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Vliv koronakrize na terénni socialni sluzby

Abstrakt
Bakalarska prace se zaméfuje na téma Vvlivu koronakrize na terénni socialni sluzby,

pricemz jsou zde zkoumany konkrétni oblasti, ve kterych byly socialni sluzby omezeny.

V prvni teoretické Casti prace je charakterizovana terénni socialni prace vcetné jejich
vyhod, nevyhod a cili. Déle jsou zde specifikovany a popsany cilové skupiny, na které
se tato forma socialni prace zaméfuje. V bakalaiské praci jsou rovnéz popsany vsechny
socialni sluzby, které lze terénni formou poskytovat, at’ uz se jedna o sluzby socialni
prevence €i sluzby socidlni pé€e. Ve druhé teoretické €asti jsou charakterizovany pojmy
epidemie a pandemie a dale je zde proveden strucny historicky néstin pandemii ve
svété. V samotném zaveéru teoretické Casti prace je pak charakterizovan koronavirus

a popsana jim zptisobend pandemie.

Pro vyzkumnou ¢ast prace byla zvolena kvalitativni vyzkumna strategie, a to metoda
dotazovani. Na zaklad¢ pfedem stanoveného tématu byly ndsledné vypracovany otazky
pro rozhovory. Cilem vyzkumu této bakalaiské prace bylo zjistit, jak pandemie

koronaviru ovlivnila terénni socialni sluzby.

Na zakladé¢ odpovédi dotazanych socialnich pracovnikii bylo stanoveno celkem 10
kategorii, ve kterych byly terénni socialni sluzby koronavirovou pandemii ovlivnény.
Socialni pracovnici se museli vypofadat se ztizenymi pracovnimi podminkami a kvili
nove vzniklym problémim museli omezovat poskytované sluzby, ucit se nové postupy
prace a cCelit zvySenému stresu. Pandemie rovnéz zasdhla i osobni zivot socialnich

pracovnikii a mé¢la negativni vliv 1 na klienty terénnich socialnich sluzeb.

Vysledky této prace by mohly byt v praxi uzite¢né zejména jako ndhled na problémy,
kterym museli socialni pracovnici ¢elit, a také pro pfijeti u¢innych opatieni, ktera by
Vv piipadé noveé vzniklé krizové situace pomahala socialnim pracovnikim situaci zvladat

S vEtsi piipravenosti.

Klicova slova
Terénni socialni pracovnik; klient terénnich socialnich sluzeb; koronavirus; pandemie;

stres



Impact of Coronavirus Crisis on Field Social Services

Abstract

The bachelor’s thesis examines the impact of the coronavirus crisis on field social
services, looking into the specific areas where the provision of social services was
limited.

The first, theoretical part of the thesis depicts the field social services, including their
advantages, disadvantages and goals. Furthermore, target groups, along with definition
of what this form of social work is focused on, are specified in this part. This bachelor’s
thesis also includes the description of all field social services that can be provided,
including prevention in social care and social work. The second, theoretical part
examines the terms “epidemic” and “pandemic”, including the brief history of global
pandemics. The conclusion of the theoretical part contains the characteristic of the
coronavirus and the description of the related pandemic.

The research part was conducted by means of a qualitative research strategy, i.e. a
survey. Based on the selected topic, survey questions were elaborated. The purpose of
the research within this bachelor’s thesis was to ascertain how the coronavirus

pandemic affected field social services.

Following the responses of the respondents — social workers, 10 categories where field
social services were affected by the coronavirus pandemic were established. Social
workers had to face difficult working conditions and, due to the newly-arising
problems, they had to restrict the provision of services, learn new methods of work and
face increased pressure. Moreover, the pandemic affected even the personal lives of the

social workers and it also had an adverse impact on the clients of field social services.

The outcomes of this thesis could be used in practice, especially to gain an insight into
the issues the social workers had to face and also to allow the adoption of effective
measures which, in a potential new crisis, could help the social workers handle the

situation more readily.
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Uvod

V této bakalatské praci se zabyvam vlivem koronakrize na terénni socialni sluzby. Toto
téma jsem si vybral pro jeho aktualnost a v jistém smyslu lze fici i unikatnost. Jednalo
se 0 bezprecedentni situaci, kterou si zfejmé nikdo z nas neumél predstavit. Prakticky ze
dne na den se omezily sluzby, obchody i socialni kontakty. Tato situace s sebou pro
mnohé piinesla zdravotni disledky, avSak projevila se i vV psychosocialni roving, nebot’

nahlé omezeni bézného zpusobu Zivota mélo na mnohé negativni dopady.

Koronavirovou pandemii a naslednou krizi jsem pocitil 1 ve svém zaméstnani. Lze fici,
ze se jeji dopady projevily prakticky na celé spolecnosti, socialni sluzby nevyjimaje.
Studium na Zdravotné socialni fakult¢ pro mne bylo uréitym rozsifenim odbornosti,
nebot’ v socidlnich sluzbach nepracuji, a koronavirova pandemie mi pak umoznila toto

studium propojit s aktualni problematikou.

Vzhledem K cili prace, jimz je zjisténi vlivu koronakrize na terénni socialni sluzby, jsem
se v teoretické Casti zabyval charakteristikou terénni socialni prace se zaméfenim na jeji
cilové skupiny. Dale jsem charakterizoval terénni socialni sluzby a stru¢né jsem popsal
jednotlivé sluzby, které mohou byt poskytované terénni formou. Rovnéz jsem

pochopitelné neopomenul ani téma koronaviru a jim zptsobené pandemie.

Ve vyzkumné c¢asti prace jsem se pak zabyval konkrétnimi zpusoby, kterymi byla
terénni socialni prace ovlivnéna. Pii vybéru komunikac¢nich partnerti, s nimiz nasledné
probihaly rozhovory, jsem se snazil o riiznorodé zastoupeni socidlnich sluzeb
poskytovanych Vterénni forme¢. Pro samotny vyzkum jsem zvolil kvalitativni
vyzkumnou strategii. Jak je uvedeno vyse, dopady této krize byly velmi rGznorodé,
aproto bylo vhodné, aby se k tomuto zpracovavanému tématu mohli vSichni

komunikaéni partneti vyjadtit v dostate¢né mife.



1. Terénni socialni prace

1.1. Definice socidlni prdace

Socialni prace je obecné chapana jako védecka disciplina, kterd prostfednictvim metod
socialni prace pecuje o lidi, ktefi se ocitli v nepfiznivé socialni situaci (Gulova, 2011).
Kratochvilova (2013) uvadi, ze socidlni prace je nejen spoleCenskovédni disciplina, ale
také prakticka ¢innost, kterd vychazi z principu spolecenské solidarity a také urcitého
vzoru individualniho lidského potencialu, pficemz cilem této Cinnosti je feSeni
socialnich problémi. Cinnost socialniho pracovnika by méla vést k tomu, aby si klient,
jenz potiebuje pomoc, dokéazal pomoci sdm a byl schopen sviij problém fesit samostatné
(Gulova, 2011). Pro ¢innost socidlniho pracovnika je charakteristické zaméfeni na
pomoc jednotliveiim, rodinam, skupindm a celym komunitam, které pracovnik vede
k dosazeni zpusobilosti k socialnimu uplatnéni nebo jejimu ziskdni nazpét
(Kratochvilova, 2013). Matel (2019) chape socidlni préci jako progresivné rozvijejici se
védni disciplinu. Dle Matela (2019) socidlni prace, jakozto jeden celek, muize byt

chdpana a rozdé€lena na tfi1 zdkladni slozky:
- profese vykondvana profesiondlnimi socialnimi pracovniky,
- akademicka disciplina,
- v&dni obor.

1.2. Terénni socidlni prdace

Definovat terénni socialni praci jednozna¢né neni snadné. Muzeme fici, ze se jedna
0 soubor c¢innosti, které jsou dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach
poskytovany v klientové pfirozeném prostfedi (Bednafova a Pelech, 2003). Terénni
socialni prace byva oznaCovana jako streetwork, tedy prace na ulici, avSak jeji
vymezeni je podstatné §irsi (Cerna, 2008). Tato forma socialni prace neni vymezena jen
skutecnosti, ze sluzby jsou poskytovany pifimo v terénu, ale rovnéz i uréitym vztahem
socidlniho pracovnika ke klientovi, kdy se pracovnik snazi motivovat clovéka z urcité

cilové skupiny, aby se stal jeho klientem (Cerna, 2008).

Matousek (2016) charakterizuje terénni praci jako Cinnost V pfirozeném prostiedi
klientdi, kterymi jsou bud’ rizikovi jedinci, nebo skupiny. Dle § 3 pism. d) zakona

¢. 108/2006 Sh., o socialnich sluzbach je pfirozené socialni prostiedi charakterizovano
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jako rodina a socidlni vazby k osobam blizkym, domécnost osoby a socidlni vazby
k dalsim osobam, se kterymi sdili domacnost, a mista, kde osoby pracuji, vzdélavaji se

a realizuji bézné socialni aktivity.

V idealnim ptipadé mlze tato forma socidlni prace ovlivnit zivotni styl klientl a jejim
cilem je nasmérovani klientli na specializované sluzby (Matousek, 2016). Jako specidlni

typ terénni socialni prace se oznacuje tzv. streetwork (Matousek, 2016).

1.2.1. Vyhody a nevyhody terénni socidlni prdace

Vyhod této formy prace je cela fada, pro predstavu zde uvedu nékolik piikladd, které
zmitiuje Cerna (2008). Jsou jimi: prace s jednotlivcem, rodinou i celou komunitou,
intenzivnéj$i kontakt s klientem, prace s klientem v ptirozeném prostiedi, pfima pomoc
v krizi, bezprostiedni kontakt s realitou, ve které zije klient, mensi formdlnost, vice Casu
pro praci s klientem, preventivni pisobeni, finanéni nenaroc¢nost, klientliv pocit bezpeci

atd. (Cerna, 2008).

Na druhou stranu vsak tato ¢innost skyta i mnoho nevyhod. Dle Cerné (2008) se jednd
zejména o moznou neochotu klienta spolupracovat, pro pracovnika zde miize byt vyssi
riziko syndromu vyhoteni, mezi socialnim pracovnikem a klientem miize byt obtizné
udrzitelnd hranice profesiondlniho a osobniho vztahu. Rovnéz milizeme zminit, Ze
samotna prace v terénu skyta urcita rizika, kterd mohou spocivat napf. v kriminalité

v dané lokalité, nemoci, kterymi mize klient nebo jeho okoli trpét, apod. (Cerna, 2008).

1.2.2. Principy terénni socialni prdace

Znacny vyznam terénni socialni prace spociva v jeji funkci, jakozto ucinného nastroje
k predchazeni socialniho vylouéeni jedincty, rodin i velkych socialnich skupin (Cern4,
2008). Specifickym znakem je, Ze potencialni uZivatelé jsou vyhledavani ptimo v terénu
a setkavani socidlniho pracovnika s klientem probiha zpravidla mimo organizaci, které
socialniho pracovnika zaméstnava (Nedélnikova et al., 2008). Pfinos této formy socialni

prace spoc¢iva vumoznéni kontaktu s lidmi, ktefi by sami institucionalni pomoc

nevyhledali (Cerna, 2008).

1.2.3. Historie terénni socidlni prdce

Za urcité predchidce terénnich socidlnich pracovnikli bychom mohli z historického
hlediska povaZovat knéZzi, ktefi v chudinskych ctvrtich vyhledavali nejchudsi

a nejubozejsi, kterym poskytovali svoji pomoc, a to jak hmotnou, tak i duchovni
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(Bednatova, 2003). Jako konkrétni ptipad uvadi Bednafova (2003) Jana Milice
Z Krométize. Tento knéz zil ve 14. stoleti a vénoval se osvétové praci s mladezi
(Bednétova, 2003) a nevéstkami, pro které dokonce zalozil tzv. dim pro padlé Zeny,

kde usiloval o jejich pokani a navrat k fadnému zivotu (Svobodova, 2019).

Vznik terénni socidlni prace jako samostatného oboru je datovan piiblizné na pielomu
20. a 21. stoleti v USA (Bednafova a Pelech, 2000). V této dobé doslo k odklonu od
tradi¢nich institucionalnich pfistupii a metod socialni prace (Bednarova a Pelech, 2000).
Nasledné se v 60. letech 20. stoleti tato forma socialni prace zacala Sitit do Evropy, kde
se zpocatku orientovala na poulicni gangy a skupiny drogoveé zavislé mladeze
(Bednatova a Pelech, 2000). Naslednym rozvojem této formy socidlni prace doslo
i k narustu specifickych cilovych skupin (Bednafova a Pelech, 2000). S tspéchem se
prosadila zejména ve Skandinavii, dale pak v Némecku, Rakousku, Svycarsku, Francii
a Velké Britanii (Bednafova a Pelech, 2000). V Ceské republice se terénni socidlni
prace zacala uplatiiovat po roce 1989 jako reakce na ménici se Zivotni podminky a nové
vzniklé socialni problémy, které pramenily ze sociidlné-ekonomickych a socidlné

demografickych zmén (Bednarova a Pelech, 2000).

1.2.4. Depistaz v terénni socidlni praci

Ministerstvo prace a socialnich véci ve svém dokumentu Doporuceny postup ¢.1/2018
(2018) stanovuje, Ze ,, depistdz je jednou ze zdkladnich cinnosti socidlniho pracovnika, v
ramci které jsou systematicky, soustavne, cilené a véasné vyhledavani jedinci ¢i skupiny
ohrozené socidalnim vyloucenim nebo jinou socidlni udalosti. Depistaz socialni
pracovnik realizuje v prirozeném socialnim prostiedi jedincit ¢i skupin, a to s cilem
nabizet jim pomoc pri hledani rFesSeni jejich nepriznivé socialni situace a prispivat tim
k predchdzeni a eskalaci negativnich socidlnich jevii (DOPORUCENY POSTUP C.
1/2018, s. 5).

