanélsku je zaméfena na systematické planovani &innosti
s dlouhodobéjsim vhledem, ktery dukladné a individudlné planuji. Zaméstnanci
se zam¢fuji na individudlni vyhleddvani dovednosti klienta, které pravidelné
zaznamenavaji, aby meéli moznost hmatatelné¢ dokazat pokrok klienta (fotografie
vyrobkid, vycet aktivit, videozaznam, tabulka). Také davaji diraz na podrobné
zpracovanou dokumentaci a metodiky k rizikovym situacim. (Jelinkova, Regnerova,
2019)
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1.6  Nezavisly Zivot pro 0s0by s postiZenim

Nadale existuje mnoho piekazek, které komplikuji osobam se zdravotnim postizenim
plné vyuzivani svych zakladnich prav, které jsou spojené i s ob¢anstvim Evropské unie
a které omezuje rovnopravné zapojeni do spolecnosti. Mezi tato prava lze zatadit pravo
na svobodny pohyb, pravo volby kde a jak chce Zzit, pravo na plnohodnotny piistup
ke kulturnim, rekrea¢nim ¢i sportovnim aktivitim nebo pravo na kvalitni vzd¢lavani
pro viechny (Evropskd strategie pro pomoc osobdm..., 2010; Svetepa, 2021). Vsichni
lidé se zdravotnim postizenim bez ohledu na to, o jaké postizeni se jednad, maji pravo
na nezavisly Zivot, jak to popisuje clanek 19 Umluvy Organizace spojenych ndrodii
0 Pravech osob se zdravotnim postizenim. Podle tohoto clanku smluvni staty
uzaviraji: “rovné pravo vsech osob se zdravotnim postizenim zit v ramci spolecenstvi,
S moznostmi  volby na rovnopravném zakladé s ostatnimi, a prijmou ucinnd
a odpovidajici opatieni, aby osobam se zdravotnim postizenim usnadnily plné uzivani
tohoto prava a jejich plné zaclenéni a zapojeni do spolecnosti“ (Otevielova, 2020, s. 1).
Proto existuje Inclusion Europe hnuti pro lidi s mentalnim postizenim a jejich rodiny,
diky kterému jsou prosazovana rovna prava a spolecenské zaclenéni na tirovni Evropské
unie a Rady Evropy. Pod toto hnuti spada nékolik ¢lenskych organizaci po celé¢ Evropé.
V ptipadé Ceské republiky jsou to Spole¢nost pro podporu lidi s mentélnim pfistizenim

a Rytmus — od klienta k ob&anovi (Svefepa, 2021).

Nezavislost ale neznamena, ze tato osoba musi dé€lat vSe sama a nemiize mit zadnou
podporu druhé osoby. V tomto pfipadé znamend nezavisly zivot volbu vybéru
a kontroly nad svym zZivotem a hlavné mit stejné pftilezitosti jako osoby bez postizeni.
Jedna z forem specialni podpory pro osoby s postizenim muize byt pouziti snadného
¢teni, které vyuziva videi a symboll. Dalsi forma pomoci je podpora pii zajisténi potieb
jednotlivce, ktera muze vypadat jako pomoc jednou za tyden s financemi, nebo
intenzivnéj§i dopomoc od asistentli v domacnosti. Mezi dalS$i vyznamnou podporu
muzeme zatadit i podporu samostatného bydleni, kdy ¢lovek, ktery si vybere své nové
bydleni a své spolubydlici, vyuziva podpory pracovnikii v socialnich sluzbach pti chodu
domécnosti (Otevielova, 2020). Klicovym prvkem pro lidi se zdravotnim postizenim,
kteri Ziji samostatné, je vzdajemna podpora. Mnoho lidi s postizenim v dusSevni oblasti
se rozhodne pro vzajemnou podporu formou skupin tzv. sebeobhdjcii, které vedou a ridi

lidé s postizenim v dusevni oblasti. (...) Lidé se zdravotnim postizenim by se meli vidy
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aktivné zapojovat do procesu rozhodovani o tom, koho chtéji, aby jim pomdhal
(Otevielova, 2020, s. 2-3). Sebeobhijci jsou osoby s postizenim, které chtéji sami
poméhat a piedivat svoje zkuSenosti dal. V piipadé Ceské republiky mohou
spolupracovat piimo s organizaci Rytmus, kdy se stanou jejich spolupracovniky. Poté
je mozné tyto lidi vyuzivat na rizné akce, workshopy, konference, projekty ¢i sluzby
jako podporované zaméstnavani, tranzitni programy nebo pro kurzy v podpoie
samostatného bydleni. Také je mozné vyuzivat sebeobhdjce pro hodnoceni kvality

socialnich sluzeb v pobytovém zafizeni (Rytmus, © 2022).
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2 Cil prace a vyzkumna otazka
2.1 Cil prace

Cilem prace je zjistit, jaké faktory ovlivilovaly pribéh a dokonceni transformace
V pobytovych zaiizenich pro osoby se zdravotnim postizenim v Ceské republice a jak

celkovou zménu sluzby hodnoti zastupce sluzeb, jejich pracovnici a samotni klienti.
2.2  Vyzkumna otazka

Jaké hlavni faktory v pribéhu procesu ovliviiuji UspéSnou transformaci ustavnich

zafizeni pro osoby se zdravotnim postizenim z pohledu respondenta?
2.2.1 Diléi vyzkumné otdzky

Ovliviluji délku a uspeSnost procesu transformace vekova struktura a pocet klient

transformovaného zafizeni socialnich sluzeb?

Je pro UspéSnost procesu transformace podstatné, zda jsou do néj zapojeni vSichni

pracovnici organizace na jednotlivych urovnich?

Postupovala transformovana zafizeni socidlnich sluzeb podle piedem piipraveného

a detailniho transformac¢niho planu? Bylo jej pfipadné nutno ménit v priab&hu procesu?
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3 Metodika

3.1  Metoda sbéru dat

Pro praktickou cast bude pouzit kvalitativni vyzkum. Kvalitativni pristup
je v psychologickych — védach  pristupem  vyuzivajicim  principii  jedinecnosti
a neopakovatelnosti, kontextudlnosti, procesualnosti a dynamiky a v jeho ramci cilené
pracujeme s reflexivni povahou jakéhokoli psychologického zkoumdni. Pro popis,
analyzu a interpretaci nekvantifikovanych ¢i nekvantifikovatelnych vlastnosti
zkoumanych psychologickych fenoménit nasi vnitrni a vnéjsi reality vyuziva

kvalitativnich metod (Miovsky, 2006, s. 18).

Kvalitativni vyzkum je proces hledani porozumeéni zaloZeny na riiznych metodologickych
tradicich zkoumdni daného socidalniho nebo lidského problému. Vyzkumnik vytvari
komplexni, holisticky obraz, analyzuje riizné typy textii, informuje o nazorech ucastnikii

vyzkumu a provddi zkoumdni v prirozenych podminkach (Hendl, 2016, s. 46).

Vyzkum bude probihat pomoci ptipadové studie, kterd se zamétuje na podrobny popis
a rozbor nékolika piipadii, kdy sbirdme velké mnozstvi dat od nékolika malo jedinct.
Jde ndm o zachyceni sloZitosti pfipadu a jednotlivych vztaht v procesu. Vybran byl typ
ptipadové studie zamé&fen na studium organizaci a instituci, kdy se napiiklad zkoumaji
organizace a procesy zmen a adaptaci. Cilem je pak hledani nejlepsiho vzorce zavedeni

urcitého typu zafizeni ¢i postup pii zmén (Hendl, 2016).

Sbér dat bude probihat metodou zamérného vybéru. Dle Miovského (2006) je zamérny
¢i ucelovy vyber takovy, kdy cilené¢ vyhleddvame ucastniky podle urcitych vlastnosti,
kdy kritériem je pravé splnéni vybrané vlastnosti ¢i stavu a soucasné také ochota zapojit
se do vyzkumu. V mém piipadé se jednd o organizace, které poskytuji pobytovou
socialni sluzbu pro dospélé osoby se zdravotnim postizenim a ve kterych prob¢hla

transformace socialni sluzby na zakladé projektd MPSV.

Data budou sbirana prostrednictvim techniky polostrukturovaného rozhovoru, ktera
je jednou z nejrozsitenéjsich z divodu moznosti feSeni nevyhody plné strukturovaného
I nestrukturovaného rozhovoru. U polostrukturovaného rozhovoru je piedem tieba
si ptipravit schéma okruhu otazek, které budou ucastnikim podavany. V mém piipadé

je tento seznam témat a otdzek v prilohach prace (viz. Ptiloha ¢. 1 — Seznam témat
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a otazek pouzitych pro rozhovor). Je mozné zaménovat i pofadi otazek dle potieb
a moznosti, aby se tak maximalné vytézil rozhovor. Je vhodné u odpoveédi vyuzivat
vysvétleni a upfesnéni odpovedi ucastnika, jak danou véc mysli a zda jsme ji spravné
pochopili, abychom ji mohli dal spravné interpretovat. Mohou byt proto kladeny
dopliujici otdzky a témata mohou byt zpracovéana do takové hloubky, jaké potfebujeme

vzhledem K cili a vyzkumnym otazkam (Miovsky, 2006).
3.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor budou tvofit socialni sluzby pobytového typu pro osoby
se zdravotnim postizenim, konkrétnéji tedy zastupci poskytovatelii sluzeb, pracovnici
asamotni klienti danych =zafizeni, kde probé&hala transformace sluzby v letech
2007-2015. Tato zafizeni budou vybrana prostfednictvi seznamu zvetejnéného

na strankach Narodniho centra podpory transformace socialnich sluzeb - www.trass.cz.

Sbér dat bude probihat mezi organizacemi, které poskytuji pobytovou socialni sluzbu
pro osoby se zdravotnim postiZzenim a ve kterych prob¢hla ¢i jesté probiha transformace
socialni sluzby na zdklad¢ projektl. Data budou sbirana prostfednictvim techniky
polostrukturovaného rozhovoru. Rozhovor bude veden se zastupcem poskytovateli
sluzeb ¢i pracovnikem, ktery se na transformaci spolupodilel a m& o ni takové
informace, aby byl schopen odpovédét na polozené otazky. Rozhovor bude dale veden
I s klientem zafizeni, kterému byla poskytovana socialni sluzba v dobé transformace

a muze tak zhodnotit zménu pted a po procesu transformace.

Sbér dat bude probihat v ¢asovém obdobi od ledna 2022 do dubna 2022. V piipadé

nulové odezvy ze strany respondentti, budou opakované oslovovani.
3.3 Zpiisob zpracovani dat

Pro tento zpusob zpracovani dat je vyuzita zakotvena teorie, kterou Miovsky (2006)
popisuje jako teorii, ktera je vytvofena a prozatimné ovefena prostrednictvim
systematického shromazd’ovani veSkerych udajii o zkoumaném jevu a nésledné analyzy
téchto udajt, diky tomu dochazi k vzajemnému dopliiovani. V metod¢ zakotvené teorie
se kladou ¢tyfi pozadavky a to, shoda mezi pozorovanymi a kddovanymi skute¢nostmi,
srozumitelnost, obecnost a kontrolu, kdy 1ze zpétné€ ovéfit vystavénou teorii s vychozimi

daty. Vypovézené skuteCnosti od respondenti budou vymezeny do vyznamovych
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jednotek neboli kody, které jsou nositelem dualezitych informaci, a nasledné kodovany
a prenaseny do jednotlivych kategorii s podobnymi vlastnostmi. Mezi jednotlivymi

kategoriemi budou hledany vztahy.
3.4 Omezeni vyzkumu

Omezeni vyzkumu miize nastat ve zpétné odezvé ze strany respondentd, kteti
se ucastnili jednoho ze dvou projekti transformace v letech od 2007 do 2015. Jelikoz
je vyzkum situovan pouze na transformaci pobytovych =zafizeni pro osoby
se zdravotnim postizenim, nebudou moci byt vysledky pouzity pro transformaci

pobytovych zatizeni pro seniory, pravé z diivodu jiné cilové skupiny.

Dalsi omezeni mize vzniknout pfi volbé pracovnika, ktery bude dotaznik vypliovat.
Tento pracovnik nemusi byt dostatecné informovan o procesu transformace a nemuseji
byt jeho odpovédi na otazky pravdivé ¢i odpovidajici realit¢ konkrétniho zatizeni

Z divodu nevédomosti pracovnika.
3.5 Etika vyzkumu

Na zacatku rozhovoru bude respondent pozddan o potvrzeni souhlasu s poskytnutim
anonymnich informaci k Setfeni. Dale budou v tvodu sdéleny veskeré skutecnosti,
zZ jakého davodu je rozhovor provadén a pro jaké Gcely bude pouzit. Toto Setfeni bude
anonymni, tudiz z n¢j nebudou zvefejnéna zadna data, ktera by identifikovala konkrétni

zuCastnéné zatizeni. Respondent miiZe projevit nesouhlas s uskutecnénim rozhovoru.
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4 Vysledky

Z celkové 45 zatizeni se do vyzkumu rozhodlo zapojit 9 zafizeni, kterd prosla ¢i stale

jesté prochazi procesem transformace.

Tabulka 1 znazoriiuje pomér dotazovanych zafizeni s dokoncenou a nedokoncenou

transformaci jak v po¢tu jednotek, tak v procentu.

Tabulka 3: Zaiizeni zapojena do vyzkumu — faze transformace

Zarizeni s nedokoncéenou transformaci Zarizeni s dokonéenou transformaci

2 22,2% 7 77,8 %

Zdroj: vlastni vyzkum

V nésledujici tabulce 2 je anonymni piehled zatfizeni, kterd se zapojila do vyzkumu.
Tabulka dale zobrazuje veskeré poskytované socidlni sluzby, které maji zatizeni

registrovand k 1. 1. 2022.

Tabulka 4: Zavizeni zapojena do vyzkumu — poskytované socialni sluzby

Organizace Poskytované socialni sluzby

Organizace 1 DOZzP

Organizace 2 DOZP CHB DS PSB STD
Organizace 3 DOZzP DS CHB

Organizace 4 DOZP CHB

Organizace 5 SAS DOzP CHB

Organizace 6 DOzP

Organizace 7 CDS DOZP
Organizace 8 DOZP CHB SR STD
Organizace 9 DOZP DZR CHB

Zdroj: vlastni vyzkum
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Dale pak tabulka 2.1 slouzi pro vysvétleni zkratek v tabulce 2.

Tabulka 4.1: Zkratky poskytovanych socialnich sluzeb

ZKkratka socialni

Cely nazev socialni sluzby

sluzby
CDS Centrum dennich sluzeb
DOZP Domov pro osoby se zdravotnim postizenim
DS Denni stacionaft
DZR Domov se zvlaStnim rezimem
CHB Chranéné bydleni
PSB Podpora samostatného bydleni
SAS Socialné aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim
postizenim
SR Socialni rehabilitace
STD Socialné terapeutické dilny

Zdroj: vlastni vyzkum
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4.1 Otazka ¢ 1: Popiste veskeré informacni udaje souvisejici s transformacnim
procesem: jaké byly puvodni sluiby, jaké jsou nové sluiby po transformaci,

jakého poctu a sloZeni klientii se transformace tykala.

Ve vétsing pripadii se jednalo o transformaci celoorganizacni, do které byli zahrnuti
vSichni uzivatelé, a téméi vzdy dochéazelo k opusténi velkokapacitni ustavni budovy,
kde byla poskytovana hlavné sluzba domov pro osoby se zdravotnim postizenim,
ale i tfeba tydenni stacionaf, do n€kolika budov komunitniho typu v bézném prostiedi,
kde bylo mozné rozsifit varianty poskytovanych sluzeb. Ustavni budova byla popsana
respondentem jako dlouhé chodby s pokoji vybavenymi ndbytkem nemocnicniho typu.
V takovémto zarizeni bylo pouzivano specifické nazvoslovi, jako byly herny, sesterna,
lizka, chovanec, sverenec. Sverenci byly bez prav a méli minimum osobnich veci.
Jak sdglil dal$i z respondentti, Ustav socidlni péce predevsim zabezpecoval zdkladni
potreby. Osoby, které zde zily, byly vnimané jako objekt péce a nemély moznost
rozhodovat se o svém Zzivoté ani nijak ovliviiovat chod instituce. Sluzba nebyla
individualni a nechtéla zaclenit osoby s postizenim do spolecnosti. Oproti tomu zafizeni
po transformaci respondent popisuje jako budovu, kterd se zvenku nelisi od bézné
zastavby. Mezi bézné ndzvoslovi patii obyvaci pokoj, domdcnost, kuchyn, lozZnice,
postel. Kazda domdacnost ma svoji kuchyn s béznymi spotiebici. Koupelny s prackami
a susickami jsou bézné soucasti. Domdcnosti jsou vybavené ndabytkem dle prani a vkusu

uzivatele. Uzivatel ma sviij pokoj a své soukromi.

V jednom z dotazovanych piipadu se jednalo o transformaci ¢aste¢nou, kde je vidina
na nasledujici roky snizit pocet ltizek na polovinu nyni poskytovanych ltzek. Zpravidla
bylo cilem snizit pocet stavajicich klientl, i kdyz v jednom piipadé€, kde je jiz
transformace ukoncena, nedoslo ke zméné poctu klientd, ale pouze k piesunu kapacit
Vv poskytovanych pobytovych sluzbach. V tstavnich zatizenich byli zpravidla ubytovani
klienti i po Sesti na jednom pokoji. Diky transformaci a procesu dehumanizace mohlo
vzniknout dustojné bydleni s pokoji maximalné¢ po dvou klientech. Po procesu
transformace byly vytvofené domovy pro osoby se zdravotnim postizenim nebo
chranéna bydleni pro obyvatele obojiho pohlavi. Také v nékterych z dotazovanych
zafizeni vznikala centra dennich sluZzeb ¢i socialné terapeutické dilny, které slouzi

pro pravidelnou aktivizaci a vzdélavani klientl a také zde maji klienti moZnost vyuzivat
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svych nabytych dovednosti. Jedno z dotazovanych zafizeni dokonce spolecné

s obCanskym sdruzenim otevielo kavarnu,

kde obsluhuji pravé klienti ze zatfizeni. Déle se objevuji i viadech desitek mist
Vv odlehcovaci sluzbé a u nékterych organizaci byly nové zaregistrovany sluzby denniho

stacionafe.

4.1.1 Otazka ¢ 1la: Doslo k navratu nékterych klientit zpét do pivodni sluZby?

Pokud ano, z jakého ditvodu?

U tii z dotazovanych zafizeni doSlo K navratu klienti do pavodni sluzby. Ostatni
organizace uvadi, ze k témto pfipadim dochazelo, ale v fadech jednotek. Z uvedenych
divodt od respondentii naptiklad klienti opustili zatizeni a zvolili jinou vice vyhovujici
sluzbu v jiné organizaci, ¢i se rozhodli zvolit jinou organizaci, aby byli blize své rodiné.
Ctyri klienti z chranéného bydleni opustili zarizeni s tim, Ze dva z téch klientii odesli
do upiné jiného bydleni, jeden klient presel do zarizeni pecovatelského typu a jeden

klient odesel do jiné komunitni sluzby.

Také se objevily priklady toho, kdy se klienti vratili do ptivodni sluzby, protoze noveé
poskytovanou sluzbu nezvladali. Respondent dodal, Ze to byla velikd zména pro klienta,
ktery byl v ustavnim zarizeni vice nez 50 let. Byla nutna delsi priprava a individualni
prace s klientem. Opakovanou odpovédi k navratu klienta do plvodni sluzby byl

zhorSeny zdravotni stav klienta, kdy bylo tfeba zajistit intenzivnéjs$i zdravotni péci.

K ptehlednému rozloZeni klienti dle pohlavi, v€ku a celkového poctu osob v zafizeni
slouzi tabulka ¢. 3. VeSkerd data v tabulkdch byla =ziskdna z jednotlivych
transformacnich planti organizaci, vyro¢nich zprav =zafizeni ¢&i  zrozhovort

s respondenty.
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Tabulka 5: RozlozZeni klient dle pohlavi, véku a celkového poctu v zatizeni

. . Osoby ve Osoby ve Osoby ve n
Polet muzi | Podet Zen ;’;Z‘;ﬁ:te véku ?;‘ibzyfsvlz tvek“ véku );7 —64 | véku )és ~85 | véku i/lad 85 Eﬁ;‘;fzzob
let let let

Organizace 1 0 30 - - - - - 30
Organizace 2 61 9 0 3 47 20 0 70
Organizace 3 6 52 0 2 40 15 1 58
Organizace 4 - - 0 3 71 34 0 108
Organizace 5 190 0 - - - - - 190
Organizace 6 0 52 0 0 49 3 0 52
Organizace 7 0 36 - - - - - 36
Organizace 8 77 36 9 10 93 1 0 113
Organizace 9 132 15 - - - - - 147

Zdroj: vlastni vyzkum
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4.2 Otazka ¢. 2: Méli jste nastaveny néjaky transformacni plan s jednotlivymi

kroky?

VSsichni dotazovani uvedli, Ze méli sestaveny transformacni plan pro jednotlivé etapy

S jednotlivymi kroky procesu.

U jednoho zrespondenti vznikly tfi transformacni plany na jednotlivé etapy
transformace. Poté uz jsme strategicky neplanovali, protoze jsme opustili ustavni sluzbu.

Zamérili jsme se pouze na stanovovani organizacnich cilu.
Jeden z respondentu dale uvedl, Ze to byla také podminka k investi¢nim projektum.
4.2.1 Otdzka ¢ 2a: Pokud ano, co obecné tento plan obsahoval?

Dle jednoho respondenta byly pfimo pozadované oblasti projektem ,,Podpora

transformace pobytovych socidlnich sluzeb®, které se zde musely objevit.

Jeden z respondentt doplnil: 77 transformacni plany pro jednotlivé etapy mély pokazdé

Jjinou, ale pevné danou strukturu.

Transformacni plany obsahovaly kapitoly: Zékladni Gdaje o zafizeni (vychozi stav
pred transformaci, poslani a cile organizace, cilova skupina, principy organizace,
SWOT analyza), Komunika¢ni strategie pro proces transformace, Strategic fizeni
procesu transformace s kompetencemi transformacniho tymu organizace, Analyzy
zatizeni a SWOT analyza zafizeni pro proces transformace, Strategie zajiSténi novych
sluzeb pro transformaci, Plan podpory klientl pro piechod do novych sluzeb a v novych
sluzbach (individudlni domécnosti, skupinové domacnosti, domacnosti s vysokou mirou
podpory), Pfesun uzivateld a pfesun zdroji, Plan podpory zaméstnanci pro prechod
do novych sluzeb, Strategie zajiSténi zazemi pro management, Organizacni a finan¢ni
zajisténi novych sluzeb, Monitorovani procesu transformace, Evaluace procesu

po dokonceni transformace.

Transformacni plany obsahovaly pfilohy jako napiiklad detailni analyzu klienth
organizace, analyzu rizik, vCetn€ nastaveni opatieni pro jejich predchazeni a zvladnuti,
jednotlivé dil¢i cile transformace a deinstitucionalizace organizace, casovy
harmonogram krokl procesu transformace, zpiisob a popis fungovani komunitni sluzby

po transformaci, v€etné persondlniho zajisténi, zdravotni péce.
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4.2.2 Otazka ¢ 2b: Byl prevzat od jiné organizace, ¢i vznikl novy dle potieb

zaiizeni?

VSechny dotazované organizace se shodly na tom, Ze transformacni plan byl vytvofen
vzdy novy dle potfeb konkrétni organizace a jejich klientd. Nebylo ho mozné ptevzit
odjinud, at’ uz z ditvodu toho, ze v pocatku transformace nebylo od koho, tak z diivodu,
ze kazda organizace je jedine¢na a ma rozdilné potieby. Transformacni plan organizace
byl vypracovan dle vyhodnoceni potieb organizace a klientit a v souladu se strategii

kraje v oblasti socidlnich sluzeb.

