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Uvod

Koncept greencare mé vzdy fascinoval a hral vyznamnou roli v mém profesnim
i osobnim zivoté. Béhem studia na stfedni §kole jsem se stal farmarem a zjistil jsem, zZe
Cas straveny peéstovanim zeleniny a chovem domacich zvifat mi v mych béznych
starostech pfinas8i pocit ulevy, radosti a celkové duSevni pohody. Béhem studia na
Caritas — Vys$s§i odborné skole socialni Olomouc mé tento muj zajem nasméroval
na vykonani praxe na socialni farmé Kvétna zahrada z. 1. Novée nabyté zkuSenosti z této
praxe mé dale motivovaly k prohlubovani znalosti o tomto tématu a jejich naslednému
zpracovani do bakalarské prace. Cilovou skupinu osob s du§evnim onemocnénim jsem
si vybral na zakladé identifikace spolku efektivniho altruismu, ktery doklada, ze
problém duSevnich onemocnéni je opomijenym tématem, zpusobujicim vyznamné
utrpeni. Pro ziskani informaci pro tuto praci jsem provedl reSersi literatury a pozadal o
radu kolegy z oboru.

Hlavnim cilem této bakalafské prace je prozkoumat moznosti vyuziti konceptu
greencare v kontextu modelu zotaveni osob s duSevnim onemocnénim a zpracovat
projekt socialni farmy, jakozto diverzifikaci moznosti rehabilitace Spiraly Ostrava z. 1.

V prvni  kapitole teoretického ramce se budu zabyvat zékladnimi pojmy
v problematice dusevniho onemocnéni, jako jsou klasifikace, definice a vliv vnéjSich
faktort, mezi které vlozim také vlivy aktualni — tedy vliv pandemie COVID-19 a vliv
ruské valky na Ukrajin€. Na tuto kapitolu budu navazovat casti o socio-ekonomickych
dopadech dusevniho onemocnéni, které¢ maji vliv nejen na konkrétniho jedince, ale také
na spoleCnost. V nasledujicich kapitolach popiSu systém péce o lidi s duSevnim
onemocnénim, ve kterém figuruje také historicky kontext, ktery je dilezity k pochopeni
faze vyvoje systémové podpory a dalsi navaznosti na jeji zménu. Prace dale identifikuje
vybrané specifické potfeby lidi s dusevnim onemocnénim a zkouma, jak na né reaguje
socialni politika. V ramci Sesté kapitoly budu informovat o klicovych dokumentech,
které vedou k reformé psychiatrické péce reflektujici zménu pohledu na clovéka.
Pomoci holistického pfistupu, ktery klade diraz na zotaveni, multidisciplinaritu a
zapojeni dalSich sektori se do popfedi hlavnich aktéri v této oblasti dostava také
socialni prace. V dalSich kapitolach nastinim metody a faze konceptu zotaveni
(recovery) a ukotvim jej v paradigmatech, metodach a technikach socidlni prace,
pfiemz postupné piedstavim mozny prasecik konceptu greencare a jeho vyuzitelnost
v podpote vedouci k zotaveni. V desaté kapitole prace popisSu samotny koncept
greencare, zde se zaméfim na jeho dvé stézejni vétve, tedy terapii se zviraty (animal-
assisted intervention) a zahradni terapii (horticulture therapy). Oba tyto zékladni druhy
jsou dale ukotveny v tématu socialniho zemédé&lstvi, kde hraji zasadni roli. V nasledujici
klicové kapitole nejprve uvedu kontext dosavadniho stavu socialniho zemédélstvi, na
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ktery navazu analyzou vyuzitelnosti konceptu v pomoci lidem s duSevnim
onemocnénim, v kontextu zotaveni. Déale uvedu priklady dobré mezinarodni praxe, kde
se odkazu na koncepci socialnich farem v Nizozemi, Irsku a terapeutickych komunit ve
Velké Britanii, kde vystupy vyzkumu dokladaji ptinosy pro danou cilovou skupinu.
Dalsi vyuziti greencare rozsifim o jeho aplikaci do kontextu migrace a navazujicich
probléma v Italii a Spojenych Statech Americkych. V posledni kapitole provedu
celkovou analyzu potiebnosti projektu, ktery by se zabyval podporou osob s dusevnim
onemocnénim. Tato kapitola bude syntézou vSech popsanych informaci ohledné
zotaveni v kontextu greencare a socidlnich farem, kde shrnu vSechny aspekty vedouci
k feSeni daného problému. VySe uvedeny teoreticky ramec vyuziji pro planovani
zéakladnich casti nasledného projektu.

Projekt predstavuje moznou nadstavbu stavajicich sluzeb Spiraly Ostrava z. u.
o socialni farmu, kterd ma potencial poskytovat nové moznosti a prinosy pro klienty s
duSevnim onemocnénim a Sir§i komunitu. Projekt se nejprve zaméfuje na analyzu
potfebnosti projektu socialni farmy v Moravskoslezském Kraji a statutdrnim méste
Ostrava. Dale se zaméfuje na terénni prizkum pro ziskani zakladnich informaci pro
design projektu a zajmu organizace. Nasleduje logicka matrice projektu, ktera obsahuje
zéakladni logickou provazanost mezi aktivitami, vystupy, cilem a zdmérem projektu.

Prace se vjednotlivych kapitolach dale vénuje samotnym aktivitam,
managementu rizik, vystupim projektu, harmonogramu a pfidané hodnoté projektu.
Nakonec prace diskutuje mozna roz§ireni projektu, ktera zahrnuji spolupraci s lokalnimi
farmami, rozSifeni o dal§i socialni sluzby a zpracovani produktd. Projekt muze
poskytnout dulezité informace pro zainteresované strany a pusobit jako zaklad, prvni
krok pro dukladnéjsi zpracovani jednotlivych aktivit projektu jinych socialnich farem,
které by chtély podporovat lidi se zkusenosti s dusevnim onemocnénim.
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1 DuSevni zdravi vs. duSevni onemocnéni

1.1 DuSevni zdravi

Pro pochopeni pojmu duSevniho onemocnéni je nutné zminit a vydefinovat si, co je to
duSevni zdravi. Podle Svétové zdravotnické organizace jde hlavné o ,,pocit pohody, ve
kterém Clovek napliiuje svij vlastni potencial, je schopen zvladat bézny stres, zvlada
pracovat produktivné a je schopen prispivat své komunité”“ (WHO, 2022, online).

Bofti tim tak predstavu, ze Clovék duSevné zdravy je automaticky cloveék bez
duSevniho onemocnéni. Avsak je nutné vzit v potaz, ze ne v kazdé situaci zivota
¢lovéka, kterého bychom mohli povazovat za dusevné zdravého, se vyskytuji vSechny
tyto aspekty zaroven. Nutné si je také vydefinovat, co je vlastné jesté povazovano jako

normalni stav.

1.2 Normalita

Lidské bytosti podléhaji riznym biologickym, socialnim a genetickym vliviim, které se
vzajemné ovlivilyji a vytvareji podminky pro zivot. Vzhledem k nesCetnym moznostem
kombinaci téchto vlivii neexistuje jednotny nazor na to, co predstavuje lidskou
normalitu. Presto je pro profese pecujici o lidi s duSevnim onemocnénim nezbytné
respektovat jednotnou verzi toho, co predstavuje dusevni zdravi a co nelze povazovat za
normalni. Subjektivni pfedstavy lidi o tom, co je a co neni normalni, maji velmi kiehké
hranice. Kazdy vnima, co je "normalni", ale pfesto to kazdy citi trochu jinak (Styx,
2003, s.18).

Vagnerova (2004) popisuje hodnoceni normality jako socio-kulturné podminéné.
Zda se chovani jedince stale povazuje za adekvatni, zavisi na predstavach, hodnotach a
normach spolecnosti, ve které se jedinec nachéazi. Okoli vytvaii normy toho, co se jesté
povazuje za vhodné, pfiCemz mira tolerance se muze liSit u jinych skupin a
spoleCenskych vrstev a Casto se také méni v Case. Tyto spoleCenské normy se odrazeji
na postojich lidi k odliSnym lidem, lidem, kterym byva jejich chovani ¢asto posuzovano
jako abnormalni, ¢i nepfijatelné (Vagnerova, 2004, s. 22-23).

Dalo by se v tom piipadé konstatovat, ze kazdy né&jak citime, co je normalni, ale
kazdy né&jak jinak. Styx dale uvadi (2003), ze 1 kdyz nékteré zjevné véci, jako je
napiiklad zubni kaz, ¢i ryma, nezapadaji do konceptu zdravi, stale je povazujeme za
normalni a ¢lovéka hned nepovazujeme za nemocného. Pokud bychom tak neucinili,

stava se z normality néco naprosto ojedinélého (Styx, 2003, s. 18-20).
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Stejné tak, jako nevidime ¢lovéka s rymou, ¢i kazem, jako inherentné nemocného, ale
spise jako Cloveka s, potencialem se uzdravit™ a ¢lovéka zdravého spise jako na cloveka

s ,,potencialem onemocnét,” mizeme se podobnou optikou divat také na dusevni zdravi.

1.3 Klasifikace duSevnich onemocnéni podle symptomai

Na odli$nosti v psychice se v psychiatrii nejcastéji nahlizi optikou medicinskou. Ta je

chéape spise jako projevy jistého poskozeni mozku, nebo disbalance jeho chemickych

chodi, které maji urCité priznaky, které lze do jisté miry kategorizovat. KliCovym

mezinarodnim dokumentem zabyvajicim se definici a klasifikaci nejen duSevnich

onemocnéni je MKN-10, Mezinarodni klasifikace nemoci a pfidruzenych zdravotnich

problémd (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2018). Klasifikace vytvaii

rozpoznatelny soubor symptomu pojici se s uritym druhem onemocnéni. DuSevnim

onemocnénim se podrobné vénuje kapitola V. oznacend pismenem F.

FOO0 — FO9 obsahuje organické dusevni poruchy vcetné symptomatickych,

F10-F19 zahrnuje duSevni poruchy a poruchy chovani zplsobené uZzivanim
psychoaktivnich latek,

F20-F29  do této skupiny patii schizofrenni poruchy, poruchy schizotypalni
a poruchy s bludy,

F30-F39 skupina zahrnuje afektivni poruchy, coz jsou poruchy nalad,

F40 - F49 poruchy vyvolavané stresem, nebo somatoformni poruchy a neurotické
poruchy,

F50 - F59 skupiny, které maji syndromy poruchy chovani, které se spojuji
s fyziologickymi poruchami a somatickymi faktory,

F60 — F69 zahrnuje poruchy osobnosti a poruchy chovani u dospélych,

F70 - F79 obsahuje skupinu lidi s mentalni retardaci,

F80 — F89 popisuje psychického vyvoje,

F90 — F98 kategorie obsahujici poruchy chovani a emoci v détském véku
a dospivani,

F99 do této skupiny fadi neurcené dusevni poruchy.

1.4 Vyskyt duSevnich onemocnéni

Ngjakou formou dusevniho onemocnéni trpi az 10 % Cechtl (Narodni zdravotnicky
portal, 2023), ¢imz se blizi celosvétovému odhadu poctu lidi s dusevni onemocnénim
10,7 %. Z obou statistik vyplyva, ze kazdy desaty Clovék zije s nékterou formou

dusevniho onemocnéni (Our world in data, 2021, [online]).
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Obrazek 1 Celkovy podet dusevné nemocnych v CR, Zdroj: Narodni zdravotnicky portal, 2023 [online]

Z obrazku €. 1 plyne, ze prevalence osob trpicich psychiatrickou formou nemoci
ma v CR rostouci tendenci, od roku 2010 do 2022 vzrostla o 22 %. Praimé&rna meziro&ni
incidence se tedy pohybuje okolo 2 % (Narodni zdravotnicky portal, [online]).