V obecné roviné je depistdz urcena ohrozenym skupindm osob, kterym se nedostava
7adné pomoci a které nemaji navdzany zadny kontakt se socidlnimi sluzbami (Hubikova
a Havlikova, 2020). Pii depistazi se tedy terénni socialni pracovnik zaméfuje na
vyhledavani osob, u kterych je zvySené riziko moznosti socidlniho selhani (Hilova,
2017). Typickym piikladem muze byt drogova zavislost, prostituce, kriminalita atp.
(Hilova, 2017). Rovnéz se také zaméfuje na osoby, u kterych jiz k socidlnimu selhani

doslo (Hilova, 2017). Mezi nejpocetnj$i skupinu klientd terénnich socialnich
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pracovnikd patii osoby, které urCity druh socialni patologie nebo socidlniho selhani
zazivaji na vlastni kizi (Htlova, 2017). Jedna se tedy o Cinnost, kterd je zaméfena na
marginalizované skupiny osob (Hubikova a Havlikova, 2020). Hlavni smysl a divod
depistaze mezi marginalizovanymi skupinami osob je fakt, Ze existujici sluzby nemusi
zasahovat dostatecné efektivné nebo nenabizeji pomoc, kterd by byla zalozend na

potiebach marginalizovanych osob (Hubikova a Havlikova, 2020).

Zpusoby vyhledavani potencialnich klient se v zavislosti na dané cilové skupiné lisi
(Halova, 2017). Jinymi slovy bude pro depistaZz, ktera bude probihat v ramci
streetworku s mladezi na sidlistich, zvolen jiny postup nez napf. pro depistazi v ramci
sanace rodiny Vv socialn¢ vyloucené lokalité¢ (Hulova, 2017). V praxi se mizeme setkat
S tim, Ze pro nckteré organizace je prace v terénu jen nastroj, kterym zjist'uji potieby
ohrozenych lidi, pficemz osoby, které projevi zdjem o intenzivnéj$i spolupraci, jsou
poté pfesmérovany na sluzby v ambulantni formé (Hulova, 2017). U jinych organizaci
jsou ob¢ sluzby poskytovany soucasné, tedy poradenstvi je klientim poskytovano piimo
V terénu bez nutnosti nasledné konzultace v kancelaii socidlniho pracovnika (Hillova,

2017).

1.2.5. Cile terénni socialni prdace

Socialni prace ma dle Matela (2019) v soucasnosti nasledujici cile:

zlepSovani kvality zivota ob¢ant,
- pfedchazeni socialnimu vylouceni, zmirnovani nasledka socialniho vyloucent,

- pomoc jednotliveim, rodindm, skupindm a komunitam pfti zlepSovani socidlniho

fungovani,
- pomoc, podpora, zmociiovani a rozvoj potencialu klienti,
- pomoc Vv ramci lidskych vztahi,
- socidlni zména,
- socialni rozvoj a soudrznost,
- zlepSovani blaha obcand.

Nedélnikova et al. (2008) charakterizuje ptimo cile terénni socialni prace, a sice

jako:
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- prevenci socialniho vylouceni a jeho prohlubovani,
- prevenci socidlné rizikovych jevi,
- socialni za¢lefiovani,
- ptredavani informaci,
- zmirflovani nerovnosti, mirnéni negativnich disledkti zivotnich situaci klientd,
- pomoc klientlim ziskavat ¢i znovu nabyvat socialni kompetence.
1.3. Cilové skupiny terénni socidalni prace

Socialni prace je zaméfena na pomoc pomérné Sirokému spektru cilovych skupin
(Kratochvilova, 2013). Konkrétnéji cilové skupiny vymezuje Matousek et al. (2010),
ato jako zneuzivané, tyrané a zanedbavané déti a jejich rodiny, osamocené rodice,
rodiny vrozvodu, mnohoproblémové rodiny, obéti nasili vrodiné, zdravotné
znevyhodnéné lidi, lidi s mentalnim postizenim, dusevné nemocné lidi, seniory, lidi
umirajici v hospici, drogové zavislé, rizikovou mladez, Zeny poskytujici placené
sexualni sluzby, nezaméstnané, bezdomovce a uprchliky. Nedélnikova et al. (2008) pak
specifikuje uzsi okruh cilovych skupin, kterym se nejcastéji poskytuji terénni socialni
sluzby. Jedna se o socialné vylouc¢ené osoby a 0soby ohrozené socidlnim vyloucenim,
osoby ze socidln¢ vyloucenych lokalit, rodiny s détmi, déti a mladez, osoby bez
domova, osoby pohybujici se v sexbyznysu a osoby ohrozené zavislostmi (Nedélnikova
et al., 2008).

Z uvedené literatury, tedy dle Matouska et al. (2010) a Nedélnikové et al. (2008) a také
dle zékona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, jenz stanovuje, které sluzby se
poskytuji terénni formou, jsem cilové skupiny pro tuto bakalafskou praci rozdélil

nasledovné:

- osoby ze socialn¢ vyloucenych lokalit, osoby ohroZené socialnim vyloucenim,

rodiny s détmi,

osamoceni rodice,

déti a mladez,
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- obéti nasili v roding,

- osoby bez pfistfesi,

- nezameéstnani,

- uprchlici,

- osoby pohybujici se v sexbyznysu,
- osoby ohrozené zavislostmi,

- seniori,

- zdravotné znevyhodnéni,

0soby s mentalnim postizenim, dusevné nemocni.

Pro cilové skupiny terénni socialni prace je specifickym a spoleénym znakem fakt, Ze
zpravidla samy nevyhledavaji instituciondlni pomoc (Nedélnikova et al., 2008). Pticin,
pro¢ pomoc nevyhledaji, byva vicero. Miize se tak dit napt. z divodu, ze pomoc neni
V jejich okoli k dispozici ¢i o existenci dané sluzby nevi, dale tfeba proto, Ze nemaji
duvéru v instituce, jiz existujici pomoc nereaguje na jejich potieby ¢i se jim jejich

problém zda nefesitelny (Nedélnikova et al., 2008).

1.3.1. Osoby ze socidlné vyloucenych lokalit, osoby ohroZené socidalnim vyloucenim

Keller (2014) chape socialni vylouceni, ¢i také socialni exkluzi, jako jev, ktery uzce
souvisi s pfechodem od prumyslové spole¢nosti ke spolecnosti postindustridlni. Socialni
vylouCeni je pomérné tézko definovatelny koncept, ktery vychazi z predstavy
znevyhodnéni urcité €asti populace oproti jejimu zbytku (Tousek et al., 2018). Toto
znevyhodnéni miize byt definovdno nedostateCnym piijmem ¢i absenci zaméstnani,
avSak nezahrnuje pouze ekonomickou dimenzi (Tousek et al., 2018). Jednd se také
0 vylouceni osob na urovni kulturni, socidlni, prostorové, politické a symbolické, a
muze tedy spocivat i vVomezeném piistupu ke vzd€lani, omezené siti socialnich
kontaktti, diskriminaci, nizké i€asti na vefejném déni ¢i v prostorové segregaci (Tousek

et al., 2018).

1.3.2. Rodiny s détmi
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Vymezit charakteristiku prace s touto cilovou skupinou mizeme dle § 65 zakona ¢.
108/2006 Sb., o socialnich sluzbach (Jufickova et al., 2013). Toto zadkonné ustanoveni
nam vymezuje socialné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi, jejichz prostfednictvim je
tato forma terénni socialni prace nejéastéji poskytovana (Jufickova et al., 2013). Jedna
se o sluzby socialni prevence, jejichz cilem je pomoc osobam k pfekonani jejich
neptiznivé socialni situace (Jutickova et al., 2013). Dle zakona o socidlnich sluzbach je

povinnosti poskytovateld zajistit uzivateliim kvalitu sluzeb (Jufickova et al., 2013).

1.3.3. Osamoceni rodice

Osamocenym rodi¢em byva nejCastéji Zena, kterd je rozvedend a Zije sama se svym
nezletilym ditétem ¢i détmi (Kodymova a Kolackova, 2010). Nicméné v socialni praci
je jako osamoceny rodi¢ chapan takovy rodi¢, ktery neZije se svym partnerem
(Kodymova a Kolackova, 2010). Mize se tedy jednat o rodiCe, ktery je svobodny,
rozvedeny, ovdovély nebo 0 rodice, ktery fakticky nezije se svym partnerem, i kdyz
formalné rozvedeny neni (Kodymova a Kolackova, 2010). Osamocené rodicovstvi skyta
mnoha rizika v podobé znacné psychické a ekonomické zatéze (Kodymova a

Kolackova, 2010).

1.3.4. Déti a mladez

Dalsi cilovou skupinou terénni socialni prace mohou byt déti a mladez. Ani této skupiné
se nevyhybaji obtizné a krizové situace (Egermaierova, 2017). Miize se jednat o umrti,
nemoc, rozpad vztahii rodici, ale i 0 rozpad pratelstvi. Do rizikovych a naro¢nych
situaci se vSak muze dité dostat i samo, a to nasledkem svého vlastniho chovani
a zivotniho stylu (Egermaierova, 2017). Konfliktni a naro¢né situace mohou byt
U mladého Cclovéka dany také vymezovanim vici autoritam, testovanim hranic
a hledanim vlastni identity v souvislosti s vyvojové danou cestou k dospélosti
(Egermaierova, 2017). Pokud nejsou vySe nastinéné problémy zvladnuty vlastnimi
silami a prostiedky nebo za pomoci jeho blizkého okoli, nastava chvile pro odbornou

pomoc socidlniho pracovnika (Egermaierova, 2017).

1.3.5. Obéti nasili v rodiné

Tuto cilovou skupinu miZzeme také oznacit jako obéti domaciho nésili (Cirtkova
a VitouSova, 2010). Domaci nasili zahrnuje fyzické, psychické i1 sexudlni tyrani, a to ve
viech druzich blizkych vztahti (Cirtkova a Vitousova, 2010). Ve vétsing ptipadi se
jedna o nésili muzl vii¢i zendm, pficemz se miZze jednat o partnery nebo blizké osoby
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Zijici v jedné domécnosti, Zijici oddéleng, piipadné spolu nemuseji zit viibec (Cirtkova
a Vitousova, 2010). Pro domaci nasili je charakteristickd nevefejnost, tedy ze se déje
doma, tzv. za zavienymi dvefmi, dale pak dlouhodobost, opakovani a stupnovani

(Cirtkova a Vitougova, 2010).

1.3.6. Osoby bez pristiesi

Lidé bez domova, lidé bez pfisttesi nebo bezdomovci, vSechny tyto pojmy oznacuji
danou cilovou skupinu (Schwarzova, 2010). Ackoli je pojem ,,bezdomovec* chapan
spiSe pejorativné, strucné a jasné charakterizuje tuto skupinu osob, tedy téch, ktefi jsou
bez domova (Schwarzova, 2010). Schwarzova (2010) definuje bezdomovectvi jako
WSitUaci bezprostredni nouze, v niz se ocitda ¢lovek bez trvalého domova® (Schwarzova,
2010, s. 316). Do okruhu osob, které jsou bezdomovectvim ohroZeny nejvice, patii
dlouhodobé nezaméstnani, seniofi, hendikepované osoby, etnické menSiny, migranti
a osoby, které jsou adaptované na Zivot v institucich (Schwarzova, 2010). Sluzby, které
jsou osobam bez ptistiesi poskytovany, by mely obsahovat preventivni programy, avsak
pokud uz doSlo ke ztrat¢ domova, je potfeba lidem bez domova poskytnout zdzemi
k pokryti jejich zakladnich potfeb a k nabrani sily pro feSeni jejich obtizné situace

(Schwarzova, 2010).

1.3.7. Nezaméstnani

Prace ma pro Clovéka velmi zna¢ny vyznam, ktery nespociva pouze v materidlnim
prospéchu, ale také v pocitu seberealizace a urcité spoleCenské uzite¢nosti (Buchtova,
2013). Ztrata zaméstnani ma negativni socidlni, psychologické a zdravotni disledky,
coZ potvrzuji zahrani¢ni i tuzemské poznatky (Buchtova, 2013). Pii dlouhodobé
nezaméstnanosti vznikd osobni i1 rodinnd ekonomicka nejistota, ztraci se pracovni
navyky i dovednosti a ¢lovek ztraci sviij hlavni zdroj uspokojovani Zivotnich potieb,

kterym je pravé odména z placeného zaméstnani (Buchtova, 2013).

1.3.8. Uprchlici

Umluva o pravnim postaveni uprchlikd, piijatd v Zenevé dne 28. &ervence 1951,
definuje uprchlika jako osobu, kterd se nachazi mimo svou viast a ma opravnéné obavy
pred pronasledovanim z ditvodii rasovych, nabozZenskych nebo narodnostnich nebo
Z duvodii prislusnosti k urcitym spolecenskym vrstvam nebo i zastavani urcitych
politickych ndzoru, je neschopna prijmout, nebo vzhledem ke shora uvedenym obavam,

odmitd ochranu své viasti; totéz plati pro osobu bez stdtni prislusnosti nachazejici se
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mimo zemi sveho dosavadniho pobytu ndsledkem shora zminénych udalosti, a ktera

vzhledem ke shora uvedenym obavam se tam nechce nebo nemiize vratit (Sdéleni

208/1993 Sh.).

Pti socidlni préci s uprchlikem je socidlni pracovnik v roli prostfednika mezi klientem
a spolec¢nosti, tedy uredniky, sousedy a dalS$imi osobami a tfady (Giinterova, 2010).
Socidlni pracovnik by mél znat platné pravni predpisy ceské spolecnosti a ovladat
alesponl jeden svétovy jazyk (Giinterova, 2010). Klient i socialni pracovnik musi také
zvladnout konfrontaci s kulturou, ktera je odlisna od zemé pivodu klienta, a je tedy
nutné, aby byl socidlni pracovnik sezndmen s kulturnim rdmcem, ktery formoval
klientovu osobnost a chovani (Gilinterova, 2010). Ve chvili, kdy jsou jiz zajiStény
klientovy zakladni zivotni potfeby, by mélo byt hlavni ¢innosti socidlniho pracovnika

poskytovani kvalitniho poradenstvi (Giinterova, 2010).

1.3.9. Osoby pohybujici se v sexbyznysu

Pokud se jedna o zeny, které pracuji v erotickych klubech, jsou zpravidla ve véku kolem
22 let (Malinova, 2010). U Zen, které svoje sluzby nabizeji na ulici, miZzeme nalézt
vékové skupiny pod 18 a nad 40 let (Malinova, 2010). U mladych divek v sexbyznysu
je vetsi mira rizika nez u dospélych zen, a to zejména z diivodu, Ze jejich télo je vice
destruovano promiskuitou, a také zdavodu jejich vétSi pristupnosti k rizikovému
chovani (Malinova, 2010). U mladsich divek je tak statisticky vétsi vyskyt vaznych
sexualnich onemocnéni (Malinova, 2010). DalSim rizikovym faktorem je u mladych

divek krat$i obdobi, za které si vytvoii zavislost na alkoholu a drogach (Malinova,
2010).
1.3.10. Osoby ohroZené zavislostmi

V této Casti se zaméfim na osoby ohrozené zavislostmi, resp. na uZivatele
nealkoholovych drog. Tato cilova skupina mize byt rozdé€lena dle miry zavislosti na 5

podskupin (Miillerova et al., 2010):

Osoby uZivajici drogy experimentdlné — Osoby uZivaji drogu pouze nepravidelné

a uzivani nemusi mit negativni nasledky (Miillerova et al., 2010).