Organizace vychazely ze zdkladni predlohy, kterd byla soucésti transformacniho
projektu. Ne&které organizace vyuzivaly KrozSifeni svého transformac¢niho tymu
odborného vedeni zkraje nebo pifimo pracovnikii z Narodniho centra podpory

transformace socialnich sluZeb, které je soucasti MPSV.

V neposledni fad€ jeden z respondentii dodal, Ze: v dobé nasi transformace nebylo jeste

od koho plan ,,prebirat .

4.2.3 Otazka ¢ 2c: Byla u jednotlivych krokit dana role/odpovédnost jednotlivym

pracovnikiim?

Vsichni dotazovani respondenti uvedli, Ze v jejich organizacich vznikl pro transformaci
multidisciplinarni ¢i transformaéni tym, ve kterych byly jasné rozdélené konkrétni role
a odpoveédnosti pii tkolech ¢i naplnéni cild. Tyto role s tkkoly a odpovédnosti byly také
zaneseny do transformacnich pland organizace. Respondent potvrdil, ze svoje roli
V transformacnim procesu, vcetné kompetenci, mél stanoveny kazdy clen managementu,
tedy clen multidisciplinarniho tymu. Role pracovnikiim primé péce nebyla udélena
Jjmenovité jednotlivym zaméstnancum, ale vSeobecné Sla za , pozici* pracovnika

V socialnich sluzbach. Zvlast popsané ukoly sly za funkci klicového pracovnika.

Zpravidla byl zapojen cely management (feditel, socidlni pracovnici, vedouci
socialnich sluzeb, zdravotnici, ekonom), nékde vyuzili podpory ze strany externich
zaméstnanct z Narodniho centra pro transformaci €i z kraje. Tyto instituce zajiStovaly
hlavné supervize, workshopy. Do procesu transformace byli zapojeni 1 dalsi

zaméstnanci v organizacich, ktefi méli stanovené urcité kompetence hlavné pfi piimé
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praci s klienty. Diilezité bylo, abychom se drzeli pevné transformace a neustupovali

a drzeli se jeji filozofie.
4.2.4 Otazka ¢ 2d: Byli zapojeni vSichni pracovnici zaiizeni? Pokud ne, proc¢?

Jak jiz bylo uvedeno v odpovédi vyse, vSechny organizace uvedly, ze bylo tieba zapojit
kazdého zaméstnance v organizaci do procesu transformace a pridélit mu urcitou roli
sukolem ¢i odpovédnosti. Jiz v prvotnich fazich transformace bylo nutné,
aby do procesu vstupovali zejména pracovnici pfimé péce, aktivizani pracovnici,
vedouci pracovnici socidlnich sluzeb, vedouci pracovnik zdravotniho tseku, socialni
pracovnici, feditel, ekonom a personalista. Bylo to hlavné z divodu, aby se zavcas
zaCalo pracovat s klienty, kterych se piesun do novych objektd tykal. Respondenti
sdélili, ze pracovmici v primé péci se v prvotni fazi aktivné podileli na vypliovani
Dotazniku zjistovani nezbytné miry podpory klientii, coz byl jeden z prvotnich
indikatorii procesu a dale slouzil jako klicovy podklad pro tvorbu transformacniho
planu. Diky témto dotaznikiim bylo mozné stanovovat nezbytnou miru podpory
na jednotlivych planovanych domdcnostech. \ dalsich fazich procesu se pracovnici
V primé péci aktivné zapojovali do seznamovani klientii s planovanymi zménami, planu
presunu klientii, navstévovani domdcnosti komunitniho typu bydleni s Klienty. Dalsi
z respondentt sdélil, Ze do procesu nebyli aktivné zarazeni pracovnici S navazujicich
useku, kteri pri sve praci vithec nedotykali Zivota klientii. Jednalo se o referenta GDPR,

vrdtnou ¢i pracovniky uklidu.

Nékteré organizace mély piimo pracovni skupinu, kterd se zabyvala strategickym
planovanim a piipravovala témata, ktera byla nésledné feSena prostfednictvim
workshopt s pracovniky. Tyto workshopy se nasledné¢ vyhodnocovaly a vysledky
se dale presouvaly do konkrétnich tymu, které je aplikovaly do strategickych plant.

Nasledné diky nim vznikala vize organizace, poslani, ¢i se délala SWOT analyza.

Jak uvedl jeden zrespondenti: O procesu a jeho vyvoji byli informovani
na pravidelnych poradach s reditelkou. Reditelka s kazdym zaméstnancem osobné

jednala o jeho dalsim setrvani a nové pozici po transformaci.
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4.2.5 Otaizka ¢ 2e: Vjakém procentnim poméru byli zaméstnanci pro a proti

transformaci?

Na tuto otazku se ve vysledku objevovaly velmi podobné odpovédi. Dalo by se shrnout,
Ze na zacatku procesu prevazovala vétSina, kterd s procesem nesouhlasila. Bylo nutné
ze strany vedeni presvédCit zaméstnance o prospésnosti této zmeény. Objevili se vSak
i takovi, ktefi se pies to vSechno rozhodli z organizace odejit. Respondent uvedl,
ze Se setkali se tremi zaméstnanci, kteri byli striktné proti z pocitu vykorenéni uzivatelii.
Jednalo se hlavné o ,,prepecovavaci® typy zamestnancu. Dale se objevovala odpovéd’,
ze se tento udaj Vv prib¢hu transformace meénil. Postupne kazdy s touto myslenkou mél
moznost se szivat. Pro persondl bylo tvofeno mnoho Skoleni a workshopt, které byly
zaméteny na deinstitucionalizace, a piiklady dobré praxe (navstévovani domécnosti
komunitniho typu, staze v jinych organizacich), kde postupné zjistovali, ze zména

poskytovani sluzby na sluzbu komunitniho typu mize byt ptinosem.

Jeden z respondenti sdélil, ze v jejich zafizeni z pocatku nebyl transformaci naklonén
ani sim management. Reditel zarFizeni a vétSina persondlu jeho nechut ménit kvitovala.
Protransformacni byla socidlni pracovnice, v té dobé jedna jedina v organizaci a zmény
se dely velmi pomalu a postupné. V té dobé byl odhadovan pomér 80% zaméstnanct
proti a 20% zaméstnanct bylo pro transformaci. Po vymeéné persondlu na dileZitych
pozicich (Feditel, vedouci oddéleni, vrchni sestra, socidlni pracovnici) a dilci zmény
V pecujicim persondlu, kdy byla ziskana i financni podpora na vzdélavaci aktivity
MPSV, doslo kpostupnému prijeti zmen. Diky tomu, Ze se o zménach pouze
neuvazovalo, ale zacaly se dit, pracovnici prichazeli na konkrétni prinos procesu
pro jednotlivé klienty, ale i pro personal pri praci s nimi. V soucasnosti lze pomer

odhadovat na 80% pro, 10% bez ndzoru a 10% proti.

Ve vysledku se pak vétSina zaméstnancii preorientovala pro transformaci a zpétné vidi,
ze veskeré vénované Usili této zméne opravdu za to stalo. V odpovédich se opakovalo,
ze se podafilo u zaméstnanctu piekvalifikovat do jiné potfebné pozice — kuchatrka
na pracovnika v socialnich sluzbach, hospodéika na mzdovou ucetni. Tito lidé ztistali

tak nadale soucasti tymu v organizaci.
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4.2.6 Otazka ¢ 2f: Jak jste zjist’ovali klima v organizaci?

Vsichni dotazovani respondenti uvedli, ze byli v jejich v organizacich pravidelné
poradana vzdélavani, supervize, teambuildingy, workshopy s externisty (LUMOS),
konzultace s externimi pracovniky (psycholozka), ¢i staze v zafizenich, v kterych jiz
doslo k transformaci. Také byly vedeny spolecné porady se vSemi zaméstnanci
s vedenim organizace, individudlni konzultace s vedenim, ¢i byly vyuzivany schranky
na podnéty a stiznosti od klientll i pro dotazy a obavy od zaméstnanct. Dale byly
pravidelné rozdavany dotazniky pro uzivatele, opatrovniky a zaméstnance, ze kterych
vychézely at’ uz pozitivni, tak i negativni podnéty, ze kterych bylo mozné dal vytvaret
nové kroky. Pouzivali jsme dotazniky od uzivatelu, opatrovnikii, zaméstnancu. Podnéty
byly i negativni, ale diky zpétné vazbé vzmikaly nové postupy. Také dochdzelo
ke zpétnym vazbdam z vystupii pracovnikii z porad a ze smén, ze kterych se posléze
zpracovavala témata pro Skoleni. Pracovalo se taktéZz se zpétnou vazbou z vetejnosti,
kdy se diky ni datily bofit veskeré ptfedsudky, a bylo mozné timto spolecnym jednanim

ovliviovat vetejnost.
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4.3 Otazka ¢. 3: Spolupracovali jste Ci inspirovali jste se u jiné organizace, kterd

transformaci prochdzela, ¢i prosla?

Nékteré¢ dotazované organizace prochéazely transformaci v prvni viné projekta, takze
neméla moznost se n¢kde inspirovat, ¢i spolupracovat. V zacatku transformace zarizeni
bylo velmi malo zarizeni, ktera transformaci prochazela ¢i prosla. Pro nas to byl
Domov bez zamku, castecné Slatinany, Vyssi Hradek. 1 tak navazaly spolupraci hlavné
s mésty, kde ptlisobily jejich sluzby, s partnery (mistni podnikatelé, které poskytovali
zameéstnani uzivatelim) ¢i s organizacemi, kterd zajistovala Skoleni pro zaméstnance
(Chranéné bydleni NAPLNO). Také probihala intenzivni spoluprace s Narodnim
centrem podpory transformace, kde byla vedena vSechna zafizeni zcelé¢ Ceské
republiky, ktera v t€ dob¢ prochazela transformaci. Narodni centrum zjistovalo podporu

formou konzultaci, vzdélavani, supervizi, porad, vznikaly metodiky, ...

Organizace, které se do projektu zapojily déle, spolupracovaly pak v ramci predani
dobré praxe s organizacemi Centrum socialnich sluzeb Stod, Domov bez zamku
v Namésti nad Oslavou, Vys§i Hradek v Brandyse nad Labem ¢i s Domovem socidlnich

sluzeb Slatinany.
4.3.1 Otdzka ¢ 3a: Pokud ano, v ¢em piesné spoluprdce i inspirace byla?

Spoluprace byla zaméfend na zaméstnance, kde se pracovalo s motivaci pracovnikd.
Dale se vzajemné predavaly zkuSenosti a piiklady dobré praxe, potadaly se vyménné
staze a konzultace. Také se Cerpala inspirace z organizaci, ktera transformaci prosla,
ohledn¢ vzhledu a vybaveni domt pro komunitni bydleni. Chranéné bydleni napriklad
spolupracovalo s organizaci NANOVO z Nového Jic¢ina, kde ziskali podrobnosti
0 poskytovani sluzby. Dalsi respondent uvedl, ze spolupracovali jsme s organizacemi,
které procesem jiz prosly, nebo byli v realizaci zmén rychlejsi nez my a méli predstih.
Byla to hlavné inspirace a sbér zkusenosti, co nepodcenit, na co si dat pozor, co je
aneni dilezitée. Spoluprdce probihala na vice urovnich — reditel/Feditel (zejména
organizacni a persondlni zajistéeni novych sluzeb, komunikace s verejnosti, médii,
zrizovatelem), socidlni pracovnik/socialni pracovnik (nastaveni procesii, standardil,
revize ustavnich prvki, komunikace s opatrovniky, klienty), pracovnik v socialnich

sluzbach/pracovnik v socialnich sluzbach (jak je zajistena péce, navstevy lekarii,
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nakupy, zajisteni stravy, uklid, rozhovory s uzivateli, nastaveni individualnich plani

a prechodovych plani).
4.3.2 Otazka ¢ 3b: Kde jste hledali podporu pro svoje kroky v transformaci?

Jeden zrespondenti uvedl, Ze hledali podporu ,,u zrizovatele. Ddle pri setkavani
wtipovanych organizaci v ramci celé Ceské republiky, pro které MPSV poridala
metodicka setkavani a kulaté stoly a pri kterych se tvorili ,, Kritéria transformace*.
Navic nam metodickou podporu pri samostatném zpracovani transformacniho planu
poskytovala organizace LUMOS, v té dobé jeste pod ndzvem CHLG. Nékteré organizace
hledali pak podporu sami Vv sobé, V Siroké vefejnosti, u rodinnych pftislusnikd
¢i v politické sféfe, jako byl kraj, MPSV, Narodni centrum podpory transformace,
¢1 zastupcl mést. Néktefi meéli podporu u mistnich podnikatelii nebo dalSich organizaci
jako naptiklad Rytmus ¢&i Quip. Ndrodni centrum podpory transformace socidlnich
sluzeb bylo dalsi podpiirnou instituci, kterd poskytla organizaci odborného pracovnika,
ktery zde pusobil na 0,5 uvazku a mohl se vénovat transformacnim aktivitam.
Ddale zajistilo vzdélavani pracovnikii v oblasti deinstitucionalizace a bylo podporou
PFi seznamovdni verejnosti o transformacnim procesu a zapojovani osob s handicapem

do bézné spolecnosti (pordadani vystav, clanky v mistnim tisku, poradani besed, aj.).

Jak uvedl jeden zrespondenti, z hlediska filozofie jsme nepochybovali o tom,
Ze poskytovat sluzby komunitnim zpiisobem, individudlné a zajistit pouze nezbytnou
miru podpory, je spravna cesta. Pro to jsme ale museli ziskat predevsim podporu
zFizovatele prislusného kraje. Dalsi respondent pro zménu uvedl, Zze hlavni podporou
byl predevsim zrizovatel organizace, kraj, ktery se dlouhodobé a kOncepcné venoval
a stale venuje zkvalitnéni poskytovani socialnich sluzeb a podpore zaclenovani osob

ohrozenych socialnim vyloucenim do spolecnosti a na trh prace.
4.3.3 Otazka ¢ 3c: Co se dle Vis povedlo a co byste udélali jinak?

Dle subjektivniho vyjadieni jednoho z respondentti se povedlo: Dle nasi strategie,
pramenicich z obav, Ze by se v nékteré fazi proces mohl zaseknout a nepokracovat
vV ném, jsme jako prvni budovali domy pro lidi s vysokou mirou podpory, tedy pro ty
,, nejzranitelnéjsi . Kdyz se hovori o transformaci, tak se i dosud stdle jeste mnoho laikii
i samotni poskytovatelé sluzeb domnivaji, zZe se to tyka jen lidi s nizkou ¢i stFedni mirou

podpory. Tedy tech, kteri si zménu ocividné uziji, pripadné budou komunité, kde budou

64



Zit néjak prospésnejsi. Pro lidi s vysokou mirou podpory se jim zda takovi sluzby
neumeérné drahad, prospésnost spolecnosti nulova. Jsem velice rdda, zZe v tomto duchu
vedeni nasi organizace nejen ze nikdy nepremyslelo, ale navic udélalo opatreni proto,
aby lidé s vysokou mirou podpory do komunitniho bydleni opravdu presli.
Tim opatienim byla prave vystavba domdcnosti pro lidi s vysokou mirou podpory hned
V prvni etapée projektu. Dalsi respondent uvadi jako uspéch sziti klienti s komunitou,
kam se nasté¢hovali. Klienti se aktivné zapojovali do rozhodovani o sob& samych.
Mezi dotazanymi byl i respondent ze zafizeni, které ma jiz Uspé$né transformaci
za sebou ajsou tak ve 100% piesunuti do objekti, které poskytuji pouze komunitni

sluzby.

Respondent uvedl, ze by nyni jiz nestavél domy pro vSechny klienty z ptivodniho
ustavu, ale vyuzil by pro nejsamostatnéjsi klienty prondjmy. Jak dale sdélil, sluzba
se tak stava flexibilnéjsi. Napriklad prondjem bytu lehce prejde na samostatného
obyvatele klienta a poskytovatel si jen zaregistruje pro jejich podporu novou sluzbu
Podpora samostatného bydleni nebo jinou adekvatni formu terénni sluzby. Dalsi
respondent sdélil, ze puvodné méli predstavu, ze na domku s nejvetsi mirou podpory
nebudou mit ustavni prvky ve formé zveddkii ¢i kolejovych systémii. Nakonec jsSme ale

sluzby.

V ¢asti, co by respondenti udélali jinak, se objevila odpovéd’, Ze pocet Sesti osob v jedné
domacnosti, je prilis vysoky. A ddle by jiz nedélali dvouliizkové pokoje, a to ani
pro partnerské pary. Radéji stavebné zajistit tak, aby nikdo nebyl v dvouliizkovém nucen
bydlet. Par miize mit potom k dispozici jeden pokoj jako obyvik, jeden jako loznici.
Dalsi z negativniho hodnoceni transformace uvedl jiny respondent ndkup starSich
objektt z projektovych penéz. Jak uvadi, dnes ndm stdirne cilova skupina a musi
se znova investovat z rozpoctu do novych rekonstrukci jako je bezbariérovai koupelna,
patrové rozpolozeni domii, kde vznika omezeni pohybu nékterych osob. Problém
s dvoulizkovymi pokoji uvedlo hned né€kolik dotazovanych respondentd a vSichni
seshodli na tom, ze pokud by to bylo mozné, realizovali by bydleni
pouze s jednoltizkovymi pokoji. Déle se shoduji na tom, ze je urcité lepsi, 1 kdyz

NS 24

starych. Respondent k této véci dodava, ze bohuzel v této dobé jsme nemohli jit cestou
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nakupu pozemkit a novostaveb, protoze bychom nestihli termin pro podani Zadosti
investicniho projektu. A z hlediska vyssi casové ndrocnosti, at’ uz jednotliva stavebni
Fizeni a dalsi s tim spojené, bychom nestihli ani vcéas dokoncit projekt, kde byl velmi
omezeny cas na realizaci. To dale potvrzuji i slova dal$iho respondenta: Pokud by byla
moznost, vystaveli bychom nové budovy, bezbariérove, nizké, vice jednoluzZkovych
pokojii, idedalné pro vsechny. Také bychom vice mysleli na skladovaci prostory, které
by byly mimo skladovacich prostor v domech, protoze neni prostor pro skladovini
majetkii po zemrelych. Take bychom mysleli na veétsi vzdelavaci prostor pro pracovniky,
protoze nyni mame mistnost maximalnée pro 15 lidi a neni to dostatecné. Jiny respondent
shrnuje: Transformace je dobra véc, ale drahd. Planovani neprobéhlo bez nedostatkii -
horsi priprava stavebni dokumentace a jeji realizace. Je to zdlouhavé a nazory
na budouci stavbu se postupem casu velmi meni. V priitbéehu stavby se jiz moc neda
menit. K tomuto shrnuti mizeme jest¢ piidat doplnéni od dal§iho respondenta, ktery
uvedl jako nedostatek i vybér lokalit, kde klienti bydli. Pokud by byla moznost, nyni uz
by zvolili jiné umisténi domii. Dal$i respondent uvadi, ze je velikd Skoda, ze béhem
procesu transformace nebyla pfijata pfimo osoba pro transformaci, ktera by méla
V organizaci proces na starosti. Jak sdéluje: Byla to velka zdtez na pracovniky a nebylo

mozné se naplno vénovat bézné prdci, kterou dané pozice obndsi.
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4.4 Otazka & 4: Jak probihala piiprava na piechod do nového, jak pro klienty,
opatrovniky, mistni komunity, tak pro zaméstnance? (pritbéZnd Skoleni a staZe
pro zaméstnance, supervize, mentoring od pracovnika zjiné organizace,

setkdavani s opatrovniky)

Prvni z respondentii sd€luje, ze zhruba tii roky pred nastéhovanim se na oddélenich
vybudovali malé kuchynky a poridily se pracky. Klienti se podileli na pripravé snidani
a svacin, ucili se prat. V pocatcich to prislo nekterym zaméstnancum jako zbytecny
krok. Proc by se méli kupovat nové pracky, kdyz se budou klienti stehovat pryc. Setkali
jsme se ale stim, zZe nekteri klienti vtéto fazi drzeli poprvé niiz vruce. Ucili
se kompletni péci o pradlo — vyprani, suseni a sklddani. VSichni uvadi, Ze se pracovalo
na vSech nacvicich dovednosti, které klienti potiebovali pro ziti (péce o domacnost,
dopravovani se na urCité misto, nakupovani, aj.). Né&ktefi sd€luji, ze bylo tfeba
pravidelné¢ komunikovat sklienty o obavach. V tomto smyslu byly potfadané
bud’ individudlni ¢i skupinové schizky, nebo pro né byly pofddané seminaie
S instruktdznimi videi nebo materidly ve snadném cteni. Déle vétSina uvadi,
ze se s klienty jezdilo na misto stavby novych domacnosti a bylo jim ukézano,
jak domacnosti vznikaji a kde budou bydlet. Kdyz se finiSovalo a rozhodovalo
se o pokojich, mé&li klienti moZnost sem pravidelné dojiZzdét, vymalovat si dle svého
ptéani, prestéhovat si nabytek dle svého vkusu a postupné si prestéhovavat své osobni
veci. Také se rozhodovalo o spolubydlicich. Na den stehovani byly pripraveny plany,
které presné popisovaly, jak se presun odehraje a jak bude vse zajisténo
po prestéhovani. Néktera zafizeni s klienty natacela videa, pracovalo se s fotkami

objektl a vyrabély modely domécnosti.

S rodinnymi piisluSniky a opatrovniky se ve vétsiné piipadi pravidelné potadaly osobni
schiizky, na kterych se mimo jiné feSilo 1 pfeneseni opatrovnictvi naptiklad z Gstavu
na obce. Opatrovnici méli obavy, jak to bude sluzba zvididat, jak to bude zvladat
zafizeni probihala intenzivni prace s opatrovniky. Probihalo pravidelné setkdvani
S opatrovniky dvakrat rocne. V ramci setkavani s opatrovniky byly predavany aktualni
informace k procesu transformace, byly prezentovany priklady dobré praxe ve sluzbdch
komunitniho typu, byly prekladany navrhy na specifické lokality novych sluzeb

(napr. chranéné bydleni), plany do budoucna. Opatrovnici méli moznost se vyjadrit
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K jednotlivym navrhiim vybéru danych lokalit. Také byly vytvoreny informacni materidly

pro opatrovniky.

S obcemi se fesilo ukonceni pobytu. Dale se hledali novi 1ékafi v blizkosti nového
bydlisté klientii a zajistovali se potiebné sluzby z venku (pedikura, kadeinictvi, zajisténi

obédul, odvoz odpadu).

Nejvice musely organizace pracovat S komunitou, kde mély vznikat nové domacnosti.
Organizace pracovaly jak se Sirokou vefejnosti, tak se starosty obci, kde vznikaly nové
domacnosti. Jeden zrespondenti uvedl, ze se dokonce setkali s petici ze strany
obyvatel, z divodu nevédomosti, nebo dalsi respondent sdélil, Zze se setkali s takovou
nevoli, ktera dospéla v kauze v televizi. Lidé maji predstavu, ze klienti jim budou
znasiliiovat deti, zvysi se kriminalita v okoli, nebo Ze jim klesne hodnota jejich
nemovitosti. Z tohoto diivodu byly i opakované hledany nové objekty pro domacnosti.
Dalsi respondent uvadi, ze méli pravidelna setkani na obci, kde feSili stiznosti
se starostmi obci. Setkavali jsme se se stiznostmi od obyvatel, Ze nasi klienti rusi
sousedy. Také se objevovaly odezvy od sousedui, proc¢ by se jejich deéti mely koukat
na cloveka, na kterém je vidét postizeni, ze jim vadi, Zze na né tyto lidi mluvi, a jiné. Tato
situace trvala témer tri roky, nez se ustdlila. Nyni po osmi letech od uzavreni ustavni
budovy mdme na vsech domdcnostech situaci stabilizovanou a sousedské vztahy jsou
Vv pratelském duchu. Jiny sdélil, ze poradali vystavu s fotografiemi a piibéhy obyvatel
ze zamku, ktera byla spojena s besedou pro ob¢any dané lokality. Také byla vefejnost
informovana ohledné transformace prostfednictvim novinovych ¢lankt. Po ukonceni
stavby pfed samotnym nast¢hovanim klientd do domacnosti pozvali nejblizsi sousedy
aobec na den otevienych dvefi, kde probihala prohlidka domacnosti a individudlni

diskuze na témata, kterd pfinaseli navstévnici.