Vystupy vyzkumu z roku 2019 (Formanek a kol., 2019) ukazuji, ze prevalence
dusevnich onemocnéni se v CR pohybuje na podobné trovni s dal§imi evropskymi
zemémi. Zasadni rozdily jsou pak niz§i prevalence uzkostnych poruch a az dvojnasobny
vyskyt poruch zpisobenych uzivanim alkoholu.
reportuji dlouhodobé nejhor§i stav duSevniho zdravi. Nejvice narostly symptomy
uzkosti, ¢i depresi u lidi, kterym po zaplaceni vSech vydaji zbude pouze 100 korun na
den. U téchto lidi stouply piiznaky o 9 %. U lidi v pfijmové chudobé pak az o 10 %.
Korelace ekonomické situace a vyskytu duSevnich onemocnéni je patrnd zejména
u depresi a uzkosti, kdy u vysokopiijmovych lidi stagnuje mezi 9 az 12 %, avSak mezi
lidmi v pfijmové chudobé je az 25% vyskyt téchto obtizi (IRozhlas, 2023, [online]).

1.5 Vliv pandemie COVID-19 a ruské valky na Ukrajiné

Dostupna data také ukazuji, ze se vzemich Evropské Unie faktory asociované
s kvalitou dusevniho zdravi v pribéhu pandemie COVID-19 vyrazné zhorsily. Nejhorsi
situace nastavala v prib&hu pandemickych vrchold, v dobé, kdy mnoho zemi zazivalo
tvrdé lockdowny. V nékterych zemich se prevalence piiznaki deprese a uzkosti
v dasledku pandemie az zdvojnasobila. ZvySené riziko deprese bylo v této dobe vyssi u
zen, nezaméstnanych osob, lidi s financnimi problémy a u mladych lidi. Prevalence
depresivnich symptomt v porovnani s pandemickou situaci se v roce 2022 snizila, stale
je vSak vyssi nez v obdobi pfed jejim zacatkem. Tento stav ovliviiuji problémy jako
nejistota ohledné vyvoje pandemie, Ruska valka na Ukrajing, jeji ekonomické dusledky
a souvisejici trend zvySovani zivotnich nakladd (OECD/EU, 2022, [online]).
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2 Dopady duSevniho onemocnéni

Dopady dusevniho onemocnéni na c¢lovéka mohou byt vnimany ve vsSech sférach
lidského byti. Onemocnéni mé hluboky a Casto velmi vysilyjici vliv, ktery ovliviiuje
vSechny aspekty jedince a jeho celkové fungovani ve spoleCnosti, ¢ehoz vyplyvaji i
dopady na spolecnost jako takovou. Dusevni onemocnéni zasadné ovliviiuje také kvalitu
1 délku zivota.

2.1 Metaindikatory DALY a YLD

Dopady duSevniho onemocnéni jsou znacné. Pro porovnani zatéze na Clovéka pouziva
WHO tyto metaindikatory:

— DALY (Disability-adjusted life years) — Jedna se o komplexni méfitko, které
kvantifikuje ztracené roky Zivota souvisejici s pfedCasnym umrtim v dusledku
nemoci, poranéni, nebo ostatnich zdravotnich problémi.

— YLD (Years of healthy life lost due to disability) — Je soucasti métitka DALY a
jedna se o parametr, ktery hodnoti roky zivota, jenz jsou ovlivnény nemoci, nebo
jinym zdravotnim problémem.

Pomoci téchto indikatorti 1ze hodnotit zatéz jednotlivych onemocnéni na zdravi
celé populace. Daniel Vigo a kolektiv na zakladé zvefejnénych tdaji odhaduji, ze

globalni zatéz dusevnich onemocnéni predstavuje 32,4 % YLDs, zaroven 13 % DALYs
(Vigo a kol., 2016).

2.2 Ekonomické dopady

Mira vyskytu dusevnich onemocnéni mezi ob&any Ceské republiky ma své ekonomické
dopady. Zaméstnavatelé osob s duSevnim onemocnénim se Casto potykaji se snizenou
produktivitou téchto zaméstnanct, nebo vysokou mirou absenci. Disledkem uvedenych
skuteCnosti, a zajisté¢ také dusledkem stigmatizace, se lidé s duSevnim onemocnénim
potykaji s vétSi mirou nezaméstnanosti. Ekonomicka zaté€z je tedy jak ve ztraté
potencialni produktivity, souvisejici s pfijmovou strankou rozpoctu, tak i ve vydajové

strance skrze vysoké socialni a zdravotni naklady (Ehler a kol., 2013).
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3 Kontext systému péce o lidi s duSevnim

onemocnénim

Pro uchopeni tématu dusevniho zdravi v CR je nesmirné dilezité pochopeni
momentalniho stavu péce o lidi s duSevnim onemocnénim a pochopeni problému, které
jsou aktualni a akutni. Pro celistvé uchopeni je dulezité také pochopeni faze, ve které se
péce nachazi, k jakému stavu ma tendenci se pfiblizovat a kde se vytvafi prostor pro

efektivni postupy a vhodné zapojeni socialni prace a dalsich aktért.

3.1 Historicky kontext péce o lidi s duSevnim onemocnénim

Od 19. stoleti byly tradi¢nim hlavnim poskytovatelem péce pro lidi s duSevnim
onemocnénim psychiatrické 1éCebny, uzaviené, velké instituce na okraji spolecnosti.
Ani po konci druhé svétové valky, béhem komunistického rezimu nenastaly zadné velké
zmeény v piiblizeni systému péce k socialnimu kontextu. Na socialni problémy bylo
nahlizeno jako na odkaz kapitalistickych systémua a predpokladalo se, Ze samy vymizi
progresi komunismu. Vyzkum v poli duSevniho onemocnéni se tak zaméfoval spiSe na
biologickou stranku onemocnéni, bez ohledu na ostatni neméné dulezité lidské stranky
(Hoschl a kolektiv, 2012).

Vétsi zmény vSak otevielo obdobi po sametové revoluci, ktera dala prostor
nestatnim iniciativam a postupné tak slabl monopol statu podpory o lidi s dusevnim
onemocnénim. Vysledkem byl vznik mnoha neziskovych organizaci, které oteviraly
sluzby jako psychiatrické denni stacionafe, krizova centra a terénni tymy
psychiatrickych sester. Touto dobou zacalo propojovani se socidlnim kontextem a do
systému podpory se, mimo jiné, postupné dostavaly i socialni sluzby komunitniho razu
zabyvajici se psychosocialni rehabilitaci, nebo sluzby chranéného bydleni. Sametova
revoluce tak pfispéla do velké miry k deinstitucionalizaci, k vét§i reintegraci do

spoleCnosti a také k samotné destigmatizaci (Hoschl a kolektiv, 2012).

3.2 Problémy systému péce o lidi s duSevnim onemocnénim

Péce o duSevni zdravi je vSak proti zdpadnim zemim i1 v dobé po sametové revoluci
dlouhodobé podfinancovana a drzi se na podobné mife jako zemé vychodni Evropy,
ackoliv ma CR proti nim vyrazn& vy§si HDP. Vice nez polovina zdroji piichazi do
sektoru psychiatrickych 1é¢eben.

Vyraznym problémem psychiatrické péce je piehlceni jeji ambulantni formy.
Ambulance jsou nuceny k zastaveni piijmu novych klient, nebo k tvofeni dlouhych

Cekacich listin. Jeden z divodu stavu ambulantni péce je nedostateCné rozvinuta sit
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komunitnich sluzeb, ktera by se zabyvala pfipady lidi se zdvaznym duSevnim

onemocnénim (P&, 2019b, [online]).

3.2.1 Dlouhodobé a opakujici se hospitalizace

Dusledkem nizké robustnosti systému péce o lidi s duSevnim onemocnénim jsou
dlouhodobé hospitalizace. Naptiklad u lidi se schizofrenii hospitalizace dosahovala
v pruméru 100 dni, coz je nékolikanasobné vice nez ve vysokopfijmovych zemich
(Winkler a kol., 2016).

Castym jevem jsou i opakujici se hospitalizace. V obdobi od roku 1998 do roku
2012 bylo 15 % lidi, kteti byli hospitalizovani z divodu dusevniho onemocnéni vice

nez jeden rok, po dvou tydnech znovu pfijimano k hospitalizaci (Winkler a kol., 2015).

3.2.2 Stigmatizace

Historie dlouhodobé izolace a exkluze dusevné nemocnych ze spolecnosti v oddélenych
institucich do jist¢é miry souvisi s mirou stigmatizace ve spoleCnosti. Stigma se
projevuje strachem, predsudky a diskriminaci. Ve spolecnosti se stereotyp stigmatu
duSevné nemocnych predava mladsim generacim a roli zde hraji 1 média, které stigma
muzou posilovat (P&, 2019a, [online]).

Vagnerova popisuje, ze se Clovek, v disledku socio-kulturniho handicapu
ziskaného svou odliSnosti od ostatnich, Casto setkava s odmitanim. Odchylka od normy
spoleCnosti muze byt tak velka, az muze jedince silné znevyhodinovat (Vagnerova,
2004, s. 650).

Casté myty o lidech s dugevnim onemocné&nim jsou:

— Z duSevniho onemocnéni se nelze uzdravit.

— Lidé s duSevnim onemocnénim maji sklony k nasilnému chovani.
— Lidé s duSevnim onemocnénim jsou méné inteligentni.

— Dusevni onemocnéni je rozpoznatelné na prvni pohled.

— Lidé s dusevnim onemocnénim nemuzou pracovat.

Nastaveni a neinformovanost spolecnosti vede i k takovym zaveérim, ze 61 % lidi
v CR by nechtéla mit za souseda Glovéka s duSevnim onemocnénim (Narovinu,
nedatovano, [online]).
Dusledkt stigmatizace je hned nékolik a souvisi s exkluzi osob ze spolecnosti.
Jedna se predevsim o:
— Neochotu statnich zastupct investovat do rozvoje péce.

— Nezameéstnanost osob s duSevnim onemocnénim.

— Skrytou psychiatrickou nemocnost (P&¢, 2019a, [online]).
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4 Specifické potieby duSevné nemocnych

Pro relevanci tématu k aktualnim problémim systému péce o lidi s duSevnim
onemocnénim identifikuji jako specifické potfeby hodné vétsiho popisu tii oblasti, a to
oblast bydleni, zaméstnani a oblast traveni volného Casu.

4.1 Prace

Prace hraje v zivoté cloveéka nenahraditelnou roli. Je velmi dilezitym aspektem, ktery
piinasi Clovéku ekonomické zabezpeceni, pocit smyslu a naplnéni a udrzuje socialni
interakci.

Potize plynouci z duSevniho onemocnéni, které nejvice ovliviluji pracovni
schopnosti jedince, jsou predevSim obtize spojené s dlouhodobymi poruchami
kognitivnich funkci, pozornosti, & emoci. Castou prekazkou vedouci k &aste¢né, &i
trvalé ztrat€ pracovnich schopnosti tak mohou byt poruchy v oblasti sebeprozivani,
nebo poruchy vztahovani se k lidem (Matousek a kol., 2009, s. 149).

Prace je vSak hlavnim prostifedkem organizujicim zivot cloveéka, jejimz
prostfednictvim se Cloveék ¢asto sam definuje a utvaii svou identitu a sebevédomi, proto
je nezamestnanost pro kazdého velkym problémem. Bez zaméstnani ¢lovek ztraci fadu
spoleCenskych kontaktti, ztraci socialni statut, na ktery navazuje i ztrata vybudované
prestize. Vyfazeni z participace na ekonomickém a spoleCenském zivoté muze mit za
nasledek reakci okoli, kterda jedinci pfipiSe dehonestujici inferiorni status (Brozova,
2003, s. 106-107).