Osoby uzivajici drogy ptilezitostn€ — Tyto 0soby uZivaji drogu pravidelné, maximalng

vsSak jednou do tydne (Miillerova et al., 2010). Nasledky se u této skupiny projevuji
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bezprostiedné po uziti drogy a V této fazi nemusi mit uzivatel zddné vétsi problémy

(Miillerova et al., 2010).

Osoby uzivajici drogy pravidelné — Tyto osoby jiz drogu uzivaji pravideln¢, a to vice

nez jednou tydné (Miillerova et al., 2010). Uzivani drogy je zde uz soucasti zivotniho
stylu a také se zde jiz zaCinaji objevovat skodlivé nasledky uzivani (Miillerova et al.,

2010).

Osoby s problémovym uzivanim drogy — Uzivaji drogu pravidelné, coz negativné

ovliviiuje jejich osobni 1 pracovni zZivot, a rovnéZ se u doty¢nych zacinaji objevovat
zdravotni problémy, které jsou zpusobené rizikovym uzivanim drog (Miillerova et al.,
2010).

Osoby zavislé na droze — Tyto osoby podfizuji cely sviij zivot trvalé touze po droze

(Miillerova et al., 2010). Na takto zavislych osobach jsou jiz zietelné problémy
v zdravotni, psychické i socialni rovin¢, které jsou zpusobeny uzivanim drogy

(Miillerova et al., 2010).

1.3.11. Senioii

Ve staii nastavaji velké zmény, kdy se ¢lovék musi ptizpisobovat novym problémim
a vzhledem k véku jsou jeho kompetence zna¢né limitovany (Dofi¢akova, 2020). Stafi
S sebou pfinaSi mnoho specifickych problémd, jako je samota, seberealizace seniord,
rodinné souziti seniorti, socialni a zdravotnicka péce a role starSich osob (Doti¢akova,
2020). Nejcastéji se pak jednd o osamélost a izolaci seniorii, pficemzZ oblast

psychickych a socialnich problémt je velmi tizce spojena (Doti¢akova, 2020).

Socialni prace se starymi lidmi, tedy seniory, mlZze probihat ve zdravotnickych
zatizenich, v domacim prostfedi, v komunité a v reziden¢nich zafizenich (Janeckova,
2010). V mnoha piipadech se také jedna o klienty s demenci a také o klienty, ktefi maji
tézké postizeni, jsou upoutani na lizko a jsou omezeni v pohybu ¢i komunikaci

(Janeckova, 2010).

1.3.12. Osoby s mentdlnim postiZenim

Pro tuto cilovou skupinu se v poslednich letech zacalo wuzivat terminu ,lidé
S postizenim®, a to z diivodu, Ze na prvnim misté se jednd o ¢lov€ka jako lidskou bytost

a urcité specifické omezeni, které s sebou piinasi postizeni, je zminéno az sekundarné
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(Hruskova et al., 2010). Pojem ,mentdlni postizeni v sobé skytd pomérné Siroké
spektrum obtizi, ve kterych se od sebe jednotlivi lid¢ lisi (Hruskova et al., 2010). Jedna
se o problémy v oblasti uéeni, porozuméni, komunikace a orientace, piiCemz
specifikace postizeni muze byt také dana oblastmi, v nichz lidé potiebuji pomoc
a podporu (Hruskova et al., 2010). Obvykle se mizeme setkat s délenim mentalniho
postizeni do kategorii na hluboké, tézké, stiedni a lehké. Sluzby poskytované témto
klientim by mély vést k tomu, aby sviij zivot tidili co nejvice sami a na poskytovanych

sluzbach byli co nejméné zavisli (HruSkova et al., 2010).

1.3.13. Osoby s duSevnim onemocnénim

Dusevni onemocnéni ovliviiuje zejména mysleni, prozivani a vztahy, pficemz zpravidla
nepostihuje intelekt (Cézova, 2020). Pii socialni praci s takto nemocnymi klienty je
¢innost socidlnich pracovniki soucasti intervenci V riizném rozsahu a s riznymi cili
(Probstova, 2010). Znacna cast lidi trpicich psychickymi problémy potfebuje v radmci
socialni prace cilenou pomoc a specifické intervence (Probstova, 2010). Naproti tomu
lidé, kteti jsou kviili svym duSevnim problémim omezeni del§i dobu ve vice oblastech,
potiebuji komplexni zdravotné-socidlni péci (Probstova, 2010). Socialni préace
S duSevné nemocnymi tak miize byt realizovana v institucich, 1é¢ebnych komunitach,
komunitnich zafizenich, pfipadné v ramci jinych organizaci ¢i v jinych sluzbach
poskytovanych obci (Probstova, 2010). Pro socidlniho pracovnika jsou zde velmi
dalezité znalosti v oblasti dynamiky a symptomatiky dusevnich onemocnéni, znalost
terapeutickych intervenci a rovnéz také znalost socidlnich i zdravotnich standardi
(Probstova, 2010). Nemén¢ dulezity je spravné zvoleny zptisob komunikace s Klientem,
nebot’ stres, strach a piipadné i1 klientova ptfedchozi negativni zkuSenost mohou

komunikaci, a tedy i pomoc klientovi, ztézovat (Cézova, 2020).

1.3.14. Zdravotné znevyhodnéni

Zde je potieba jasné vymezit rozdil mezi tim, kdo je zdravotné postizeny a kdo je
nemocny (Krhutova, 2013). Pro zdravotni postizeni je charakteristické, ze funkéni
schopnosti a kompetence ¢lovéka jsou dlouhodobé ¢i trvale limitovany (Krhutova,
2013). Zdravotni postizeni je tedy stavem trvalym a nevylé¢itelnym, nicméné dopady
postizeni mohou byt kompenzovany riznymi pomtickami, plsobenim okoli apod.

(Krhutova, 2013). Naproti tomu nemoc je charakterizovana diagnézou a zpravidla se
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jednd o stav, ktery lze odstranit ¢ili vylécit (Krhutova, 2013). Nicméné je tieba mit na

paméti, ze existuji i nemoci nevylécitelné (Krhutova, 2013).

Cilova skupina zdravotné znevyhodnénych zahrnuje rozsahly okruh klientd socialnich
sluzeb s riznymi druhy postizeni, ptfiCemz existuje n¢kolik desitek klasifikacnich
kritérii a pfistuptl, které jsou vsak Casto nesrozumitelné a nekompatibilni (Kolackova
a Kodymova, 2010). Cinnost socialniho pracovnika by pii praci se zdravotnd
znevyhodnénymi meéla byt soucasti ucelené rehabilitace, kterd obsahuje rehabilitaci
zdravotni, psychologickou, pedagogickou, volnoc¢asovou a socidlni (Kolackova

a Kodymova, 2010).
1.4. Terénni socidlni sluZby

Socialni sluzby jsou dle § 3 pism. a) zédkona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach
vymezeny jako cinnost nebo soubor cinnosti podle tohoto zdkona zajistujicich pomoc
a podporu osobam za ucelem socidlniho zaclenéni nebo prevence socialniho vylouceni
(Zakon ¢. 108/2006 Sb.). Jak bylo jiz nastinéno vyse, terénni socialni sluzby jsou takové
sluzby, které jsou poskytovany klientovi v jeho pfirozeném socialnim prostiedi, coz

stanovuje § 33 odst. 4 zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.

Celkem existuje 33 druht socidlnich sluzeb, pfi¢emz z tohoto poctu jich mize byt
poskytovano terénni formou celkem 19 (Slovnik socialniho zabezpeéeni 2015, 2015).
Celkem 5 druht socialnich sluzeb z tohoto poctu muze byt poskytovano vyhradné
formou terénni, 10 druht maze byt poskytovéano terénni i ambulantni formou a zbylé 4
druhy sluzeb mohou byt poskytovany formou terénni, ambulantni i pobytovou (Slovnik
socidlniho zabezpeceni 2015, 2015). Terénni formou mohou byt poskytovany sluzby
socialniho poradenstvi, n¢které sluzby socidlni péce a nékteré sluzby socidlni prevence

(Slovnik socialniho zabezpeéeni 2015, 2015).

1.4.1. Sluzby socidlni péce

e (sobni asistence

Tuto sluzbu vymezuje § 39 zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. Matousek
(2016) popisuje osobni asistenci jako pomoc pro osoby se zdravotnim postizenim, resp.
snizenou sobéstacnosti. Osobni asistence obsahuje sluzby, které zmirnuji disledky
jejich postizeni, a jejim cilem je aby se klientiv zivot co moznd nejvice pfiblizil
k Zivotu bez postizeni (Matousek, 2016).
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e Pecovatelska sluzba

Tato sluzba je urena na pomoc osobam se snizenou sobéstacnosti (Socidlni sluzby,
2020) a ukotvena je v § 40 zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Mlynkova
(2016) uvadi, ze pecovatelska prace cili na osoby, které jiz nejsou schopny si vlastnimi
silami zajistit své potieby, a prostiednictvim této pomoci se doty¢nym osobam

umoziuje, aby zustaly co nejdéle ve svém piirozeném domacim prostiedi.
o Tisnova péce

Tistiovou péci upravuje § 41 zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ktery
stanovuje, ze se jedna o terénni sluzbu poskytujici neptetrzitou distancni elektronickou
a hlasovou komunikaci. Pti¢emz § 41 zakona ¢. 108/2006 Sb. upravuje okruh osob, pro
které je tato sluzba urCena, jedna se o osoby, jez jsou vystaveny stdlému vysokému
riziku, které spo¢ivd v ohrozeni zdravi ¢i Zivota v piipadé, ze se jejich zdravotni stav

nebo schopnosti nahle zhorsi.
e Priivodcovské a predcitatelské sluzby

Tyto sluzby jsou upraveny § 42 zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ktery
stanovuje, ze jsou poskytovany terénni i ambulantni formou a jsou urCeny osobam,
U nichz, z diivodu véku nebo zdravotniho postizeni v oblasti komunikace ¢i orientace,

doslo ke sniZzeni schopnosti, pfi¢emz jim pomahaji vyridit si osobn¢ vlastni zalezitosti.
e Podpora samostatného bydleni

Jedna se o0 terénni sluzbu, ktera je poskytovana zdravotné postizenym a chronicky
nemocnym, ato véetné duSevné nemocnych, ktefi se nachazeji v situaci vyzadujici
pomoc jiné osoby (Socialni sluzby, 2020). Tato sluzba je poskytovana piimo
v domacnostech u osob a obsahuje pomoc pfi zajisténi chodu domacnosti, pii vychovné,
vzdélavaci a aktivizani Cinnosti, terapeutick¢ cCinnosti, pii uplatiovani prav
a opravnénych z4jml a pii zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim
(Socialni sluzby, 2020). Tato sluzba je upravena § 43 zékona ¢&. 108/2006 Sb., o

socialnich sluzbach.

e Odlehéovaci sluzby
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Odleh¢ovaci sluzby mohou byt ve formé terénni, ambulantni nebo pobytové, coz
stanovuje § 44 zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbdch. Muzeme se setkat
S oznacenim tlevova péce nebo také respitni péce (Matousek, 2016). Tyto sluzby jsou
poskytovany lidem, ktefi se dlouhodobé staraji o osoby se snizenou sobéstacnosti

(Matousek, 2016).

1.4.2. SluZby socidalni prevence
e Rana péce

Rana péce je terénni socialni sluzba, ktera mize byt doplnéna i ambulantni formou, a je
uréena pro rodiny s détmi do 7 let, jejichz vyvoj je ohroZen z divodu nepfiznivého
zdravotniho stavu, a rovnéz je urena i détem se zdravotnim postizenim, jak stanovuje §
54 zékona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. Jako zékladni formu rané péce uvadi
Doskocilova et al. (2012) konzultaci v roding, ktera socialnimu pracovnikovi umoziuje

individualni nastaveni sluzeb pro konkrétni rodinu.
e Telefonicka krizova pomoc

Jak vyplyva z nazvu, jedna se o pomoc klientim, ktefi se nachazeji v krizi. Pomoc je
poskytovana prostiednictvim telefonniho rozhovoru (Spatenkova et al., 2017). V praxi
se setkame s oznadenim ,linka davéry“ (Spatenkova et al., 2017). Takovéto linky
poskytuji svoje sluzby celému spektru klientl, av8ak mohou se specializovat ina
uréitou skupinu klientt, ¢i uréity specificky problém. (Spatenkova et al., 2017). Sluzba
je upravena § 55 zékona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach.