Pro zaméstnance byla tvofena Skoleni a modelové situace na konkrétni témata
k transformaci (Kurz transforma¢niho mysleni, Ja asistent, Hranice — ve spolupraci
s kolegou a s cilovou skupinou), jezdili na staze do zafizeni, ktera prosla transformaci,
ameéli moznost pravidelnych supervizi, ¢i v jednom ze zafizeni méli zaméstnanci
I moznost konzultaci u klinické psycholozky. Také se pracovalo s hodnoticimi
rozhovory, které probihaly po zkusebni dobé u novych pracovnikd, ¢i pak
s pravidelnosti u stalych pracovnikli. Nastavovalo se osobni hodnoceni a kalendar

vzdélavani. Pracovnici byli zapojovani do jednotlivého planovani transformace.
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A5 Otazka ¢ 5: Jak dlouhé bylo nastaveno obdobi adaptace klientii? Probihaly
néjaké ndcviky pro klienty? Co bylo podle Vis nejtéZsi?

V jednom z dotazovanych zafizeni se ptipravovali na ptechod do komunitnich bydleni
jiz tfi roky pfed samotnym sté¢hovanim. Probihaly systematické nacviky vesSkerych
dovednosti, které byly tieba pro bydleni v komunité. Také se logisticky planovalo

stthovani, které¢ bylo velmi néarocné. V prvni fadé se soustfedili na stéhovani

v

V' planech jsme pocitali s cca rocni adaptaci a to jak u klienti, tak i zaméstnancii
na nové pracovni podminky. Nové totiz zajistovali kromé péce o klienty také prani
pradla, uklidy, dezinfekce, vareni. Pro adaptacni obdobi byl i drobné navyseny personal
a to jak fyzicky, tak i hodinovou pritomnosti v domdacnostech. ZkuSenost ale ukazala,
ze délka adaptacniho obdobi z hlediska navyseného poctu persondlu mohla byt i kratsi,
sdélil dalsi respondent. Setkali jsme se s tim, zZe klienti neznali, jak funguje pracka, jaky
je systém prani, ze kdyz se otevie lednicka, tak Ze z ni jde chladny vzduch. Nékteri
klienti se ji bali z tohoto diivodu. Také jsme se setkali s prekvapenim klientii, Ze neznaji
knedliky jako Sisku, pouze ve formé nakrajenych, se kterymi se bézné setkavali v ustavu.

Proto knedlik jako Sisku dlouho odmitali.

Opakované se v odpovedich setkdvame se stejnym postupem, kde zatizeni nepodcenila
ptipravu a nacviCovala s klienty pé¢i o osobni véci, domécnost, véfeni, az po nacviky
samostatného pohybu v komunité a vyuzivani béZnych sluzeb. VSude se pracovalo
s individudlnim nastavenim péce u konkrétniho klienta, a proto se i délka adaptace
u kazdého klienta lisila. V nékterych zatizenich bylo mozné vybudovat cviéné mistnosti
nebo byty, kde probihalo intenzivni procvi¢ovani dovednosti a schopnosti. Bylo treba
myslet na kazdého klienta zvlast, pracovat s tim, jak co zvladd, co se mu davi a nedari,
zda se stehovanim nevratili jeho dovednosti a schopnosti nazpet, pripadné bylo treba
S tim pracovat. Také nase klienty oviiviiovali vikendové pobyty u rodin ¢i delsi nemaoci,
které se odrazily na pozbyti dovednosti. Stim souviselo ipredavani Casteéné
odpovédnosti pracovnikti na samostatné klienty. Setkali jsme se s tim, Ze pracovnici
resili, kdo bude odpovedny za to, kdyz se klient vizne, kdyz sni ostatnim jidlo,
kdyz ho srazi auto, kdyz si nebude chtit vzit léky, kdyz pusti ciziho cloveka domii,
kdyz se napije alkoholu nebo kdyz nebude chtit rano odejit do denniho stacionare.

Na tyto rizika se organizace taktéz ptipravovaly predem a musely byt schopny s nimi
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pracovat i v prub&hu stéhovani a nasledné adapta¢niho obdobi v novych doméacnostech.
Pokud klienti nezvladali svobodu, tak jsme se snazili za nimi jit a spolecné jsme hledali,
co jim vyhovuje a kde se jim Zije lépe. Napriklad se prestéhovali na jinou budovu,
nebo se kladl vetsi diraz na souZiti s verejnou spolecnosti. Setkali jsme se situaci,
kdy klientka sebrala ditéti z kocdrku rohlik, stoupla si do silnice pred auto a vyZadovala
po Fidici penize, jinak neodejde, nebo objimala ciziho cloveka v autobusu. Doba
ukazovala, kdo je schopen si osvojit normy se zménou a se spolecnosti. Vse vam ukdze
clovek sam, za jak dlouho to bude zvladat, nebo ne. Pokud ale zména nenastavala ani
po delsi dobé a nebyly nastaveny vhodné mantinely, poté jsme zasedali a u jednotlivcu
Jjsme realizovali Zadosti do jinych sluzeb. V tomto pripade to byly domovy se zvlastnim

rezimem, které byly pro tyto jednotlivce vhodnéjsi.

I po nastéhovani klientl probihaly intenzivni nacviky v mistni komunité. Klienti se ucili
jezdit hromadnou dopravou do prace z nového mista, chodili do obchodl pro nékup,
ucili se orientovat v obci. Mnoho klientii se prestéhovalo a za tyden rekli, Ze uz by
se nikdy zpet nevratili., dalsi respondent uvadi: Klienti cekali uplné jiny zZivot, minimalni
rezimova opatreni, casto novi spolubydlici, nové prostredi, novi zaméstnanci. Byla
se stehovat hned. Klienti nedokdazou pochopit casovy harmonogram a je to pro né
dlouhé. V nasem pripadé se situace protahla i kviili COVIDu, kdy jsme méli koncit

V roce 2022, ale nyni probiha jesté vystavba nékolika domii.

Vsichni respondenti se vSak shodnou, ze pro mnoho klientd bylo slozité si uvédomit
a pfiymout nové nabyté kompetence. Moznost se rozhodovat v aspektech svého Zivota,
uspofadat si svlj volny cas, mit prava, ale také povinnosti, aktivné se podilet

na ¢innostech v domacnostech.
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4.6 Otazka ¢ 6: Doslo v piechodu do jiné formy a podoby socidlni sluzby
k odchodiim nékterych zaméstnancii? V éem spatiujete konkrétni ditvody jejich

odchodu?

VSichni respondenti se shodli, ze k takovym odchodiim doslo. Mezi duvody patfilo
nepfijeti nového zplisobu poskytovani socidlni sluzby, tzn. nesouhlas se zakladni
myslenkou, ze lidé s postizenim maji nedilnou soucasti komunity, ne jejimi ob¢asnymi
navstévniky. Dalsim divodem byla vétsi vzdalenost nového pracovist¢ od mista
bydlisté, nebo neptizplisobeni se novym pozadavkim jako bylo napiiklad pozadavek
aktivniho fizeni sluzebniho auta, zvySeny apel na rozhodovani bez moznosti
se Vv jakoukoli hodinu vé&c konzultovat s nadiizenym ¢&i zdravotni sestrou. Tito
zaméstnanci se neztotoznili s myslenkou transformace a tedy s novym fungovanim
socidlni sluzby. Protoze u nas transformace trvala 10 let, méli ¢as a prostor k odchodu

nebo plynule prechazeli do duchodu.

2

Jeden zrespondentii uvedl, Ze se potykaji i s obtizn&jsi situaci S hledanim novych
zaméstnancl. Do chranéného bydleni se pracovni sila prijimd snadnéji nez do domova
se zdravotnim postizenim, kde je 24hodinova péce. V chraneném bydleni je vidina kratsi
smeény a dale to evokuje u klientely vétsi samostatnost. Také se potykame s tim, Ze nase
zarizeni se nachazi pobliz Prahy a mame tak problém sehnat nové zaméstnance, protoze

nam je pretahnou nakupni retézce v hlavnim méste.

Naopak mnoho respondentil zmifiuje pozitivni nastaveni stavajicich zamé&stnancti, ktefi
byli ochotni se piekvalifikovat z pracovnich pozic Vv institucionalnim zatizeni na pozice

pro komunitni bydleni.
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A7 Otazka ¢. 7: V jaké fazi je nyni transformace ve VasSem zaiizeni a jak hodnotite

zpétné cely proces? Rozhodli byste nékteré kroky udélat jinak?

Mezi respondenty se seSly organizace, které jsou jiz del§i dobu po ukonéeni procesu
transformace, nékteré jsou Cerstvé po ukonceni a nékde stale proces jesté probiha.
Ovsem jeden respondent ze zafizeni, které jiz mad ukoncCenou transformaci uvedl,
ze transformace ve smyslu zmény zpusobu prace s klientem probiha neustale
I PO ukonceni oficialni transformace. Toto tvrzeni potvrdili i dal$i respondenti, ktefi
maji proces transformace jiz ukoncen. DalSi respondent, ktery prochazi castecnou
transformaci, uvadi: Jesté pred sebou mame znacnou cast cesty a ani prechodem klientii
transformace nekonci. Jiz dnes vidime, Ze klienti, kteri prechazeli do komunity,
domacnosti spise k pomoci vytvaret smysluplné vztahy a vazby uvniti komunity, naucit
se lépe vyuzivat volnocasovych aktivit nabizenych pro Sirokou verejnost. Jedné
organizaci se povedlo navdzat na transformacni proces mnohymi projekty

na zkvalitnéni pobytovych sluzeb.

Dle hodnoceni jednoho z respondentt, se transformace povedla. SnaZime se neprendset
ustavni postupy do novych domdacnosti. Povedla se nam umisténi domui, kde je moznost
samostatnych nakupii, nebo je dostupna zdravotni péce. Diky tomu se nam podarilo
zrusit zdravotni sestry, i kdyz jako domov pro osoby se zdravotnim postizenim ji mit
musi. Z kraje jsme ji méli, ale nebylo pro ni dosytné mnoZstvi prace, pouze ,,lékovala“.
Nakonec jsme navazali spoluprdci s domaci péci na zakladé poukazu a pro dalsi
domacnost vyuzivame magistru z lékdrny, se kterou mame uzavienou smlouvu. Kazdy
ditm md svoji vedouci, protoze obsah prdce je takovy, ze dotycného uzivi. Dlouhou dobu
Ndm trvalo sladeni postupii na novych domdcnostech. Na jedné domdcnosti trvalo
sladeni kolem Vi roku, na jiné uvadi kolegové, Ze se vse ustdlilo az po 3 letech
fungovani. Jiny respondent dodava, ze nemiizou upadnout do stereotypu, protoze tymy
tuto tendenci jisteé budou mit. Tym musi byt kreativni, musi sprdavné rozdelovat
pozornost jak skupiné, tak individudlnim potrebam jednotlivcu. Jednotlivec musi byt
flexibilni, musi vyhodnotit situace, spravovat urcity obnos financi. Tymy budou
inklinovat k tomu, aby domdcnosti byli stejné, coz je Spatné. Nyni pracujeme s lepsi
komunikaci s opatrovniky a celkoveé rodinou klientu, protoze nekteri nemohou pochopit

filozofii transformace a radi by celoorganizacni vylety. Mame i rodinu, ktera

72



se rozhodla podat zZadost do jiného ustavniho Fizeni, aby ji tento , komfort” opét
doprali.

Nekteré organizace uspésné navazalo spolupraci napiiklad s organizaci RYTMUS, ktera
zajiStuje zaméstndvani klientl. Nektefi vytvofili centrum dennich sluzeb, kde maji

klienti spolecenské a pracovni vyuziti.

Problémem v nékterych organizacich se stava starnuti osob a tedy i jejich nasledna
péce. Setkavame se s probléemem paliativni péce, kdy resime dilema, zda ma takova
osoba dozit v této komunitni sluzbé, nebo zda premyslet o jiné varianté jako treba LDN.
Zda nechat leziciho klienta v této sluzbé, nebo nechat toto misto nékomu, kdo by vyuzil

sluzbu lépe.
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4.8 Otazka ¢ 8: Jak hodnoti zmény diky transformaci Vasi klienti? Poprosim
0 strucnou autentickou odpovéd’ Vami vybraného klienta, ktery byl klientem
sluzby Vv pribéhu procesu transformace. Vypovéd’ miZe byt i od klienta,

U kterého se konecny piechod do nové sluzby nepovedl.

Do ustavu uz nikdy! Ted je mi o dost lip. Respondent z fad pracovnikt uvadi, ze m¢li
Vv zafizeni nevidomou klientku, ktera byla zvykla na klid ze zafizeni, ale i tak by
neménila a zvykla si na novou domdcnost. Také dalsi jejich klientka s tézkym
autismem, ktera se potykala s problémy spojenymi se zménami, piijala transformaci
velmi dobie a pfechod do komunitniho bydleni zvladla. Poslednim ptikladem z tohoto
zafizeni byla pak klientka, kterd ve velkokapacitnim zafizeni travila dny pouze v Zupanu
a odmitala veSkeré aktivity at’ uz s péci sama o sebe, tak v ramci domacnosti. Nyni
dle respondenta ozila, rada se pravidelné pievléka, pecuje o sebe a zapojuje se do chodu

domacnosti, hlavné rdda myje nadobi.

Na zamek bych zpatky rozhodné nechtel. Mam tu klid a sviij pokoj. Konecnée si miizu
délat, co chci. Doufam, Ze uz tu budu moct navzdy ziistat bydlet. Naucil jsem se spoustu
veci, jako varit, prat, uklizet, jezdit sam do prdce, zajit si sam na pivo. To jsem v ustavu

nemohl.

Respondent uvadi, ze kdyZz se stéhovali prvni klienti a chodili na navstévu zpét
do zafizeni za svymi piateli, tak se objevovali slova jako ,,jé, ty jsi jeSté tady, to mas
blby*“. Pro rozhovor byla vybrana klientka (51 let), ktera jiz vyuzivala sluzbu domov
pro osoby se zdravotnim postizenim v ustavni budové, stéhovala se do nového
chranéného bydleni jako jeden z prvnich klientd, kde bydli dodnes. U¢ila se poznavat
mésto, dojizdét do prace autobusem do dilny. Bydlim tady v Celdkovicich. - Jaké
to pro Vas bylo v ustavu? - Jo do ustavu, to uz nesla. Tady se mi libi, mam hodné
spolubydlici (muzi), dochazi sem asistentka. Chodi za mnou i brdcha, jezdi za mnou
na navstévu. Jezdim do dilny autobusem do Boleslavi sama. Na otazku, co déla, kdyz
piijede z prace, odpovida: Prijde asistentka, chodim nakupovat nebo varim. Pro piiklad
Z tohoto zafizeni mame vyjadieni respondenta i o dalSim klientovi, ktery patii
mezi osoby s vyssi mirou potieby, neartikuluje a nepohybuje se. Sdéluje, Ze tato
klientka byla zvykla na vanoc¢ni svétky, ze jezdila ke své mamince (80 let). Pani poprvé
za svilj pobyt odmitla jet na Vanoce ke své mamince, ale rozhodla se, Ze pro tentokrat

pozve maminku do domova na vano¢ni navstévu, kde si daji vecefi a rozdaji si darky.
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Maminka byla dojata, ze ji dcera pozvala a ze mizou travit vanoce i takto. Nakonec
respondent dodava, ze v organizaci neni nikdo, kdo by se vratil nazpét do ustavni péce.
Spise vznikaji situace, kdy se klienti rozhoduji prestéhovat se do jiného mésta, kde maji

sv¢ pratele.

Dalsi vyjadieni je od klienta (74 let), ktery byl ve velkokapacitnim zatizeni od narozeni.
Poté prosel tréninkovou domacnosti a nakonec se v roce 2017 ptestéhoval na chranéné
bydleni. Jd uz na barak nepatiim, je tam hluk, kluci se porad hadaji, chodim tam jen
za Janickou a beru ji k nam na navstévu, nebo jdeme do cukrdarny. Uz nikdy se nechci

vratit. Tady je muj byt, miij pokoj, mam tady klid a delam si, co chci.

Je to mnohem lepsi. Naucila jsem se spoustu véci. Mam viastni kuchyn a varim, dodava
klientka, ktera pfesla ze sluzby domov pro osoby se zdravotnim postizenim

do domacnosti komunitniho typu. Zde vyuziva individualni domacnost.
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5 Diskuze

Tato diplomovéd prace se =zabyvd procesem transformace ustavnich zafizeni
do komunitniho typu bydleni pro dospélé osoby se zdravotnim postizenim v Ceské
republice. Prostiednictvi rozhovort s respondenty z transformovanych zatizeni byly
zjiStovany faktory, které tento proces ovliviiovaly jak v pribéhu, tak
I pfi ukon¢eni. Mezi respondenty byli zahrnuti jak pracovnici ze zafizeni, tak i samotni

klienti.

Prvni zdil¢ich otazek, které byly stanoveny pred vyzkumem, byla, zda délku
a ispésnost procesu transformace miiZe ovlivnit vékova struktura ¢i pocet obyvatel
zarizeni. VSichni respondenti méli pfi rozhovoru nejprve popsat své zatizeni ve fazich
vstupu do procesu transformace a po skonceni procesu, nebo nynéjsiho stavu.
Ve vétsiné pripadi z dotazovanych se jednalo o zafizeni, ktera podstupovala kompletni
transformaci a opoustéli tak velkokapacitni ustavni budovu do mensich prostor typu
komunitniho bydleni. Jak potvrzuje Camsky, Sembdner a Krutilova (2011)
transformace socialnich sluzeb v Ceské republice je procesem, kdy dochazi ke zméné
financovani, vzdélavani, mista a formy poskytovani socialni sluzby tak, aby doslo
Kpéci vbéznych zivotnich podminkach v komunitnim typu bydleni misto
instituciondlni budovy. Dle Kocmana a Palecka (2011) mé& byt koneénym cilem
transformace institucionalniho zafizeni stav srovnatelny se zivotem vrstevnika
bez postizeni ve vSech oblastech Zivota. V institucionalni budové byla zpravidla
poskytovdna socidlni sluzba domov pro osoby se zdravotnim postizenim, ktera
se po transformaci meénila bud’ na chranéné bydleni, nebo na opét sluzbu domov
pro osoby se zdravotnim postizenim, ale komunitniho typu o domadcnosti
pro maximaln¢ Sesti klientd. Také se ve vétSin€ ptipadi jednalo o proces, kdy
se snizovala kapacita poskytovanych sluzeb, v nékterych zatizenich 1 o polovinu.
V jednom z dotazovanych zafizeni se kapacita zafizeni zanechala, pouze se ménilo
rozlozeni kapacit v poskytovanych sluzbach. 1 sodkazy na transformacni plany
organizaci bylo zjiSténo, ze se v zafizenich nachazi lidé, kteti byli v zafizeni
jiz od atlého véku a v procesu transformace se nachazeli ve vékové kategorii dospélych
lidi, n€ktefi 1 v raném stafi. SloZeni klientll bylo genderové vyvazené. Nékterd zatizeni
byla zprvu zamétena na Zeny, n€které zase na muZze. Po transformaci bylo toto déleni

smazano a novi klienti se jiz nevybirali dle pohlavi. Na druhou stranu i jak potvrzuje
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Zprava 7 hodnoceni zmén v Zivote uZivatele ve vybranych pobytovych zarizenich
socidlnich sluzeb v projektu Zivot jako kazdy jiny (2020) nastal problém v piipads
odchodu nékterého z klientd v nalezeni vhodného néhradnika do jiz zazité domécnosti
tak, aby byl kompatibilni z pohledu véku, mobility, miry potifebné podpory a osobnosti.
Proto i v této zpravé je potvrzeno, aby se dbalo pfedevS§im na jednoltizkové pokoje

pro uzivatele sluzby a zajistilo se jim tak dostatecné soukromi.

Dle otazky 1a. bylo zjisténo, ze dochéazelo pfi procesu i k navratim klienti a tim se celé
stéhovani klienti mohlo zpomalit, a¢ se jednalo pouze o pfipady v fadu jednotek.
Dtivodem byl hlavné zdravotni stav klientl, kdy se zajistovala intenzivnéjsi zdravotni
péce, nebo se navraceli do piivodni sluzby, ve vétSiné ptipadd domov pro osoby
se zdravotnim postizenim, protoZze nova sluzba, tj. chranéné bydleni, bylo pro tyto
klienty naro¢né a nezvladali tam fungovat. Také se objevili klienti, ktefi organizaci
opustili upln¢, a bud’ zvolili jinou velkokapacitni organizaci, kterd prozatim fungovala
ve formé Ustavu se vSemi Ustavnimi prvky, nebo se ptresté¢hovali do zafizeni, které bylo

bliZ jejich rodinam.

Nakonec otazka €. 8, kterd byla cilena pfimo na klienty zafizeni, ktefi byli ucastniky
transformace, jen potvrzuji, Ze tento proces ma smysl v jakémkoli slozeni klientd,
at’ uz se jedna o Zeny ¢i muze, s raiznym druhem postizeni a v jakémkoli véku. VSichni
dotazovani se shodli na tom, Ze zpét do velkokapacitniho zatfizeni by se jiZ nevratili,
protoze nyni maji volnost, maji svlij pokoj, domécnost sdili se svymi blizkymi a mohou
se o ni plnohodnotné starat, zafidit si ji dle svého, ptipadné néktefi jedinci mohou

I vyuzivat pracovnich piileZitosti v okoli.

Témer totozné vysledky miizeme nalézt i ve Zprave z hodnoceni zmen v Zivoté uzivatele
ve vybranych pobytovych zarizenich socialnich sluzeb v projektu Zivot jako kaZdy jiny
z roku 2020, ve které nalezneme vysledky z dotaznikového Setteni s uZivateli vybranych
socialnich sluzeb. V tomto Setfeni se sledovalo n¢kolik oblasti Zivota: kde bydlim, jak
vypada moje bydleni, moje 1é€ba, moje Zivotosprava, jak travim sviij volny cas, kdy,
kde a s kym budu o samot¢, kdo a kdy vstupuje do mého obydli, pomoc pii péci o sebe,
pouzivani mych penéz v kazdodennim Zivoté, moje plany do budoucna a jejich
napliovani, moje pravni vztahy. Zezaverecnych zprav hodnotitelu vychazi,
Ze transformace ustavniho zarizeni a prestéhovani klientu do mensiho bydleni

komunitniho typu jednoznacné zvySuje Zivotni spokojenost klienti (Zprdva
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Z hodnoceni..., 2020, s. 13). U uzivatell je sledovana pozitivni zména v péci o sebe
sama, o svij vzhled. Naucili se dochazet ke kadefnikovi ¢i na kosmetiku, vyuzivaji
zatizeni pro pravidelné cviceni ¢i posilovani. Také se mohou rozhodnout, kde a co
si pofidi na sebe za oble€eni a obuv (Zprava z hodnoceni..., 2020). Zdaroven se zménilo
| jejich chovani (dodrzovani pravidel slusného chovani), schopnosti a dovednosti.
Klienti se daleko castéji pohybuji ve méste mezi ostatnimi obyvateli, vyuzivaji bézné
dostupné verejné sluzby (Zprdava z hodnoceni..., 2020, s. 13). Zde mizeme potvrdit
i tvrzeni od Camského, Sembdnera a Krutilové (2011), Ze deinstitucionalizace
a transformace je opravdu piechod od dominantniho poskytovéani socidlnich sluzeb
ke sluzbam zaméfenym na individualni podporu zivota a celkovy individualni pfistup

ke ¢loveku v prirozeném prostiedi.