4.2 Volny c¢as

Prekazek, které brani lidem s duSevnim onemocnénim ke kyzenému naplnéni volného
Casu je nékolik. Patfi mezi né zejména financni naro¢nost, prostorova nedosazitelnost,
bariéry souvisejici se stigmatizaci, nadmérna zatéz nebo také problémy s komunikaci,
neobratnost, ¢i napadnost v chovani. Divodem mohou byt i pfiznaky dusevniho

onemocnéni, nizka sebeduvéra a vedlejsi ucinky 1éka (Matousek a kol., 2009, s. 151).

4.3 Bydleni

S lidmi s duSevnim onemocnénim se muze socialni pracovnik setkat jak v jejich
domacim prostfedi, tak 1 v psychiatrickych nemocnicich a 1écebnach, v zafizenich
socialnich sluzeb a Casto i na ulici, kdyz o bydleni pfisli. V dusledku opakované a

dlouhodobé hospitalizace lidé Casto ztraceji své puvodni bydlist€ nebo se nemohou
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bezprostiedné po ukonceni hospitalizace vratit do svého ptirozeného prostiedi z davodu
nasledkt dusevni nemoci (Matousek a kol., 2009, s. 148-149).

Celkovy nedostatek bydleni, vcetné podporovaného, souvisi s dlouhodobymi
hospitalizacemi. Analyza Ministerstva zdravotnictvi z roku 2017 (in IRozhlas, 2022,
[online]) ukazuje, ze snedostatkem bydleni souvisi az jedna ctvrtina dlouhodobé

hospitalizovanych lidi s duSevnim onemocnénim.
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5 Socialni politika v kontextu specifickych potieb

Funkce socialni politiky podle Krebse a kolektivu (2015) ptisobi komplexné a mély by
spolu souviset. Maji vliv na objekty jejich pisobeni, tim nasledné i na spole¢nost jako
celek. Daji se kategorizovat do funkci ochrannych, rozdélovacich a prerozdélovacich,
homogeniza¢nich, stimulatnich a preventivnich. Ukol statu by tedy mél byt
v optimalizaci a harmonizaci téchto funkci. U opatfeni socialné politického razu, cilici
na konkrétni feSeni urcité situace, je nutné zvazovat zastoupeni téchto funk¢nich efektt.
Krebs uvadi priklad podpory v nezaméstnanosti, kdy by stat mél zajistovat
nezaméstnanému c¢loveéku zivotni podminky (prerozdélovaci a homogenizacni funkce),
zaroven jej vSak stimulovat k nalezeni uplatnéni (stimulacni funkce). Zaméstnanému
Clovéku pak garantovat ochranu po dobu pracovni neschopnosti (ochranna funkce),
zaroven vSak (funkce preventivni) podavat impulz ke zodpovédnému zdravotnimu
chovani (Krebs a kol., 2015, 52-63). Nastroje socialni politiky by mély respektovat a
naplniovat funk¢ni efekty. RozliSovat je mtizeme podle vyznamu na hlavni celky:

1. Pravni normy a socio-pravni legislativa — fadime zde hlavni normy jako je
Ustava CR, Listiny lidskych prav a zakony a nafizeni vlady. Spadaji zde i
vyhlagky dalSich aktérti, jako jsou ministerstva, organy statni spravy,
samospravy a také kolektivni smlouvy.

2. Aplikacni nastroje — obsahuji socidlni piijmy, socidlni sluzby, vécné davky,
ucelové pujcky, cilené ulevy a vyhody a regulaci cen.

3. Socialni doktrina — je vize, dlouhodoba smérnice praktické trovné socialni
politiky. Ukazuje, kam by méla politika smétfovat a jak a podle jakych hodnot, a
priorit dosahnout kyzeného stavu (Krebs a kol. 2015, 64-69).

Vzhledem ktématu a priblizeni socidlni politiky klidem s duSevnim
onemocnénim povazuji za vhodné popsat nejprve pravni normy a legislativu a aplikacni
nastroje, majici vliv na hlavni tfi definované specifické problémy - bydleni, zaméstnani

a volny cas.

5.1 Prace

Politiku zaméstnanosti a jeji cile upravuje Zakon ¢. 435/2004 Sb. (Zakony pro lidi,
2023, [online]), o zamé&stnanosti. Zde se, mimo jiné, vymezuji opateni, diky kterym
vznikaji podminky rovnovahy na trhu prace a efektivni vyuziti pracovnich sil s cilem
ndosazeni plné zaméstnanosti a ochrana proti nezaméstnanosti“. Krebs a kolektiv
(2015) popisuji politiku zaméstnanosti jako vysledek dialogu mezi stitem a

zameéstnavateli, jeho zaméstnanci a odbory.
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Politika zaméstnanosti se d€li na pasivni a aktivni. Pasivni st se vénuje ochrané
osob, které nemdZou najit zaméstnani, nebo o n& pifisly. Radime zde davky
v nezaméstnanosti a davky souvisejici s rekvalifikaci. Aktivni politikou rozumime
prispivani ke zvySeni irovné€ zaméstnanosti, coz se tyka 1 podpory zameéstnanosti osob
se zdravotnim postizenim. Soucasti politiky zaméstnanosti jsou také cilené programy a
soubory opatieni, puasobici na zvySovani moznosti osob ¢i skupin uplatnéni na trhu
prace (Krebs a kol., 2015, s. 323-333). Zdroj financovani této politiky je v ramci
pojistného na socialni zabezpeceni a piispévku na statni politiku zaméstnanosti, ktery
upravuje zakon €. 589/1992 Sb. (Zakony pro lidi, 2023, [online]).

Pro cClovéka s duSevnim onemocnénim, ohrozeného izolaci a socialnim
vylou€enim, je vicevrstva podpora v zaméstnani velmi dalezitou soucasti pomoci. Jedna
se zejména o podporu v navraceni do zaméstnani a o udrzeni nebo rozsifeni pracovnich
schopnosti. Pracovni rehabilitace by méla strategii nastavovat individualné a dbat na
prostredi, ve kterém se provadi (Matousek a kol. 2009, s. 149).

Nastrojem politiky zaméstnanosti je pracovni rehabilitace. Jedna se zejména o
poradenskou cCinnost, pfipravu na budouci povolani, zprostfedkovani zaméstnani a
pomoc s jeho zménou nebo s jeho udrzenim, ¢i o tvorbu podminek pro samotny vykon
zamestnani. Vyhody zde mé 1 zaméstnavatel clovéka s duSevnim onemocnénim, jenz
muze mit ulevy na danich a také ma narok na vyuziti nékolika ptispévka. Jedna se o
prispévek na zapracovani zameéstnance, prispévek na vytvoreni spoleCensky ucelného
pracovniho mista, uhradu naklada piipravy k praci, pfispévek na Caste¢nou thradu
nakladt provoznich, piispévek na vytvoreni chranéného pracovniho mista, pfispévek na
vytvoteni chranéné pracovni dilny. Pracovni rehabilitace spad4 pod gesci Uradu prace
CR, ktery je jejim poskytovatelem.

Oproti tomu stoji socialni rehabilitace, upravena v zdkonu o socialnich sluzbach
¢. 108/2006 Sb., § 70 (Zakony pro lidi, 2023, [online]), zde muze také spadat oblast
podporovaného, ¢i tréninkového zameéstnavani vramci posilovani kompetenci a

ziskavani novych dovednosti.

5.2 Volny ¢as

Do nastroju socialni politiky fadime i socialni sluzby. Jejich funkci jsou podle Krebse a
kolektivu (2015, s. 68-69) uspokojovani specifickych potieb skupin obyvatel. Radi zde
jak péci o ,,staré, neschopné a nemohouct”, tak sluzby prostupujici oblastmi jako je
vzdeélani, bydleni, poradenstvi a zdravi.

Podle Matouska a kolektivu (2009) by mél socialni pracovnik ¢loveéku s dusevnim
onemocnénim napomahat ke spojeni se sjeho okolim a snazit se mu tak ,otevirat
dvete do programu, kde mize sviij volny Cas travit ve spoleCnosti ostatnich. Muze se

jednat o socialni sluzby, nebo programy, ¢i kurzy, které klientovi budou vyhovovat
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(Matousek a kol., 2009, s. 151). Socialnich sluzeb vhodnych pro traveni volného ¢asu je
hned nékolik, fadime zde denni ¢i tydenni stacionare, centra dennich sluzeb a socialné

terapeutické dilny, které zasahuji také do oblasti prace.

5.3 Bydleni

Politika bydleni je velmi S§irokd, dle Krebse a kolektivu (2015, s. 406) ji lze
charakterizovat jako ,, systém poptavkové orientovanych podpor, nabidkové
orientovanych iniciativ a primych zasahii stdatu do bytového trhu, nutné pro optimalni
alokaci bydleni“. Dulezitost této politiky Krebs obhajuje faktem, ze bydleni patii
k zakladnim a nejdalezit€j§im potiebam lidi a zasadnim zptusobem ovliviiuje jejich
socialni vyvoj. Popisuje, ze nakladnost bydleni je ve spolenosti vysoka a urcita cast
populace je tak zavisla na aktivitach statu. Hlavnimi nastroji k dosazeni socialné
spravedlivého usporadani spolecnosti jsou prispévky na bydleni, dale dlouhodobégjsi
programy podpory vystavby najemnich bytd, technické infrastruktury a podpora
vystavby domu s peCovatelskou sluzbou. Jedna se také o takzvané ,socialni bydleni*,
které umoznuje bydleni nizkopfijmovym osobam, které nejsou schopny Ccelit své
socialni situaci.

K navratu a zaclenéni zpét do beézného zivota, napiiklad po dlouhodobé
hospitalizaci, nebo po vylouceni ze spolecnosti, je zapotiebi pomoci a podpory raznych
stupnii. Tato podpora je klicova v obdobi vyznamnych Zivotnich zmén, jako je nastup
na vysokou skolu, hledani prace a budovani socialnich kontakt. V nékterych ptipadech
muze byt rychly pfistup k podpofe v oblasti bydleni nezbytny pro ty, ktefi potiebuji
opustit nevhodné domaci prostiedi. Dlouhodobi klienti ustavii a nemocnic Casto
zustavaji v téchto institucich ze socialnich nebo bytovych divodia nebo z divodu potizi
v domécim prostiedi. Tito lidé mohou mit Casto problémy s péci sama o sebe a chybi
jim socialni dovednosti v disledku dlouhodobé ustavni péce. Pro nékteré muze byt
vhodnéj§i intenzivni podpora v chranéném bydleni nebo jind forma individualniho
bydleni. Pro tyto klienty je nutna dlouhodoba podpora a Casové omezené pobyty nejsou
vhodné (Matousek a kol., 2009, s. 148-149). Ze socialnich sluzeb je podpora v této
oblasti relevantni pravé v oblasti zminéného chranéného bydleni, socialnim bydleni,
v ramci terapeutickych komunit, a v domovech se zvlastnim rezimem. Dulezité jsou
také terénni sluzby. Radime zde podporu samostatného bydleni, ale také jiz diive
zminéna centra duSevniho zdravi, ktera maji za cil prevenci hospitalizace.

Za zminku stoji také program ,bydleni pfedevsim“ (Housing first) a programy
,prostupné bydleni* (Housing ready). Pficemz zakladni myslenkou prostupného bydleni
je Clovéka bez pristiesi na ziskani standardniho bydleni pfipravit a prochazi tak nékolika
stupni podpory (krizové bydleni, tréninkové byty a standardni bydleni). Housing first
naproti tomu stoji na principu potiebnosti. Zacina u standardniho bydleni (forma

25



socialniho bytu), a ihned od zabydleni probihd podpora osoby v sobéstacnosti a

fungovani ve spolecnosti (Platforma pro socialni bydleni, nedatovano, [online]).

5.4 Finan¢ni pomoc

Mezi hlavni specifické zdroje finanéni pomoci pro lidi s duSevnim onemocnénim

muzeme fadit invalidni dichod a ptispévek na péci.
5.4.1 Invalidni dichod

Soucasti dichodového pojisténi je invalidni dichod, ktery upravuje Zakon ¢. 155/1995
Sb., o diachodovém pojisténi (Zakony pro lidi, 2023, [online]). Zakon vymezuje
podminky pro jeho ziskani a jeho vysi. Invalidnim ¢lovékem se uznéava ten, u kterého
nastal z divodu nepfiznivého zdravotniho stavu pokles pracovni schopnosti
o minimalné 35 %.