¢ Tlumocnické sluzby

Tyto sluzby upravuje § 56 z.€. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. Jedna se o sluzby
terénni, pripadné¢ 1 ambulantni, které jsou uréené pro osoby trpici poruchami
komunikace, jez jsou zpusobeny zejména smyslovym postizenim zabrafiujicim b&zné

komunikaci s okolim.

e Kontaktni centra

Kontaktni centra poskytuji dle § 59 zdkona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach
ambulantni a pfipadné i terénni sluzby pro osoby, které jsou ohroZeny zavislostmi na

navykovych latkach. Obecné miizeme fici, Ze se jednd o nizkoprahové zafizeni pro
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klienty, pro které je dostaCujici pravidelny nebo obcasny ambulantni program

(Matousek, 2016).
e Krizova pomoc

Krizova pomoc nebo také krizova intervence je rychla socidlni a psychologicka pomoc
osobé, ktera se ocitla v krizi, kterou vlastnimi silami nedokaze zvladnout (Matousek,
2016). Takovato pomoc vychazi z toho, co krizi vyvolalo (Matousek, 2016). Posuzuji se
klientovy soucasné vztahy a také jeho psychicky stav. (Matousek, 2016). Cilem
intervence neni vyreSeni klientovy situace, ale stabilizovani jeho stavu a ndsledna
podpora klienta vedouci k feseni (Spatenkova et al., 2017). § 60 zakona ¢&. 108/2006
Sb., o socidlnich sluzbach stanovuje, ze krizova pomoc se poskytuje formou terénni,

ambulantni nebo formou pobytové sluzby.

e Intervencni centra

.....

ohrozeny (Sevéik, 2011). V piipadech doméciho nasili disponuje Policie Ceské
republiky vykazanim, které spociva v tom, Ze nasilna osoba musi na 10 dni opustit
obydli, které sdili s ohroZzenou osobou (Sevéik, 2011). Policie vyhotovi Gifedni zaznam
0 vykazani nasilné osoby, jejz poté zasle interven¢nimu centru, které do 48 hodin od
dorudeni zaznamu nabidne ohroZené osobd pomoc (Sevéik, 2011). Ze strany
intervencniho centra miize byt pomoc ohrozené osob¢ poskytnuta i na zaklad¢ jeji
zadosti bez tasti policie (Sevéik, 2011). § 60a zakona &. 108/2006 Sb., o socidlnich
sluzbach, ve kterém je dcinnost intervenCnich center zakotvena, stanovuje, Ze

poskytované sluzby mohou byt terénni, ambulantni nebo pobytové.
e Nizkoprahova denni centra

Tato centra se fidi § 61 zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Poskytuji
ambulantni a ptipadné i terénni sluzby pro osoby bez ptistiesi, tedy pro bezdomovce.
Vagnerova et al. (2013) pak definuje dlouhotrvajici bezdomovectvi jako syndrom
komplexniho socialniho selhani, které se projevuje neschopnosti akceptovat a zvladat

bézné spolecenské pozadavky (Vagnerova et al., 2013, s. 9).

e Nizkoprahova zarizeni pro déti a mladez
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Cinnost téchto center spo¢iva v podpofe déti a mladeze pii zvladani socializaénich
potizi a nepiiznivych Zivotnich podminek (Matousek, 2016). Cinnost center je upravena
§ 62 zékona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ktery mimo jiné stanovuje, ze

sluzby se poskytuji ve form¢é ambulantni, pfipadné i terénni.
e Socialné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi

Sluzby jsou uréeny rodinam s détmi, u kterych jsou rizika ohrozeni jejich vyvoje,
ptipadné i tém, jejichz vyvoj je z divodu dlouhodobé obtizné krizové socialni situace
a jejich dopad ohrozen, pti¢emz jejich rodiCe nedokazi bez pomoci tuto situaci
piekonat (Socialni sluzby, 2020). SluZzby jsou ukotveny v § 65 zakona ¢. 108/2006 Sb.,
0 socialnich sluzbach, dle kterého jsou poskytovany terénni a ptipadné také ambulantni

formou.

e Socialné aktivizac¢ni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postiZenim

Tyto sluZzby jsou urcené seniorim a osobdm se zdravotnim postizenim, které jsou
ohrozené socialnim vylouenim (Socialni sluzby, 2020). Obsahem sluzby jsou
terapeutické Cinnosti, dale zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim
a pomoc pii prosazovani prav a zajmu (Socialni sluzby, 2020). Zakon ¢. 108/2006 Sb.,
0 socialnich sluzbach je upravuje v § 66 a stanovuje, ze jsou poskytovany ambulantni

a pripadné i terénni formou.
e Terénni programy

Terénni programy jsou vymezeny § 69 zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach
jako terénni sluzby pro osoby, které vedou rizikovy zptsob zivota, nebo pro osoby timto
zpusobem Zivota ohrozené. Dle uvedeného zdkonného ustanoveni jsou tyto sluzby
urceny pro problémové skupiny osob, uzivatele navykovych latek, osoby bez ptistiesi,

osoby Zijici v socidlné vyloucenych komunitach a dalsi socidlné ohroZené skupiny osob

(z.€. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).
e Socialni rehabilitace

Socialni rehabilitaci vymezuje § 70 zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach jako
soubor terénnich a ambulantnich sluzeb, které rozvojem specifickych schopnostni a
dovednosti sméfuji k samostatnosti, sob&stacnosti a nezavislosti osob. Dle § 70 ¢.

108/2006 Sb. se poskytuji terénni a ambulantni formou. Klicovou osobou je zde socialni
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pracovnik, ktery zajistuje poradenstvi, zprostifedkovava kontakt osob s institucemi

a provadi socidlni Setieni (Sladkova, 2021).
e Centrum dusSevniho zdravi

Centrum dusevniho zdravi je vymezeno § 70a zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich
sluzbach, dle kterého osobam s duSevni poruchou ¢i osobam s poruchou chovani
poskytuje socialni sluzby v piipadech, kdy se tyto osoby nachazeji v neptiznivé socidlni
situaci. § 70a z.¢. 108/2006 Sb. stanovuje, ze centrum poskytuje sluzby v terénni ¢i

ambulantni forme.

1.4.3. Streetwork

V praxi se miizeme ve spojitosti s terénni socialni praci setkat s anglickym slovickem
streetwork (Matousek,2013). Zde je potieba zminit Ze se nejedna o jakykoli druh prace
na ulici a nelze zaménovat pojmy streetwork a terénni socialni prace, nebot’ pro
streetwork jsou charakteristi¢ti specificky zaméfeni socidlni pracovnici a piesné

vymezena metoda socidlni prace (Matousek, 2013).

Tato forma socidlni prace obsahuje nizkoprahovou nabidku socialni pomoci zejména
uzivatelim drog a osobam, které ziji rizikovym zptsobem zivota, pficemz se zpravidla
jedna o osoby mladsiho veku (Kratochvilova, 2013). Podstatnym a zaroven také prvnim
krokem je pfi této praci vyhledavaci funkce, béhem které se provadi monitoring,
depistdz a kontaktovani Clenti dané cilové skupiny (Kratochvilova, 2013). Nedilnou

soucasti je zde také doprovazeni, které spociva v asistenci a podpofe béhem klientova

prozivani a zvladani obtiznych zivotnich fazi (Kratochvilova, 2013).

Doslovny pieklad pojmu streetwork charakterizuje tuto specifickou socidlni praci, ktera
probihd tzv. na ulici (Matousek, 2013). Pojmem na ulici neni pochopitelné mysleno, ze
by se pracovnik s klientem schazel venku na chodniku, ale, jak je nastinéno vyse, ze
sluzby jsou klientovi poskytovany v jeho pfirozeném prostiedi, tedy mimo instituce
(Matousek, 2013). Specifikem této Cinnosti je fakt, Ze socidlni pracovnici sami aktivné
vyhledavaji kontakt s klientem, kterym miize byt jedinec, skupina i celd komunita,

a tedy necekaji, az klient sluzbu sam vyhledd (Matousek, 2013).
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2. Pandemie

2.1. Epidemie — pandemie

Jako epidemie je oznaCovano propuknuti infek¢niho onemocnéni, jenz se Sifi velmi
rychle a kterym je v ur€ité oblasti nakazeno velké procento obyvatel (Epidemie, 2022).
Epidemie infekéniho onemocnéni, ktera ma velky rozsah a zasahuje do vice kontinentd,
se pak oznacuje jiz jako pandemie (Pandemie infek¢énich onemocnéni, ¢2009-2022).
Jedna se tedy o takovou epidemii, ktera se §iti populaci naptic¢ velmi zna¢né€ rozsahlymi
oblastmi (Pandemie, 2022). Aby mohla byt epidemie oznacena za pandemii, musi byt

splnény 3 nasledujic podminky:
- nemocnéni je v populaci nove,

- infekéni agens (neboli choroboplodny zarodek, ktery u jedince muze vyvolat

onemocnéni) zpiisobuje vazné onemocneni,
- infekce se mezi lidmi §ifi velice snadno (Pandemie, 2022).
2.2.  Pandemie v historii

Pandemie, potazmo epidemie, suzuje lidstvo jiz od nepaméti. Pandemicky plan CR
(2011) uvadi, Ze pandemie rychle se rozSifujici po celém svété a vyznacujici se
nartistem nemocnosti a umrtnosti lze z historického hlediska hodnovérné dolozit jiz od
16. stoleti. Nicméné je nutno podotknout, Ze pfi studiu riznych jinych pramend
a literatury lze nalézt zminky a informace o nemocich, jeZz propukly v pandemii

V podstatné vzdalené;jsi historii.

Historie pandemii a epidemii se zaCala psat pfed asi 12 000 lety, kdyZz se tehdejsi
koCovnici zacali usazovat a chovat zvifata (Morens et al., 2020). Lidé a nové
domestikovand zvifata spolu zacali vibec poprvé zit spoleéné¢ a v téchto novych
podminkach se poté zacaly objevovat i nové nemoci (Morens et al., 2020). Mnohé
Z pandemickych nemoci se vyvinuly pravé ze zvifecich patogent, které se ptenesly na
lidi a vyvolaly u nich onemocnéni (Morens et al., 2020). Skute¢nost, ze populace se
stale rozsifovala, nas poté ptivadi k tomu, jak vznikaly prvni epidemie a pandemie

(Morens et al., 2020).

2.2.1. T¥ivelké pandemie
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V minulosti nalezneme tii velké svétové pandemie, které velmi citelné zasahly populaci,
jedna se o Justiniantiv mor, ¢ernou smrt a asijskou epidemii 19. stoleti (Gojda, 2020).
Justinianiv mor byla pandemie, ktera propukla roku 541 za vlady vychodofimského
cisafe Justiniana I, podle kterého také dostala své jméno (Mihulka, 2013). K rozsifeni
onemocnéni dosSlo zohnisek v Etiopii, ze kterych se o rok pozdé€ji dostalo do
Konstantinopole (Mihulka,2013). Historické prameny uvadéji, Ze béhem této pandemie
umiralo v Konstantinopoli az 5000 lidi denn¢ (Gojda, 2020). Nasledkem pandemie byly
castecné vylidnény oblasti rozsahlych regioni a rovnéz prob&hlo n€kolik migracnich
vin (Gojda, 2020). Toto onemocnéni suzovalo sttedomoii az do roku 750 (Horgan,
2014).

Cerna smrt — oznaeni morové pandemie, ktera velmi znaéné zasihla a zdecimovala
obyvatelstvo Evropy (Cerny, 2014). Pandemie probihala v Evropé v letech 1347-1352 a
odhaduje se, ze nasledkem tohoto onemocnéni zemfiela aZ polovina tehdejSich obyvatel
(Gojda, 2020). Oznaceni ,,Cerna smrt“ v§ak pochazi az ze 17. stoleti a do obecné feci se
tento termin Gdajné rozsitil az ve stoleti 19. (Gojda, 2020). Pojmenovani vychazi ze
skuteCnosti, ze se postizenym na kizi tvofily petechie a tmavé podlitiny a i téla
zemielych, ktera se zacinala rychle rozkladat, méla téz tmavou barvu (Gojda, 2020).
Piedpoklada se, Ze kolébkou moru je stiedni Asie (Gojda, 2020). Za epicentra byl
povazovan Kavkaz a n€kolik dal$ich lokalit nachazejicich ve stfedni Asii (Callaway,
2022). Dle novych vyzkumti mohlo byt epicentrem nakazy stiedoasijské pohoti Tian
Shan (Callaway, 2022). V Evropé se mor zacal S$ifit ze stfedomoiskych piistavnich
mést, kam byl pienesen na obchodnich lodich (Gojda, 2020). Sifil se aZ neuvéfitelnou
rychlosti a odhaduje se, ze na nasledky tohoto onemocnéni zemielo 20 — 25 miliont lidi
(Gojda, 2020). K definitivnimu vymizeni onemocnéni doslo az na pocatku 18. stoleti., a

to stejné zahadng, jako doslo k jeho objeveni (Cerny, 2014).

2.2.2. Ch¥ipkové pandemie

Z ne ptili§ vzdalené historie miizeme zminit chiipkové pandemie, které byly ve svété ve
20. stoleti zaznamenany celkem tfi a které do znacné miry snizily velikost populace
(Pandemie v historii, c2009-2022). Prvni takovou pandemii byla $panélska chiipka,
ktera v letech 1918 — 1920 pfipravila o zivot miliony lidi (Salfellner, 2018). Odhaduje
se, ze zpusobila celkové 50 az 100 milionti tmrti (Liu et al., 2018). Toto onemocnéni se

zpravidla projevilo velmi rychle a vedlo k selhani dychaciho systému (Pandemicky plan
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CR, 2006). Prvni piipady onemocnéni byly zaznamenany na jae roku 1918 v Evropé,
avsak vzapéti doslo, prostfednictvim lodni dopravy, K pfenosu onemocnéni do USA,
Afriky a Asie (Pandemicky plan CR, 2006). Druha vlna onemocnéni pak piisla v srpnu
1918, kdy onemocnéni propuklo zaroven v USA, Francii a Siera Leone (Pandemicky
plan CR, 2006). Byla to pravé druha vina, ktera zptsobila veliké ztraty na Zivotech —
oproti prvni vIné se projevovala desetinasobnd vyssi amrtnosti (Pandemicky plan CR,
2006).

Dalsi chiipkovou pandemii byla asijska chiipka, ktera zasahla svét v letech 1957-1958
(Pandemicky plan CR, 2006). Virus této chiipky byl zachycen roku 1957 v Singapuru
(Pandemicky plan CR, 2006). Tento virus nepisobil tak silné jako virus $panélské
chiipky a svét byl na toto onemocnéni podstatné lépe piipraven (Pandemicky plan CR,
2006). Rovnéz byla jiz vyvinuta ockovaci latka, ktera byla uréena pro epidemii sezonni
chiipky, avSak ukazala se jako vhodna prevence i pro tento druh chiipky (Pandemicky

plan CR, 2006).