Dé se tedy shrnout dle dostupnych informaci, ze vékova struktura ani pocet obyvatel
V zafizeni nema vyznamny vliv na uspé&$nost transformace, jak mutize ukazat i tabulka 3:
Rozlozeni klientli dle pohlavi, véku a celkového poctu v zafizeni, kterd se nachazi
Vv oblasti otazek ¢. 1. Dle mého Setfeni a 1 dle dokumentu Kvalitativni Setreni projektii
ve vyzvach na transformaci pobytovych sluzbach sluzeb (2021) je vice dulezité
nez slozeni uzivatelli predev$im pracovat na dostatecné podpote klientd a pripravovat
je nanasledujici zmény, které jsou s transformaci spojené. Klienty je predevsim
zapotrebi podporit v diikladné a dlouhodobé priprave na planované zmeny, priibézné
dbat na to, aby pro né provadené zmeény byly srozumitelné, a dale je nutné pocitat s tim,
Ze po uskutecneni vétSich zmén je zapotiebi zvySena podpora v ramci adaptacniho
obdobi. Spolecnym jmenovatelem nejcastéji zminovanych faktorii ve vztahu primo
ke klientiim je uspésna socialni rehabilitace (Kvalitativni Setfeni projektii..., 2021, s. 9).
Se stejnym postojem souhlasi 1 Otevielova (2020, s. 2-3), kterd dodava, Ze klicovym
Pro ptiklad jsou v tomto dokumentu uvedeny faktory jako co nejvétsi zapojeni klienti
do veskerych zmén, které se jich tykaji, vhodné nastavena komunikace s klienty,
ale i opatrovniky, analyza potieb klientd, individualni planovani a planovani zmén,
peclivé naplanovani sloZeni novych domacnosti, prakticka ptiprava klientli na zmény,
neustalé vyhodnocovani dil¢ich krokt vici klientovi a jejich reflexe, zvySena pozornost
béhem adaptace po prechodu do komunitniho bydleni, potencialni rizika v adaptaci

(Kvalitativni Setreni projektii..., 2021).
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Druhou z dil¢ich otazek diplomové prace bylo, zda je pro tuspéSnost procesu
transformace podstatné, zda jsou do néj zapojeni vSichni pracovnici organizace
na jednotlivych urovnich. VSichni dotazovani respondenti uvedli, Ze v jejich zatizeni
byl vytvotfen transformacni tym, kde byly stanoveny odpovédnosti a ukoly v procesu.
Zpravidla byl do tohoto tymu zapojen management zafizeni, jmenovité feditel, socialni
pracovnici, vedouci socidlnich sluzeb, zdravotnici a ekonom. Kazdy z respondentti
sdélil, ze bylo nutné jakymkoli podilem prace zapojit kazdého ze zaméstnanci
v zafizeni do jednotlivych fazi transformace a pridélit mu urcitou roli s ukolem
a odpovédnosti za n¢j. Jak potvrzuje 1 Zprdva z hodnoceni zmén v zZivoté uZivatele
ve vybranych pobytovych zarizenich socialnich sluzeb v projektu Zivot jako kazdy jiny
(2020) je tfeba myslet na to, ze transformaci uskute¢iiuji ve velké mife i pracovnici,
ktefi musi byt kvalitni a na které jsou kladeny velké néroky po strance vzdélani
I osobnostni. Pracovnici by méli byt iniciativni a sami prichdzet s ndpady, jak klienty
rozvijet a podporovat je smeérem k vétsi samostatnosti. Kromé kvalitnich pracovnikii
V primé péci je treba zminit také dileZitost jejich dobrého metodického vedeni (Zprdava

Z hodnoceni..., 2020, s. 13).

Z poc¢atku transformace bylo dulezit¢ kromé fungovani transformacéniho tymu také
zapojeni pracovnikll pfimé péce, aktivizacnich pracovniki a dalSich, ktefi byli v pfimém
kontaktu s klienty. Bylo to hlavné z divodu, aby se zavcas pracovalo s klienty, které
¢ekala prvni vina st€éhovani. Tito pracovnici také pomahali s vypracovavanim podkladi
pro transformac¢ni plany, kdy vyplnovali spole¢n¢ s klienty Dotazniky zjistovani
nezbytné miry podpory klientll. Prace pracovnikli v pfimé péci nekoncila ani v prib¢hu
dal§ich fazi transformace. Bylo tfeba postupné seznamovat klienty s planovanymi
zménami, s plany pfesunu, navstévovali se nové domacnosti, nacvicovali se jednotlivé

dovednosti potiebné pro komunitni bydleni.

Dle respondentii bylo mozné vynechat ze struktury organizace pouze pracovniky, kteti
se nedotykali zivota klientli, jako naptiklad vratna ¢i pracovnika uklidu. Kazdopadné
vSichni zaméstnanci byli 1 tak informovani na pravidelnych poradach s feditelem
organizace 0 procesu a jeho vyvoji. S kazdym zaméstnancem se jednalo osobné o jeho

dalSim setrvani, o nové pracovni pozici po transformaci.
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I tak nckteré organizace kromé svych zaméstnanci vyuzivaly moznosti externi
spoluprace s dal§imi institucemi, které jim umoznili poradenstvi, konzultace ¢i Skoleni

Vv oblasti transformace. Respondenti, ktefi této moznosti nevyuzili, toho nyni lituji.

Na druhou stranu je pro uspéSnost transformace vytyCit i postaveni jednotlivych
pracovnikii v zafizeni k tomuto procesu. Otazkou ¢&. 2e bylo zjistovano, v jakém
procentnim poméru byli zaméstnanci pro a proti procesu transformace a dale pak
otazkou ¢. 6, zda doslo k odchodiim pracovnikli. Respondenti se ve vét§iné shodli,
ze na zacatku s touto zménou spiSe pracovnici nesouhlasili, néktefi chtéli dokonce
z organizace odejit a nakonec 1 odesli, protoze se neztotoznovali s filozofii
transformace. Déle zaméstnanci odchazeli z divodu zmény mista nového pracoviste,
nebo nepfizplisobeni se novym pozadavki (pi. aktivni fizeni sluzebniho auta, zvySeny
apel na rozhodovani bez moznosti se v jakoukoli hodinu poradit). V prubéhu
transformace v danych organizacich se v8ak pomér pro a proti zménil a pieléval
se z negativni Casti na pozitivni. Stejna slova nalezneme i v publikaci Jak na to —
priklady dobré praxe v deinstitucionalizaci z roku 2014 v oblasti 6, ktera se zamétovala
na podporu pracovnikil zatizeni. I zde je vytyCeno, Ze je dilezité se zaméfit na zménu
mysleni a postoj zaméstnanct k tomuto procesu. A dale Ze je zpravidla prvotni reakci
zamé&stnancl negativita a jen u malo jedincii se setkdme s pozitivnim pfijetim zmény.
Pro tento stav velmi dopomadhala intenzivni prace vedeni siadovymi pracovniky,
kdy jim byly zajistovany pravidelné porady, individualni konzultace, Skoleni,
workshopy s externisty (LUMOS), teambuildingy, piiklady dobré praxe, staze
Vv zafizenich, kterd jiZ prosla ¢i prochazi procesem transformace, konzultace s odborniky
(psycholozka). Tyto faktory lze doplnit jesté o faktory zjiSténi ze Setfeni Kvalitativni
Setreni projektii ve vyzvach na transformaci pobytovych sluzbach sluzeb (2021),
ze kter¢ho dale vyplynuly: vhodné a vCasné nastaveni a intenzivni vyuzivani
mechanism interni komunikace celého tymu pracovniki organizace, analyza potieb
a preferenci jednotlivych zaméstnancli, vyuzivani externich i internich odbornych
kapacit, nastaveni flexibilniho rozvoje lidskych zdroji, spoluprice a intenzivni
komunikace s partnerskymi organizacemi, spoluprace a komunikace s mistni komunitou
a s vefejnou spravou, ¢i osvéta mezi navazujicimi odbornymi pracovniky
(napf. lékatstvi). Klicové bylo, aby pracovnici ptimo vidéli pfichdzejici zmény a nasli
V nich pfinos i pro n¢ samotné, nejen pro klienty. Ve vysledku respondenti uvedli,

Ze nakonec se vSichni stavajici zaméstnanci pfeorientovali pro transformaci a zpétné
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vidi, ze vynalozené tsili této zméné za to stalo, a¢ nékteii zaméstnanci pro tento proces
museli zménit svou dosavadni pozici a piekvalifikovat se do nové. Stejnymi slovy tyto
vysledky potvrzuje i Kvalitativni Setieni projektii ve vyzvdach na transformaci
pobytovych sluzbach sluzeb (2021), které uvadi, Ze pravé v oblasti lidskych zdroju
miizou prakticka uskali snadno vyrazné prevysit puvodni ocekavani managementu
sluzeb. To prindsi problémy predevsim v zacdatcich procesu. Naopak s odstupem,
kdy se u klientii zacinaji projevovat pozitivni dopady zmén, jsou zpravidla sami
zaméstnanci inicidtory dalSich zmén k lepsimu (Kvalitativni Setieni projektii..., 2021,

s. 11).

D4 se tedy shrnout, Ze do procesu transformace je ve vysledku zahrnut kazdy
zameéstnanec organizace. Proces se ho dotkne at’ uz ptidélenym ukolem a odpovédnosti
pro postupovani jednotlivych fazi, ¢i zménou budouci pracovni pozice. Neni mozné
vynechat vtomto procesu jediného pracovnika. Na druhou stranu pro uspésnou
transformaci je nutné se drzet tymové filozofie transformace a je tfeba pracovat v tomto
procesu nejen s klienty, ale pfedevsim s pracovniky tak, aby pochopili, pro¢ je proces
podstupovan a co vSe nového to pfinese. Dale je potifeba pracovat i na dalSim

vzdelavani vSech pracovniki, aby si osvojovali nové postupy pfi préci.

Treti dil¢i vyzkumna otazka byla zaméfena na transformacni plan organizace.
Zda podle ného v zarizeni postupovali a zda bylo nutné ho v prubéhu procesu
ménit. Této vyzkumné otdzce byla vrozhovoru vénovana oblast ¢. 2, 2a, 2b.
Dle sdéleni jednoho zrespondenti bylo podminkou mit vytvofen rozsahly
transformacni plan pro investicni projekty. VSichni dotazovani dale uvedli,
ze transformacni plan si tvofila kazdd organizace novy, pro potieby konkrétni
organizace a sloZeni jejich klientli. DalSi respondent dodal, Ze jednotlivé oblasti
transformac¢niho planu byly dany pfimo projektem ,,Podpora transformace pobytovych
socialnich sluzeb®, a proto se zde musely objevit. Veskeré zakladni pfedlohy planu byly
soucasti projektu. Jak jiz bylo popsano v odpovédich od respondenti na otazku,
transformacni plany musely obsahovat kapitoly jako: Zakladni udaje o zafizeni (vychozi
stav pfed transformaci, poslani a cile organizace, cilova skupina, principy organizace,
SWOT analyza), Komunika¢ni strategie pro proces transformace, Strategie fizeni

procesu transformace s kompetencemi transformacniho tymu organizace, Analyzy
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zafizeni a SWOT analyza zafizeni pro proces transformace, Strategie zajisténi novych
sluzeb pro transformaci, Plan podpory klientd pro ptechod do novych sluzeb a v novych
sluzbéch (individualni domacnosti, skupinové domacnosti, domacnosti s vysokou mirou
podpory), Piesun uzivateli a presun zdroji, Plan podpory zaméstnancti pro prechod
do novych sluzeb, Strategie zajisténi zazemi pro management, Organiza¢ni a finan¢ni
zajisténi novych sluzeb, Monitorovani procesu transformace a Evaluace procesu
po dokonceni transformace. Také transformacni plany obsahovaly nékolik pftiloh
jako ticba analyzu klienti organizace, analyzu rizik a jejich opatieni, Casovy
harmonogram krokti procesu transformace, ¢i zpasob a popis fungovani komunitni

sluzby po transformaci.

Odpovédi na otazku ¢. 3¢ pak zodpovidaji druhou ¢ast vyzkumné otdzky, zda bylo
nutné plan v prubéhu ménit. Jeden z respondentli uvedl, ze pocitali jiz v planovani,
ze by se proces mohl zastavit a nepokracovat z divodu neschopnosti poskytovat
komunitni bydleni i pro osoby s vy$si mirou podpory, protoze v transformaci se mluvilo
hlavné o klientech samostatnych, kteti budou moci Cerpat ze spolecnosti a byt ji tak
I prospé&sni, coz u klientl s vys$§i mirou potieby neplatilo. Proto se v planovani zaméfili

I na tyto klienty a stéhovani provedli jiz v prvni etapé projektu.

Na druhou stranu mezi odpovéd’'mi ptevazoval ndzor, Ze by jiz nyni neposkytovali nové
domy vSem klientim, ale vydali by se cestou prondjmu prostoril, aby se dale mohlo
navazat napiiklad poskytovanim nové socidlni sluzby, tj. podpora samostatného
bydleni. A vSichni respondenti se shodli na tom, Ze by jiz ned¢lali naptiklad domécnost
o Sesti klientech, protoze je to velmi vysoky pocet, a dale by se hlavné vyhnuli varianté
dvouliizkovych pokojt, ktery je velmi limitujici. Toto tvrzeni potvrzovala jiz Koncepce
podpory transformace pobytovych socidalnich sluzeb v jiné typy socialnich sluzeb,
poskytovanych v prirozené komunité uzivatele a podporujici socialni zaclenéni uzivatele
do spolecnosti z roku 2007 dle evropskych zkuSenosti, kdy zmifiovala, ze je tfeba udrzet
nizky pocet uzivatelli vjednom byté a zajistit bydleni uZivateld v béZné zastavbe,
aby se podporovali k vyuzivani vefejné dostupnych sluzeb.

Déle se casto mezi respondenty objevovala 1 odpoveéd, ze pokud by to bylo mozné
jak z finan¢nich, tak i casovych moznosti, jiz by neodkupovali staré objekty

a rekonstruovali je, ale vydali by se cestou pouze vystavby novych objektld. Nyni

se starnouci klientelou je tfeba tyto objekty opét rekonstruovat a zajistit tak jejich
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bezbariérovost, coz v patrovych domech neni plnohodnotné mozné. Jak uvedl jeden
z respondentil, nejidedlnéjsi by byla vystavba novych bezbariérovych nizkych budov,
které by mély idealné jednoltizkové pokoje pro vSechny klienty v domacnosti. Coz bylo
potvrzeno i ve Zprdvé z hodnoceni zmén v Zivoté uzivatele ve vybranych pobytovych
zarizenich socidlnich sluzeb v projektu Zivot jako kazdy jiny (2020), kde se hodnotitelé

taktéz priklanéli k preferenci jednoltizkovych pokoji pro uzivatele sluzeb.

S dal$im problémem, se kterym se v transformacnich planech nepocitalo a nyni na né
nardzi, je nedostatek skladovacich prostor pro organizaci. Prostory, kterymi disponuji
jednotlivé domacnosti, jsou nedostaCujici a v pfipadé¢ umrti klienta je tfeba béhem

dédického procesu uskladnit tento majetek, ktery momentalné neni kam davat.

Také je dobré myslet na zdzemi pro management, at uz jednotlivé kancelafe,
tak i dostatecné velké vzdélavaci prostory. V neposledni fadé¢ je dulezité vhodné zvolit
I lokality pro nové domacnosti, pracovat s lidmi v sousedstvi, opatrovniky i vedenim

obci, aby se predchazelo moznym konfliktam.

Lze tedy shrnout i slovy jednoho z respondentd, ze transformace je dobra véc, ale draha
a Vv prubéhu stavby se jiz nedd mnoho zménit. Transformace bez chyb se zafizeni
nejspiSe nemohou dockat. To potvrzuje 1 Kvalitativni Setreni projektii ve vyzvach
na transformaci pobytovych sluzbach sluzeb (2021), ktera uvadi, ze neni a ani nemiize
byt jednoznacny manual, jak vramci procesu transformace a deinstitucionalizace
postupovat spravné. Konkrétni provedeni je totiz vidy vysledkem kontinualniho
sebepozndvaciho a sebevzdeldavaciho procesu, a zdlezi na mnoha ruznych specifikdach
dané sluzby, zaméstnancu, a predevsim na potrebdach jednotlivych klientu. (...) Vedeni
organizace (zarizeni) musi byt plné ztotoznéné s myslenkou transformace
a deinstitucionalizace, musi chtit na jeji realizaci aktivne a dlouhodobé pracovat a musi
mit schopnost za timto ucelem motivovat kompletni tym svych pracovniki (Kvalitativni

Setreni projektii..., 2021, s. 9).
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6 Zavér

Tato diplomova prace je zaméfena na proces transformace a deinstitucionalizace

ustavnich zatizeni pro dospélé osoby se zdravotnim postizenim v Ceské republice.

Teoreticka ¢ast diplomové prace byla rozdélena do Sesti hlavnich kapitol, které jsou
dale rozsifeny o podkapitoly. Mezi hlavni kapitoly prace byla zafazena témata:
Transformace, Socialni sluzby pro osoby s postizenim, Projekty, Dobra praxe, Inspirace

ze zahranic¢i a Nezavisly Zivot pro lidi s postizenim.

Cilem této prace bylo zjistit, jaké faktory ovliviiovaly prubéh a dokonceni transformace
Vv pobytovych zafizenich pro osoby se zdravotnim postizenim v Ceské republice
a jak celkovou zménu sluzby hodnoti zastupce sluzeb, jejich pracovnici a samotni
Klienti. K tomuto cili byla dale stanovena vyzkumna otazka: ,Jaké hlavni faktory
V prib¢hu procesu ovliviiuji uspéSnou transformaci ustavnich zafizeni pro osoby
se zdravotnim postizenim z pohledu respondenta?“ a tii dil¢i vyzkumné otazky:
,Ovlivituji délku a uspésnost procesu transformace vékova struktura a pocet klientl
transformovaného zafizeni socialnich sluzeb?*, ,,Je pro uspésnost procesu transformace
podstatné, zda jsou do néj zapojeni vSichni pracovnici organizace na jednotlivych
urovnich?“ a ,,Postupovaly transformovand zafizeni socidlnich sluzeb podle pfedem
pfipravené¢ho a detailniho transformaéniho planu? Bylo jej pfipadné nutno ménit

V pribehu procesu?*

Z praktické casti vyplynulo, ze hlavnimi faktory, které ovliviuji transformaci a jeji
usp&sné dokonceni, neni vékova struktura klientl v zatizeni ani pocet klientti, ten pouze
ovliviiuje délku procesu z ditvodu vétSsitho mnoZstvi st€éhovani do novych domécnosti.
Dle sdéleni samotnych respondenti-klient se ukdzalo, ze i mnohaleti obyvatelé
zafizeni jsou velmi radi, Ze k této zméné doSlo a berou ji jako novy zivot, kdy maji
vlastni soukromi, mohou si zatidit domacnost dle svého stylu, chodit do prace a uzivat
si svilj volny ¢as dle svého uvazeni. Smérodatnym faktorem, ktery mize transformaci
ovlivnit, je napfiklad zdravotni stav klienta, ktery neumoziuje tuto zménu a voli
se uného jind forma péce, anebo pak chovani osoby, kterd i po intenzivni péci neni
schopna pfijmout normy spolecnosti a ptizpusobit se jim. V tomto pfipadé respondenti

taktéZ volili jiny typ socialni sluzby.
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Mezi ovliviiujici faktory urcité¢ lze zaradit kolektiv pracovnikl zafizeni, ktefi musi
byt ochotni podstoupit tento proces a ztotoznuji se s filozofii transformace
a deinstitucionalizace. Velmi zalezi na spravném nastaveni transformacniho planu, ktery
se po potvrzeni od respondenti béhem procesu méeni, dle aktualnich vlivi, které
do procesu zasahuji. Dale sem patii nejbliz§i osoby klientd, jako jsou rodinni
pfislusnici aopatrovnici. I tito lidé mohou ovlivnit proces stéhovani, hlavné
pak nesouhlasem téchto osob a nepochopeni ¢i neztotoznéni se Se smyslem této zmeény.
Dulezity faktor transformace je pak samotnd komunita, kde maji vzniknout nové
domacnosti. Sem lze zafadit jak volbu mista vystavby, nejblizs§i sousedé, obec,
¢ipodpora ze strany vedeni obce. Je dilezité stouto skupinou pracovat ihned
od zac¢atku a predat veskeré potfebné informace vefejnosti, aby se bofily myty

0 postizenych lidech.

Tato diplomova prace miiZze slouzit jako informacni zdroj pro organizace, které
se cestou transformace teprve vydaji. Diky vypovédim od néckolika respondenti-
pracovnikll ze zafizeni, kterd jsou ve vétSiné pripadi po ukoncéeni procesu,
tak i od samotnych vypovédi od respondenti-klientt, kde je vidét kone¢na zpétna vazba
procesu. Dale je mozné vyuziti této prace i pro zafizeni, ktera budou teprve registrovat
pobytovou socidlni sluzbu komunitniho typu. Opét se zde dozvi mnoho zajimavych
tipt, jakym smérem se vydat, koho z pracovnikl zapojit do procesu zavedeni sluzby,
pfipadné 1 na jakou organizaci se obratit a vyuzit staZe Ci alesponl konzultace. Urcité ale
neni mozné vyuzit tuto diplomovou praci jako jednotny manudl ¢i postup
jak transformovat zafizeni, jelikoz neni mozné tyto poznatky pouzit na konkrétni
zafizeni ¢i sluzbu. Vzdy je tfeba k této praci pfistupovat jako k inspiraci pro dalsi

mozZnosti prace.
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Utad pro mezinarodnépravni ochranu déti
ustav socialnich péce
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10 Prilohy

10.1 Priloha ¢. 1 — Seznam témat a otdazek pouZitych pro rozhovor

1.

Popiste veskeré informacni tidaje souvisejici s transformacnim procesem: jaké byly
puvodni sluzby, jaké jsou nové sluzby po transformaci, jakého poctu a slozeni
klientl se transformace tykala.

a. Doslo k navratu nékterych klienti zpét do plvodni sluzby? Pokud ano,

z jakého davodu?