JanouSkova a kolektiv (2014) uvadi, ze ,,duSevni onemocnéni jsou nejrychleji
rostouct pricinou prizndni invalidnich diichodu a prispévkii na péci* (Janouskova a
kol., 2014). Problémy ZzadatelG o invalidni dichod popisuje vefejny ochrance prav v
jeho infografice (2021, [online]). MiZe se jednat o neexistujici podklady o posouzeni
zdravotniho stavu, v dobé, kdy jiz mohla mit osoba s dusevnim onemocnénim narok,
toto posouzeni neprobéhlo. Plizivy vyvoj duSevni nemoci Casto nejde posoudit, pokud
osoba nema svého praktického Iékaie, nebo jinou odbornou pomoc. Casto jsou tak prvni
objektivni stopou prvni zkuSenosti s dusevnim onemocnénim az akutni hospitalizace
v psychiatrické nemocnici. Jedinec tak muze ztratit kliCovou dobu, ktera nasledovala
ptred hospitalizaci a nemusi se mu byt spravné stanoveno datum invalidity. To je zasadni
pro vysi dachodu ale i pro ziskani potiebné doby pojisténi pro jeho narok.

Pfiznani plné invalidity také mutze byt pro nékteré lidi s duSevnim onemocnénim
stigmatizujici a brani se tomu. AvSak pro neékteré se muize stat invalidni dichod jakousi
jedinou jistotou. Dalsi skupinu lidi mize pravidelny pfijem invalidniho diichodu pfestat
motivovat a mizou se tak stat dlouhodobé zavislymi na podpore statu. U takovych lidi

je zmeéna velmi obtizna (MatousSek a kol., 2009, s. 148).
5.4.2 Prispévek na péci

V druhé casti Zakona €.108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach (Zakony pro lidi, 2023,
[online]) jsou uvedeny podminky, narok a vyse prispévku na péci. Posuzovani stupné
zavislosti se vSak znacné€ odkazuje na schopnost zvladani zakladnich zivotnich potieb,
se kterymi nemusi mit lidé s dusevnim onemocnénim napifimo problém. Stejné tak

mohou byt velkou mérou odkazani na péci jiné osoby. Verejny ochrance prav (2010,
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[online]) upozortiuje na $patné vyhodnocovani sobéstacnosti osob, kdy se podcefiuje
nutnost dohledu dal§i osoby. Dopliluje také, ze lidé s dusevnim onemocnénim muizou
byt schopni tyto ukony, pfedstavené v podminkach zakonu splnit, ale nemusi byt
schopni rozpoznat potfebu je vykonavat. Dusledkem Spatného posouzeni miize byt

neuznani prispévku na péci, nebo jeho nizsi stupen.
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6 Reforma psychiatrické péce

Podpora dusevniho zdravi, prevence a l1écba dusevnich poruch spolu s odpovidajici péci
se stavaji prioritou Svétové zdravotnické organizace, jejich Clenskych stati, Evropské
unie a Rady Evropy, a napiimo tak i Ceské republiky. Dokladaji to pfedevsim rezoluce
pfijaté Svétovym zdravotnickym shromazdénim, Vykonnou radou Svétové zdravotnické
organizace, Regionalnim vyborem pro Evropu Svétové zdravotnické organizace a
Radou Evropské unie. Tato usneseni naléhavé vyzyvaji Clenské staty, Svétovou
zdravotnickou organizaci a EU, aby pfijaly naléhava opatfeni.

Tyto zakladni dokumenty, které se na sebe Casto odkazuji, pisobi na staty a dalsi
aktéry, aby Cinili kroky vedouci ke zmirnéni zatéze spojené s poruchami dusevniho
zdravi a snazili se tak o zlepSeni pocitu duSevni pohody:

- WHO, Comprehensive mental health action plan 2013-2030,

- ZELENA KNIHA Zlep$eni dusevniho zdravi obyvatelstva Na cesté ke strategii
dusevniho zdravi pro Evropskou unii,

- Strategie reformy psychiatrické péce,

- Narodni akéni plan duSevniho zdravi 2020-2030.

Zjevnym problémim systému péCe o osoby s dusevnim onemocnénim se zacaly
vénovat také neziskové organizace, které usilovaly a stale usiluji o jeho zménu. Cestu
ke zméné nastartovalo v roce 2013 Ministerstvo zdravotnictvi, jehoz zajem iniciovalo
nové programoveé obdobi evropskych strukturalnich investi¢nich fondt. Byla vytvorena
Strategie reformy psychiatrické péce, ktera se stala prvnim klicovym dokumentem
zmeny struktury péce o Cloveéka s dusSevnim onemocnénim. Hlavnim cil je definovan
takto: zvySit kvalitu Zivota osob s duSevnim onemocnénim.

Kvalita zivota uzce souvisi s napliiovanim lidskych prav. Motivem reformy je tak
prosazovani a praktické uplatiovani prav sepsanych v umluvach Organizace spojenych
narodd, a to konkrétné: Umluva o pravech osob se zdravotnim postizenim, vyhlagena ve
Sbirce mezinarodnich smluv pod ¢. 10/2010 Sb. (Zakony pro lidi, 2023, [online]).
Umluva dopliiuje stavajici lidskopravni tmluvy, stoji na principu rovnopravnosti a
zaruCuje plné uplatnéni vSech lidskych prav osobam se zdravotnim postizenim a
podporu zapojeni do aktivniho zivota spole¢nosti.

Hlavni cil by mél byt dosahovan diky sedmi specifickym cilam:

1. Zvysit kvalitu psychiatrické péCe systémovou zmeénou organizace jejiho
poskytovani.
Omezit stigmatizaci duSevné nemocnych a oboru psychiatrie obecné.

3. Zvysit spokojenost uzivatel s poskytovanou psychiatrickou péci.
Zvysit efektivitu psychiatrické péce v€asnou diagnostikou a identifikaci skryté
psychiatrické nemocnosti.
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5. Zvysit  UspéSnost  plnohodnotného  zacleiiovani  duSevné nemocnych
do spolecnosti (zejména zlepSenim podminek pro zaméstnanost, vzdélavani a
bydleni aj.).

6. Zlepsit provazanost zdravotnich, socialnich a dalSich navaznych sluzeb.

7. Humanizovat psychiatrickou péci (Strategie reformy psychiatrické péce, 2013).

Reformu bychom vSak neméli chapat jako revoluci a zménu systému ze dne na
den, koncepce zahrnuje postupnou restrukturalizaci sluzeb, vytvareni funkéni sité
zafizeni poskytujici pé€i a zménu mysleni a pristupt pracovnikd, ktefi péci poskytuji.
Podle zkuSenosti ze zahrani¢i bude reforma probihat 15 az 20 let (Maly pruvodce
reformou psychiatrie, 2017, s. 5-6). Hlavnim pilifem zmény ma byt poskytovani péce
systematicky, koordinované a se zamérenim na zotaveni (recovery) osob s duSevnim
onemocnénim.

Cile zotaveni chce dosdhnout pomoci zavedeni multidisciplinarniho pfistupu,
skrze podporu spoluprace primarni péce a specializovanych psychiatrickych sluzeb a
diky rozsifeni komunitni péCe. Reforma uvadi také nové typy sluzeb, a to centra
dusevniho zdravi a ambulance s rozsifenou péci. Ke zmimeni predsudkd vuci lidem
s duSevnim onemocnénim a k odstranéni prekazek s nimi spojenych byla vytvorena
koncepce dlouhodobych destigmatiza¢nich kampani. V projektech reformy péce se také
pocita s pfimym vyuzitim lidi se zkuSenosti s dusevnim onemocnénim, jakozto peer
pracovniku a jejich rodinnych pfislusniki (Maly privodce reformou psychiatrie, 2017,
s. 5-9).

Déle se budu zabyvat aspekty reformy pfimo souvisejici s gesci a rozsahlejsi
budouci zainteresovanosti socialni prace jako takové a vynecham zmény tykajici se
zdravotnickych zafizeni. Jako nejdilezit€jsi pro podrobny popis identifikuji tyto oblasti:

- vznik center duSevniho zdravi,

- ddraz na multidisciplionaritu,

- destigmatizace,

- proces zotaveni.

6.1 Centra duSevniho zdravi

Centra dusevniho zdravi se zavedla v ramci reformy psychiatrické péce s cilem byt
novym nizkoprahovym pilifem k poskytovani zdravotné-socialnich sluzeb. Centra
rozSituji systém péCe a priblizuji jej blize k lidem. Jejich ucel by mél byt hlavné
poskytovani koordinované péce zejména vazné dusevné nemocnym, a to hlavné v jejich
ptirozeném prostiedi (Strategie reformy psychiatrické péce, 2013, s. 41).

Jedna se tedy hlavné o terénni sluzbu, kterd si zakladd na multidisciplinarité.

V tymu jsou zainteresovany jak subjekty ze zdravotnictvi: psychiatrické sestry,

29



psychologové a psychiatfi, tak 1 socialni pracovnici, peer konzultanti, nebo

ergoterapeuti.
6.2 Multidisciplinarni pristup

Pro pomoc v feSeni konkrétni klientovy situace je vzdy nutné najit velmi specifickou a
individualni cestu. Pro zvladnuti situace je tedy nutné, aby se na cesté k zotaveni
podilela vedle rodiny a komunity také fada odborniki. Kazdy z nich je totiz expertem
na urcitou sféru, ve které je kompetentni a diky tomu se tak muaze podilet na feseni celé
situace (Mahrova, 2008, str.63-64). Walsh (2002 in Boyle a kol., s.19) dokazuje, ze pro
lidi s duSevnim onemocnénim je typické, ze potfebuji podporu v mnoha sférach, jako je
napiiklad finan¢ni pomoc, celkové poradenstvi, zdravotnickou pomoc a medikaci,
ergoterapii, podporu v oblasti bydleni, podporu v socidlni oblasti a podporu
v kazdodennich Cinnostech.

TYM SLUZBY KOMUNITA

Obrazek 2: Koordinace a spoluprace, Zdroj: Maly priuvodce reformou psychiatrie (2007)

Mezi hlavni zakladni trovné koordinace a spoluprace radime:
1. koordinaci a spolupraci tymt multioborovych profesionald,
2. koordinaci a spolupraci sluzeb,
3. koordinaci a spolupraci komunity (zde spadaji 1 mistni samospravy).
Multidisciplinarni pfistup by mél byt koordinovan a méla by probihat spolupréce
pracovnikd raznych povolani a instituci tak, aby poskytovala celistvou podporu ¢lovéka

s duSevnim onemocnénim (Maly privodce reformou psychiatrie, 2007, s. 7).

6.3 Destigmatizace

Projekt Destigmatizace, ktery je soucasti reformy ,usiluje o snizeni stigmatizace a
diskriminace lidi s duSevnim onemocnénim a zlepSeni pfistupu lidi k dusSevnimu
zdravi.” M¢I by tak prispivat tak k lepsi kvalité zivota lidi s duSevnim onemocnénim
v CR. Destigmatizaéni kampai ,Na rovinu“ se zam&fuje na nékolik oblasti, ve kterych

se Clovek s dusevnim onemocnénim muze se stigmatizaci, ¢i diskriminaci setkat. Jedna
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se hlavné o oblast rodiny, pratelskych vztaht, oblast zdravotnictvi, zaméstnani a oblast
Skolstvi. V ramci kampané byl také vytvofen plan pro média, ktery ukazuje, jakym
zpusobem hovorit o lidech s dusevnim onemocnénim (NaRovinu, nedatovano, [online]).
Vyzkum Petra Winklera a kolektivu (2021), ktery se zaméfoval na miru stigmatizace
v CR ukazuje, Ze od roku 2013, kdy kampaii zacala, do roku 2019, se stigmatizace ve
spoleCnosti 0 néco zlepsila, avSak neprokazalo se, ze by spoleCnost méla vétsi tendenci

k navazani kontaktu s lidmi s du§evnim onemocnénim.