Tteti a posledni chiipkovou pandemii 20. stoleti je hongkongska chiipka (Pandemicky
plan CR, 2006). Toto onemocnéni se objevilo mezi roky 1968-1969 a stejné jako
Vv predchozim ptipadé se neprojevilo tak silné, jako asijskd chiipka (Pandemicky plan
CR, 2006). Virus toho onemocnéni byl zachycen v &ervenci 1968 v Hongkongu
(Pandemicky plan CR, 2006). V mnoha zemich, které byly pandemii zasaZeny, se
(Pandemicky plan CR, 2006). Divodem, pro¢ se virus této chiipky §ifil pomaleji je fakt,
ze Cast populace jiz byla imunni, nebot’ existuje genetickd podobnost mezi virem asijské

chiipky a hongkongské chiipky (Pandemicky plan CR, 2006).
2.3.  Pandemie koronaviru

2.3.1. Koronavirus

Obecné jsou koronaviry takové viry, které se pfenasSeji mezi riznymi druhy zvitat,
anékterymi znich mohou byt infikovani i lidé (Husa, 2020). V roce 2019 byl
identifikovan novy druh koronaviru, ktery nasledné zpiisobil svétovou pandemii a jehoz
cely spravny nazev zni Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus-2, tedy tézky
akutni respira¢ni syndrom koronaviru, zkracené oznaovany jako SARS-CoV-2 (Husa,

2020). Oznacovan cislovkou ,,2 je z diivodu, Ze je geneticky piibuzny s virem SARS-
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CoV-1, ktery byl vroce 2002 izolovan v Ciné a mezi lety 2002 - 2003 zpiisobil

onemocnéni u vice nez osmi tisic lidi ve tficeti tiech zemich svéta (Husa, 2020).

Prvnich nékolik set ptipadd pacientll s onemocnénim SARS se objevilo na podzim roku
2002 v jizni Cing v provincii Kanton (Konvalinka a Machala, 2020). Cinské ufady vsak,
z obavy pied vypuknutim paniky, tyto informace dlouho tajily (Konvalinka a Machala,
2020). V unoru roku 2003 do Hongkongu pficestoval jeden Cinsky 1ékaf, ktery praveé
takto nemocné pacienty l€¢il, nacez se u né¢ho zacaly projevovat pfiznaky onemocnéni
(Konvalinka a Machala, 2020). V hotelu, kde byl ubytovany, nakazil nejméné dal$ich
12 ubytovanych, pficemz jeden z nich se poté vydal na cestu do Hanoje a tim se
dostavame Kk vypuknuti prvni pandemie SARS (Konvalinka a Machala, 2020).
Z Hongkongu, ktery je letecky propojen prakticky s celym svétem, se nové onemocnéni
rozsitilo do zna¢né casti svéta (Konvalinka a Machala, 2020). Na jafe 2003 bylo
onemocnénim SARS zasazeno jiz 32 zemi po celém svété. 12. biezna 2003 pak Svétova
zdravotnicka organizace vydala oficialni varovani pfed novou infekci (Konvalinka a
Machala, 2020). Farmaceutické firmy a védecké laboratofe se nasledné pustily do
vyvoje ucinného 1éku na toto nové onemocnéni (Konvalinka a Machala, 2020).
Nicméné k praktickému vyzkouseni védecky ziskanych poznatkt pro 1é¢bu nedoslo, a
to z prostého divodu (Konvalinka a Machala, 2020). Onemocnéni poté, co zpusobilo
svétovou pandemii a piipravilo o Zzivot stovky lidi, z populace téméf vymizelo

(Konvalinka a Machala, 2020).

Dalsi pandemii, ktera fatalné postihla prakticky cely svét, byla pandemie SARS-CoV-2
(Arvay, 2021). Piib&éh tohoto onemocnéni se zacal psat v prosinci roku 2019, kdy se
v ¢inském mésté Wu-Chan, jenz ¢ita na 11 miliona obyvatel, zacali v nemocnicich
objevovat pacienti se zapalem plic, jehoz pfi¢ina vSak nebyla znama (Arvay, 2021).
Z prvni viny takto nemocnych bylo podrobné¢ zkoumdno 41 ptipadi, z nichz 27 se
Vv dob¢ pied vypuknutim ptiznaki onemocnéni zdrzovalo na trhu Huanan nachazejicim
se v jiz zminovaném Wu-Chanu (Arvay, 2021). Z vétSiny se pak jednalo o prodejce
u stanku s potravinami (Arvay, 2021). Na zmifovaném trhu se mimo jiné prodavaly
rizné druhy masa — hovézi, dribezi, skopové, kozi, a dokonce se zde prodavali i krysy,
krokodyli a hadi (Arvay, 2021). Dale se zde méla prodavat i ziva zvifata, a to jak
chovna, tak i divoka (Arvay, 2021). Pravé divoka zvitata zde byla udajné drZzena
Vv klecich a porazena pfimo na trhu hned po zakoupeni (Arvay, 2021). Mezi 1. - 12.

lednem 2020 bylo na trzisti sesbirdno 600 vzorkli z odpadnich vod, povrchi a riznych
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dal$ich materialt, na kterych byl poté zkouman vyskyt virovych castic (Arvay, 2021).
Vysledky testi ve 33 vzorcich prokazaly pfitomnost genetického materialu nového
koronaviru, pricemz 31 vzorkd ze 33 bylo zajiSténo z mist, kde byla drzena divoka
zvifata (Arvay, 2021). Poté, co byla ozndmena souvislost s vyskytem nového
koronaviru a trhem Huanan, byl ¢inskymi ufady vydan pokyn k odstranéni veskeré zivé
zveie z trhu, aniz by vSak bylo pfed tim zjisténo, zda maji tato zvitata v téle patogen,

ktery zpisobuje onemocnéni novym koronavirem (Arvay, 2021).

2.3.2. Pandemie koronaviru v Ceské republice

V Ceské republice se piibéh pandemie koronaviru za¢al odehravat v bfeznu roku 2020
(Kubal a Gibis, 2020). Nejprve se objevily prvni lehké ptipady nékazy, jez vSak byly
nasledovany pacienty s t€Zkym pritbéhem nemoci, ktefi museli byt pfipojeni na plicni
ventilaci (Kubal a Gibis, 2020). Ve spole¢nosti se zacaly objevovat zpravy o tom, jak se
nova nemoc V zemi nekontrolované $ifi (Kubal a Gibis, 2020). Vlada, jez musela celit
situaci, ktera zatim v CR neméla obdoby, nechala uzaviit §koly, kina i divadla (Kubal
a Gibi§, 2020). ZruSeny byly také sportovni a kulturni akce (Kubal a Gibis, 2020).
Historicky poprvé byl v Ceské republice vyhldsen nouzovy stav, jenz byl platny na
celém tzemi zemé (Kubal a Gibis, 2020). Byly uzavieny statni hranice a zaveden zakaz
cestovani (Kubal a Gibi§, 2020). Nasledovalo omezeni provozu ¢i uplné uzavieni
restauraci, obchodi 1 dalSich provozoven, a nakonec byl omezen i1 volny pohyb vSech

osob na celém tizemi Ceské republiky (Kubal a Gibig, 2020).

Ruku v ruce s restriktivnimi opatfenimi pfisla povinnost noSeni ochrannych prostiedki
dychacich cest, tedy rouSek a pozdéji respiratori (Kubal a Gibis, 2020). Nicméné
zasoby ochrannych prostiedkd, kterymi CR disponovala, v té dobé vystagily pouze pro
nékolik zdravotnickych zafizeni, a to pouze na obdobi nékolika dni (Kubal a Gibis,
2020). Zde se viak projevila schopnost improvizace a nezistnost mnoha Cechi (Kubal
a Gibis, 2020). Ukazalo se, ze v krizi se dokézala spole¢nost semknout a vzepnout se
k opravdu uctyhodnym vykontim (Nerudova, 2020). Mnoho lidi ve svém volném ¢ase
a z vlastnich prosttedki pofizovalo ruzné latky a tkaniny, ze kterych nasledné vyrabéli
rousky, a na 3D tiskarnach tiskli ochranné oblicejové Stity ¢i spony k ochrannym

rouSkam a respiratorim, které byly poté dodavany potfebnym (Nerudova, 2020).

Jeden z dopadu, respektive zkuSenosti z prob&hlé krize, mize pro ¢eskou spolecnost byt

ztrata jakéhosi falesného pocitu bezpeci a uvédomeéni Si, ze zijeme v globalizovaném
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svété¢ (Nerudova, 2020). Z toho plyne uréita nutnost zajimat se i konflikty, které se
odehréavaji daleko v jinych zemich, a pochopeni, Ze i Ceskd spole¢nost ma svoji Cast

odpovédnosti za evropsky, potazmo celosvétovy, vyvoj (Nerudova, 2020).

Kvuli koronavirové pandemii, a z ni plynoucich opatieni, zazila spolecnost néco, co si
ziejm¢ malokdo umél predstavit (Prouza, 2020). Statnimu aparatu je vycitano, ze na
takovouto pandemii nemél pfipravené feSeni, avSak je nutno podotknout, Ze na

takovouto situaci se nelze pln¢ ptipravit prakticky nikdy (Prouza, 2020).
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3. Cil prace a vyzkumné otazky

3.1. Cil prace

Cilem vyzkumu bylo zmapovat a analyzovat vliv koronavirové krize na terénni socialni
sluzby. Vyzkum byl zaméfen pfedev§im na terénni socialni pracovniky a nové vzniklé

problémy a komplikace, kterym pracovnici museli Celit.

3.2.  Hlavni vyzkumna otazka

Na zdklad¢ vytyCeni cilii vyzkumné €asti prace byla stanovena hlavni vyzkumna otazka.
e VO: Jaky vliv méla koronakrize na terénni socidlni sluzby?

3.2.1. Dilci vyzkumné otazky

Hlavni a zastteSujici otazku lze poté rozdélit do dil¢ich otazek:

e DVOL1: Jak se terénni socialni pracovnici vyrovnavali se ztizenymi pracovnimi

podminkami?

e DVO2: Jaky vliv méla tato situace na osobni Zzivot terénnich socialnich

pracovniki?
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4. Metodika vyzkumu

4.1. Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor nebo také cilovy soubor sestava z mnoziny objektl, kterych se
vyzkum tyka a na které se maji jeho vysledky vztahnout (Reichel, 2009). Vyzkumny
soubor se v této bakalaiské praci sklada z komunikacnich partnerd, kterymi jsou terénni
socialni pracovnici vykonavajici ¢innost Vv okrese Strakonice. Vybér souboru byl
zamérny, dle pfedem urcéenych kritérii, tedy muselo se jednat o terénni socidlni
pracovniky, ktetfi své zaméstnani vykonavali béhem koronavirové pandemie v okrese
Strakonice. Vyzkumny soubor tvofilo celkem 8 terénnich socialnich pracovnikd.
Rozhovory s terénnimi socialnimi pracovniky probihaly do vysyceni souboru, tedy do
situace, kdy komunikacni partnefi jiz nepfinaSeli zadné nové informace. Terénni
socialni pracovnici byli, dle kritérii, s zadosti o u€ast na vyzkumu osloveni telefonicky,
piipadné e-mailem. Podminkou byl souhlas pracovnika s ti¢asti na vyzkumu, ktery byl

vyjadien podpisem informovaného souhlasu.
4.2. Metodika vyzkumu

Pro vyzkumnou ¢ast této bakalaiské prace byla zvolena kvalitativni vyzkumna strategie,
konkrétné¢ metoda dotazovani. Téma prace, tedy téma vlivu koronakrize na terénni
socialni sluzby, bylo pfedem stanoveno a poté byly vypracovany otazky pro rozhovory.
Béhem vyzkumu nebyly otdzky ménény, avSak mohlo dojit ke zméné jejich pofadi.
Rozhovory s komunika¢nimi partnery byly realizovany v jejich pfirozeném prostiedi,
bez ptitomnosti jinych osob a dalSich rusivych vlivii. Jako technika provadéni vyzkumu
byl pouzit polostandardizovany rozhovor skladajici se z otevienych otazek, které byly

vytvofeny na zaklad¢ zadani vyzkumu.

4.2.1. Harmonogram vyzkumu

Sbér dat probihal v cervnu a cervenci 2022. Komunikaéni partneti byli pfedem
kontaktovani prostiednictvi telefonu, piipadné e-mailu. V ptipadé jejich ochoty byl
dohodnut termin schiizky, pfi¢emz rozhovory probihaly pfimo na jejich pracovistich.
4.2.2. Metody a techniky sbéru dat

Pro vyzkumnou ¢ast této prace byla zvolena kvalitativni metoda sbéru dat. Samotny

sbér dat byl realizovan technikou polostandardizovaného rozhovoru s terénnimi
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socialnimi pracovniky v okrese Strakonice. Tato technika sbéru dat byla zvolena,
protoze v sobé kombinuje vyhody a zaroven minimalizuje nevyhody nestrukturovaného

a strukturovaného rozhovoru (Reichel, 2009).

4.2.3. Zpiisob zpracovani dat

Vsechny polostandardizované rozhovory byly zaznamenany na diktafon a zdznamy byly
poté doslovné¢ piepsany v elektronické podobé. Novotna et al. (2019) uvadi, ze
U polostrukturovanych rozhovori je zpracovani dat realizovano jejich analyzou
a kdédovanim. Pro analyzu ziskanych dat byla uzita metoda oteviené¢ho kodovani. Tedy,
jak uvadi Hendl (2016), bylo provedeno oteviené kodovani pii pruchodu dat, zaroven
byla lokalizovana témata v téchto datech a bylo jim pfifazeno oznaceni, ¢imz vznikl
seznam kodu, které byly nasledné tfidény a organizovany do kategorii. Pro vyhodnoceni

dat byla vyuzita technika tuzka — papir.

4.2.4. Etika vyzkumu

Pti realizaci vyzkumu byl bran ohled na jeho etické aspekty. VSichni komunikaéni
partnetfi se UCastnili rozhovorii na zadkladé dobrovolného rozhodnuti a rovnéz byli
piedem seznameni s tématem a prubéhem vyzkumu a také s prtibéhem rozhovoru.
Vsichni komunikacni partnefi byli srozuméni s tim, Ze s Gc€asti na vyzkumu pro né
nevyplyvaji Zadna rizika. VSechny osobni udaje byly zpracovany v souladu s nafizenim
Evropského parlamentu a Rady EU 2016/679 ze dne 27. dubna 2016, o ochrané
fyzickych osob v souvislosti se zpracovanim osobnich tidajii a o volném pohybu téchto
udaji a o zruseni smérnice 95/46/ES. Svou dobrovolnou uc¢ast na vyzkumu stvrdili
vSichni komunikacéni partneti podpisem formulafe Informovany souhlas (viz Ptiloha

&.1).
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5. Vysledky

V této kapitole budou piedstavena data, kterd byla ziskdna rozhovory s komunika¢nimi

partnery. Sbér dat byl realizovdn pomoci polostandardizovanych rozhovort s 8

komunika¢nimi partnery.