ME¢li jste nastaveny néjaky transformacni plan s jednotlivymi kroky?

a. Pokud ano, co obecné tento plan obsahoval?

b. Byl pfevzat o jiné organizace, ¢i vznikl novy dle potieb zafizeni?

c. Byla u jednotlivych krokt dana role/odpovédnost jednotlivym pracovnikiim?

d. Byli zapojeni vSichni pracovnici zafizeni? Pokud ne, pro¢?

e. V jakém procentnim poméru byli zaméstnanci pro a proti transformaci?

f. Jak jste zjist'ovali klima v organizaci?
Spolupracovali jste ¢i inspirovali jste se u jiné organizace, ktera transformaci
prochézela, ¢i prosla?

a. Pokud ano, v ¢em piesné spoluprace ¢i inspirace byla?

b. Kde jste hledali podporu pro svoje kroky v transformaci?

c. Co se dle vas povedlo a co byste udélali jinak?
Jak probihala ptiprava na prechod do nového jak pro klienty, opatrovniky, mistni
komunity, tak pro zaméstnance? (pribézna Skoleni a staze pro zaméstnance,
supervize, mentoring od pracovnika z jiné organizace, setkavani s opatrovniky)
Jak dlouhé bylo nastaveno obdobi adaptace klientd? Probihaly né&jaké nacviky
Doslo v pfechodu do jiné formy a podoby socidlni sluzby k odchodiim nékterych
zamé&stnanc? V ¢em spatiujete konkrétni ditvod jejich odchodu?
V jaké fazi je nyni transformace ve VaSem zafizeni a jak hodnotite zpétné€ cely
proces? Rozhodli byste nékteré kroky ud¢lat jinak?
Jak hodnoti zmény diky transformaci Vasi klienti? Poprosim o stru¢nou autentickou
odpovéd” Vami vybraného klienta, ktery byl klientem sluzby v pribéhu procesu
transformace. Vypoveéd muize byt i od klienta, u kterého se konec¢ny ptechod

do nové sluzby nepovedl.
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10.2 Piiloha & 2 — Prepis rozhovoru s respondentem 1

Otazka €. 1: Popiste veskeré informacni udaje souvisejici s transformacnim procesem:
jaké byly pivodni sluzby, jaké jsou nové sluzby po transformaci, jakého poctu a slozeni

klientd se transformace tykala.

Respondent: V roce 2006 byla zaregistrovina pouze socidalni sluzba domov pro osoby
se zdravotnim postizenim, v roce 2007 pak doslo k registraci sluzeb chrdanéné bydleni
a denni stacionar. Doslo také k novému nazvu organizace. Cilem transformace bylo

predevsim nesnizovat pocet klientu a rozsirit i na klientelu muzi.

V roce 2006 byl vytvoren prvni transformacni plan. Také byla zruSena izolacni mistnost,
klecové lizko, dochdzelo K prvnim ndcvikiim a otevrely se dvere ustavu k samostatnému

pohybu klientii.

Socidlni  sluzby ziistaly, v chranéném bydleni je 32 0S0b, v domové pro osoby
se zdravotnim postizenim je 58 osob, v dennim stacionari je 15 0sob. Cilovou skupinou

jsou osoby s mentalnim postizenim.

Otazka ¢. 1a: Doslo k navratu nékterych klientl zpét do piivodni sluzby? Pokud ano,

z jakého divodu?

Respondent: Doslo k opusteni ustavni budovy a k prechodu osoby do komunitniho
bydleni. CtyFi klienti z chranéného bydlent poté opustili zarizeni s tim, Ze dva z téchto
klientit odesli do uplné jiného bydleni, jeden klient presel do zarizeni pecovatelského

typu a jeden klient odesel do jiné komunitni sluzby.

Z domova pro osoby se zdravotnim postizenim odeslo celkové pét osob. Jeden osoba
presla do ubytovny, dvé osoby do komunitni sluzby a dvé osoby do domova se zvldstnim

rezimem.
Otazka ¢. 2: M¢li jste nastaveny n¢jaky transformacni plan s jednotlivymi kroky?

Respondent: Prvni transformacni plan vznikl v roce 2006, druhy v roce 2010 a treti pak
V roce 2013. Poté uz jsme strategicky neplanovali, protoze jsme opustili ustavni sluzbu.

Zamérili jsme se pouze na stanoveni organizacnich cilil.
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Otéazka ¢. 2a: Pokud ano, co obecné¢ tento plan obsahoval?

Respondent: odkdzal na webové stranky organizace, Kde je K nalezeni transformacni

plan
Otazka ¢. 2b: Byl pfevzat od jiné organizace, ¢i vznikl novy dle potieb zatizeni?
Respondent: Vznikl novy, ktery jsme si psali sami.

Otazka ¢. 2c: Byla u jednotlivych kroki dana role/odpovédnost jednotlivym

pracovnikiim?

Respondent: Jednotlivé role byly jasné dané, podrobnéji jsou v transformacnim planu

na webovych strankach organizace.

Hlavni zainteresované osoby byly predevsim reditel, projektova manazerka, Narodni
centrum pro transformaci, zdastupce zrizovatele, kompetentni pracovnici pro naplnéni
cili.

Otézka €. 2d: Byli zapojeni vSichni pracovnici zatizeni? Pokud ne, proc?

Respondent: Byli. Byla vytvorena skupina strategického planovani, ktera pripravila
téema, a bylo sni dale reSeno. Vznikaly workshopy pro pracovniky, vyhodnocovali
se data, kterd se dale rozdélila do tymii, ty se ndsledné opét vyhodnotily a dochdzelo

K finalizaci. Tyto udaje se poté presunovaly do strategickych pldanii — vize, poslani,

SWOT analyzy.
Otazka ¢. 2e: V jakém procentnim poméru byli zaméstnanci pro a proti transformaci?

Respondent: Kvalifikovanym odhadem 50:50. Béhem obdobi dochdzelo k prehodnoceni
ze strany pracovnikii, kteri na sobé zacali pracovat, predevsim se svymi predsudky

a se svou odpovédnosti.
Ve vrcholném obdobi transformace jsme se potykali az se 400 novymi ndstupy.

Nyni mame v organizaci jak pitvodni pracovniky, tak pracovniky, co prisli v priibehu

transformace, tak i pracovniky, kteri prisli az po transformaci.

Otazka ¢. 2f: Jak jste zjistovali klima v organizaci?
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Respondent: Dotazniky od uzivatelii, opatrovniki, zaméstnanci. Podnéty byly
| negativni, diky zpétné vazbé vznikaly nové postupy (individualni konzultace tymové

porady, supervize, konzultace s externim pracovnikem (psycholozka).

Takeé dochdazelo ke zpetnym vazbam z vystupii pracovnikii z porad a ze smeén, ze kterych

se posléze zpracovavala témata pro Skoleni.

Pracovali jsme i se zpétnou vazbou z verejnosti, kKdy jsme se snazili borit predsudky

a celkove tim ovliviiovat mysleni spolecnosti.

Otazka ¢. 3: Spolupracovali jste ¢i inspirovali jste se u jiné organizace, ktera

transformaci prochazela, ¢i prosla?
Respondent: Neinspirovali jsme se, pouze dochdzelo ke spoluprdci.
Otézka €. 3a: Pokud ano, v ¢em piesné spoluprace ¢i inspirace byla?

Respondent: Spolupracovali jsme s mésty, kde se poskytuji sluzby, s partnery (mistni
podnikatelé, kteri poskytuji zaméstnani klientiim). Také jsme spolupracovali se Stodem,
dochdzelo k proskoleni ohledné individudlniho planovani v chranéném bydleni

NAPLNO, kdy spolupracujeme dodnes.
Otazka ¢. 3b: Kde jste hledali podporu pro svoje kroky v transformaci?

Respondent: Podporu jsme hledali predevsim sami v sobé a také v politické sfére, jako
od kraje, MPSV, Narodniho centra podpory transformace, ¢i v zastupcich mest. Dalsi

podporu jsme poté hledali u mistnich podnikatelii, v organizaci Rytmus ¢i Quip.
Otazka ¢. 3c: Co se dle vas povedlo a co byste udélali jinak?

Respondent: Z projektovych penéz jsme nakupovali starsi objekty. Jelikoz nase cilovd
skupina starne, je treba znova zainventovat do objektii z rozpoctu, aby doslo k novym
rekonstrukcim. Je treba zajistit bezbariérovost koupelen, patrové rozlozeni domii je nyni
nevyhovujici, protoze mame mezi klienty osoby, které jsou omezené v pohybu. Také nase
objekty disponuji vice dvouliizkovymi nez jednolizkovymi pokoji. Pokud by byla
moznost, vystaveli bychom nové budovy, které by byly bezbariéroveé, nizké, s vice

Jjednoluzkovymi pokoji, idedlné pro vsechny klienty.
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Také nardzZime na to, zZe nemdme skladovaci prostory v domech, abychom mohli

skladovat majetek po zemrelych, nez dojde k zavéru v dédickéem rizeni.

Dalsi problem, na ktery jiz nyni nardazime, je vzdélavaci prostor pro pracovniky. Nyni

mame mistnost maximalné pro 15 lidi a vidime, Ze i pro tento pocet lidi je nedostatecny.

Posledni veci, ve které jsme meli piivodné jinou predstavu, bylo, Ze na domech s nejvetsi
mirou podpory nebudeme mit ustavni prvky ve formé zvedakii ¢i kolejovych systémii.
Nakonec jsme od tohoto idealu ustoupili, aby byla tato forma pohodinéjsi i pro nase

pracovniky, kteri poskytuji péci.

Otazka ¢. 4: Jak probihala ptiprava na pifechod do nového jak pro klienty, opatrovniky,
mistni komunity, tak pro zaméstnance? (prubézna Skoleni a staze pro zaméstnance,

supervize, mentoring od pracovnika z jiné organizace, setkdvani s opatrovniky)

Respondent: Dochdzelo k opakovanym rozhovorium s opatrovniky, kteri se obavali, jak

vvvvv

presvedcit opatrovnika, nez klienta.

Pro klienty byly vytvoreny pravidelné vzdélavaci semindre, bud’ jako instruktazni videa
nebo ve snadném cteni. Méli moznost vyzkouset vSe v tréninkovém prostredi v bezpeci
ustavni budovy. Byla vytvorena nacvikova mistnost, kde méli moznost pripravovat
snidani, obéd, mohli prat, Zehlit, uklizet, procvicovat nakupovani. Vecere a nasledna

péce az do snidané pak jiz byla zajistena vecerni sluzbou ze strany ustavu.

Byla vytvorena strategie presunu klientu. Kdo s kym, kam, s ¢cim souhlasil opatrovnik,
jak se bude presouvat majetek a jaky majetek se vitbec presune. Vznikaly modely domai,
poté i fotografie, kdyz jiz probihaly rekonstrukce. Nasledné byly vytvoreny i modely
bytu, jak budou rozlozeny a jaké bude barevné usporadani. Ze smlouvy méli klienti

poskytnuto lizko, skiin a svéetlo. Klienti tedy méli moznost si vSe zvolit dle svého.

Pracovnici byli podporeni formou seminari (kurz transformacniho mysleni, Ja asistent,
Hranice — ve spolupraci skolegou a scilovou skupinou), byli zapojovani
do jednotlivého planovani, byli podporeni supervizi, méli moznost konzultace
s klinickou psycholozkou, také méli moznost si vyzkouset modelové situace. Bylo tieba
si zmapovat, kdo jede na konstruktivni kritiku, kdo na pochvalu. Byla pouZita oteviend

a asertivni komunikace, pracovalo se zpétnou vazbou, dochdzelo k hodnoticim
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rozhovorum, jak po zkusebni dobé, ci pravidelné u stalych pracovnikii. Bylo stanoveno

osobni ohodnoceni a kalendar vzdelavani.

Dochazelo k setkani se Sirokou verejnosti, jednalo se S panem starostou. Dochdazelo
ke stiznostem ze strany sousedu, kdy doslo k ustaleni az po trech letech. Setkavali jsme
se se situacemi, kdy jsme poslouchali: ,,pro¢ se moje deéti maji koukat na cloveéka,
na kterém je videt postizeni, kdyz na nas ten clovek promluvi, tak nam to vadi, tak s nim
néco udeélejte”. Az nyni po osmi letech od uzavieni ustavni budova je situace v danych
lokalitach stabilizovana. Jiz neresime problémy s mistni komunitou, vsSude mame pékné

sousedské vztahy.

Otazka ¢. 5: Jak dlouhé bylo nastaveno obdobi adaptace klientd? Probihaly néjaké

Vv

Respondent: Adaptace u klientii nastavena nebyla, kazdy klient mel individudlni
dle toho, co zvlidd, co se mu dari nebo nedari. Muselo se pocitat s tim,
Ze Se stehovanim mohli vratit dovednostmi nazpét, nebo po nemoci, nebo i po vikendu

u rodiny.

Pokud Klienti nezviadli svobodu, tak jsme se snazili jit za nimi a spolecné jsme hledali,
co jim bude vyhovovat a kde by se jim Zilo nejlépe. Bud' se prestéhovali na jinou
budovu, snazili jsme se, aby se souZili s verejnou spolecnosti. Setkali jsme se s tim,
ze jedna Klientka sebrala rohlik ditéti z kocarku, nebo si stoupla na silnici pred auta
a nechtéla odejit, dokud ji 7idic¢ nedal penize. Také jsme se setkali s tim, Ze klientka
objimala ciziho clovéka v autobuse. Az doba nam ukazala, kdo je schopen si osvojit
normy se zmeénou a se spolecnosti a kdo ne. Vse ukadze clovek sam, za jak dlouho tohle
v§echno bude zvlddat nebo ne. Pokud vSak zména nenastavala po delsi dobé a nedarilo
se nastavit vhodné mantinely, museli jsme zasednout a u jednotlivcu realizovat Zadosti

do jiné socialni sluzby. V tomto pripadé se jednalo o domov se zvlastnim rezimem.

Nacviky probihaly ve cvicném byté u ustavu, a poté v novych bytech. Klienti se ucili,
jak se obsluhuji dané spotrebice. Neznali, jak funguje pracka, jaky je systém prani,
ze kdyz se otevie lednicka, tak z ni jde chladny vzduch. Nékteri klienti se i pravé
Z tohoto duvodu bali. Klienti neznali knedliky jako Sisku, ale pouze ve formé
nakrajenych platkii. Dochdzelo k ndcviku sebeobsluhy, jak se oblékat, jak se umyt,

jak holit. Klientiim byly navrhovany rizné varianty, aby si sami zazili disledky svého
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rozhodnuti. Také dochazelo ke skrytému monitoringu klientu, kdy se vyhodnocovalo, zda

danou aktivitu jiz umi, nebo zda je treba ndcvik naddale trénovat.

Otazka ¢. 6: Doslo v ptechodu do jiné formy a podoby socidlni sluzby k odchodiim

nékterych zaméstnanci? V ¢em spatiujete konkrétni diivod jejich odchodu?

Respondent: Do chranéného bydleni se pracovni sila prijima snadnéji nez do sluzby
domov pro osoby se zdravotnim postizenim, kde je 24 hodinova péce, prave z diivodu

kratsi smeny. Chranené bydleni evokuje u pracovnikii, Ze je klientela vice samostatna.

Dale lokalita zarizeni zhorsuje hledani zaméstnancii prave z ditvodu blizkosti hlavniho

mésta, kde poptavku po pracovnich mistech prevalcuji nakupni Fetézce.

U zamestnancii doslo ke kvalifikaci  z ustavu do komunitniho bydleni. Vedouci

hospodarka ¢i kucharka zmeénily kvalifikaci na pracovnika v socialnich sluzbach.

Otazka €. 7: V jaké fazi je nyni transformace ve VaSem zafizeni a jak hodnotite zpétné

cely proces? Rozhodli byste nékteré kroky ud¢lat jinak?

Respondent: Nyni je proces transformace ukoncen, ale osobné bych rekla, Ze proces
transformace nikdy nekonci, protoze se stale budou resit problémy v dané domdacnosti.
Neni mozné upadnout do stereotypu, i kdyz tymy tuto tendenci mit budou. Proto musi
byt tym dostatecné kreativni, musi umét sprdavné rozdelovat pozornost skupine,
ale i jednotliveum dle individualnich potreb. Jednotlivec musi byt flexibilni, musi umét
vyhodnotit  situace, ¢i musi prijmout zodpovélnost za wrcity obnos financi

na domdcnosti.
Jsme si védomi toho, ze tymy budou inklinovat k tomu, aby domdcnosti byli co nejvice
stejné, coz je spatne.

Otazka ¢. 8: Jak hodnoti zmény diky transformaci Vasi klienti? Poprosim o stru¢nou
autentickou odpovéd” Vami vybraného klienta, ktery byl klientem sluzby v priibéhu
procesu transformace. Vypovéd mize byt i od klienta, u kterého se kone¢ny ptrechod

do nové sluzby nepovedl.

Respondent: Pri postupném odchodu uz pristéhovani vsem rikali, Ze sem uz by nesl,

.....

rozhovory s prestehovanymi, aby videli, co se zméni, jak hodnoti zmény.
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Pani (51 let), vyuzivala uz predtim domov pro osoby se zdravotnim postizenim v ustavni
budove, stehovala se do nového chranéného bydleni jako jedna z prvnich do bytu
ve meste, kde vyuziva sluzbu do ted. Ucila se pozndvat nové meésto. Dojizdi do prace
autobusem do dilny. ,, Bydlim tady ve méste XX*. Jaké to bylo v ustavu ,,joo do ustavu,
to uz bych nesla“ ,, Tady se mi libi, mam hodné spolubydlici (muZi), dochazi sem
asistentka* ,, Chodi za mnou i bracha, jezdi za mnou na navstevu* ,,Jezdim do dilny
autobusem do mésta sama** Co délate, kdyz prijdete z prdce ,, prijde asistentka, chodim

nakupovat, varim. “

U osob s vyssi mirou potieby reaguji usmevem. Pani s vysSsi mirou potreby, ktera
neartikuluje, nepohybuje se. Byla zvykla na vanocni svatky, ze jezdila ke své mamince
(80 let). Pani odmitla jet na Vanoce ke své mamince, ale rozhodla se, ze pro tentokrat
pozve maminku do domova na vanocni navstévu, kde si daji veceri a rozdaji si darky.

Maminka byla dojata, Ze ji dcera pozvala a ze miize travit vanoce takto.

Z organizace neni nikdo, kdo by se vratil do ustavni péce. Spis vznikaji situace, kdy by

se treba rozhodli prestehovat do jiného mésta, kde maji pratele.
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10.3 Piiloha & 3 — Prepis rozhovoru s respondentem 2

Otazka €. 1: PopisSte veskeré informacni udaje souvisejici s transformacnim procesem:
jaké byly pivodni sluzby, jaké jsou nové sluzby po transformaci, jakého poctu a slozeni

klientd se transformace tykala.

Respondent: Transformace organizace smerem k humanizaci a kvalitnimu poskytovani
socialnich sluzeb zapocala jiz v roce 1995. Probéhla vystavba nové casti hlavni budovy,
kam se premistila pradelna, rehabilitace a administrativa. V roce 1997 byla dokoncena
budova dilen pro aktivizaci klientu, prostor pro technické pracovniky, vcéetné gardzi.
V tomtéz roce byla vytvorena prvni skupinova domdcnost (z byvalé pradelny)
pro 5 klienti. V roce 1998 byla vytvorena dalsi skupinovd domdcnost (z prostor
byvalych kancelari) s kapacitou 6 klientu. Dokoncena rekonstrukce byvalé budovy
kojeneckého ustavu. I zde byly vytvoreny prostory k zajisteni pobytové socialni sluzby
pro klienty. Soucasné byla dokoncena vystavba dvou novych domkit skupinového
bydleni v hlavnim aredlu organizace vcetné venkovniho bazénu. Ve spolupraci
S obcanskym sdruzenim se podarilo otevriit v roce 2006 kavarnu, kde ndvstévniky
obsluhuji klienti organizace. K 1. 4. 2009 doslo k prejmenovani, zmené loga a firemnich

barev.

V roce 2011 se organizace zapojila do projektu Podpora transformace socialnich
sluzeb. Projekt Podpora transformace socialnich sluzeb byl neinvesticni projekt MPSV,
jehoz hlavnim cilem bylo podporit prechod lidi s postizenim z velkokapacitnich
ustavnich sluzeb do bydleni a sluzeb v bezném prostiedi a vytvorit sit’ socialnich sluzeb
poskytovanych v komunité. Do tohoto projektu bylo zapojeno 32 zafizeni z celé CR,
ktera poskytovala socialni sluzbu cca 3.800 lidem s postizenim. Tento projekt byl
financovdan z Integrovaného financniho programu. Cilem tohoto projektu v nasi
organizaci bylo opustit neodpovidajici objekt tydenniho staciondre a vybudovani sedmi
novych skupinovych domdcnosti pro 28 klientii v bezné zastavbé. Transformovani byli
jak Klienti z tydenniho staciondre (16), tak Ccast klientti z domova pro osoby
se zdravotnim postizenim (12). Dalsim cilem bylo sniZeni poctu klientii na oddéleni
pro klienty s vysokou mirou podpory, k nemuz mélo dojit v disledkii rozvolneéni kapacity
klientit  uvolnénymi misty Vdomové pro osoby se zdravotnim postizenim

(12 transformovanych klientii).
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V ramci transformace byly voleny jednotlivé lokality tak, aby co nejvice dochdzelo
Kk zaclenovani klientit do bézné spolecnosti v misté, kde ma klient koreny a tim byla

posilena moznost kontaktu s rodinou.

V roce 2012 (mimo projekt Podpora transformace Socidalnich sluzeb) dale doslo
ke vzniku 6 novych domdcnosti pro 27 klientii v bytech v bézné zdstavbé. Tato sluzba

Jjiz byla poskytovana jako sluzba chranéné bydleni.

Po roce 2015 nadale 58 klientui zustalo ve sluzbé domova pro osoby se zdravotnim
postizenim. Jednalo se o klienty s vysokou mirou podpory. Doslo k humanizaci prostredi

a rozvolinovani kapacit.

Otazka ¢. 1a: Doslo k navratu nékterych klienti zpét do ptivodni sluzby? Pokud ano,

z jakého davodu?

Respondent: Ano, ale z ditvodu zhorseni zdravotniho stavu, kdy bylo nutné zajistit

intenzivnéjsi zdravotni péci.

Otazka ¢. 2: Mgl jste nastaveny né&jaky transformacni plan s jednotlivymi kroky?

Otazka ¢. 2a: Pokud ano, co obecné tento plan obsahoval?

Respondent: Ano, ve spoluprdci se ziizovatelem byl vypracovan transformacni plan
organizace, kde byly rozpracovany jednotlivé faze procesu, rizeni procesu, komunikacni
strategie, analyzy zarizeni (analyza rizik, lokace sluzeb, materidlniho zabezpeceni ...),

strategie zajisteni navazujicich sluzeb, plany presunu klientit a zaméstnancii.
Otéazka ¢. 2b: Byl ptfevzat od jiné organizace, i vznikl novy dle potieb zatizeni?

Respondent: Transformacni plan organizace byl vypracovan dle vyhodnoceni potieb
organizace a klientit a v souladu se strategii kraje v oblasti socialnich sluzeb: Plan

rozvoje socidlnich sluzeb v XX kraji 2011 — 2016.

Otazka ¢. 2c: Byla u jednotlivych krokli dana role/odpovédnost jednotlivym

pracovnikiim?

Respondent: Ano. V ramci procesu transformace vznikl multidisciplinarni
transformacni tym, kde byly definovany jednotlivé role a ukoly souvisejici s procesem

transformace organizace.
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Otéazka ¢. 2d: Byli zapojeni vSichni pracovnici zatizeni? Pokud ne, proc?

Respondent: Ano. Vsichni pracovnici organizace byli sezndmeni s procesem
transformace a aktivné se na ném podileli. V ramci transformacniho planu vznikl
transformacni tym, jehoz clenové se aktivné podilely na plnéni jednotlivych fazi (jednalo
se o vedoucl pracovniky, socialni pracovniky, vedouctho pracovnika zdravotniho useku,
pracovniky technického a ekonomického useku a personalistu). Pracovnici v primé péci
se v prvotni fazi aktivné podileli na vypliiovani Dotaznikii zjistovani nezbytné miry
podpory klientii, coz byl jeden z prvotnich indikatorii procesu a dale slouzil jako klicovy
podklad pro tvorbu transformacniho planu (stanovovani nezbytné miry podpory
na jednotlivych planovanych domdcnostech). V dalSich fazich procesu se pracovnici
V primé péci aktivné zapojovali do seznamovani klientii s planovanymi zménami, planu

presunu klientit, navstévovani domdacnosti komunitniho typu bydleni s klienty.
Otazka €. 2e: V jakém procentnim pomeéru byli zaméstnanci pro a proti transformaci?