6.4 Duraz na zotaveni

Napfi¢ reformou péce o lidi s duSevnim onemocnénim se muzeme setkat sjednim
zasadnim principem, a to s principem zotaveni (recovery). Vychazi z né cela fada
zasadnich akci premény péce a vychdzi ze zmény pohledu na Clovéka s duSevnim
onemocnénim.

,Cilem péce olidi sduSevnim onemocnénim by mélo byt dosaZeni
plnohodnomého zZivota bez ohledu na symptomy dusevni nemoci,“ (Maly privodce
reformou psychiatrie, 2007, s. 7) to v§ak nezbytné€ nemusi znamenat klinické uzdraveni,
dulezité je, aby cloveék dokazal zit spokojeny Zivot. Toho jde dosahnout i bez plného

uzdraveni se z nemoci.

6.5 Problémy reformy a systému péce o lidi s duSevnim

onemocnénim

Od roku 2013, kdy vznikl plan reformy, se mnohé zménilo, povedlo se naptiklad oteviit
tficet Center dusevniho zdravi, navysit lehce pocet ambulanci a o néco zlepsit uroven
stigmatizace lidi s duSevnim onemocnénim. AvSak reforma postupné nardzi na své
limity.

Psychiatr Anders udava v rozhovoru pro IRozhlas (2022, [online]), Ze aC se
reforma snazi o to, aby lidé neziistavali dlouhodobé na Itzku, neni Casto moznost je
propoustét do mista bydlisté, pokud neni zajiSténa sluzba Center dusevniho zdravi a za
souvisi také s nedostatkem bydleni.

Dulezité proto je, aby se situace feSila komplexné a na udrovni vsech aktéru
poskytované podpory. S prohlubovanim spoluprace napri¢ sektory pocita také Narodni
plan dusevniho zdravi 2020-2030 (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2020), ktery je
v souladu se stavajici reformou a dopliuje ji. Plan si dava za cil doplnit stavajicich 30
Center duSevniho zdravi o dalS§ich 70, presunout dlouhodobé hospitalizované
s prevahou socidlnich potfeb do komunit, zajistit pro tyto lidi bydleni v komunité,
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roz§iFit kooperaci Ministerstva socialnich véci a zdravotnictvi a specifikovat zapojeni
region a dal§ich samosprav do systému komplexni péce o lidi s duSevnim

onemocneénim.
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7 ReSerse k tématiim Greencare a Recovery

Podrobny zptsob feSerSe k danému tématu je vlozen do piilohy ¢.1. ve které je popsana
identifikace klicovych slov, formulace reSerSnich otazek a vybér databazi. Zakladnimi
zdroji, ze kterych dale vychazim u tématu greencare, jsou tyto:

I. Green Care: for Human Therapy, Social Inovation, Rural Economy and
Education, knihu napsanou Gallisem Christosem a kolektivem (2013).

2. A Conceptual Framework: A report of the Working group on the Health benefits
of Green Care, napsanou Bergetem a kolektivem (2010).

3. Greencare farms a safe community between Illness or Addiction and the wider
society, jedna se o vyzkum M. Elings a Jana Hassinka (2008).

Dalsi publikace relevantni k tématu jsem ziskal i jinymi metodami, jednalo se
hlavné o vyuziti publikaci mezinarodnich aktérd propagujicich socialni zemédé€lstvi,
které jsem mél pii praktické stazi moznost potkat na socidlni farmé Kvétna
Zahrada, z. 0.

4. Moznosti vyuziti konceptu socialniho zemédé€lstvi v politikach socialniho
zaClenovani, sepsanou kolektivem autorti J. Modry, T. Chovanec, E. Hudcova
(2015).

5. Social Farming and Mental Health Services, vytvofenou tymem Social farming
Ireland (nedatovano).

Pro dalsi uchopeni v mezinarodnim kontextu vyuzivam zdroje z UK a Italie

6. Lothlorien Community: A Holistic Approach to Recovery from Mental Health
Problems, sepsanou Brendan Hickeym v Casopise International journal of
therapeutic communities (2008).

7. Migrants Workers and Processes of Social Inclusion in Italy: The Possibilities
Offered by Social Farming, sepsanou Franseckou Gieare a kolektivem (2020).

V tématu recovery jsem vychazel zejména z té€chto prament:

8. Recovery-oriented social work practice in mental health and addictions: A
scoping review protocol, metaanalyza sestavena Toula Kouugiantakisem a
kolektivem autoru (2020).

9. Cesta k Zotaveni, sepsanou M. Raginsem (2014).

10. Recovery-oriented social work practice in mental health and addictions: a
scoping review protocol, zkoumanou Kourgiantakisem a kolektivem (2020)

Pro uchopeni tématu v praktické rovin€ vychdzim také z webinafe, jehoz tématem

bylo zavadéni systému CARe v organizacich Bona a Ledovec (2023).
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8 Zotaveni (Recovery)

Proces zotaveni neni pfimocary, obsahuje obdobi zhorSeni, obdobi stabilizace, nebo
zlepSeni. Kvili konfrontaci s ,,tvrdou realitou Zivota“, jakou napfiklad mize byt konflikt
s predsudky okoli nebo stfet s vlastnimi limity, mize nasledovat po zlepSeni stavu jeho
zhorSeni. Je zapotrebi, aby na tento vyvoj reagovala i podpora Cloveku s duSevnim
onemocnénim. Vyzaduje to individualizovany a flexibilni systém (Matousek a kol.,
2009, s. 149). Pohledd na proces zotaveni lidi s dusevnim onemocnénim je mnoho,
vSechny vSak poji idea, Ze zotaveni je mozné. Znamena to, ze se nejedna o nerealisticky
cil, ze €lovek po pfijmuti diagndzy neni navzdy ,,blaznem*, vyvrzenym ze spolecnosti a
bez moznosti navratu.

Kourgiantakis a kolektiv uvadi v prizkumu o rozsahu pfistupi vedoucich
k zotaveni v socialni praci (2020), ze ve Velké Britanii byl, pro odkazovani na procesy
orientované na zotaveni, vytvofen ramec CHIME (CHIME framework), zahrnujici
metody vedouci k propojenosti, nad¢ji, identité, smyslu a zplnomocnéni (connectedness,
hope, identity, meaning, empowerment). Dalsi zem¢ ptidavaji dalsi principy a zdroje,
se kterymi je tifeba pracovat na cesté k zotaveni, jako jsou hledani zdroju v jednotlivci,
jeho rodin€ a komunité (strenghts), hledani zdroju dle jiz zazitych zkuSenosti (lived
experiences), peer podpora, sebeureni (self-determination), vzajemna spoluprace
(collaborative relationship), princip nepifimocarého procesu (non-linear approach),
holisticky/celistvy pfistup, kulturni diverzita, socialni inkluze a ovlivnéni stigmatizace a
diskriminace.

Koncepci zotaveni piedstavil v CR americky psychiatr Mark Ragins (2002), ktery
pak také spolupracoval na zavadéni metod vedoucich k zotaveni v Ceskych komunitnich
sluzbach, jako je Ledovec z. s. a Fokus Praha z. 0. Proces zotaveni popsal na piikladu
jakékoliv osobni krize, kterou zaziva v prabéhu zivota vétSina z nas, protoze postup je
velmi obdobny, jako u zotaveni se z duSevniho onemocnéni. Proces ma 4 zasadni prvky:
nalezeni nadéje v budoucnosti, zplnomocnéni a posileni sebevédomi, prijeti

zodpovédnosti a nelezeni smysluplné nové zivotni role.
8.1 Nadéje (Hope)

Knéz a psychiatr Max Kaspart (2013) predstavil teorii prevence vyhoteni, kdy poukazal
na nutnost vybudovani a zachovani pomyslného ochranného Sestisténu. Uvnitf
Sestisténu stoji svicka, symbol lidského nadSeni/vzplanuti pro véc, kterou nesmi
zasahnout pravan, ktery by nastal pfi poskozeni dvou a vice stran. Velmi dulezitou
pomyslnou sténu tvori perspektiva, budoucnost, mit se na co tésit, néco ocekavat, mit

nad¢ji. Pro proces zotaveni, je pak perspektiva a nadé€je v budoucnost stejné dilezita.

34



Ragins (2002) popisuje, ze bez nad€je neni mozné udé€lat nic pozitivniho. Nad¢&je
je obrovsky motivacni prvek, ktery, aby fungoval, nesmi byt jen planym idealem. Pokud
vize nabude konkrétni, rozumné a dostate¢né motivujici predstavy, tak se zacne Clovék
snazit dosahnout svych cilii. Tato cesta vedouci k cili, je to nejdilezitéjsi, je dilezitéjsi
nez onen cil, jelikoz zmény a pozitivni kroky, které Clovék podnikne, aby se cili
pfiblizil, jsou to podstatné, ty vedou k zotaveni.

Muzik (2023, [online]) z organizace Ledovec z. s. vyuzivajici metodu CARe
uvadi, Ze pro zotaveni je velmi dilezita sebedivéra a sebetcta. Pokud je Clovek neciti,
zmeény nedé€la. Snazi se proto s lidmi hovofit a hledat, z ¢eho by mohli Cerpat. Jde o to,
aby klient tento zdroj vyslovil sam. Poté nastavuji s klientem individualni plan dle toho,
¢im mizou tuto nad€ji nasytit a na tom nasledné stavi celou spolupraci.

Greencare mize u osob s dusevnim onemocnénim rozvijet nadéji tim, ze jim poskytne
pozitivni, podptirné a komunitni prostfedi, v némz se mohou vénovat pfirodé a pracovat
na smysluplnych Cinnostech. Zazitek z prace s pfirodou a zvitaty, stejné jako Clenstvi v
podpirné komunité, muaze pomoci dilCich cila sokamzitym ¢i delSim vysledkem

vytvofit pocit cile a uspéchu, coz maze prispét ke zvySeni nad€je a motivace.
8.2 Zplnomocnéni (Empowerment)

Nadéje je dulezita i v oblasti zplnomocnéni, kdy ¢lovék musi véfit tomu, ze mize mit
kontrolu nad svym zivotem, Ze se muze spolehnout na své schopnosti. K tomu, aby se
takto lidé s duSevnim onemocnénim citili, je podle Raginse (2002) nutné, aby se
v celém pribéhu podpory meéli moznost se rozhodovat sami a méli pfistup ke vSem
informacim. V prvnich fazich, které k zotaveni vedou, je nékdy zapotiebi podpora
ne¢koho druhého, nékoho, kdo v né€ uvéti a doda jim jistotu, ze je situace zvladnutelna.
Diky tomu miiZzou po prvnich tspésich nadéji pfijmout za svou a zacit si vefit.

V organizaci Bona pfistupuji k podpofe zplnomocnéni pomoci principu
naslouchani, piijeti a principu piitomnosti. Clovék s dugevnim onemocnénim zde sam
prezentuje problémy, na kterych by rad pracoval a vytvafi si podle nich cile, kterych
chce dosahnout. Pracovnice Bony Horynova (2023, [online]), uvadi, ze predstavy a
predurceni klienta ze strany socialnich pracovnikt by ke zplnomocnéni nevedlo a pouze
by prekéazely a ptindSely blok k pokroku. Muzik (2023, [online]) navic uvadi, ze se
snazi o to, aby me¢li klienti moznost se o sobé rozhodovat 1 v akutnich fazich krizi, které
se s dusevnim onemocnénim poji. Dopomahaji klientovi stanovit si uz doptredu krizovy
plan, jakym zptisobem ma probihat podpora ostatnich.