Tabulka €. 1 — Vybrané zakladni informace o komunikac¢nich partnerech

Komunikacni Pohlavi Vék Pracovni zarazeni
partner
KP1 Zena 46 Vedouci pecovatelské sluzby
KP 2 Jena 50 Socialni pracoxmk 1nt’e1:ven0f11h<,) centra
pro obéti domaciho nasili

KP 3 Zena 45 Vedouci pecovatelské sluzby

KP 4 Jena 55 Socialni pracovnik sczclalne aktivizacnich
sluzeb

KP5 Zena 41 Vedouci pecovatelské sluzby

KP 6 Zena 49 Vedouci socialni rehabilitace

KP 7 Mu 31 Vedouci terénniho programu pro uzivatele
drog

KP 8 Zena 27 Socialni pracovnik socialni rehabilitace

Zdroj: Vlastni vyzkum

Pomoci otevieného kddovani rozhovorti s komunikaénimi partnery byla ziskand data

rozdélena do jednotlivych kategorii na zaklad¢ spolecnych koda. Néazvy jednotlivych

kategorii odpovidaji ndzviim jednotlivych podkapitol v této kapitole.

5.1. Distancni zpusob prdace

Prvni kategorie se zabyva tim, zda osloveni socidlni pracovnici pracovali béhem

pandemie koronaviru distanénim zpisobem, resp. z domova — tzv. homeoffice.

<
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Obrazek ¢. 1 — Distan¢ni zptsob prace (zdroj: vlastni vyzkum)

K praci z domova muselo z celkového poctu piistoupit 6 KP. KP 2 k této problematice
uvedl: ,, Méli jsme narizenou prdaci z domova, takze jsem vse resila s klienty po telefonu,
potiebné pisemnosti, co jsem pak sepsala, jsem jim posilala mailem. Pracovni porady
jsme méli taky online.” KP 4 uvedl: ,,Z domova jsem pracovala v prvni casti dne,
odpoledne jsem potom jezdila do prace.” KP 6 uvedl: ,,Z domova jsem pracovala nékdy,
bylo tak néjak na stridacku. KP 7 uvedl: ,, Porady jsme v té dobe méli vidycky online
a taky jsme z domova deélali veskerou potrebnou administrativu.* KP 8 uvedl: Méli jsme
narizeny tzv. homeoffice. S klienty jsme v tu dobu resili vsechno po telefonu a poté jsme

«

to doma zapisovali do naseho programu v pocitaci.*

KP 3 Kk této problematice uvedl: ,, Byli jsme pordd v primém kontaktu s klienty, takze
zdomova se nepracovalo. Viastné co se mé tyce, tak jsem dva tydny marodila
s Covidem, takze v té dobé jsem byla online a s kolegynémi jsem musela resit pracovni
veci pres pocitac. Ale jak jsem Fikala, jinak jsme fungovali stdale v primém kontaktu

s klienty.
5.2. Ochranné a hygienické pomiicky

Druhé kategorie se zabyva tim, jaké méli socidlni pracovnici k dispozici ochranné

a hygienické pomticky.
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.

Obrazek ¢. 2 — Ochranné a hygienické pomiticky (zdroj: vlastni vyzkum)

Témet vSichni osloveni komunikac¢ni partneti uvedli, Ze od pocatku pandemie méli
dostatek vSech ochrannych a hygienickych pomicek. Pouze KP 7 uvedl: , Kdyz to
v§echno zacalo, tak byl trochu problém v tom, zZe jsme neméli dostatek rousek, ale s tim
nam pomohli dobrovolnici, od kterych jsme méli sité latkové rousky. Pak uz jsme zacali
dostavat vsechny mozné pomicky od meésta, byly to rouSky, respirdtory, ochranné

obleky, jednorazové rukavice, desinfekce...*

Jako shrnuti odpovédi ostatnich komunikacnich partnert k problematice ochrannych
pomtcek mizeme uvést odpoveéd KP 6: ,,Od zacatku jsme méli kompletni sortiment
pomiicek, ktery vyplyval z narizeni viady a z doporuceni MPSV. Takze jsme meéli
kompletni ochranné obleky, respirdtory i rousky, jednorazové rukavice, desinfekce,

ochranné oblicejové stity ...

KP 1 uvedl: ,, Méli jsme vSechny potiebné pomiicky jako rousky, respiratory, rukavice

a podobne. Navic jsme do zameéstnani dostali i nekolik cCisticek vzduchu *.
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5.3. Omezeni sluzeb

Tato kategorie se zabyva tim, jakym zplisobem bylo omezeno poskytovani terénnich
socidlnich sluzeb z divodu nafizeného omezovani kontaktu s jinymi osobami kvuli

pandemii koronaviru.

Obrazek ¢. 3 — Omezeni sluzeb (zdroj: vlastni vyzkum)

Tato kategorie byla na zékladé ziskanych odpovédi rozdélena do tii ¢asti: kontakt
S klienty bez omezeni (pouze s ochrannymi pomiickami), ¢aste€né omezeny kontakt

a zadny fyzicky kontakt s klienty.
Kontakt s klienty bez omezeni (pouze s ochrannymi pomuckami)

K této problematice KP 1 uvedl: ,,Ja jsem viastné ty narizené omezeni v praci néjak
nepocitovala. Da se Fict, Ze jsme fungovali tak néjak stejne, ale museli jsme nosit
rousky, obleky a tak. Viastné i ti, se kterymi spolupracujeme, nam byli normalné pro

‘

klienty k dispozici, jako treba lékar, lékdrna...
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KP 3 uvedl: ,,S klienty jsme travili vice ¢asu nez normalné, protoze potrebovali vétsi

pomoc a podporu, kdyz se kvili viadnim narizenim nemohli vidat s rodinami

a blizkymi. *
Casteéné omezeny kontakt s klienty

KP 5 uvedl: ,, V pecovatelské sluzbé jsme méli omezené nékteré iikony jenom na

zakladni ¢innosti, jako treba velky uklid v domacnosti, doprovod na urad a tak.

KP 7 uvedl: ,,Omezeni kontaktii jsme pocitili zasadné. Napr. v ramci nasi ¢innosti
delame vymeénu pouzitych injekcnich jehel pro drogové zavislé, ktera ted probihala tak,
Ze jsme se seSli na smluveném misté, s klientem jsem byl na bezpecnou vzdalenost a on
nejdriv do kontejneru vhodil pouzité jehly a poté si zase odstoupil. Poté jsem ja na
smluvené misto poloZil nové jehly, odstoupil jsem a teprve pak mohl pristoupit klient

“«

a vzit si je. Délame taky s klienty doprovody na urady, coz jsme v tu dobu nedélali.
Zadny fyzicky kontakt s klienty

KP 2 uvedl: , Byla jsem s Klienty pouze Vv telefonickém kontaktu, coz bylo neprijemné.
V nékolika pripadech se jednalo o nové klienty a prvni mapujici rozhovor jsem musela

delat bez toho, aniz bych klienty vidéla.

KP 4 uvedl: Nekteri klienti se bali sluzbu vyuzivat, kviilli tomu, aby se tieba nenakazili,

takze jsme se v tu dobu vidali jen s temi, kteri tyhle obavy neméli.
5.4. Sladéni osobniho a pracovniho Zivota

Tato kategorie se zabyva tim, jakym zptisobem byl z divodu koronavirové pandemie
a opatfeni z ni plynoucich ovlivnén osobni zivot socialnich pracovniki, resp. jakym

zpusobem fesili sladéni osobniho a pracovniho zivota.

Osobni Zivot KP 4, KP 6, KP
bez ovlivnéni 7,KP 8

Osobni Zivot byl KP 1, KP 2, KP
ovlivnén 3,KP5

Obrazek €. 4 — Ovlivnéni osobniho zivota (zdroj: vlastni vyzkum)
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Celkem 4 KP z celkového poctu uvedli, Ze opatieni, ktera byla nastolena z divodu
koronavirové pandemie, neméla v souvislosti s jejich zaméstnanim vliv na jejich osobni
zivot. KP 4 k tomuto uvedl: ,,Ja jsem sladeni osobniho i pracovniho Zivota vlastné ani
nijak resit nemusela...bylo to uplné stejné jako V jakémkoliv jiném obdobi. “ KP 7 uvedl:

,V té dobé jsem nemél Zadné zavazky, takZe vlastné nebylo co resit, nijak mé to

vvvvvv

Zbyli 4 KP uvedli, Ze vznikla situace mé¢la vliv na jejich osobni zivot. Ze ziskanych
odpovédi vyplyva, Ze osobni zivot byl ovlivnén tim zpiisobem, Ze na své rodiny a blizké
meéli méné casu. KP 2 na otazku, jak tesil sladéni pracovniho a osobniho Zivota,
odpoveédel: ,,Jednim slovem Spatné. Zacinala jsem pracovat rano a mnohdy jsem
pretahovala pracovni dobu. Méla jsem pocit, Ze mam klienty primo doma v obyvaku.
Praci jsem zkrdtka musela vénovat vice casu a tim méné jsem ho méla pro své blizké
a celkove pro sviij osobni zivot.” Shodné se vyjadtil 1 KP 5: ,, Pracovni povinnosti
a nezabezpeceni klienti méli v tu dobu prednost pred rodinou.” KP 3 uvedl: , Osobni
Zivot musel jit stranou. Omezovala jsem kontakty se svymi blizkymi a vymezovala si na
né presny cas.” KP 2 uvedl: ,,Bylo to ndrocnéjsi, protoze bylo tak néjak vice prace
a vice stresu, takze jsem si to, jak se rikd, odnasela i domu. Mam ale Stésti, protoZe moje

I3

rodina vi, Ze prace je pro me srdcova zalezZitost, takze mé plné podporovala.
5.5. Informace

V této kategorii se zabyvam tim, jaké informace ve vztahu ke koronavirové pandemii

a aktualné platnym vladnim nafizenim meéli socialni pracovnici k dispozici.

Vsichni osloveni KP se shodli vtom, ze méli v zaméstnani dostatek aktualnich
informaci ve vztahu ke koronavirové pandemii, pfi¢emz se jednalo o aktudln¢ platna
vladni nafizeni. Rozdilny byl pouze zpisob, jakym se ke KP tyto informace dostavaly.
Mezi nejcastéjSi odpovédi pattilo, Ze informace byly pfedavany od vedoucich
pracovnikli danych organizaci. KP 3 k tomuto uvedl: ,, Ty aktudlni informace, které se
tykaly narizeni, teda jaké mame mit ochranné prostiedky a tak, jsme méli vidycky od
naseho vedeni. Mimo to jsme si ty informace predavali i sami mezi sebou na
pracovisti.“ KP 8 uvedl: , Viechny aktudlni informace nam predavala nase pani

‘

reditelka. Jednalo se o ty aktudlni opatieni.*
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Celkem 4 KP také uvedli, ze informace méli od APSS. KP 1 uvedl: , Aktudlnich
informaci jsme méli vzdycky dostatek, jednalo se 0 ty viddni narizeni, co zrovna platily
a které bylo potreba dodrzovat. Informaci bylo dost diky APSS a nasi pani reditelce,

kterda nds vzdycky vcas informovala, kdyz byla néjaka zména.** KP 4 uvedl: ,, Informace

Jjsme meli vzdycky od ASPP...

KP 2 také uvedl: ,,Na pocatku probéhlo skoleni ohledné bezpecnosti prdace v dobé
koronaviru a poté jsem od naseho vedeni v Ceskych Budéjovicich méla vidycky

informace ohledné aktudlné platnych viadnich narizeni.

Jedinou vyjimku ohledné zptisobu ziskavani aktualnich informaci uvedl KP 7: ,, Meéli
Jjsme nastaveny takovy vnitro-organizacni proces, kdy jedna povérenda pracovnice
zjistovala a hlidala ty viadnich narizeni a ty aktudlni informace potom preposilala
Jednotlivym vedoucim pracovnikiim v ramci celé organizace, kteri pak informovali svoje

podrizené. “
5.6.  Stres

Tato kategorie pojednava o tom, jak osloveni socialni pracovnici zvladali stres béhem
koronavirové pandemie. Na =zakladé provedeného vyzkumu byla tato kategorie
rozdélena na 3 podkategorie: zvySeny stres, na koho se socialni pracovnici obraceli

a supervize.

vedouciho

pracovnika

Podpora
mezi kolegy

Obrazek €. 5 — Stres (zdroj: vlastni vyzkum)

ZvySeny stres
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Provedenym vyzkumem bylo zjisténo, ze vyjma jednoho KP zazivali terénni socialni
pracovnici béhem koronavirové pandemie zvySeny stres. KP 4 na otazku, co bylo pro
n&j v jeho zaméstnani béhem pandemie koronaviru nejvice stresujici, odpovédél: ,, Rekla

bych, zZe jsem se behem pandemie nestresovala. “

Z odpoveédi zbylych sedmi KP vyplynulo, Ze béhem pandemie zazivali zvySeny stres.
Nejvice se v odpovédich vyskytovala jako stresujici, zvySena potifeba vysvétlovat
klientim nov¢ nastalou situaci a také potieba klienty vice podporovat. KP 1 uvedl:
,,Nejvice stresujici byla komunikace s klienty. Vysvétlovani toho, co se stalo a proc se
musi dit nekteré véci jako noseni rousek a podobné.  KP 2 uvedl. ,, Asi nejvic stresujici
a nejneprijemnéjsi byl fakt, ze kdyz klienti nemohli prijit, tak jsem s nimi vse resila
telefonicky a bylo potreba jim vse vysvétlovat a citila jsem, Ze potrebuji vétsi podporu
nez jindy.” KP 5 odpovédél na otazku, co bylo pro néj nejvice stresujici, takto:
., Psychicka podpora klientu, kteri méli strach z onemocnéni, o své blizkeé, byli
izolovani... " KP 6 uvedl: ,, Vzhledem k tomu, Ze pro nase klienty byla nastala situace
urcitym ohrozenim, na které kazdy reagoval jinak, kdy nékteri se treba bali
neockovanych lidi, nékteri zase nechtéli dodrzovat narizena opatreni, tak bylo asi nejvic
stresujici vSechny tyhle nazorové tabory néjak vybalancovat a vsechny ty ditvody, jako
proc se co déje a tak, jim bylo potreba vice vysvétlovat.“ KP 8 na otdzku odpoveédél:
,,Nejvic asi planovani a vysvetlovani klientiim. Kdyz jsem se s klienty nemohla vidat
osobne, tak jsem snimi vse reSila po telefonu, a ne vsichni byli ochotni prijmout
a pochopit, pro¢ to tak je. Kdyz uz jsme se poté s Klienty vidali, tak bylo potreba jim
nekdy i domlouvat, aby nosili rousky, dodrzovali rozestupy a vysvétlit jim, proc to tak

musi byt.
Na koho se socialni pracovnici obraceli v pripadé stresu?