Respondent: Na tuto otazku nedokdazeme presné odpovédét. Z pocatku u zaméstnancu
pretrvavaly obavy ze zmény, ale diky mnoha skolenim a workshopum, ktera byla
zamérena na deinstitucionalizaci (naprv. téma 10 krokii transformace, metody prace
S uzivatelem dle jeho individudlnich potieb atd.) a prikladiim dobré praxe (navstevovani
domdcnosti komunitniho typu, stize v jinych organizacich) postupné zjistovali,
Ze zména poskytovani sluzby a prechod z ustavni sluzby na sluzbu komunitniho typu

miuiZe byt prinosem nejen pro klienty ale i pro pracovniky.
Otazka ¢. 2f: Jak jste zjistovali klima v organizaci?

Respondent: Dotazniky spokojenosti, pravidelné porady a setkani s pracovniky v primé

peéci, setkavani s klienty, individualni pohovory jak s klienty, tak s pracovniky.

Otazka ¢. 3: Spolupracovali jste ¢i inspirovali jste se u jiné organizace, ktera

transformaci prochazela, ¢i prosla?
Otazka ¢. 3a: Pokud ano, v ¢em piesné spoluprace ¢i inspirace byla?

Respondent: V roce 2012 probéhla vymeénna staz s organizaci Vyssi Hradek p. s. s., kdy
si  pracovnici na vSech pracovistich vymeénili vzajemné zkusenosti a poznatky.
Organizace Vyssi Hradek p. s. s. byla rovnéz zapojena do Projektu transformace
socidlnich sluzeb.
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Otazka ¢. 3b: Kde jste hledali podporu pro svoje kroky v transformaci?

Respondent: Hlavni podporou byl predevsim zrizovatel organizace, tedy XX kraj, ktery
se dlouhodobé a koncepcne venoval (vénuje) zkvalitnéni poskytovani socialnich sluzeb
a podpore zaclenovani osob ohrozenych socialnim vyloucenim do spolecnosti a na trh
prace. Dalsi podpornou instituci bylo Narodni centrum podpory transformace
socialnich sluzeb, které poskytlo organizaci odborného pracovnika, ktery zde pusobil
na 0,5 uvazku a mohl se vénovat transformacnim aktivitam. Ddle zajistilo vzdelavani
pracovnikit v oblasti deinstitucionalizace a bylo podporou pri seznamovani verejnosti
0 transformacnim procesu a zapojovani osob s handicapem do bézné spolecnosti

(poradani vystav, clanky v mistnim tisku, poradani besed ...).
Otazka ¢. 3c: Co se dle vas povedlo a co byste udélali jinak?
Respondent: V nékterych pripadech vybér jinych lokalit.

Otézka €. 4: Jak probihala ptiprava na pifechod do nového jak pro klienty, opatrovniky,
mistni komunitu, tak pro zaméstnance? (pribézna Skoleni a staze pro zameéstnance,

supervize, mentoring od pracovnika z jiné organizace, setkdvani s opatrovniky)

Respondent: Klienti byli s projektem transformace seznamovani postupné. Byly jim
predkladany plany lokalit a domacnosti, byly jim vysvétlovany vyhody Zivota
V komunitni sluzbé. Pozdeji se podileli na zarizovani novych domdcnosti (vybér nabytku,

vymalovani ...).

Pracovnici byli s projektem transformace organizace seznameni od samého zacdtku.
Informace jim byly predavany na pravidelnych poradach. Ddle se zucastnili Fady
Skoleni a workshopii zamérenych na deinstitualizaci, probihaly vyménné stdze,

zaméstnanci si podavaly Zadosti, na jakych domdcnostech by méli zajem pracovat.

Rovnez probihalo pravidelné setkavani s opatrovniky (2 x rocné). V ramci setkani
S opatrovniky byly predavany aktualni informace k procesu transformace, byly
prezentovany priklady dobré praxe ve sluzbach komunitniho typu, byly predkladany
navrhy na specifikaci lokalit novych sluzeb (napr. chranéného bydleni), plany
do budoucna. Opatrovnici meli moznost se vyjadrovat k jednotlivym ndvrhiim vybéru
danych lokalit. Byly vytvoreny také informacni materialy - letaky pro opatrovniky. Dale

probihala setkani v obcich k informovani o transformaci a k vytvoreni novych sluzeb.
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Siroka verejnost byla seznamovana s projektem transformace prostiednictvim nékolika

vystav, besed, novinovych clanki.

Otazka ¢. 5: Jak dlouhé bylo nastaveno obdobi adaptace klientii? Probihaly né&jaké

nacviky pro klienty? Co bylo podle vas nejtézsi?

Respondent: Adaptacni obdobi bylo nastaveno na 3 mésice. Jiz v pripravné fazi
(zakoupeni nemovitosti) klienti jezdili na nové domdcnosti, seznamovali se s okolim,
mistnimi zdroji (autobusova zastavka, obchod ...), podileli se na vybéru vybaveni
anabytku do domdcnosti. Vetsina klientii zili mnoho let ve sluzbé ustavniho typu.
Pro mnoho z nich bylo slozité uvedomit si a prijmout nove nabyté kompetence (moci
se rozhodovat v aspektech svého Zivota, usporadat si svij volny cas, mit prava ale také
povinnosti, aktivné se podilet na cinnostech v domdcnosti ....). Sluzba domov pro osoby
se zdravotnim postizenim, tak tydenni staciondr se nachdzely na okrajové cdsti vesnice,
pro nékteré z klientit bylo z pocatku obtizné adaptovat se na mésto (vice neznamych lidi,

hluk, silnicni provoz ....).

Otazka ¢. 6: Doslo v ptechodu do jiné formy a podoby socidlni sluzby k odchodim

nékterych zaméstnancti? V ¢em spatfujete konkrétni ditvod jejich odchodu?

Respondent: Ano, ale spise u zaméstnancii, kteri zistali v puvodni sluzbé (domov
pro osoby se zdravotnim postizenim) a nezviadli prdci s klienty s vy$si mirou podpory

(presun klientii s vysokou mirou podpory z oddéleni na skupinové domdacnosti).

Otazka €. 7: V jaké fazi je nyni transformace ve VaSem zafizeni a jak hodnotite zpétné

cely proces? Rozhodli byste n¢které kroky ud¢lat jinak?

Respondent: Na transformacni proces organizace navdzala mnohymi projekty

na zkvalitnéni poskytovanych sluzeb.

Otéazka ¢. 8: Jak hodnoti zmény diky transformaci Vasi klienti? Poprosim o stru¢nou
autentickou odpovéd’ Vami vybraného klienta, ktery byl klientem sluZzby v pribéhu
procesu transformace. Vypovéd muize byt i od klienta, u kterého se kone¢ny ptrechod

do nové sluzby nepovedl.

Respondent: Klientka z piivodni sluzby DOZP, ktera se prestéhovala do domdcnosti
komunitniho typu, dnes bydli na individudlni domdcnosti. Je to mnohem lepsi, naucila
Jjsem se spoustu veci, mam vlastni kuchyni a varim.
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10.4 Piiloha & 4 — Prepis rozhovoru s respondentem 3

Otazka ¢. 1: 1. Popiste veskeré informacni tidaje souvisejici s transformacnim procesem:
jaké byly ptivodni sluzby, jaké jsou nové sluzby po transformaci, jakého poctu a slozeni

klientd se transformace tykala.

Respondent: Zarizeni poskytuje dvé pobytové sluzby — domov pro osoby se zdravotnim
postizenim a chranéné bydleni (celkovd kapacita 190 osob, v pribéhu transformace
doslo k nekolika zméndam mezi kapacitou domova pro osoby se zdravotnim postizenim
a chranenym bydlenim, ale celkovy pocet ziistal vidy stejny. Od 1. 1. 2022 — kapacita
domova pro osoby se zdravotnim postizenim je 154, chrdanéné bydleni 36).

Transformace se tykala vsech klientii.

Otazka ¢. 1a: Doslo k néavratu nekterych klienti zpét do ptivodni sluzby? Pokud ano,

z jakého dvodu?
Respondent: Ne
Otazka ¢. 2: M¢li jste nastaveny néjaky transformacni plan s jednotlivymi kroky?

Respondent: Sestaveny a schvileny transformacni plin pro jednotlivé etapy byl

podminkou k investicnim projektim.
Otéazka ¢. 2a: Pokud ano, co obecné¢ tento plan obsahoval?

Respondent: T7i transformacni plany pro jednotlivé etapy mély pokazdé jinou, ale pevné
danou strukturu. Obecné se da ¥ici, Ze vizdy musely obsahovat. Zakladni udaje
0 zarizeni, Poslani, cile, cilovda skupina a principy organizace, vize transformace
zarizent, hlavni a dilci strategické cile, komunikacni strategie. Rizeni procesu, slozent
regionalniho a multidisciplinarniho tymu, spoluprace s dalsimi subjekty zapojenymi
do procesu transformace zarizeni. Strategie zapojeni uzivateli a dalSich vztaznych
skupin do procesu transformace.  Analyza  zarizeni, SWOT analyza zarizeni
pro proces transformace, analyza rizik, analyza zarizeni z pohledu materidlniho
a financniho zabezpeceni sluzeb, Navrh alternativnich sluzeb. Strategie podpory
domdcnosti uzivatelii (Individualni domdcnost, skupinové domdcnosti, domacnosti
pro osoby s vysokou mirou podpory), zdravotni péce, Strategie zajisténi zdzemi

pro management, zajisteni kvality sluzeb.
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Otéazka €. 2b: Byl ptevzat od jiné organizace, ¢i vznikl novy dle potieb zatizeni?
Respondent: VZdy vznikl novy transformacni plan.

Otazka ¢. 2c: Byla u jednotlivych kroki dana role/odpovédnost jednotlivym

pracovnikiim?

Respondent: V rdamci transformacniho tymu byly vidy dany jednotlivym cleniim

odpovédnosti a kompetence.

Otazka ¢. 2d: Byli zapojeni vSichni pracovnici zafizeni? Pokud ne, pro¢?
Respondent: Ano. Probihaly schiizky, porady, pracovaly mensi tymy.

Otazka €. 2e: V jakém procentnim pomeéru byli zaméstnanci pro a proti transformaci?

Respondent: Takhle zpétne jiz nedokdzu presné rict. Proti transformaci to ale bylo

V Fadu jednotek. Tito pracovnici jiz u nas nepracuji, odesli sami.
Otazka €. 2f: Jak jste zjistovali klima v organizaci?
Respondent: Prostrednictvi schiizek, porad.

Otazka ¢. 3: Spolupracovali jste ¢i inspirovali jste se u jiné organizace, kterd

transformaci prochazela, ¢i prosla?

Respondent: V' zacatku transformace zarizeni, bylo velmi madlo zarizeni, kterd
transformaci prochazela ¢i prosla. Pro nas to byl Domov bez zamku, castecné
Slatinany, Vyssi Hradek. Vzniklo Narodni centrum podpory transformace, kde byla
vSechna zarizeni, kterd v té dobé prochdzela transformaci z celé CR. Ndarodni centrum
zajistovalo  podporu formou konzultaci, vzdélavani, supervizi, porad, vznikaly

metodiky, ...
Otéazka ¢. 3a: Pokud ano, v ¢em piesné spoluprace ¢i inspirace byla?

Respondent: Vzdjemné predavani zkusenosti, stize, konzultace. Predevsim v I. a ll.
etapé transformace. Potom uz jsme spise byli my tou organizaci, kterd inspiruje dalsi

(do dnes).

Otazka ¢. 3b: Kde jste hledali podporu pro svoje kroky v transformaci?
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Respondent: Z hlediska filozofie jsme nepochybovali o tom, Ze poskytovat sluzby
komunitnim zpusobem, individuadlné a zajistit pouze nezbytnou miru podpory je spravna

cesta. Pro to jsme ale museli ziskat predevsim podporu naseho zrizovatele XX Kraje.
Otazka €. 3¢: Co se dle vas povedlo a co byste ud¢lali jinak?

Respondent: Vzhledem k tomu, zZe se transformaci proslo celé zarizeni a v soucasné
dobé poskytuje pouze komunitni sluzby, da se rici, ze se transformace povedla na 100%.
Aktualné bychom wrcité jiz nesli cestou vzniku domdcnosti, kde jsou dvouluzkoveé
pokoje, coz jsme jiz realizovali ve treti zavérecné etapé transformace, kde jiz vznikly
pouze domacnosti s jednoliizkovymi pokoji. Také rekonstrukce nemovitosti (predevsim
Il. etapa) neni optimalni z divodu velké bariérovosti. Klienti starnou, snizuje se jejich
mobilita a schody do prvniho patra se stavaji velkou prekazkou. Bohuzel v té dobé jsme
nemohli jit cestou ndkupu pozemkii a novostaveb, protoze bychom nestihli termin
pro podani zadosti investicniho projektu. A z hlediska vyssi casové ndrocnosti
(jednotliva stavebni Fizeni a s tim vse spojené) bychom nestihli ani dokoncit vcias

projekt, kde byl velmi omezeny cas na realizaci.

Otazka €. 4: Jak probihala ptiprava na pfechod do nového jak pro klienty, opatrovniky,
mistni komunity, tak pro zaméstnance? (pribézna Skoleni a stdZe pro zaméstnance,

supervize, mentoring od pracovnika z jiné organizace, setkdvani s opatrovniky)

Respondent: Presné to, co jste vyjmenovala. Ke kazdému investicnimu projektu byl
,mékky projekt”, v ramci kterého byla zajisténa tato podpora. Vse bylo pomérné
intenzivni. Kromé toho bylo hodné casu vénovano klientum, pripravé na to, kde budou
bydlet, s kym budou bydlet, jaky personadl bude v domdcnosti. Hodnoceni nezbytné miry
podpory klientii.

Dale probihala jednani s mistnimi samospravami, predstaveni sluzeb, seznameni s tim,
jaké sluzby u nich ve mésté a obci vzniknou, zapojeni klientit do mistnich komunit
aotevieni sluzeb zarizeni komunite.  Jednotlivé obce také postupné prebrali
opatrovnictvi u klientii, kde nebyla Zadna fyzickda osoba, ktera by vykon funkce

provadéla.

Otazka ¢. 5: Jak dlouhé bylo nastaveno obdobi adaptace klientd? Probihaly néjaké

v Vv
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Respondent: Klienti navstévovali misto svého budouciho domova, pri vzniku novostavby

videli, jak diim roste.

Mnoho klientit se prestehovalo a za tyden rekli, Ze uz by se nikdy zpét nevratili. Néekomu
vSak doba na prijmuti zmény trvala mnohem déle. Nacviky v novych komunitach
probihaly (napr. doprava autobusem do prace z nového mista, dojit do obchodu —

nakoupit si potraviny, orientace ve meéste... ).

Klienty cekal uplné jiny Zivot, minimalni reZimova opatreni, casto novi spolubydlici,

nové prostredi, novi zaméstnanci. Byla to jedna velka zmena pro vsechny.
Obdobi adaptace bylo velmi individuadlni.

Otazka ¢. 6: Doslo v pfechodu do jiné formy a podoby socialni sluzby k odchodim

nékterych zaméstnanci? V ¢em spatiujete konkrétni diivod jejich odchodu?

Respondent: Ano, tito zameéstnanci se neztotoznili s mySlenkou transformace a tedy
S novym fungovanim socialni sluzby. ProtozZe u nds transformace trvala 10 let, méli cas

a prostor k odchodu nebo plynule prejit do diichodu.

Otazka ¢. 7: V jaké fazi je nyni transformace ve VaSem zafizeni a jak hodnotite zpétné

cely proces? Rozhodli byste nékteré kroky ud¢lat jinak?

Respondent: Nyni je zarizeni po kompletni transformaci. Zhodnoceni transformace

by opakovalo odpoveéd 3c.

Otazka ¢. 8: Jak hodnoti zmény diky transformaci Vasi klienti? Poprosim o stru¢nou
autentickou odpovéd” Vami vybraného klienta, ktery byl klientem sluzby v priibéhu
procesu transformace. Vypovéd’ muze byt i od klienta, u kterého se kone¢ny prechod

do nové sluzby nepovedl.

Respondent: Nebyl nalezen vhodny respondent pro zodpovézeni odpovédi.
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10.5 P#iloha & 5 — Prepis rozhovoru s respondentem 4

Otazka €. 1: Popiste veskeré informacni udaje souvisejici s transformacnim procesem:
jaké byly pivodni sluzby, jaké jsou nové sluzby po transformaci, jakého poctu a slozeni

klientd se transformace tykala.

Respondent: Pivodni sluzba Ustav socidlni péce — predeviim zabezpecoval zdkladni
zZivotni potreby. Osoby, které zde Zily, byly vnimané jako objekt péce a nemély moznost
rozhodovat o svém Zivoté ani nijak ovliviiovat chod instituce. Sluzba nebyla individualni

a nechtéla zaclenit osoby s postizenim do spolecnosti.

Piivodni sluzba: pohled na budovy z venku ji odlisSuje od béznych staveb, uvniti dlouhé
tmavé chodby, specifické nazvoslovi — herny, sesterna, liizka..., vybaveni pokoju stejnym
nabytkem nemocnicniho typu, chovanec, svérenec nemd zadna prava, ma minimum

osobnich véci.

Po transformaci: budova se zvenku nelisi od béznych staveb, bézné ndzvoslovi: obyvaci
pokoj, domacnost, kuchyn, loZnice, postel. Vybavenost domdacnosti: kazda domdacnost
svoji kuchyn s béznymi spotrebici, koupelny s prackami a susSickami jsou béznou
soucasti. Vybaveni nabytkem dle prani a vkusu uzivatele. Uzivatel ma swviij pokoj,
své soukromi. Denni aktivity se oddelily od béznych cinnosti v domdcnostech,

odehravaji se v jiné budove v Centru dennich sluzeb.
Deinstitucionalizace se tyka vSech nasich uzivateli.

Otazka ¢. 2: MEli jste nastaveny né&jaky transformacni plan s jednotlivymi kroky?

Otazka ¢. 2a: Pokud ano, co obecné tento plan obsahoval?

Respondent: Na transformacnim planu s ndami spolupracovalo Narodni centrum
podpory transformace socialnich sluzeb, které je soucdst Ministerstva prace

a socialnich veci.
Otéazka ¢. 2b: Byl ptfevzat o jin€ organizace, ¢1 vznikl novy dle potieb zatizeni?

Respondent: Vznikl novy.
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Otazka ¢. 2c: Byla u jednotlivych kroki dana role/odpovédnost jednotlivym

pracovnikiim?

Respondent: U jednotlivych krokii byla ddana role/odpovédnost  jednotlivym

pracovnikim.

Otazka ¢. 2d: Byli zapojeni vSichni pracovnici zatizeni? Pokud ne, proc?
Respondent: Zapojeni byli zapojeni vsichni pracovnici zarizend.

Otazka €. 2e: V jakém procentnim poméru byli zaméstnanci pro a proti transformaci?
Respondent: Pomér pracovnikii pro a proti transformaci — 10% proti, 90% pro
Otazka €. 2f: Jak jste zjistovali klima v organizaci?

Respondent: Pravidelné porady, schiizky, Skoleni, vzdelavani pracovnikii i klienti.

Otazka ¢. 3: Spolupracovali jste ¢i inspirovali jste se u jiné organizace, ktera

transformaci prochazela, ¢i prosla?

Respondent: Na transformacnim planu s nami spolupracovalo Ndrodni centrum
podpory transformace socialnich sluzeb, které je soucast Ministerstva prdce

a socialnich véci.

Otazka ¢. 4: Jak probihala pfiprava na pfechod do nového jak pro klienty, opatrovniky,
mistni komunity, tak pro zaméstnance? (pribéznd Skoleni a stdze pro zaméstnance,

supervize, mentoring od pracovnika z jiné organizace, setkavani s opatrovniky)

Respondent: Pravidelné porady, schizky, Skoleni, vzdélavani pracovnikii i klientu.

Nacviky dennich cinnosti a aktivit.

Otazka ¢. 5: Jak dlouhé bylo nastaveno obdobi adaptace klientd? Probihaly néjaké

YV

Respondent: Vysvétlit klientiim, pro¢ budou vytrzeni ze stavajiciho prostredi a kolektivu,

proc je pro né lepsi zména prostredi atd.
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Otazka ¢. 6: Doslo v pfechodu do jiné formy a podoby socidlni sluzby k odchodim

nékterych zaméstnanci? V ¢em spatiujete konkrétni diivod jejich odchodu?
Respondent: Nedoslo.

Otazka ¢. 7: V jaké fazi je nyni transformace ve VaSem zafizeni a jak hodnotite zpétné

cely proces? Rozhodli byste nékteré kroky ud¢€lat jinak?
Respondent: Probihajici proces transformace.

Otazka ¢. 8: Jak hodnoti zmény diky transformaci Vasi klienti? Poprosim o stru¢nou
autentickou odpovéd’ Vami vybraného klienta, ktery byl klientem sluzby v prabéhu
procesu transformace. Vypovéd’ mize byt i od klienta, u kterého se konecny pfechod

do nové sluzby nepovedl.

Respondent: Nebyl nalezen vhodny respondent pro zodpoveézeni odpovédi.
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10.6 Pi#iloha & 6 — Piepis rozhovoru s respondentem 5

Otazka €. 1: Popiste veskeré informacni udaje souvisejici s transformacnim procesem:
jaké byly pivodni sluzby, jaké jsou nové sluzby po transformaci, jakého poctu a slozeni

klientd se transformace tykala.

Respondent: Pred transformaci jsme poskytovali pouze sluzbu domov pro osoby
se zdravotnim postizenim a to v ustavnich prostordach zamku pro 70 lidi s mentalnim
postizenim. Jiz béhem procesu transformace jsme registrovali sluzbu chranéné bydleni
a to pro klienty, kteri v té dobé jiz Zili v prondjmech ubytoven a rodinnych domui.
Po ukonceni transformacniho procesu jsme zacali poskytovat kromé sluzby domova
pro osoby se zdravotnim postizenim (23 klientit) a chranéné bydleni (47 klienti) také
pobytovou formu sluzby odlehcovaci sluzby (kapacita 3) a ambulantni sluzbu denni
stacionar (kapacita 30) a Socialné terapeutickou dilnu (kapacita 6). Z puvodniho ustavu

do komunitniho bydleni tedy odchazelo vsech 70 klienti.

Otazka ¢. la: Doslo k navratu nékterych klientli zpét do piivodni sluzby? Pokud ano,

z jakého davodu?

Respondent: Ne, nedoslo k navratu Zadného klienta do puvodni sluzby.

Mozna i z ditvodu, Ze piivodni sluzba v prostordch zamku zanikla.

Otéazka ¢. 2: M¢li jste nastaveny néjaky transformacni plan s jednotlivymi kroky?
Respondent: Ano.

Otézka ¢. 2a: Pokud ano, co obecné¢ tento plan obsahoval?

Respondent: Obsahoval oblasti pozZadované projektem ,,Podpora transformace
pobytovych socidlnich sluzeb®, tzn. byly tam ruzné analyzy stavajiciho stavu
(personalni, klientské, stav budov ustavu, dostupnost jinych socialnich sluzeb...), dale
Komunikacni strategie pro proces transformace, Strategie zajisténi novych sluzeb
po transformaci, Plan podpory klientii pro prechod do novych sluzeb a v novych
sluzbach, Plan podpory zaméstnancu pro pirechod do novych sluzeb, Organizacni

a financni zajisteni novych sluzeb, Evaluace procesu po dokonceni transformace.
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Otazka ¢. 2b: Byl ptfevzat o jin€ organizace, ¢i vznikl novy dle potieb zatizeni?