Zapojeni do venkovnich aktivit, prace s pfirodou a zvifaty a ucast na skupinovych
aktivitach mohou jednotliveim nabidnout pfilezitosti k osvojeni novych dovednosti a
prevzeti novych roli. Prostfednictvim greencare mohou jednotlivei ziskat pocit kontroly
a ovladani svého bezprostiedniho prostfedi, coz muze prispét ke zvySeni sebevédomi a
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sebeucty. Jakmile se vice zapoji do aktivit a rutinnich Cinnosti programu, mohou také

zacit pfebirat vedouci role a povinnosti, jako je péce o zvifata nebo sprava zahrady.

8.3 Zodpovédnost (Self-responsibility)

Védomi nadéje a viry v to, ze Clovek muize mit kontrolu nad svym Zivotem, pfirozené
vede k postupnému uvédomeéni si, ze ¢lovék ma za sebe prevzit také zodpovédnost a
vzit zivot do svych vlastnich rukou. Odpoutani od pocitu viny, hnévu a zklamani, které
ma Cloveék spojené s onemocnénim, popisuje Ragins (2002) jako velmi obtiznou etapu
vedouci k zotaveni, jak pro klienta, tak i pro poskytovatele podpory. Je dilezité, aby
tento Clovek nezustal v bezpecné pasivni roli, kde se o néj staraji ostatni, ale aby sam
zaCal jednat a ucil se zvlastnich selhani a chyb. Je zapotfebi v tomto klienta
podporovat, bofit s nim staré stereotypy. Horynova (2023, [online]) zdaraziuje nutnost
akceptace rozhodnuti klienta i v té chvili, kdy predpokladame velké riziko a muzeme
ocCekavat, ze jeho jednani mize mit za nasledek horsi situaci klienta. Tato akceptace je
dilezita pravé pro vytvoreni prostoru pro zodpoveédnost a uceni se z chyb vlastniho
jednani. Horynova popisuje mozné chyby jako zkusenost, ze které se da rust.

8.4 Nové Zivotni role (Meaningful Role in Life)

Posledni faze, ktera vede k uplnému zotaveni, je nalezeni nové smysluplné zivotni role,
ktera se li§i od stavu, ktery ji pfedchazel. Role ¢lovéka je Deutchem a Kraussem (1965
in Boyle, 2013, s. 57) definovana tfemi proménnymi: vlastnim ocekavanim osoby v roli,
o¢ekavanim ostatnich o osobé v konkrétni roli a tim, jak se osoba v roli skute¢né chova.
V rolich je zapotiebi integrovat jiz zminéné 3 aspekty zotaveni, tak aby se ¢lovék mohl
zapojit do bézného fungovani a mohl zacit spliovat ocekavani. Role mizou zistat
stejné, piiklady roli Raginse (2002) jsou naptiklad matka, otec, syn apod., jen je
zapotiebi je funkEné pretvorit z role obéti, kterou nastartovalo dusevni onemocnéni,
k jejich smysluplnému vyuziti. Diky tomu je mozno nakonec ukoncit izolaci a propast
mezi jedincem a spoleCnosti, ktera kvuli duSevnimu onemocnéni nastala. Funkéni,
pozitivni a silné role, mizeme s klientem hledat v oblastech prace, lasky a sexu, rodiné
a détech a spiritualité.

To, co poji koncept greencare a zotaveni je prace. Prace nemusi piijit v posledni
fazi zotaveni, ale muze pusobit na klienta jiz v uplném pocatku i pribéhu zotaveni.
Prace podporuje pocit zodpovédnosti, dodava pocit smyslu a zahrnuje v sobé
terapeutickou slozku, ¢imz pozitivné podporuje nadéji. Ragins (2002) pridava, ze
v moderni spoleCnosti je to, co délame, to, kde jsme zaméstnani, soucasti nasi identity.
Pokud ¢lovek pfijme roli ,,duSevné nemocného pacienta® je pravé prace novou roli,

novou moznosti na sebe pozitivné nahlizet. Naptiklad v ramci programu Greencare si
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mohou jednotlivei osvojit dovednosti v oblasti zahradnictvi, péCe o zvifata a dalSich
venkovnich aktivit, které se mohou promitnout do smysluplnych pracovnich pfilezitosti
nebo konickt. Mohou také ziskat vidci schopnosti, socialni a komunikacni dovednosti,

které jim mohou pomoci ziskat smysluplné role v osobnim 1 profesnim zivoté.
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9 Ukotveni pristupu vedouciho k zotaveni do teorie,

metod a technik socialni prace

V této kapitole ukotvim pfistup vedouci k zotaveni do teorii, metod a technik socialni
prace. Vramci prace sjednotlivcem kapitola obsahuje popis modeld CARe
(Comprehensive Approach to Rehabilitation) a WRAP (Wellness Recovery Action
Plan), které jsou zaméfeny na poskytovani podpory a rehabilitace pro lidi (nejen)
s duSevnim onemocnénim. Daéle kapitola zkouma zplnomocnéni (empowerment)
zaméfené na silné stranky klienta a motivacni techniky, které mohou byt pouzity v praxi
socialni prace. Kapitola také zahrnuje diskusi o socialni préci se skupinou a jeji vyznam
pro dosahovani cilid skupiny, autonomii a rozvoj skupinové soudrznosti. Na zaver se
kapitola zabyva etickou reflexi pfistupu vedoucimu k zotaveni (recovery) a vyznamem

etiky v praxi socialni prace.

9.1.1 Ukotveni v paradigmatech socidlni prace

Payne (1997, in Navratil, 2001, s. 14) rozliSuje 3 zakladni paradigmata socialni prace,
které jsou v Ceském kontextu dale rozpracovany Navratilem. Tato paradigmata se lisi
jak svymi vychodisky, tak zaroven i dusledky. Dé€lime je na paradigma terapeuticke,
reformni a poradenské.

Pristup vedouci k zotaveni fadim ke dvéma paradigmatim socialni prace.
Prekryvaji se zde totiz zasadni prvky terapeutického a poradenského paradigmatu.
V terapeutickém paradigmatu je jako hlavni faktor fungovani ve spolecnosti dusevni
zdravi a pohoda clovéka. Cilem by mélo byt zabezpecCeni psycho-socialni pohody,
prostfednictvim obnovy duSevniho zdravi, ¢i vnitini rovnovahy a pomoci rozvoje
osobnosti. Dilezitou roli zde hraje komunikace a vztah. Hlavnim principem
poradenského paradigmatu je schopnost zvladat problémy a princip pfistupu
k informacim, ¢i sluzbam. Cilem je prekonat individudlni omezeni, branici dostate¢né
vyuziti potencialu Zivotni situace. Dulezité je vychazeni vstfic individualnim

potirebam a snaha o zlepSeni dosavadnich sluzeb (Navratil, 2001, s. 14-17).

9.1.2 CARe a WRAP

CARe (Comprehensive Approach to Rehabilitation) je pfistup k poskytovani péce a
podpory osobam s komplexnimi potiebami. Cili na osoby s duSevnim onemocnénim,
poruchami ucfeni nebo demenci. Tento pfistup vychazi ze zasad péce zaméfené
na Cloveka, ktera zduraziuje dulezitost porozuméni jedineCnym potfebam a preferencim

kazdého jednotlivce a poskytovani péce, ktera je témto potiebam piizptuisobena.
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Zahrnuje ¢tyti klicové kroky: spojeni s osobou, posouzeni potteb, reakce pomoci péce a
podpory na miru a evaluace vysledkd poskytované péce. Tento piistup zdaraziuje
vyznam spoluprace a partnerstvi s osobou a jeji rodinou nebo podpurnou siti, jakoz i s
dal§imi zdravotnickymi pracovniky a zdroji v komunité. Cilem metodiky je umoznit
jednotliveim dosahnout plného potencialu a Zit plnohodnotny Zivot a zaroven podpofit
jejich fyzickou, emocionalni a socialni pohodu (CARe, nedatovano, [online]).

Na druhé strané¢ model WRAP (Wellness Recovery Action Plan) je samostatné
navrzeny nastroj, ktery jednotlivci pouzivaji pfimo. Akéni plan zotaveni duSevniho
zdravi pomaha jednotliveim vytvorit plan k dosazeni jejich cili zotaveni a udrzeni
jejich duSevniho zdravi. WRAP vyuziva soubor jednoduchych krokt, mezi néz patii
vytvoreni sady nastroji, vypracovani kazdodenniho planu tudrzby a identifikace
spoustéél onemocnéni a vCasnych varovnych signali. Plan je navrzen tak, aby byl
samostatny a flexibilni, coz jednotliveim umoziuje pfizplsobit jej svym jedineCnym

potfebam a okolnostem (WRAP, nedatovano, [online]).

9.1.3 Zplnomocnéni (Empowerment) zamérené na silné stranky

klienta

Hlavni zéasady pro posileni zplnomocnéni identifikoval Simon (1994 in Boyle a kol.,
2013, s. 265-266). Zahrnuji nasledujici klicové body:

1. Programy by mély byt utvafeny na zakladé wvyjadrenych preferenci a
prokazanych potieb klientd a ¢lenti komunity a mély by upfednostiiovat jejich
zajmy pied cili programu.

2. Programy a sluzby by mely byt pro klienty a jejich komunity vhodné a dostupné,
veetné umisténi a moznosti dopravy.

3. Klienti by méli byt povzbuzovani k tomu, aby ptevzali odpoveédnost za svou
situaci a zapojili se do feSeni problému, misto aby se pii feSeni svych problému
spoléhali pouze na socialniho pracovnika.

4. Socialni pracovnici by se meli zaméfit na identifikaci a vyuziti silnych stranek
klient a komunit.

5. Intervence by mély byt pfizpusobeny jedineCnym pozadavkim, problémum a
potfebam.

6. Rozvoj vudCich schopnosti by mél byt v praxi a pii tvorbé politik
upfednostiiovan, aby klienti a komunity mohli rozvijet své vlastni dovednosti a
metody pro vytvafeni zmen.

7. Dulezita je trpélivost, protoze zplnomocriovani je proces, ktery vyzaduje Cas a

kontinuitu Usili.
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8. Socialni pracovnici by méli pfi své praci pravidelné premyslet o vlastni moci a
bezmoci, protoze pochopeni vlastnich zkuSenosti se zplnomocfiovanim muze
1épe formovat jejich praxi s klienty.

9. Své znalosti by meéli socialni pracovnici pouzivat k tomu, aby pfispivali k
obecnému dobru, a umoznovali klientim vytvafet prostiedi, kde je prostor
pro zmeény na zakladé kontextu jejich komunit.

Pro otevieni prostoru podpory klienta ke zplnomocnéni uvadi Saleeby (1997 in
Boyle, 2013, s. 266), ze socialni pracovnik musi:
1. Odstranit nalepkovani klienta, které brani spatfit klientovy silné stranky.
2. Podporovat klienta v nalezeni vlastnich zdroji vroding€, institucich a
komunitach.
3. Podporovat pozitivni mysleni klienta, aby se mohl vnimat jako iniciator zmén.
Vértit v lidi a jejich silné stranky, schopnosti a sny.

5. Odmitnout pohled klienta, ktery na sobé nenachazi silné stranky.

9.1.4 Motivacni techniky

V praxi zalozené na silnych strankach lze motivaci klienta posilit pomoci specifickych
metod. Tyto metody jsou zalozené na vztahu klienta a socialniho pracovnika.
Johnson a Yanca (2001 in Boyle, 2013, s. 277) uvadi, Ze k tomu, aby se mohla viibec
motivace nastartovat, je zapottebi, aby se v komunikaci objevila empatie, opravdovost a
vielost. Pozitivni pidou je pak hlavné neustalé zdaraznovani klientovych silnych
stranek a jeho dosavadnich uspéchd. Shebib (2003 in Boyle a kol., 2013, s. 278)
navrhuje nasledujici dovednosti pro vytvareni klientovy motivace a odhodlani:

1. Diskuse o predchozich akcich a pfipadnych taspésSich dosazenych uspéchda.

2. Prace s klienty na odstranéni zkreslenych myslenek a sebeposSkozujicich

postoju.
3. Stanoveni dil¢ich kroka k dosazeni vétsich cilti a oslava aspéchu.
4. Gratulace klientim ke kazdé zmeéné.