K otéazce stresu v dobé koronavirové pandemie se pak pfimo vaze dalsi dotaz, a sice na
koho se osloveni KP obraceli v ptipad¢ potieby. Ze zaznamenanych odpovédi bylo
zjiSténo, ze v piipadé potieby se KP obraceli na své vedouci pracovniky a na svij

pracovni tym a kolegy, viz diagram nize.
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pracovnik 3,KP 7, KP8
SlolEIEE! Pracovni tym, KP 2, KP 3, KP
kolegové 4,KP 5, KP 6

Obrazek ¢. 6 — Na koho se socidlni pracovnici obraceli (zdroj: vlastni vyzkum)
Supervize

Dale bylo zjistovano, zda méli osloveni KP v dobé koronavirové pandemie k dispozici

supervize.

KP 1, KP 3, KP 4,
KP 5, KP 6, KP 8

Supervize <
Nebyly mmmmmw KPP 2, KP 7

Obrazek ¢. 7 — Supervize (zdroj: vlastni vyzkum)

Na otazku, zda méli v dob¢é koronavirové pandemie k dispozici supervize, odpovedéli
zaporné pouze dva KP. Nicméné KP 2 odpovedél takto: ,, Supervize primo ne, ale
V ramci pracovniho tymu jsme méli intervize.” KP 7 se pak vyjadtil takto: ,,Normalné

madme supervize Ix do mésice, ale v tu dobu nebyly viibec.

V ostatnich ptipadech méli KP supervize pravidelné, jako uvedl KP 8: , Supervize
madme jednou za tri mesice a behem pandemie to bylo stejné, pouze byly
online. “ Ptipadné supervize pravidelné nebyly, ale byly na zdkladé domluvy, jako uvedl
KP 6: ,, Pravidelné supervize nebyly, ale v pripadé potreby jsme kontaktovali nase

spolupracujici supervizory.
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5.7.  Nové vzniklé obtiZe pi¥i realizaci socialni sluZby

V dal8i kategorii se zabyvam nové vzniklymi obtizemi, kterym museli KP celit pfi
realizaci socialni sluzby, resp. bylo zjistovano, ktera z tzv. vin koronavirové pandemie
byla pro KP nejobtiznéjsi, co bylo v jejich zaméstnani specifické a co bylo v jejich
zaméstnani nejobtiznéjsi.

A4

Nejtézsi vina

KP se téméf ve vSech pripadech shodli, Ze nejtéZsi pro né byla prvni vina. Jak uvedl KP
obnaset, jak dlouho budou omezeni trvat, nakolik ovlivni nakaza zdravotni stav nas
vsech do budoucna...” KP 3 ktomuto doplnil: , Nejobtiznéjsi byla ta prvni vina,
nevedeli jsme, co nds ceka a bylo potieba se naucit nové postupy prace kvili rouskam,

I3

rozestupim..."

vvvr

Ze behem prvni jsem se v praci teprve zaSkolovala a az béhem druhé viny jsem jiz

I3

pracovala naplno samostatnée.
Nejvétsi specifika

Pti zjiSfovani, ¢im byla vtomto obdobi prace komunikaCnich partneri nejvice
specificka, uvedlo celkem 5 KP, Ze to byl distan¢ni zptisob prace. Jak uvedl KP 6:
,,Online prostredi charakterizovalo celé tohle obdobi. Vice jsme se schazeli na
videohovorech, vice jsme byli na telefonu a na pocitaci.* KP 8 pak k otazce, co bylo
v tomto obdobi nejvice specifické, uvedl: ,, Stridani tzv. homeoffice a chozeni do prdce,

vétsinou jsme se takhle stridali po dvou dnech. “

Mezi odpovédmi se také Casto vyskytovala prace v ochrannych pomickach. KP 4
uvedl: ,, Bylo vice e-mailového a telefonického kontaktu nez osobniho a taky se musely
trvale nosit rousky.” KP 3 na otazku uvedl: , Adaptace na nové postupy, s cimz
souviselo neustalé noseni rousek a respiratorii.

Nejvétsi obtize

Pti zjiStovani, co bylo béhem pandemie koronaviru pro KP nejobtiznéjsi, se pak jiz

odpovédi liSily. Ve 3 ptipadech byla zminéna prace v ochrannych pomickach. Dale se
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také objevovaly odpovédi jako rozdé€leni pracovniho tymu, prace s Kklienty bez
fyzického kontaktu ¢i vice casu vénovaného zaméstnani. Tuto problematiku znazornuje

nasledujici diagram.

Obrazek ¢. 8 — Nejvetsi obtize béhem pandemie koronaviru (zdroj: vlastni vyzkum)
5.8. Odmeéna za ztiZené pracovni podminky

V této kategorii se zabyvam tim, zda byli komunikaéni partneti dostatecné odménéni za

ztizené pracovni podminky.

-_
et

Obrazek €. 9 — Odména za ztizené pracovni podminky (zdroj: vlastni vyzkum)
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Provedenym vyzkumem bylo zjisténo, ze ve vSech pfipadech dostali osloveni KP
finanéni odménu. Na dotaz, zda byli za ztizené pracovni podminky fadné¢ odménéni,
odpovédéla vétsina KP, ze ano. Jak uvedl KP 7: ,, Dostal jsem financni odménu a podle
mé byla adekvatni, ja jsem s ni byl spokojeny.“ KP 8 K tomuto dopliuje: ,, 4no dostala
jsem financni odmeénu a bylo to skvelé oceneni za t0, V cem jsme museli normalné

fungovat.

KP 2 na dotaz, zda byl tadné¢ odménén za ztizené pracovni podminky, odpoveédél:
,,Dostala jsem financni odménu, i kdyz abych byla uprimna, mohlo to byt lepsi, kdyz
vezmu Vv potaz, Vv jaké situaci jsem musela naplno pracovat.” KP 7 pak uvedl: ,, 4no,
odmeény jsme dostali, ale podle mé nebyly ty financni prostredky rozdéleny uplné
spravedlivé. Ne, ze bych byla vyslovené nespokojend, ale...no reknéme, Ze jsem rada, ze

Jjsme dostali alespon néco. “
5.9. Pandemie koronaviru a Kklienti

Tato kategorie se zabyva tim, jak pandemie ovlivnila praci s klienty v terénnich
socidlnich sluzbach. Tedy s jakymi nejcastéjSimi problémy se KP u klientl setkavali

a jak se od sebe jednotlivé viny pandemie liSily v kontextu prace s klienty.

Vyzkumem bylo zjisténo, Ze nejcastéjsi problémy, se kterymi se KP u klientt setkavali,
souvisely s jejich izolovanim v domacim prostiedi. Dale se také Casto jednalo o obavy
z nakazy. KP 5 ktomuto uvedl: , Byla to izolace od jejich rodin a blizkych osob,
protoze se nemohli navstévovat jako obvykle. Hodné se taky bali, Ze onemocni. “ KP 3
uvedl: ,,Klienti méli strach z ndakazy, nékteri se bali i vychdzet ven. Potrebovali v té
dobé vetsi podporu, protoze se kvuli viadnim narizenim nevidali se svymi blizkymi
a ziistavali tak doma porad sami.” V souvislosti s timto se mezi klienty vSak také
objevovala tendence k nedodrzovani vladnich nafizeni. Jak uvedl KP 8: ,, Klienti se na
Jjednu stranu bdli chodit do spolecnosti a ziistavali jenom doma. Ale nékteri pak také
casto jiz odmitali dodrzovat ty opatreni, nechtéli nosit rousky...“ Toto jeSté doplnil KP
1: ,,Nedodrzovali nékteré ty opatreni, které se musely dodrzovat, a taky je prilis

nechdapali.

Dale bylo také zjistovano, jakym zplisobem se jednotlivé viny koronavirové pandemie
lisily v kontextu prace s klienty v terénu. Ze ziskanych odpovédi vétsinoveé vyplyva, ze

odlisnosti byly pouze mezi prvni vinou a dalSimi nasledujicimi, které se pak jiz od sebe
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v daném kontextu neodlisovaly. Jak uvedl KP 2: ,, Na zacatku klienti pomérné negativné
reagovali, kdyz jsme za nimi prisli v ochrannych pomiickach. Vsechno se jim muselo
vysvetlovat, pro¢ mame rousky, co se vlastné déje...Potom si vSichni uz tak néjak
zvyknuli a dalsi viny se od sebe prakticky nelisily. “ KP uvedl: ,, PFi prvni viné se resily
pouze akutni pripady. Pri dalsich vindach jsme pracovali s ochrannymi pomiickami, a
pokud to bylo mozné, volili jsme alternativy, které nevyzadovaly osobni setkani. “ Pouze
KP 1 vtéto souvislosti nezaznamenal zadné odlisnosti a k véci uvedl: ,, My jsme
pracovali opravdu porad stejné. Ja jsem Zadné zmény mezi jednotlivymi vinami
nepocitovala z duvodu, Ze v socidalnich sluzbach byla narizena opatreni, ktera neméla

I3

konce.
5.10.  Pozitivni zkuSenosti ziskané béhem pandemie koronaviru

V posledni kategorii je feSeno, zda a jaké pozitivni zkuSenosti ziskali komunikacni

partnefi pf1 vykonavani svého zaméstnani v dobé pandemie koronaviru.

Rozhovory s KP bylo zjisténo, ze vSichni si z obdobi koronavirové pandemie odnesli

pozitivni zkuSenost.

Celkem Sest KP, tedy vétSina, se shodlo Ze jejich pozitivni zkuSenost souvisi § jejich
pracovnim tymem. KP 1 k dotazu, zda si z obdobi pandemie odnesl né&jakou pozitivni
zkuSenost, uvedl: ,, Urcité...je to zkusenost s kolegy. Je k nezaplaceni, kdyz mate dobry
tym, jak manazersky, tak sestaveny z kolegii pecovatelii, tak se da zvladnout
vSechno.“ Stejn¢ tak mohu uvést odpovéd” KP 3, ktery na otdzku uvedl: ,, Rozhodné
dobrou souhru pracovniho tymu, tedy Ze pres vsechny probléemy a komplikace se
vSechno dobre zvladlo. V tymu byla vzdjemna podpora.* KP 6 uvedl: ,, Pro mé to byl
cas premyslet s vyssi mirou vhledu do pracovnich situaci, posilila se empatie, a to mezi

kolegy i mezi klienty.

KP 4 k tomuto uvedl: ,,Vzhledem k omezeni spolecenského Zivota se nekonaly 0bvykié
spolecenské, kulturni a prodejni akce, kterych se bézné v ramci zaméstnani ucastnime, a
tak bylo méné stresu.“ KP 8 uvedl: ,, Napada mé homeoffice, to byla docela prijemnd

zména, kdyz jsem nemusela pokazdé rdno do prace, ale mohla jsem délat z domova.

Dale bylo zjisténo, Ze celkem 5 KP, tedy vétSina, hodnotilo zpétné poskytovani
terénnich sluzeb v dobé koronavirové pandemie kladné, resp. jako zajimavou zkuSenost,

kterd je ur€itym zplsobem posunula. Jak uvedl KP 3: , Byla to velice zajimava
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zkuSenost, ktera me hodné naucila a posunula, v tomhle ohledu to beru jako urcité
pozitivum. “ KP 8 uvedl: , Byla to zajimava zkuSenost, zkusila jsem si pracovat v jinych
podminkach. “ KP 1 uvedl: ,, Troufam si rict, Ze péce o nase klienty probihala i v tomto
tézkém obdobi dobre. Naucili jsme se pracovat ve ztizenych podminkach, coz beru i jako

I3

prinos do budoucna.
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6. Diskuse

Mezi nejzésadnéjsi dopady koronavirové pandemie na praci terénnich socidlnich
pracovnikll patfilo nafizené omezovani kontaktl s jinymi osobami vyplyvajici z tehdy
platnych vladnich natfizeni. Jak ukazal vyzkum, tato nafizeni znamenala pro vétSinu
oslovenych komunikacnich partnerti castecny ¢i zcela omezeny fyzicky kontakt
s klienty. Kuptikladu pro terénni pe¢ovatelské sluzby vydalo MPSV Doporuceny postup
¢. 3/2020 (2020), ve kterém uvadi moznost omezeni Cinnosti pouze na ty, které
klientim zajisti nejzakladnéj$i Zivotni potieby. Praveé takto se vyjadiil KP 5, ktery
uvedl: ,, V pecovatelské sluzbé jsme méli omezené nékteré ukony jenom na zdkladni
cinnosti, jako treba velky uklid v domdcnosti, doprovod na urad a tak.” Pouze ve dvou
pfipadech neméla tato nafizeni vliv na praci komunikacnich partnert, tedy vyjma
povinného noseni ochrannych prostiedku pii kontaktu s klienty. Rovnéz bylo zjisténo,
ze zminénych ochrannych a dale také hygienickych pomiicek byl mezi komunika¢nimi
partnery dostatek, coz bylo pozitivnim zji$ténim, nebot’ Usneseni vlady Ceské republiky
¢. 1028 (2020) mimo jiné upravovalo pravé povinnost terénnich pracovnik nosit
ochranu dychacich cest pfi poskytovani sluzeb v misté bydlisté, ¢i ubytovani klienta, a

tato povinnost by bez dostatku ochrannych pomticek byla velmi tézko splnitelna.

Zminéna vladni nafizeni, kterd mimo jiné upravovala pravé omezovani socidlnich
kontaktii a noSeni ochrannych pomtcek, souvisi s informovanosti oslovenych socidlnich
pracovnikii. Ve vSech ptipadech bylo zjiSténo, Ze aktudlni informace stran zminénych
natfizeni méli socialni pracovnici vzdy v dostateCné mife, pfiCemz zpravidla byly tyto
informace predavany cestou vedoucich pracovnikii a dale si je jednotlivi socialni
pracovnici predavali mezi sebou, jak uvedl KP 3: , Ty aktudlni informace, které se
tykaly narizeni, teda jaké mame mit ochranné prostiedky a tak, jsme méli vidycky od
naseho vedeni. Mimo to jsme si ty informace predavali i sami mezi sebou na
pracovisti. “ Lze tici, Ze u vSech komunikac¢nich partneri bylo pfeddvani informaci
v souladu s Doporuéenym postupem ¢. 1/2020 (2020), ktery stanovoval, aby byli
v§ichni zaméstnanci sezndmeni s preventivnimi opatienimi proti Sifeni koronaviru,
mimo jiné se jednalo o zasady hygieny rukou, zésady respira¢ni hygieny ¢i pouzivani

dezinfekci.