Respondent: Vznikl na zdkladé potieb nasi organizace. V dobé nasi transformace

nebylo jeste od koho plan ,,prebirat“,

Otazka ¢. 2c: Byla u jednotlivych krokti déna role/odpovédnost jednotlivym

pracovnikiim?

Respondent: Svoji roli v transformacnim procesu, véetné kompetenci, mél stanoven
kazdy clen managementu, tedy clena multidisciplinarniho transformacniho tymu. Role
pracovnikiim primé péce nebyla udélena jmenovité jednotlivym zaméstnancim,
ale vseobecné sla za ,,pozici*“ pracovnika v socidlnich sluzbach. Zvlast popsané ikoly

Sly za funkci klicovych pracovnikai.
Otazka €. 2d: Byli zapojeni vsichni pracovnici zatizeni? Pokud ne, pro¢?

Respondent: Vzhledem k celkové transformaci zarizeni byli do procesu zmény zapojeni
vicemeéné vSichni zaméstnanci. O procesu a jeho vyvoji byli informovani
na pravidelnych poradach s reditelkou, reditelka s kazZdym zaméstnancem osobné

Jjednala o jeho dalSim setrvani a nové pozici po transformaci
Otazka ¢. 2e: V jakém procentnim poméru byli zaméstnanci pro a proti transformaci?

Respondent: Nikdy jsme tento udaj nesledovali. Navic by to byl v pritbéhu transformace
ménici se udaj, tak jak se postupné kazdy s touto myslenkou mél moznost szivat. Tedy
mym hrubym laickym odhadem vyloZené proti transformaci v dobé celkového opousteni

ustavu bylo cca 5 % zaméstnancil.
Otazka ¢. 2f: Jak jste zjistovali klima v organizaci?

Respondent: Opakované spolecné porady vsech zaméstnancii s reditelkou, vyuziviani
schranek ,,na podnéty a stiznosti od klientii” i pro dotazy/obavy zaméstnanci,
spoluprace s externi organizaci (LUMOS), ktera obavy zaméstnancii sumarizovala

a predala vedeni k dalsi praci s nimi.

Otazka ¢. 3: Spolupracovali jste ¢i inspirovali jste se u jiné organizace, ktera

transformaci prochazela, ¢i prosla?

Respondent: Upiné minimdlné. V roce 2008 nebylo moc organizaci, kde se dalo cerpat.
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Otéazka ¢. 3a: Pokud ano, v ¢em piesn¢ spoluprace ¢i inspirace byla?

Respondent: Inspirovali jsme se Vjedné organizaci XX kraje ohledné vzhledu

a vybaveni domii pro komunitni bydleni.
Otazka ¢. 3b: Kde jste hledali podporu pro svoje kroky v transformaci?

Respondent: U zfizovatele. Ddle pFi setkavani vytipovanych organizaci v ramci celé CR,
pro kterée MPSV poradala metodicka setkavani a pri kterych se tvorili ,, Kritéria
transformace®. Navic nam metodickou podporu pri samotném zpracovani

transformacniho planu poskytovala organizace LUMOS (v té dobé jesté pod nazvem

CHLG).

Otazka ¢. 3c: Co se dle vas povedlo a co byste udélali jinak?

Respondent: Povedlo se — dle nasi strategie, pramenicich z obav, Ze by se v nékteré fazi
proces mohl zaseknout a nepokracovat v ném, jsme jako prvni budovaly domy pro lidi
S vysokou mirou podpory, tedy pro ty ,,nejzranitelnéjsi . Kdyz se hovori o transformaci
tak se i dosud stdle jeste mnoho laikii ale i samotni poskytovatelé sluzeb domnivaji,
Ze se to tykd jem lidi s nizkou ¢i stredni mirou podpory. Tedy téch, kteri si zménu
,,ocividne uziji“, pripadné budou komunité, kde budou zit néjak ,, prospésni“. Pro lidi
S vysokou mirou podpory se jim zda takova sluzba neumérné draha, ,, prospésnost*
spolecnosti nulova. Jsem velice rada, ze v tomto duchu vedeni nasi organizace nejen
Ze nikdy nepremyslelo, ale navic udélalo opatieni proto, aby lidé s vysokou mirou
podpory do komunitniho bydleni opravdu presli. Tim opatienim byla prave vystavba

domacnosti pro lidi s vysokou mirou podpory hned v prvni etapé projektu.

Udélat jinak — nestavet domy pro vSechny klienty puvodniho ustavu, ale vyuZit alespon
pro nejsamostatnéjsi klienty prondjmy. Sluzba se tak stiva flexibilnéjsi. Napriklad
prondjem bytu lehce prejde na samotného obyvatele klientalklienty a poskytovatel si
jen zaregistruje pro jejich podporu novou sluzbu podpora samostatného bydleni nebo

Jinou adekvatni formu terénni sluzby.

Pocet 6 osob v jedné domdacnosti je prilis vysoky. Nebudovat dvouliizkové pokoje, a to
ani pro partnerské pary, radeji stavebné zajistit tak, aby nikdo nebyl v dvouluzkovém
nucen bydlet. (par miize mit potom k dispozici jeden pokoj jako obyvak a jeden jako

loznici...)
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Otéazka ¢. 4: Jak probihala ptiprava na ptechod do nového jak pro klienty, opatrovniky,
mistni komunity, tak pro zaméstnance? (prubézna Skoleni a staze pro zaméstnance,

supervize, mentoring od pracovnika z jiné organizace, setkavani s opatrovniky).

Respondent: Pro Kklienty — komunikace o obaviach na spolecnych schiizkdach
| individudlne, navstévy nové lokality i béhem vystavby, seznamovdni se sluzbami
V lokalite, vybér barvy pokoje i samotného pokoje po dostavbe, odsouhlaseni lokality,
spolubydlicich. Na den stéhovani byly pripraveny plany, které presné popisovaly, jak

se presun odehraje a jak bude vse zajisténo po prestehovani.

Pro opatrovniky - svolavana spolecna setkani, vice ale vyuzivali individudlnich

konzultaci se socidlni pracovnici ¢i vedenim organizace.

V' komunitach — poradali jsme vystavu (fotografie, pribehy obyvatel zamku) spojené
S besedou s obcany dané lokality. Nekdy jsme zameér obhajovali i pred zastupiteli obce.
Po dokonceni vystavby jesté pred samotnym stehovanim jsme nejblizsi sousedy ale
I celou obec pozvali na ,,den otevienych dveri®. Zde se pri prohlidce domdcnosti

individualné diskutovalo na témata prinasena navstevniky.

Pro zameéstnance - primarné Skoleni, Skoleni a zase Skoleni. Staze okrajove, hlavné
hromadné, tzn. spiSe exkurze. PrileZitosti ke staZi u prispévkovych organizaci, které

poskytovaly v té dobé péci v komunité, bylo velice malo.

Otazka ¢. 5: Jak dlouhé bylo nastaveno obdobi adaptace klienti? Probihaly né&jaké

A2

Respondent: V' planech jsme pocitali s cca rocni adaptaci a to jak u klienti, tak
| zaméstnancit na nové pracovni podminky (nové totiz zajistovali kromé péce o klienty
také prani pradla, uklidy, dezinfekce, vareni...). Pro adaptacni obdobi byl drobné
navyseny persondl a to jak fyzicky, tak i hodinovou pritomnosti v domdcnostech.
ZkuSenost ukdzala, Ze délka adaptacniho obdobi z hlediska navyseného poctu

personalu, mohla byt i kratsi.
Ndcviky samoziejmé probihaly, od péce o osobni véci, domacnost, vareni az po ndcviky
samostatného pohybu v komunité, pri vyuzivani béznych sluzeb.

neco ze svoji 100% odpovédnosti za procesy a Zivot klienta/klientu, kterou si na sebe
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prevzali pri prdaci v ustavu. Nejdiskutovanéjsimi tématy byly pravé: ,,Kdo bude
odpovédny za to, kdyz se klient Fizne?, sni ostatnim jidlo?, srazi ho auto?, nechce si vzit
leky?, pusti ciziho cloveka domii?, napije se alkoholu?, nebude chtit rano odejit

do denniho stacionare? “

Otazka ¢. 6: Doslo v pfechodu do jiné formy a podoby socidlni sluzby k odchodiim

nekterych zaméstnancii? V ¢em spatiujete konkrétni ditvod jejich odchodu?

Respondent: Ano. Prvnim ditvodem bylo neprijeti nového zpiisobu poskytovani socidlni
sluzby, tzn. nesouhlas se zakladni myslenkou, zZe lidé s postizenim maji byt nedilnou
soucasti komunity, ne jen jejimi obcasnymi navstévniky Druhym ditvodem byla vetsi
vzdalenost nového pracoviste od mista bydliste. Tretim diivodem pak neprizpiisobeni
se novym pozZadavkiim — napr. pozZadavek aktivniho Fizeni sluzebniho vozidla
(i devitimistného), zvySeny apel na samostatné rozhodovini (tzn. bez mozZnosti

V kteroukoliv hodinu véc konzultovat s nadrizenym ¢i zdravotni sestrou,).

Otazka ¢. 7: V jaké fazi je nyni transformace ve VasSem zafizeni a jak hodnotite zpétné

cely proces? Rozhodli byste nékteré kroky ud¢lat jinak?

Respondent: Transformace ve smyslu opusteni piivodniho ustavu a zajisténi ubytovacich
kapacit v ramci komunitnich bydleni byla dokoncena zacdatkem roku 2015.
Transformace ve smyslu zmeény zpiisobu prdce s klientem vsak probiha neustale. Stejné
jako boj s instituciondlnimi prvky, které se chté - nechté do pobytovych sluzeb stdle

dostavaji.

Otéazka ¢. 8: Jak hodnoti zmény diky transformaci Vasi klienti? Poprosim o stru¢nou
autentickou odpovéd’ Vami vybraného klienta, ktery byl klientem sluzby v prabéhu
procesu transformace. Vypovéd mize byt i od klienta, u kterého se kone¢ny piechod

do nové sluzby nepovedl.

Respondent: Nize uvedené neni vypovéd pouze jednoho klienta, ale citace od vice
z nich. Mnoho z klientti i par let po ptest€éhovani opakované uvadéli — na zdmek bych
zpatky rozhodné nechtél, mam tu klid a sviij pokoj, konecné si muzu délat, co chci,
doufam, Ze uz tu budu moct navzdy zistat bydlet, spoustu véci jsem se zde naucil,
jako varit, prat, uklizet, jezdit sam do prace, zajit si sam na pivo..., t0 jSem V ustavu

nemohl.
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10.7 P¥iloha & 7 — Prepis rozhovoru s respondentem 6

Otazka €. 1: Popiste veskeré informacni udaje souvisejici s transformacnim procesem:
jaké byly ptivodni sluzby, jaké jsou nové sluzby po transformaci, jakého poctu a slozeni

klientd se transformace tykala.
Respondent: odkézal na webové stranky organizace, kde jsou informace dostupné.

Otazka ¢. la: Doslo k navratu nékterych klienti zpét do ptivodni sluzby? Pokud ano,

z jakého duvodu?
Respondent: Nedoslo.

Otazka ¢. 2: M¢li jste nastaveny né&jaky transformacni plan s jednotlivymi kroky?

Otazka €. 2a: Pokud ano, co obecné¢ tento plan obsahoval?

Respondent: Ano, jednotlivé kroky od pripravy uzivatelii a zaméstnancii. NdcViky,
navstevy staveb, vybirani nabytku a jeho barevnosti a také navstevy ve stirediscich, které

Jjiz byly dokonceny a odsazeny uzivateli.
Otazka ¢. 2b: Byl pfevzat o jiné organizace, ¢i vznikl novy dle potieb zatfizeni?

Respondent: Transformacni plan byl sestaven vlastnimi silami tymu z organizace.

Odborné vedeni bylo z Kraje.

Otazka ¢. 2c: Byla u jednotlivych krokli dana role/odpovédnost jednotlivych

pracovnikl?

Respondent: Ano, clenové byli Feditel vedouci socidlni pracovnik, zdravotnik, ekonom,

nekteri budouci vedouci stredisek.
Otéazka ¢. 2d: Byli zapojeni vSichni pracovnici zatizeni? Pokud ne, pro¢?

Respondent: Do pripravy byli zahrnuti vsichni zaméstnanci, i kdyz s transformaci
nesouhlasili. Postupem casu se podridili. Dva zaméstnanci ukoncili pracovni pomér

pri stehovani do stredisek a nechtéli prejit na funkci pracovnika v socidlnich sluzbach.
Otéazka ¢. 2e: V jakém procentnim poméru byli zaméstnanci pro a proti transformaci?

Respondent: 5 proti a 43 osob pro
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Otazka ¢. 2f: Jak jste zjistovali klima v organizaci?
Respondent: Ustné a dotazniky.

Otazka ¢. 3: Spolupracovali jste ¢i inspirovali jste se u jiné organizace, ktera

transformaci prochazela, ¢i prosla?
Respondent: Ano.
Otéazka ¢. 3a: Pokud ano, v ¢em piesn¢ spoluprace ¢i inspirace byla?

Respondent: Ucastnil jsem se spolecné se socidlni pracovnici vzdélavani a priklady

dobré praxe.

Otazka €. 3b: Kde jste hledali podporu pro svoje kroky v transformaci?
Respondent: U zFizovatele, kraje.

Otazka ¢. 3c: Co se dle vas povedlo a co byste udélali jinak?

Respondent: Transformace je dobra véc, ale draha. Planovani probéhlo bez nedostatkai.
Horsi priprava stavebni dokumentace a jeji realizace. Je to zdlouhavé a ndzory
na budouci stavbu se s postupem casu velice meéni. V pritbéhu stavby se jiz moc neda

zmenit.

Otazka C. 4: Jak probihala pfiprava na pfechod do nového jak pro klienty, opatrovniky,
mistni komunity, tak pro zaméstnance? (pribézna Skoleni a staZze pro zameéstnance,

supervize, mentoring od pracovnika z jiné organizace, setkavani s opatrovniky)

Respondent: Vsechny uwzivatelky byly pribézné informovany reditelem o stavbé
a s pracovnikem v socialnich sluzbdch se jezdily obcas divat na stavenisté. Zaméstnanci

méli staze v organizaci, ktera jiz prosla procesem transformace.

W

Otazka ¢. 5: Jak dlouhé bylo nastaveno obdobi adaptace klientti? Probihaly né&jakeé

YV

Respondent: Uzivatelky se zacvicovaly pribézné v riznych domdcich pracich — uklid,
prani osobniho pradla, nacvik pripravy jednoduchych jidel ve cvicné kuchyni. Nejtézsi

bylo, ze uzivatelky byly nedockavé a chteéli se stehovat hned.
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Otazka ¢. 6: Doslo v pfechodu do jiné formy a podoby socidlni sluzby k odchodim

nékterych zaméstnanci? V ¢em spatiujete konkrétni diivod jejich odchodu?

Respondent: Dva zaméstnanci z kuchyné odmitli nabizenou rekvalifikaci na pracovnika
V socialnich sluzbach a ukoncili praci pri uzavieni stravovaciho oddeleni. Nechtéli
rozhodovat o jinych (0 uzivatelich) a mit zodpovédnost za jejich finance, obleceni.

Nechteli délat klicového pracovnika.

Otazka ¢. 7: V jaké fazi je nyni transformace ve Vasem zafizeni a jak hodnotite zpétné

cely proces? Rozhodli byste n¢které kroky ud¢lat jinak?

Respondent: V lednu 2022 byly dokonceny vsechny stavby, uzivatelky se nastéhovali
do svych domdcnosti a nyni jsou spokojenejsi. Maji sviij soukromy pokoj, sviij svet,
Bézny Zivot se jim zklidnil. Vzniklo i Centrum dennich aktivit kde maji spolecenské

a pracovni vyzZiti.

Otazka ¢. 8: Jak hodnoti zmény diky transformaci Vasi klienti? Poprosim o stru¢nou
autentickou odpovéd’ Vami vybraného klienta, ktery byl klientem sluzby v prabéhu
procesu transformace. Vypovéd’ muze byt 1 od klienta, u kterého se kone¢ny prechod

do nové sluzby nepovedl.

Respondent: Dle respondenta se jednd o uzivatelku, kterd je v organizaci jiz velmi
dlouho. Pti otazce, jak se ji libi v novém byté, odpovédéla: Mdam tady svoji televizi

a divam se na Novu.

Jste spokojend s ostatnimi klientkami v domdcnosti? Jo, holky znam a povidame si.

Mam rada Kadju Gotta, hezky zpiva.
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10.8 Piiloha ¢ 8 — Prepis rozhovoru s respondentem 7

Otazka €. 1: Popiste veskeré informacni udaje souvisejici s transformacnim procesem:
jaké byly pivodni sluzby, jaké jsou nové sluzby po transformaci, jakého poctu a slozeni

klientd se transformace tykala.
Respondent: Odkdzal na transformacni plan na webovych strankach organizace.

Piivodne méla organizace registrované sluzby domov pro osoby se zdravotnim
postizenim a domov se zvlastnim rezimem, po transformaci bylo nové registrovano

chranené bydleni.

Transformace se tykala 150 osob, kdy behem transformace doslo ke snizeni na 145 osob

a nyni mame 143 osob v zarizeni.

Otazka ¢. la: Doslo k navratu nckterych klientd zpét do plivodni sluzby? Pokud ano,

zZ jakého divodu?

Respondent: Ti, kteri prechdzeli piivodné do chranéného bydleni, presli zpét

ze zdravotnich diivodii. Prechod byl v ramci zarizeni pouze do jiné socialni sluzby.
Otéazka ¢. 2: M¢li jste nastaveny néjaky transformacni plan s jednotlivymi kroky?
Respondent: Ano, méli.

Otazka ¢. 2a: Pokud ano, co obecné tento plan obsahoval?

Respondent: odkazal na webové stranky organizace

Otazka ¢. 2b: Byl pfevzat o jiné organizace, ¢i vznikl novy dle potieb zatizeni?
Respondent: vznikl novy plan

Otazka ¢. 2c: Byla u jednotlivych kroki déna role/odpovédnost jednotlivym

pracovnikiim?
Respondent: odkazal na transformacni plan na webovych strankach organizace

Otazka ¢. 2d: Byli zapojeni vSichni pracovnici zatizeni? Pokud ne, proc?
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Respondent: Zapojeni byli vsichni pracovnici z vedeni. Byl vytvoren transformacni tym,
ale ve vysledku byli zapojeni vsichni, protoze ve vysledku se pracovalo

dle transformacniho pldanu, kde méli vikoly vsichni pracovnici.

Otazka €. 2e: V jakém procentnim poméru byli zaméstnanci pro a proti transformaci?
Respondent: Zprvu urcité 80% bylo proti, nez tomu je nyni.

Otazka ¢. 2f: Jak jste zjistovali klima v organizaci?

Respondent: Byly poradany porady vramci zarizeni, supervize zaméFené pouze
na transformaci, dochdzelo ke Skolenim, ¢i stazim v jinych organizacich, napriklad

V Domové bez zamku v Namésti.

Otazka ¢. 3: Spolupracovali jste ¢i inspirovali jste se u jiné organizace, ktera

transformaci prochazela, ¢i prosla?

Respondent:  Spolupracovali jsme s MPSV, konkrétné s pracovnikem v oblasti

poradenstvi v transformaci.
Otézka €. 3a: Pokud ano, v ¢em piesné spoluprace ¢i inspirace byla?

Respondent: Chrdaneéné bydleni spolupracovalo s NANOVO z Nového Jicina, kde jsme

ziskali podrobnosti o poskytovani sluzby.
Otazka €. 3b: Kde jste hledali podporu pro svoje kroky v transformaci?

Respondent: Podporu jsme hledali u dalsich organizaci, které se transformovaly.

Takeé ze setkani u kulatych stolii z MPSV s ostatnimi transformovanymi.
Otazka ¢. 3c: Co se dle vas povedlo a co byste udélali jinak?

Respondent: Mezi pozitivni urcité Ize zaradit poskytovini chranéného bydleni v péti
domech 33 klientium. Vybudovali jsme novy dium a také se nam povedlo ziskat jiny ndazor

na transformaci.

Urcite bychom prijimali osobu, ktera by méla na starosti pouze transformaci, protoze
se jedna o velkou zatéz na pracovniky a nelze se tak naplno vénovat bézné praci, kterou

dana pozice obndsi.
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V puvodnim zameru bylo poskytovat socialni sluzbu chranené bydleni v byté, od které se

nakonec ustoupilo.

Otazka €. 4: Jak probihala pfiprava na pfechod do nového jak pro klienty, opatrovniky,
mistni komunity, tak pro zaméstnance? (pribézna Skoleni a stdze pro zaméstnance,

supervize, mentoring od pracovnika z jiné organizace, setkavani s opatrovniky)
Respondent: U pracovnikii probihali staze a supervize.

U klientu dochazelo k navstéevam v daném miste, kam se méli stehovat. Zjistovali, jak
to zde vypada. Dochdzelo k nacvikim cinnosti, ucili se vyuzZivat verejné sluzby

jako kadernika ¢i pedikiiru.
U opatrovnikii dochdzelo k setkani a behem COVIDu i k pisemnému informovani.

U sousedu v prvni fazi, kdy se oteviraly prvni tFi domy, neprobéhlo Zadné jedndani.
U nasledujicich probihalo setkani i se zastupitelstvem a sousedy. Setkali jsme se také
Snevoli, kdy byly podavany petice na nase klienty. Z tohoto duvodu doslo
k opakovanému hledani novych objektii. Lidé v sousedstvi meli predstavu, ze jim klienti
budou znasiliovat deti, ze se zvysi kriminalita, nebo Ze klesne hodnota jejich nemovitost

Z duvodu, Ze jsou v sousedstvi tito lidé.

Otazka ¢. 5: Jak dlouhé bylo nastaveno obdobi adaptace klientd? Probihaly néjaké

nacviky pro klienty? Co bylo podle vas nejtézsi?

Respondent: Ndcviky probihaly hned od samého zacdtku, kdy jsme se dozvedeli,
ze dojde k transformaci. Klienti dochdzeli do cvicnych byti, které byly mimo budovu
zamku a kde dochazelo k ndcviku cinnosti. Nejtézsi z pohledu klientii bylo, Ze celd

transformace trva dlouho. Nedokadzali pochopit casovy harmonogram.

Bylo minimum zaméstnancii, kteri se nakonec rozhodli odejit z organizace, protoze
se neztotoznili s filozofii transformace. Napriklad pracovnikiim kuchyné byla nabizena
moznost se prekvalifikovat na pracovniky v Socialnich sluzbach, ale prozatim tuto

moznost nevyuzili.

Otéazka ¢. 6: V jaké fazi je nyni transformace ve Vasem zafizeni a jak hodnotite zpétné

cely proces? Rozhodli byste n¢které kroky ud¢lat jinak?
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Respondent: Cela situace se protahla COVIDem. Vroce 2022 méla pivodné

transformace koncit, ale prozatim probiha jeste vystavba nékolika domii.

Nyni dochazi k dalsi fazi transformace, kde se jesté pripravuje prechod dalsich klienti

do dalsich mist. Jsme nyni zhruba v piilce procesu.
Urcité bychom prijali dalsiho pracovnika, ktery by mél na starosti transformaci.

Otazka ¢. 7: Jak hodnoti zmény diky transformaci Vasi klienti? Poprosim o stru¢nou
autentickou odpovéd” Vami vybraného klienta, ktery byl klientem sluzby v pribéhu
procesu transformace. Vypovéd muze byt i od Kklienta, u kterého se kone¢ny piechod

do nové sluzby nepovedl.