5. Vyjadfovani nad¢€je a viry v klienta.

9.1.5 Prace se skupinou

Socialni prace se skupinou se podle Mahrové (2008, s. 23-25) zaméfuje predevsim
na dosahovani cilt skupiny, kdy diky vzajemné pomoci by se skupina méla snazit
o autonomii a rozvoj skupinové soudrznosti. Socidlni pracovnik by mél skupinu
podporovat, pomahat ¢lenim v komunikaci a ukazovat smysluplnost prace. Skupiny lze
kategorizovat na rekreacni skupiny, skupiny zaméfené na zlepSeni volnocasovych

dovednosti, skupiny vzdélavaci/sebe-zlepSovaci, skupiny orientované na feSeni
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problému, svépomocné skupiny, dale skupiny smérované k socializaci, skupiny
terapeutické a takzvané encounterové skupiny. Mahrova dale uvadi, ze vyuziti
skupinové prace je velmi rozmanité a zalezi na vysledku, kterého chceme spolecné
dosahnout. Tato prace vede k prevenci mozného vzniku nezadoucich jevu, socializace,
zaClefiovani a také ziskavani novych kompetenci, jak socialnich, pracovnich, tak i
dovednosti pouzitelnych v kazdodennim svété.

Skupinova prace ma moznost pokryt mnoho problému, které mizou vyvstat u
Clovéka s duSevnim onemocnénim. V kontextu zotaveni a konceptu greencare ma
skupinova prace podobu skupinovych aktivit pfi zahradni terapii, nebo animoterapii.
Zde se stretavaji socializacni faktory s pocitem smysluplné prace i nabyvani pracovnich
kompetenci.

9.2 Eticka reflexe pristupu vedoucimu k zotaveni (recovery)

Etika je nevyhnutelnou soucasti praxe socialni prace. Socialni pracovnik by mél
respektovat eticky kodex stanoveny Mezinarodni Federaci socialnich pracovnikia
(IFSW, 2018) a Eticky kodex Socialniho pracovnika CR (2017). Timto zpGsobem
mohou socialni pracovnici poskytovat svym klientim kvalitni podporu. Socialni
pracovnik musi totiz ¢asto ucinit rozhodnuti spadajici do moralnich dilemat. Matousek
definuje dilema jako ,,nutnou volbu mezi dvéma vzajemné se vylucujicimi moznostmi®
(Matousek, 2013, s. 24).

Eticky kodex IFSW (2018) =zduraziuje dulezitost prosazovani socialni
spravedInosti a lidskych prav, respektovani distojnosti a hodnoty vSech jednotlivca a
vykonavani praxe s integritou, kompetenci a odpovédnosti.

Eticky kodex socialniho pracovnika Ceské republiky (2017) nad ramec IFSW
zdliraznuje dualezitost zachovani divérnosti, ochrany autonomie klienta a
informovaného souhlasu a vyhybani se stfetu zajmt. V kontextu socialni prace s lidmi s
duSevnim onemocnénim muaze v praxi vyvstat hned nékolik etickych dilemat.
Specifictéjsi dilemata vyvstanou 1 podle piistupu, ktery si socidlni sluzba, nebo socialni
pracovnik k praci s klientem zvoli. Model psychosocialni rehabilitace Care, klade diraz
na co nejvetsi zplnomocnéni a sebeurCeni klienta. Zde je dulezité nechat clovéka
rozhodovat nad celou spolupraci se socidlni sluzbou, a to 1 v pfipadech akutnich fazich
duSevni nemoci. Z metody proto vyplyva predevSim dilema: autonomie x
profesionalni usudek.

V modelu zotaveni je zasadni nevnucovat klientovi vlastni predpoklady, ale spise
podporovat jeho sebeurCeni. To vSak muze byt velmi naro¢né, a to predevs§im
v situacich, kdy ma socialni pracovnik pocit, ze klient ¢ini rozhodnuti, ktera mu mohou

uskodit. Je vSak nutné si uvédomit, ze klienti maji pravo rozhodovat se sami. Ulohou
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socialniho pracovnika je podporovat je v jejich rozhodovacim procesu, a necinit
rozhodnuti za né¢.

Socialni pracovnici pracujici s timto modelem casto uvadéji, ze i v pfipadech, kdy
rozhodnuti vede k nekyzenym vysledkiim a klientovu situaci mohou zhorsit, je hodnota
jeho emancipace dualezit€jsi. Diky tomuto svému rozhodnuti se mize ze situace poucit a
dale diky nim rast. Je proto dulezité, aby v téchto situacich pracovnik zachoval klid a na
klienta se kvuli disledkim jeho rozhodnuti nerozc¢iloval, nebo aby na néj ve vysledku
nezanevrel.

Ochranu autonomie zmifiuje i &esky kodex socialnich pracovnikt Ceské republiky
(2017), a to jiz v prvnim bodé, tykajici se lidské dustojnosti. Kromé pfistupu ke kazdé
osob¢ s ohledem na jeho rozdily a respektovani a dodrzovani lidskych prav, zmiiuje
pravé podporu vlastni odpovédnosti a autonomie kazdého clovéka (Eticky kodex
socialniho pracovnika CR, 2017). Aviak mohou existovat i hranice, do kdy by mél
socialni pracovnik klienta s dusevnim onemocnénim podporovat. Napiiklad Americky
kodex socialnich pracovnikd (2006), piidava, ze pokud by klientovo rozhodnuti mohlo
mifit k ukonceni jeho Zzivota, ¢i poskozeni zdravi nékoho jiného, je nutno reagovat.
V této situaci by mel byt pracovnik situaci dobfe vyhodnotit a zodpovédné se snazit
situaci zabranit (NASW, 2006, in Boyle a kol., 2013, s. 72).
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10 Koncept Greencare

V této kapitole se zabyvam vyznamem kontextu zotaveni v greencare, rozvijejicim se
hnuti, které vyuziva aktivity zalozené na prirodé ke zlepseni dusevni a fyzické pohody.
Obsahuje razné pfistupy konceptu greencare, jako je terapie s pomoci zvifat,
terapeutické zahradniCeni, terapie v divo€iné a socialni zemédélstvi. Na zakladé
vyzkumu zaloZenych na dikazech popisuje pfinos téchto intervenci pro dusevni zdravi a
pohodu a zdiraznim potiebu pfizplisobit aktivity vhodnému kontextu, aby aktivity

vedly k zotaveni.

10.1Definice

Greencare se da popsat jako urcity, stale se rozvijejici druh hnuti poskytujici
lidem benefity ziskané skrz ptirodu. Gallis (2013, s. 4-7) popisuje tento koncept jako
vyuziti pfirodniho vlivu na ¢lovéka v kontextu dusSevniho a fyzického zdravi a tim i
zvySeni kvality zivota. Greencare neni novy koncept. Uz Hippocrates zmitioval pouziti
zahrad a zelené jako soucast terapie pro jeho pacienty, ¢imz dal zaklady tomu, ¢emu
dnes fikame greencare (Hellenic ag. org. Demeter in Gallis, 2003, s. 2-4).

Greencare vyuziva rizna prostiedi, jako jsou (socialni) farmy, zahrady a dalsi
venkovni prostory pro terapeutické intervence pro déti i dospélé. Greencare zahrnuje
socialni zemeédélstvi, terapeutické zahradnictvi, terapii s pomoci zvifat a dalsi pfistupy
zalozené na prirodé (Berget a kol., 2010).

Ke konceptu patti také , Green social work,“ tedy zelend socialni prace, ktera
skrze pochopeni vlivu pfirody a okoli na ¢lovéka dokaze nalézt a vyuzit aspekty

prostfedi pro terapeutické ucely (Dominelli, 2013, s. 7).

10.2Druhy greencare:

Diverzita pristupt, které zahrnuji koncept greencare, je Sirokospektra a vzdy se odviji
od kontextu prostedi, kultury, historie a problému, které chceme fesit.
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Under the ‘green care’ umbrella - the diversity of green care

i Wilderness
Social and
i therapy;
Therapeutic
i Nature
Horticulture
therapy
Animal o Facilitated
assisted o gree‘n Ecotherapy
interventions exercise
as treatment

\ 4
¢~ Range of different contexts, activities, health benefits, "“‘)
S~ — cllents motivations and needs —

Obrazek 3: Greencare Zdroj: Berget a kol., 2010, s. 29)

Jak doklada obrazek 3, zakladnimi pfistupy greencare jsou terapie se zvifaty,
zahradni terapie a socialni zemeéde¢lstvi, které v sobé kloubi vice druh moznych aktivit a
efektd, zelené cviCeni ,green excercise, ekoterapie a terapie v piirodé (v lese,

na horéach apod.).

10.2.1 Terapie se zviraty (Animal assisted intervention)

Terapie se zvitaty zahrnuje aktivity, ve kterych je zvife spoleCnikem a tvoii kliCovou
roli v terapeutickém procesu. Muze se jednat jak o traveni Casu se zvifaty, nebo o jejich
péci. PéCi rozumime aktivity souvisejici s chovatelstvim, jako Cisténi staji, pastva,
Cesani, krmeni apod. Tento proces muze Clovéka pozitivné ovlivnit ve dvou rovinach,
které obsahuji komponenty duSevniho zdravi. V jedné rovin€ péce o zvirata klientovi
stimuluje pohyb a zlepSuje jeho fyzickou zdatnost, snizuje stres a pomaha duSevni
pohodé. V druhé roviné péce stimuluje kompenzacni mechanismy a tim nepfimo pusobi
preventivné na vznik psychosomatickych onemocnéni (Berget a kol., 2010, s. 39). Ne
vSechny koncepty této terapie muzou byt vhodné pro vSechny cilové skupiny. Zalezi
hodné na vé€ku a charakteristice jejich problémi. Pro nékoho jsou vhodnéjsi
hospodarska zvirata, pro nékoho zase zvirata domaci. Hassink (2006 in Gallis, 2013,
s. 70) udava piiklad déti s poruchami pozornosti, které maji nejvétsi prospéch z krav,
zatimco napiiklad lidé se syndromem vyhofeni muZou lépe benefitovat z terapie
s kozami, ovcemi, kufaty, ¢i prasaty. Udava také, ze je proto nutna shoda mezi
pacientem a kontextem této intervence.

V kontextu zotaveni hraje velmi dulezitou roli fakt, ze péce o zvifata nese velkou

zodpovédnost. Jedna se o praci s zivym tvorem a vysledky prace jsou patrné téméf
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okamzité poznatelné a zaroveni o praci s uréitym presahem, kterd ma smysl. Prace se
zvitaty jako takova také pifinasi v pribéhu mnoho vyzev, které muzou tvofit rychlé
dosazitelné cile.

Berget a kolektiv (2006, in Gallis, 2010, s. 71-72) testovali vliv terapie s kravami
na lidi s duSevnim onemocnénim jako schizofrenie, afektivni poruchy, uzkostné
poruchy a poruchy osobnosti. Zjistili, ze ackoli se béhem intervence neprojevily zadné
bezprostiedni uc¢inky, po Sestimésicnim sledovani lidé v 1éCebné skupiné vykazovali
niz§i uzkost a vys$si vnimané sebe UcCinnosti v porovnani s vychozimi hodnotami a
hodnotami na konci intervence. V lécebné skupiné se rovné€z zvysil pocet strategii
zvladani stresu (coping-strategii) mezi vychozim stavem a naslednym sledovanim.
Napfi¢ riznymi diagnostickymi skupinami vykazovali pacienti s afektivnimi poruchami
béhem nasledného sledovani vyznamné zlepSeni v oblasti vnimani, sebe uc¢innosti a
kvality zivota. Pacienti, u nichz doslo béhem intervence k nejvétSimu snizeni deprese,
uvadeli zlepSeni schopnosti zvladani stresu, zlepseni nalady, sebevédomi a extroverze,
zatimco pacienti s nejve€t§im narustem sebe UCinnosti uvadéli zlepSeni schopnosti

zvladat stres.