Dalsim faktorem, ktery ovliviioval praci oslovenych socialnich pracovnikd, byl stres.

Témér vsichni komunikaéni partneti se béhem pandemie potykali se zvySenym stresem,
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ktery vyplyval zejména z nutnosti klientim poskytovat vétsi podporu nez obvykle
a také z nutnosti klientim celou situaci vice vysvétlovat. Lze fici, Zze projevy zvySeného
stresu se nemohly vyhnout ani oslovenym komunika¢nim partneriim, nebot’ pravé stres
byl jednim z nepfimych dopadii pandemie koronaviru na dusevni zdravi vétSinového
obyvatelstva, jak mimo jiné uvadi zprava Health at a Glance: Europe 2020
(2020). K problematice zvySeného stresu bylo dale zjistovano, zda méli osloveni
komunikacni partnefi v této narocné dobé k dispozici supervize, které by jim takto
ztizené podminky pomohly zvladat. VétSina komunikacnich partneri méla supervize
k dispozici stejn€ jako v jiném obdobi, pfipadné v online formé ¢i na zaklad¢ piedchozi
domluvy. Pomérné piekvapivym zjisténim bylo, ze dva komunikaéni partnefi neméli
v dobé koronavirové pandemie supervize vibec. V tomto spatfuji problém, nebot’ jak
uvadi Kolackova (2013), tak supervize mimo skutecnost, Ze slouzi k profesionalnimu
rozvoji socidlniho pracovnika a rozSifuje jeho pracovni dovednosti, slouzi také

K vyrovnavani se zvySenym stresem v zaméstnani.

Dal§im, pomérn€ zajimavym, zjiSténim bylo, ze vétSina komunikacnich partnert si
Z obdobi koronavirové pandemie odnesla pozitivni zkuSenost, ktera souvisela s jejich
pracovnim tymem. Tuto skuteénost potvrzuje Horecky a Svehlova (2021), ktefi ve své
publikaci uvadeji konkrétni piibéhy z raznych socidlnich sluzeb béhem pandemie
koronaviru. Miizeme uvést zkugenosti APLA Jizni Cechy, z. 1., ktera dobrou zkusenost
potvrzuje a uvadi, ze jejich tym je tvofen kvalitnimi lidmi, ktefi se béhem pandemie na
sebe mohli vzajemné spolehnout (Horecky a Svehlova, 2021). Obdobné zkusenosti pak
maji Zdravotné socidlni sluzby Turnov — peCovatelska sluzba, kde se béhem pandemie

projevila sila a soudrznost tymu v nastalé krizi (Horecky a Svehlova, 2021).

Problematika vlivu této mimofadné situace na osobni zivot komunikacnich partnert
rozdéluje vSechny dotdzané na dvé skupiny. Tedy ¢tyfi osloveni socialni pracovnici
pocitovali ovlivnéni jejich osobniho Zivota a zbyli ¢tyfi nikoliv. Ovlivnéni osobniho
zivota se pak projevovalo v mens$im Casu, ktery mohli dotdzani vénovat svym blizkym
a rodinam. Jako jisty vliv na rovinu osobniho Zivota komunika¢nich partnerit mize byt
také bran fakt, Ze valna vétSina dotdzanych musela béhem pandemie piistoupit k praci
zdomova. Tedy i tito socialni pracovnici byli soucasti 23 % ceské populace, ktera
v prvni viné koronavirové pandemie pracovala z domova, jak uvadi vyzkum Zivot

béhem pandemie (Jak Casto se béhem pandemie vyuziva prace z domova?). A byl to
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praveé tento novy distancni zplsob prace, ktery byl vétSinové mezi komunikacnimi

partnery povazovan za nejvétsi specifikum béhem pandemie.

Zminéna prvni vlna pandemie byla dle vyzkumu pro vétSinu komunika¢nich partnerti
bude ta situace obnaset, jak dlouho budou omezeni trvat, nakolik ovlivni nakaza
zdravotni stav nas vSech do budoucna...” Nicméné na dotaz, co bylo pro komunikacni
partnery obecné nejtézs$i, se odpovédi rluznily. Jednalo se kuptikladu o praci
v ochrannych pomuckach, rozdéleni pracovniho tymu, komunikaci a vysvétlovani
klientim ¢i 0 vice Casu, ktery museli doty¢ni vénovat zaméstnani. Pro porovnani
muzeme uvést analyzu Truhlafové et al. (2021), ktera zkoumala dopady pandemické
zkusenosti socialnich pracovnikii ve statni sprave. Jako jedna z nejvice problémovych
situaci zde byla uvedena problematika skloubeni prace a chodu domacnosti, déle také
zvySeni administrativy, resp. agendy, vétSi emocni zatéz nez obvykle, potieba
zabezpeCit chod pracovisté se snizenym poctem pracovniki, a rovnéz se zde
vyskytovaly odpovédi, ze kterych vyplyvalo, Ze socidlni pracovnici museli svému

zaméstnani vénovat vice ¢asu, nez obvykle (Truhlafova et al., 2021).

V kontextu prace s klienty v terénu pak byl dle ziskanych odpovédi rozdil pouze mezi
prvni vlnou a dalSimi nasledujicimi, které se poté jiz neodliSovaly. Mezi nejCastéjsi
problémy klientli patfila izolace a nemoznost se vidat se svymi blizkymi a rodinami.
Izolace byla pomérné znaénym problémem, ktery se tykal jak seniort, tak i déti ¢i osob
ve stfednim véku, jak zmitiovala v rozhovoru v pofadu Zdravicko (2021) pro Cesky
rozhlas Ceské Budé&jovice MUDT. Ludmila Sattranova, dle které izolace méla na osoby
negativni vliv, jenz z trapeni mohl pierast az v psychické problémy. Vystizné se k této
problematice vyjadiil KP 5, ktery uvedl: ,,Byla to izolace od jejich rodin a blizkych
osob, protoze se nemohli navstévovat jako obvykle. Hodné se taky bali, Ze
onemocni.” KP 3 uvedl: , Klienti méli strach z ndkazy, nékteri se bali i vychdzet ven.
Potrebovali v té dobe vetsi podporu, protoze se kviili viadnim narizenim nevidali se

¢

svymi blizkymi a zustavali tak doma poradd sami.

Zaveérem diskuse miizeme shrnout, Ze pandemie koronaviru méla na terénni socidlni
sluzby zasadni vliv. Terénni socidlni pracovnici se museli pfizpisobit novym
podminkam, které se v prib&hu pandemie ménily, museli se naucit nové postupy prace,

vyrovnat se se zvySenym stresem a zvladat ovlivnéni osobniho Zivota nastalou krizovou
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situaci. Mimo obtize, kterym museli Celit oni sami, pak museli zvladat praci s klienty,

kteti byli touto situaci zasazeni také.
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Zaveér

Cilem této bakalarské prace bylo zjistit, jaky vliv méla koronavirova pandemie na
terénni socialni sluzby. Na zaklad¢ rozhovorl se socidlnimi pracovniky bylo urceno
celkem 10 oblasti, resp. kategorii, ve kterych byli socidlni pracovnici a jimi

poskytované sluzby ovlivnéni.

Pro naplnéni cild této prace byli osloveni socialni pracovnici z terénnich socialnich
sluzeb. Kritérium vybéru bylo, aby sluzby poskytovali terénni formou a v okrese
Strakonice. Pro vyzkum byla zvolena kvalitativni vyzkumné strategie, konkrétné pak
metoda dotazovani za uziti polostandardizovanych rozhovorti. VSechny rozhovory

s komunika¢nimi partnery byly zanalyzovany za uZziti kodovani technikou tuzka — papir.

Na zéklad¢ cile vyzkumu, ktery byl pfedem vytycen, byla stanovena hlavni vyzkumna
otazka: Jaky vliv méla koronakrize na terénni sociilni sluzby? Tato zastieSujici
vyzkumna otazka byla poté rozdé€lena na dil¢i vyzkumné otazky. DVO1: Jak se terénni
socialni pracovnici vyrovnavali se ztizenymi pracovnimi podminkami? DVO2: Jaky

vliv méla tato situace na osobni zivot terénnich socidlnich pracovnik?

Tato bakalatska prace byla zaméfena na zkoumani vlivu koronakrize na terénni socialni
sluzby. V teoretické Casti prace byly popsany jednotlivé socidlni sluzby, které Ize dle
zékona €. 108/2006 Sb. poskytovat terénni formou, a to z divodu uceleného piehledu
0 téchto sluzbach. Dale byl popsan a charakterizovan koronavirus a rovnéz byla stru¢né

nastinéna pandemie, kterd kviili tomuto viru vypukla.

Vyzkum pak ukazal, ze koronavirova pandemie méla zna¢ny vliv na terénni socialni
sluzby, tedy na samotné socialni pracovniky, jimi poskytované sluzby a také na klienty
téchto sluzeb. Lze shrnout, Ze se jednalo o velice naro¢né obdobi, které se neslo ve
znameni restrikci a novych pracovnich postupt. Nicméné rovnéz z vyzkumu vyplynulo,
7e toto obdobi, které mélo mnohé negativni dopady na celou spolecnost, pak také dalo
socialnim pracovnikiim cennou zkuSenost, kterd znamenda urcity posun a pii které se

naucili pracovat ve ztiZenych podminkach.

Vysledky této bakalaiské prace mohou slouZit pro formulovani navrhli opatfeni v ramcei

socidlnich sluZzeb pro ptipad, ze by opétovné nastala koronavirova pandemie ¢i jina

53



obdobnd mimotadna udalost. Bakalafskd prace muze poslouzit také jako vyukovy

material ¢i jako ndmét pro budouci bakalaiské a diplomové prace.
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Prilohy
Priloha 1: Informovany souhlas — vzor

Informovanv souhlas

Vézena pani, vazeny pane,

obracim se na Vas s prosbou o spolupraci. V soucasné dobé vypracovavam
zaveérecnou praci, v ramci které provadim vyzkum, jehoz cilem je zmapovani vlivu
koronavirové krize na terénni socialni sluzby. Vyzkum je zaméfen na terénni socialni
pracovniky, ktefi vykonavali své zaméstnani v dobé koronavirové krize v okrese
Strakonice, a na nové vzniklé problémy a komplikace, kterym museli €elit. Vyzkum
bude realizovan prostfednictvim rozhovoru, ktery obsahuje 16 otevienych otazek a jeho
pfedpokladand délka je 45-60 min. Cely rozhovor bude zaznamendn na diktafon a poté
pfepsan do pisemné podoby, aby mohl byt zpracovan pro shora uvedeny cil. Z ucasti na
vyzkumu pro Vas nevyplyvaji Z4dnd rizika a je zcela anonymni. Vas$i Gcasti na
vyzkumu muzete prispét ke zlepSeni pfipravenosti socialnich pracovnik v ptipadée

vzniku obdobné krize.

Prohlaseni

ProhlaSuji, Ze souhlasim sucasti na vySe uvedeném vyzkumu. Student/ka mne
informoval/a o podstat¢ vyzkumu a seznamil/a mne s cili, metodami a postupy, které
budou pii vyzkumu pouzivany, stejné jako s vyhodami a riziky, které pro mne z tcasti
na vyzkumu vyplyvaji. Souhlasim s tim, Ze vSechny ziskané udaje budou anonymné

zpracovany a pouzity pro ucely vypracovani zavérecné prace studenta/ky.

Meél/a jsem moznost si v§e fadné, v klidu a v dostate¢né poskytnutém case zvazit. Mél/a
jsem moznost se studenta/ky zeptat na vSe pro mne podstatné a potiebné. Na tyto dotazy

jsem dostal/a jasnou a srozumitelnou odpovéd'.

Prohlasuji, ze beru na védomi informace obsazené v tomto informovaném souhlasu a
souhlasim se zpracovanim osobnich a citlivych 0daji ucastnika vyzkumu v rozsahu,

zpiisobem a za G¢elem specifikovanym v tomto informovaném souhlasu.

62



Podpisem tohoto formulare souhlasim s ticasti ve vySe uvedeném vyzkumu.

Dne Podpis
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Priloha 2: Otazky do rozhovoru

Jakym zplisobem ovlivnilo vas$i praci omezeni kontaktu s jinymi osobami

z diivodu pandemie koronaviru?
Ktera z vln koronakrize byla pro vas nejobtizné;jsi?
Jaké ochranné a hygienické pomuicky jste mél/a v zaméstnani k dispozici?

Jaké informace jste méla/a ve vztahu k pandemii koronaviru v zaméstnani

k dispozici?

Co pro vas bylo ve vaSem zaméstnani béhem pandemie koronaviru nejvice

stresujici?
Cim byla vage prace v tomto obdobi nejvice specificka?

Pracoval/a jste béhem pandemie koronaviru z domova? Pokud ano, co pro vas

bylo nejvice narocné?
Jak jste tesil/a sladéni pracovniho a osobniho Zivota?

Co pro vas bylo béhem pandemie koronaviru ve vaSem zaméstnani

nejobtizng;si?
Na koho jste se obracel/a v piipadé potieby?

Odnesl/a jste si z obdobi pandemie koronaviru néjakou pozitivni zkuSenost?

Pokud ano, jakou
Byl/a jste fadn¢ odménén/a za ztizené pracovni podminky?
Mél/a jste k dispozici v této naroéné dob¢ pravidelné supervize, napi. online?

S jakymi nejcastéj$imi problémy u klientd jste se béhem pandemie koronaviru

setkaval/a?
Cim se jednotlivé viny ligily v kontextu prace s klienty v terénu?

Jak hodnotite zpétné¢ tuto zkuSenost poskytovani terénnich sluzeb v dobé

koronavirové pandemie?
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Obrazek ¢. 8 — Nejvétsi obtize béhem pandemie koronaviru

Obrazek ¢. 9 — Odména za ztizené pracovni podminky
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Seznam zkratek

APSS

DVO

KP

MPSV

VO

Asociace poskytovatelll socialnich sluzeb
Dil¢i vyzkumna otazka

Komunikac¢ni partner

Ministerstvo prace a socialnich véci

Vyzkumna otazka
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