Respondent: U klientii, kteri se prestéhovali z domova pro osoby se zdravotnim
postizenim na chranéné bydleni, zaznivd, Ze jsou spokojeni a je videt,

Ze Se V dovednostech posouvaji ddle.

Klient domova pro osoby se zdravotnim postizenim slavil narozeniny a pozval si
kamarady, které chtél. Usporadala se mu oslava na sale, kterou si moc uzil. Podotknul,

ze by takova uddlost na zamku poraddat nesla.
Klienti vitaji mensi mnozstvi osob v domdcnostech a hlavné na pokojich.

V malé mire se setkavame s tim, Ze by se néktery klient chtél vratit zpét do budovy
zamkii. Ale je to hlavne z duvodu plného servisu a komfortu v péci o jejich osobu.

Nechteji se zdokonalovat v sebepéci a osamostatni se.
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10.9 Piiloha & 9 — Prepis rozhovoru s respondentem 8

Otazka €. 1: Popiste veskeré informacni udaje souvisejici s transformacnim procesem:
jaké byly pivodni sluzby, jaké jsou nové sluzby po transformaci, jakého poctu a slozeni

klientl se transformace tykala.
Respondent: Transformaci jsme méli danou od zrizovatele.

Velky domov pro osoby se zdravotnim postizenim bylo opusténi misto v lese, okolni
vesnice byly vzdalené, byla zde jedna autobusova zastavka. Pri zahdjeni transformace
zde bylo 33 hizek. V pokojich ze zacatku bylo i 6 Klientii, procesem dehumanizace
se nam podarilo sniZit i pod Sest. Béhem transformace jsme se snaZzili drzet pocet kolem
dvou osob na pokoji. Pred presunem jsme méli 27 lizek, aby nebyla rovnou naplnénd,

ale aby méli moznost nastoupit i lidé z venku.

Nyni je nova kapacita 30 luzek, kdy domov pro osoby se zdravotnim postizenim v domé
XX ma 12 hizek, vdomé v XX ma 9 luizek a vdomé v XX ma 9 lizek. Mame budovu
managementu a centrum dennich cinnosti. Zde dochdzi ke vzdélavani klientu, kteri maji

snahu vyuzivat nabytych dovednosti.
Jednd se o smisenou sluzbu pro Zeny i muze.

Otazka ¢. la: Doslo k navratu nckterych klientl zpét do plivodni sluzby? Pokud ano,

zZ jakého divodu?

Respondent: Dva klienti ze strany organizace byli prevedeni na jiné chranéné bydleni,

jedna klientka se presunula do jiného zarizeni, které bylo blize jeji rodine.
Otéazka ¢. 2: M¢li jste nastaveny néjaky transformacni plan s jednotlivymi kroky?
Respondent: Ano.

Otézka €. 2a: Pokud ano, co obecné tento plan obsahoval?

Respondent: ANO. Obsahoval hlavné Zakladni udaje o zarizeni, Komunikacni strategie,
Rizeni procesu, Analyzy Fizeni, Navrh alternativnich sluzeb, Priprava uzivatelii
na prestehovani, presun uzivatelii a presun zdroji, Priprava a presun zaméstnancti,

Monitorovani procesu transformace.

Otéazka ¢. 2b: Byl ptfevzat o jiné€ organizace, ¢1 vznikl novy dle potieb zatizeni?
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Respondent: Prevzat nesel kvili odlisSnosti organizace, mustr byl z transformacniho

projektu.

Otazka ¢. 2c: Byla u jednotlivych kroki déna role/odpovédnost jednotlivym

pracovnikiim?

Respondent: Meéli jsme sestaveny transformacni tym, kde byla jasné dand role.
Multidisciplinarni tym spolupracoval s krajem. V managementu byli zapojeni vsichni.
Také jsme meéli externi zaméstnance — Narodni centrum pro transformaci, kteri

zarizovali supervize ¢i workshopy, a zaméstnance z Kraje.

Dulezité bylo, abychom se drzeli pevné transformace a neustupovali a drzeli se jeji

filozofie.

Otazka €. 2d: Byli zapojeni vsichni pracovnici zatizeni? Pokud ne, pro¢?
Respondent: Odpovédi vyse.

Otazka €. 2e: V jakém procentnim pomeéru byli zaméstnanci pro a proti transformaci?

Respondent: Setkali jsme se se tremi zaméstnanci, kteri byli striktné proti z pocitu
vykoreneni uzivatelii. Ti sami odesli. Jednalo se o prepecovavaci typy. V procentnim

poméru se jednalo o 1,14% zaméstnancil.

Ostatni, kteri nebyli presvédceni, se postupem prieorientovali pro transformaci.
Podarilo se jim prekvalifikovat do jinych pozic, napriklad kucharka na pracovnika

V socialnich sluzbach, hospodarka na mzdovou ucetni.
Otazka ¢. 2f: Jak jste zjistovali klima v organizaci?

Respondent: Vzdeélavanim, zplnomocnovanim, teambuildingy, workshopy

3

S externistkami, stdaze v zarizenich, které byly jiz transformovany (Vyssi Hradek, Namést

nad Oslavou).

Otazka ¢. 3: Spolupracovali jste ¢i inspirovali jste se u jiné organizace, kterd

transformaci prochazela, ¢i prosla?
Respondent: Ano.
Otézka €. 3a: Pokud ano, v ¢em piesn¢ spoluprace ¢i inspirace byla?
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Respondent: Predevsim, jak motivovat zaméstnance, Ze to jde.

Otazka ¢. 3b: Kde jste hledali podporu pro svoje kroky v transformaci?
Respondent: U ostatnich organizaci.

Otéazka ¢. 3c: Co se dle vas povedlo a co byste ud¢lali jinak?
Respondent: viz otdzka o zméné kvalifikaci zaméstnancii.

Otazka ¢. 4: Jak probihala pfiprava na ptechod do nového jak pro klienty, opatrovniky,
mistni komunity, tak pro zaméstnance? (pribézna Skoleni a staze pro zameéstnance,

supervize, mentoring od pracovnika z jiné organizace, setkdvani s opatrovniky)
Respondent: viz otdzka 2f

Zhruba 3 roky pred nastéhovani jsme se vybudovali na oddéleni malé kuchynky
aporidili jsme pracky. Klienti se ucili pripravovat snidané, svaciny, ucili se prat.
Nekteri klienti v této fazi drzeli poprvé nuz v ruce. Ucili se kompletni péci o pradlo —

vyprani, suseni, sklddani.

Nekterym zaméstnanciim vsak tento krok prisel zbytecny, proc¢ se budou porizovat

na takovou chvili nové pracky nebo kuchyné, kdyz pujdeme pryc.

Pri vystavbe domii se s klienty pravidelné dojizdélo na misto stavby a ukazovalo se jim,
kam pojedou. Pri vystavbé pokojii sledovali, ktery pokoj bude jejich, postupné

si stehovali veci. Natacela se s nimi videa. Dochadzelo k nacviku nakupovani.

S rodinami a opatrovniky probihaly schizky. Vté dobé byl jedinym verejnym
opatrovnikem tistav. Resilo se tedy preneseni opatrovnictvi na obce, do kterych se méli

klienti stehovat. Také se v obci Fesilo ukonceni pobytii klienti.

Nasmlouvali se novi lékari. Pozdéji se vsak ukdzalo, Ze je lepsi, pokud jsou vSichni
klienti z domu u jednoho lékare, z organizacnich duvodii. Proto nyni vznika snaha
preregistrovat lékare na nekterého, kterého jiz znaji, nez aby se dojizdelo do jiného

mesta.

Zajistovala se taktéz pedikura ,,z venku*, prepisovaly se energie, zajistoval se odvoz

odpadu, zajisteni obédii.
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Na sousedska setkani nebyl v presu cas, takze jsme na nich nezapracovali. V obci XX
jsme se setkali s petici ze strany obyvatel. Jednalo se viak o nevédomost lidi o cilové

skupiné. Nakonec bylo vse vysveétleno.

Otazka ¢. 5: Jak dlouhé bylo nastaveno obdobi adaptace klientd? Probihaly néjaké

vV v

Respondent: T7i roky pred stehovani probihaly nacviky s klienty. Stehovani bylo velmi
narocné na logistické zajisteni. Zvolili jsme variantu, Ze se nejdrive stehovali narocnéjsi

klienti, poté az po 14 dnech ostatni.

Otazka ¢. 6: Doslo v pfechodu do jiné formy a podoby socialni sluzby k odchodim

nékterych zaméstnanci? V ¢em spatiujete konkrétni diivod jejich odchodu?
Respondent: viz odpoved’ 2e

Otazka €. 7: V jaké fazi je nyni transformace ve VaSem zafizeni a jak hodnotite zpétné

cely proces? Rozhodli byste nékteré kroky ud¢lat jinak?

Transformace byla ukoncena na jare 2021. Hodnotim ji jako povedenou. Snazime
se neprenaset ustavni postupy. Plusem je urcité umisténi domii — moznost samostatnych
nakupii, dostupnost zdravotni péce. Podarilo se ndam zrusit zdravotni sestry, i kdyz
domov pro osoby se zdravotnim postizenim je mit musi. Na zacatku jsme ji meéli,
ale nebylo pro ni dostatecna prdce, pouze poddvala léky. Nakonec jsme navdzali
spolupraci s domdaci péci na zakladeé poukazii. Na dalsi domdacnosti vyuzivame magistru

Z lékarny, se kterou mdme uzavirenou smlouvu.
Kazdy diitm ma svou vedouci, protoze je obsah prace takovy, Ze dotycnou pozici uZivi.

Dlouhou dobu nam trvalo sladéni postupi na novych domacnostech. Na jedné
domdcnosti trvalo sladeni kolem ¥ roku, na jiné uvadi kolegové, Ze se vse ustdlilo

az kolem tretiho roku fungovani. Na zakladeé toho jsme mohli sniZit i pocet zaméstnancil.

Nyni se setkavame s problémem paliativni péce, kdy resime dilema, zda maji klienti
dozit v komunitni sluzbé, nebo zda je lepsi resit jinou variantu péce, napiiklad v LDN.
Zda nechat leZiciho klienta v této sluzbé, nebo zda je lepsi prenechat toto misto nékomu,

kdo by sluzbu vyuzil vice.
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Také pracujeme na lepsi komunikaci s rodinnymi prislusniky a celkovée s rodinou
klientii, protoze nékteri klienti nemuzou pochopit filozofii transformace a rdadi by
vyuzivali napriklad celoorganizacnich vyletii. Setkali jsme se s rodinou, ktera podala

prihlasku do jiného ustavniho zarizeni, aby mohli zajistit klientce tento ,,komfort“.
Mezi povedené miizeme zaradit i zaméstnani osob pres Rytmus — dobra prace.

Otéazka ¢. 8: Jak hodnoti zmény diky transformaci Vasi klienti? Poprosim o stru¢nou
autentickou odpovéd” Vami vybraného klienta, ktery byl klientem sluzby v pribéhu
procesu transformace. Vypovéd’ muze byt i od klienta, u kterého se kone¢ny piechod

do nové sluzby nepovedl.
Respondent: ,, Do (ndzev obce) uz nikdy *

Setkali jsme se s odporem od verejnosti, pro¢ jsme klienty odsunuli z obce, kdyz to bylo

tak krasné misto. Sami klienti uvadeéji, ze jim je ted o dost lip.

Meli jsme nevidomou klientku, kterd byla zvykla na Klid z obce, ale i tak by neménila

a zvykla si na novou domdcnost.

Klientka s velmi tezkym autismem, ktera mela probléem se zmeénami, transformaci

zvlddla v poradku.

Oddana pani v zZupanu, ktera se odmitala previékat, ... nyni ozila, kazdy den se prevlece,

myje nddobi.
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10.10 P#iloha & 10 — Piepis rozhovoru s respondentem 9

Otazka €. 1: Popiste veskeré informacni udaje souvisejici s transformacnim procesem:
jaké byly pivodni sluzby, jaké jsou nové sluzby po transformaci, jakého poctu a slozeni

klientd se transformace tykala.

Respondent: Organizace byla v dubnu 2013 zarazena do individudlniho projektu MPSV

s ndazvem Transformace socialnich sluzeb.

V ramci XX kraje jsme zarizeni, které ma prozatim z urovné ziizovatele napldanovanou
pouze transformaci castecnou. Transformacni plan je Sestaven na ndsledujicich 20let

a kapacita hlavni sluzby se ma snizit o 50%, tj. na cilovych 54 lizek.
Kapacitu sluzby pred zahdjenim transformacnich krokii — 108
V soucasné dobé je kapacita na — 84 klientem

Vedle sluzby domova pro osoby se zdravotnim postizenim poskytujeme socialni sluzbu
chrdanené bydleni 24 klientum v 6 domdcnostech. Veskeré snizeni kapacity sluzby bylo
realizovano v letech 2017-2022, predchozi faze 2013-2016 byla pripravnda — prdce
S klienty, rodinnymi prislusniky, verejnosti persondalem a vznik tréninkové domdcnosti

V ramci domova pro osoby se zdravotnim postizenim.

Otazka ¢. 1a: Doslo k navratu nékterych klientl zpét do ptivodni sluzby? Pokud ano,

z jakého divodu?

Respondent: U nékolika klientii doslo k navratu do pivodni sluzby — 3 klienti. Sluzbu
Chranené bydleni nezvladl — prilis velika zména pro klienta, ktery byl v ustavnim

zarizeni vice nez 50let. Nutna delsi priprava a individualni prdce s klientem.

Ve dvou pripadech takové zvySeni kompetenci klienta, Ze chranéné bydleni opustil

a vratil se domu k rodine.
Otéazka ¢. 2: M¢li jste nastaveny néjaky transformacni plan s jednotlivymi kroky?
Respondent: Ano.

Otazka ¢. 2a: Pokud ano, co obecn¢ tento plan obsahoval?
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1 Vychozi stav (pred transformaci)

1.1 Socialni sluzby zarizeni — domov pro osoby se zdravotnim postizenim
1.2 Socialni sluzby zarizeni — chraneéné bydleni XX

1.3 Socialni sluzby zarizena — chranéné bydleni XX a XX

1.4 Zhodnoceni stavu zarizeni — SWOT analyza

2. Navrh na zajisteni podpory v komunité (po transformaci)

2.1  Vize transformace zarizeni

2.2 Casovy harmonogram

2.3  Navaznost na strategické dokumenty

2.4 Ndvaznost na socidlni sluzby v regionu

3. Navrh zajistent podpory v komunité (po 3. etapé transformace) pro stavajici

klienty DOSPELI

Prilohy
¢. I - detailni analyza klientu organizace 2021
C. 2 - podrobna analyza rizik, véetné nastaveni opatreni pro jejich predchazeni a

zvladnuti

<

. 3 - jednotlivé dilci cile transformace a deinstitucionalizace organizace

v

¢. 4 - monitoring registrovanych socialnich sluzeb v regionu XX v roce 2021

O«

. 5 - monitoring vybranych lokalit

<

. 6 - casovy harmonogram krokii procesu transformace

<

. 7 - komunikacni strategie organizace

v

. 8 - jednaci rad transformacniho tymu organizace

o

. 9 - strategie Fizeni procesu transformace s kompetencemi transformacniho tymu

O«

organizace Paprsek, p. o. + opravit udaje z XX kraje regiondlni TT

¢. 10 - strategie zapojeni klientii a pracovnikii do pripravy na zménu a rozhodovani

¢. 11 - zpusob a popis fungovani komunitni sluzby po transformaci, vcetné persondalniho
zajisténi v obdobi 2021-2027

¢. 12 - Financni plan

¢. 13 - monitoring vyhodnocovani procesu transformace a deinstitucionalizace

C. 14 — Cestné prohlaseni o uloZeni formuldaru hodnoceni miry podpory v zarizeni
Otazka ¢. 2b: Byl pfevzat o jiné organizace, ¢i vznikl novy dle potieb zatfizeni?
Respondent: Byl vytvoren jako novy, dle potieb naseho zarizeni.
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Otazka ¢. 2c: Byla u jednotlivych kroki dana role/odpovédnost jednotlivym

pracovnikiim?

Respondent: Ano, kazdy pracovnik v ramci zarizeni mél sviij okruh aktivit, které
realizoval, sam nebo ve spoluprdci s klientem, rodinnym prislusnikem, nebo jinym

¢lenem tymu, odbornikem z MPSV nebo XX kraje a byl za svérenou oblast odpovédny.
Otazka ¢. 2d: Byli zapojeni vSichni pracovnici zatizeni? Pokud ne, proc?

Respondent: Vsichni pracovnici byli informovani o transformaci a probihajicich
aktivitach, zejména v pocatecnim stadiu transformace, ale do samotného procesu
vstupovali zejména pracovnici primé péce, aktivizacni pracovnici, vedouci pracovnici,
zdravotnici, socialni pracovnici a reditel, ekonom. Do procesu nebyly aktivné zarazeni
pracovnici s navazujicich usekii, kteri se pri své prdci vitbec nedotykali Zivota nasich

klientui (referent GDPR, vrdtna, uklid, ...)
Otazka €. 2e: V jakém procentnim pomeéru byli zaméstnanci pro a proti transformaci?

Respondent: V prvni fazi transformace v zarizeni (2013-2017) jsem nebyla zaméstnand
v zarizeni a k dnesnimu dni je jiz témér vyménén management zarizeni na vSech
urovnich. Od letitych pracovnikii vime, Ze transformaci nebyl naklonén sam
management — reditel zarizeni a vétsina persondlu jeho nechut néco menit kvitovala.
Protransformacni byla socialni pracovnice, v té dobé jedna jedina v organizaci a zmeny

se dely velmi pomalu a postupné. Pomeér Ize jen odhadovat 80% proti, 20% pro.

Po vymeéne persondlu na diilezitych pozicich — reditel, vedouci oddeleni, vrchni sestra
adiléi zmeny v pecujicim persondlu, a vymena socidalnich pracovnikii a po ziskani
financni podpory na vzdélavaci aktivity od MPSV — doslo v organizaci k posupnému
prijeti zmén. Diky tomu, Ze se o zménach pouze neuvazovalo, ale zacali se dit,
pracovnici prichazeli na konkrétni prinosy procesu pro jednotlivé klienty, ale
| pro personal pri praci s nimi. V soucasnosti lze pomér odhadovat 80% pro, 10%

bez ndzoru a maximalné 10% proti.
Otazka ¢. 2f: Jak jste zjistovali klima v organizaci?

Respondent: Dotazovanim.
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Otazka ¢. 3: Spolupracovali jste ¢i inspirovali jste se u jiné organizace, ktera

transformaci prochazela, ¢i prosla?
Respondent: Ano.
Otazka €. 3a: Pokud ano, v ¢em piesn¢ spoluprace ¢i inspirace byla?

Respondent: Spolupracovali jsme s organizacemi, které procesem jiz prosly, nebo byly
v realizaci zmeén rychlejsi nez my a mély predstih. Byla to hlavné inspirace a sbér
zkuSenosti, co mnepodcenit, na co si dat pozor, co je a neni dulezite. Spoluprace
probihala na vice urovnich — reditel/feditel (zejména organizacni a personalni zajisténi

novych sluzeb, komunikace s verejnosti, médii, zrizovatelem)

Socialni pracovnik/ socidlni pracovnik — nastaveni procesii, standardii, revize ustavnich

prvkii, komunikace s opatrovniky, klienty

Pracovnici v socialnich sluzbach — jak je zajisténa péce, navstévy lékar, ndkupy,
zajisténi  stavy, uklid, rozhovory s wuzivateli, nastaveni individualnich planu

a prechodovych planii.

Otazka ¢. 3b: Kde jste hledali podporu pro svoje kroky v transformaci?
Respondent: U zrizovatele, verejnosti a rodinnych prislusnikai.

Otéazka ¢. 3c: Co se dle vas povedlo a co byste ud¢lali jinak?

Respondent: Povedlo se nam klienty prestehovat a zabydlet na novych mistech, klienti
se szili s komunitou, aktivné se zapojili do rozhodovani o sobé samych. Bohuzel
V mnohych pripadech jsme si prenesli ustavni zvyklosti i do komunitni sluzby (postupné

a slozZite pracujeme na jejich odstranovani).

Otazka ¢. 4: Jak probihala pfiprava na pfechod do nového jak pro klienty, opatrovniky,
mistni komunity, tak pro zaméstnance? (prubézna Skoleni a staZe pro zaméstnance,

supervize, mentoring od pracovnika z jiné organizace, setkdvani s opatrovniky)

Respondent: Pribéznd Skoleni a stize pro zaméstnance, supervize, mentoring
od pracovnika z jiné organizace, setkdavani s opatrovniky — vyuzivali jsme vSechny Vami

uvedené nastroje.

134



Otazka ¢. 5: Jak dlouhé bylo nastaveno obdobi adaptace klienti? Probihaly néjaké

nacviky pro klienty? Co bylo podle vas nejtézsi?

Respondent: Neékteri klienti prosli cvicnymi domdcnostmi na domové pro osoby
se zdravotnim postizenim, ale u nékterych byl prechod bez predchoziho ndacviku,
jen s kompetencemi, které klient mél a adaptace a trénink zapocal az v novém prostredi
a novymi pracovniky. Obdobi adaptace bylo u klientii ruzné, nastaveno individualné,

ale v prvnim roce hodnoceno nejméné 4x rocne, kazde tri mesice.

Otazka ¢. 6: Doslo v pfechodu do jiné formy a podoby socidlni sluzby k odchodiim

nékterych zaméstnanci? V ¢em spatiujete konkrétni diivod jejich odchodu?

Respondent: Nékteri pracovnici nasi organizaci opustili, ale bylo to v rddech
Jednotlivcu. Nékteri nebyli ochotni se prizpuisobit zmenam, u nékterych byl odchod

vylozZené ze soukromych diivodii a byl by, i kdybychom neprochazeli procesem zmen.

Otazka €. 7: V jaké fazi je nyni transformace ve VaSem zafizeni a jak hodnotite zpétné

cely proces? Rozhodli byste nékteré kroky ud¢lat jinak?

Respondent: Stile vnimame, Ze jsem na pocatku transformace, z pivodniho zarizeni
odesla pouze % klientu (24), transformacni plan mame nastaveny na transformaci
castecnou a kapacita sluzby se ma snizit na 50% tzn. 54 klientii, jesté pred sebou mdame
znacnou cast cesty a ani prechodem klientu transformace nekonci, jiz dnes vidime,
ze klienti, kteri prechazeli do komunity potrebuji dnes jiz jinou formu podpory
od persondlu a prechazime od pomoci s chodem domdcnosti s pise k pomoci vytviret
smysluplné vztahy a vazby uvniti komunity, naucit se lépe vyuzivat volnocasovych

aktivit nabizenych pro Sirokou verejnost.

Otéazka ¢. 8: Jak hodnoti zmény diky transformaci Vasi klienti? Poprosim o stru¢nou
autentickou odpovéd” Vami vybraného klienta, ktery byl klientem sluzby v priibéhu
procesu transformace. Vypovéd’ muze byt i od klienta, u kterého se kone¢ny prechod

do nové sluzby nepovedl.

Respondent: Klient ve veéku 74 let, ktery prechazel z chranéného bydleni v roce 2017,
od roku 2015 byl v tréninkové domacnosti. Od narozeni byl tento klient v ustavnim

velkokapacitnim zatizeni, v nasi organizaci od r. 1965.
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Ja uz k Vam na barak nepatrim, tady je hluk, kluci se porad hadaji, chodim sem jen
za Janickou a beru ji k nam na navstévu, nebo jdeme do cukrarny. Uz nikdy se nechci

vratit, tam je miij byt, miij pokoj, mam tam klid a déldam, co chci.
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