10.2.2 Zahradni terapie (Therapeutic horticulture)

Zahradni terapie zahrnuje aktivity spojené s péci o rostliny. Zahradnictvi se v riznych
formach pouziva jako terapie nebo doplnék terapie pii 1écbeé velké Skaly nemoct,
podpore socialni a psychické pohody a poskytovani piilezitosti znevyhodnénym osobam
a komunitam. Ergoterapeuti Casto vyuzivaji zahradnictvi a zahradnické prace k podpote
rozvoje motorickych a socialnich dovednosti u osob s duSevnimi problémy. Rozdil mezi
pracovni rehabilitaci a zahradni terapii spocCiva v tom, ze zahradnicka terapie ma
pfedem definovany klinicky prubéh. Cil je sice podobny tomu, ktery se vyskytuje v
ergoterapii, terapeutické zahradnictvi je vSak zaméfeno na zlepSeni pohody jednotlivce
obecngj§im zpusobem. V posledni dobé se vzil termin "socialni a terapeuticka
zahradnictvi,” nebot’ dulezitou soucasti terapie je také socialni interakce, jeji vysledky a
efekty (Berget a kol., 2010, s. 42).

Gonzales (in Gallis, 2010, s. 116-131) testovala v Norsku vliv zahradni terapie na
lidi trpici depresi. Vysledky tohoto vyzkumu do jisté miry podporuji tvrzeni, ze
terapeutické zahradniCeni mize byt prospésnou dopliikovou intervenci nebo programem
u klinické deprese. Vyznamné piiznivé zmény byly zaznamenéany u snizeni zavaznosti
deprese, vnimani pozornosti a prozivani. Vyzkum byl zaméfen na zkoumani nékterych
pravdépodobnych aktivnich slozek intervence. Bylo zjiSténo, ze aktivni slozky jako
odstup od déni (being-away) a fascinace v souladu s teorii obnoveni pozornosti
zprostiedkovavaji pokles jak zavaznosti deprese, tak vnimané schopnosti pozornosti.
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10.2.3Lesni terapie — Terapie v prirodé, (wilderness therapy)

Terapie v pfirodé je pristup, ktery se pouziva pro osobni rozvoj a pohodu
prostiednictvim ponofeni jednotlive do pfirodniho prostiedi, jako jsou lesy, hory a
dalsi scenérie. Vyvinulo se vice definic terapie divocinou, ale vSechny uznavaji
terapeuticky proces, ktery je témto expedicim vlastni (Peacock a kol., 2008 in Berget a
kol., 2010, s. 44-46). Terapie v divo€iné vyuziva tradi¢nich terapeutickych technik,
skupinové terapie, mezilidskych behavioralnich modela ve venkovnim prostiedi.

Casto se pouziva u dospivajicich s problémy v chovani, ale mize byt prosp&sna i
jinym cilovy skupindm. Programy terapie v divocin€ obvykle zahrnuji fyzickou aktivitu,
terapeuticka sezeni, vzdélavani, primitivni dovednosti, zivot ve skuping, ¢as na reflexi a
vycviky vedeni. Mezi kliCové terapeutické faktory terapie v divociné patii osobni a
mezilidsky rozvoj, restrukturalizace vztahti mezi pecujicim a mladistvymi a snizeni
miry recidivy. Ugast na terapii v divo&ing usnadiiuje sebeuvédoméni, komunikaci,
spolupraci a emocionalni rast, fe§i problémové chovani a podporuje osobni a socialni
odpovédnost (Connor, 2007, in Berget a kol., 2010, s. 45).

10.2.4 Socialni zemédélstvi (Care farming)

Syntézou zahradni terapie a zvifaty asistované terapie muze byt socialni farma (care
farm). VSeobecné panuje presvédCeni, Ze prace nebo den straveny v socialni farmé ma
pozitivni vliv na zdravi. D&e se tomu tak proto, ze zde mohou lidé pracovat nebo travit
Cas v neinstitucionalnim venkovnim prostfedi, a také proto, ze klidny denni rezim na
farmé poskytuje strukturu, pirehlednost a bezpeci. Predpokladd se, Zze tyto
charakteristiky prostiedi prospivaji chovani lidi a jejich duSevni, télesné a socialni
pohode¢ (de Bruin a kol. in Gallis, 2013, s. 92).

Aspekty socialniho zemédélstvi mizeme zaradit do ti zakladnich sfér, jimiz jsou

prostredi, socialni interakce a smysluplné aktivity.
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Figure 1: Three Key Elements of Social Farming (Adapted from Bragg and Atkins (2016:46))

Obrazek 4: Zakladni prvky socidlniho zeméd¢€lstvi, Zdroj: Bragg and Atkins (2016, in Social Farming and
Mental Health Services, nedatovano, s. 4)

Vlivy prostiedi jsou podobné jako u zahradni terapie a terapie se zviraty, jedna se
zejména o snizeni stresu, zlepSeni pozornosti, uklidnéni a navozeni pocitu bezpeci a
fyzickou aktivitu. VSechny tyto vlivy pozitivn€ pusobi na dusevni zdravi a pohodu.
Vlivy socialni interakce vyvstavaji z podstaty skupinové delby prace, kdy clovék
ziskava roli vtymu a pocit, ze nékam patfi. Interakce také muze piispét k budovani
mezilidskych vztahd v bezpecném prostiedi. Velmi dulezitou slozkou, ktera pfispiva
zotaveni klienta, je vytvafeni vztahu s farmafem, ¢i pracovnim vedoucim, ktery klienta
postupné zplnomociuje a ma v n€j duveéru. Smysluplné aktivity dodavaji sebevédomi,
nadé&ji, pocit zadostiu¢inéni a poskytuji prostor pro ziskavani novych dovednosti
(Salomon a kol., 2017).
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11 Vyuzitelnost konceptu greencare v praci s lidmi

s duSevnim onemocnénim v kontextu zahranic¢i a CR

Vyznam greencare v Ceské socialni praci slidmi s duSevnim onemocnénim neni
v soucasné dobé, dle mého nazoru, zcela docenén. S aspekty greencare se muzeme
setkat napfiklad ve formé nadstavby dosavadnich sluzeb. Muze se tak jednat o zahradni
terapie v ramci zdravotnickych zafizenich (Fakultni Nemocnice Brno, Psychiatricka
Nemocnice Bohnice), nebo v ramci socialnich sluzeb (Eset-Help). Dale se mize jednat
o zooterapii v podobné nadstavbé (Psychiatrickd nemocnice Bohnice). Kombinaci obou,
nebo alespon jedné ze slozek, miZzeme pozorovat zejména na socialnich farmach
zamétenych na jiné cilové skupiny (napf. kombinovana postizeni), na farmach, ¢i
socialnich podnicich, které nejsou predné urCeny lidem s duSevnim onemocnénim

(Kvétna Zahrada z. 1., Pastvina z. s., Sociélni farma Lozice).

11.1 Socialni zem&dé&lstvi v CR

Samotné socialni zemé&d&lstvi je v CR ve svych poéatcich. Zasadnimi aktéry jsou
v tomto ohledu Asociace socialniho zemé&délstvi a SoFarm. Ob¢€ organizace se snazi
orozvoj socialniho zemédélstvi v CR, zvySeni povédomi a vytvafeni podminek
pro vymeénu dobré praxe. Moudry, Hudcova a Chovanec (2015) popisuji Ceské socialni
zemé&délstvi jako takové, za rozmanité, s riznymi typy farem a aktivitami zaméfenymi
na razné cilové skupiny. Mezi typické cilové skupiny socialniho zemédélstvi patii
osoby se zdravotnim postizenim, dlouhodob& nezaméstnani a osoby, které potiebuji
rehabilitaci. Aktivity na socialnich farmach mohou sahat od péce o zvirata, péstovani
plodin az po femesla a ekoturistiku. Socialni farmy hraji zasadni roli v rozvoji venkova,
podporuji soudrznost komunity a poskytuji pracovni prilezitosti a moznosti vzdélavani.
Navzdory svému potencialu se socialni zemé&délstvi v Ceské republice potyka
s problémy, jako jsou finanCni omezeni, nedostateCna informovanost, legislativni
prekdzky a organizani potize. Moznosti financovani jsou omezené a mnoho
zemédelskych podnikd je zavislych na externich zdrojich. Koncept socialniho
zemédelstvi stale neni dostateCné znamy a pochopeny, jeho rozvoji muze branit
byrokracie. Socialni zem&délstvi v Ceské republice dosahlo vyznamného pokroku, ale
pro plné vyuziti jeho potencialu je tieba jesté stale mnoho udélat. Podptrny legislativni
ramec, vétsi informovanost, budovani kapacit a spoluprace mezi zicastnénymi stranami
jsou pro budouci rozvoj tohoto odvétvi nezbytné. Resenim t&chto otazek se socialni
zemédeélstvi muze stat nedilnou soucasti socialniho, ekonomického a environmentalniho
prostiedi Ceské republiky (Moudry a kol., 2015, s. 4-43). Nejvice se se socialnimi

farmami muzeme setkat v zapadni Evrop€, kde jiz maji svou historii a podporuji mnoho
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lidi z riznych cilovych skupin a pomahaji jim v Siroké skale efektl, které se s greencare
poji. Pro popis toho, jak je mozné propojovat socialni sluzby pro lidi s dusevnim
onemocnénim v CR a koncept greencare neni zapotiebi vytvaiet nové koncepty, ale

spiSe se zaméfit na dobrou fungujici mezinarodni praxi a aplikovatelnost do CR.

11.2 Socialni zemédélstvi v Nizozemi

Care Farming (socialni zemédélstvi) v Nizozemsku je rapidné rostouci hnuti, které
spojuje zemédélskou produkci se zdravotnimi, socidlnimi a vzdélavacimi sluzbami.
Pocet socialnich care farem v zemi rychle vzrostl ze 75 v roce 1998 na vice nez 800 v
roce 2008, coz odrazi jeho rostouci popularitu a pfijeti. Farmy poskytuji pé¢i raznym
skupindm osob, vcetné osob s duSevnim onemocnénim, zavislosti, poruchami uceni,
starSich osob, déti, problémové mladeze a dlouhodobé nezaméstnanych. Cilem téchto
farem je poskytovat zdravotni, socidlni nebo vzdé€lavaci vyhody prostfednictvim
zemédelskych Cinnosti. Socialni farmy se zaméfuji spiSe na potencial klientu nez na
jejich omezeni. Na vétSin€ socialnich farem v Nizozemsku se o klienty staraji sami
farmafi, Casto bez odborného vzdelani v oblasti zdravotni péce. Prostredi
pecovatelskych farem poskytuje smysluplné aktivity, kontakt s rostlinami a zvifaty a
neformalni nelékafskou atmosféru, coz klienti ocenuji. Rychly nardst poctu
pecovatelskych farem v Nizozemsku a jejich rostouci obliba v dalSich evropskych
zemich svéd¢i o pozitivnim stavu peCovatelského zemédélstvi (Hassink a kol., 2010).

Studie Marjolein Elingsové a Jana Hassinka (2008) ukazuje, ze socialni farmy
pozitivné ovliviiuji duSevni a fyzickou pohodu ucastniki se zavislostmi a duSevnim
onemocnénim. Vede k tomu predevsim atmosféra na farmach, poskytujici prostor pro
ptijemnou a uziteCnou praci, ktera se 1isi od jinych pracovnich nebo profesnich aktivit.
Utastnici se v disledku asu straveného na farmach citi Iépe jak po psychické, tak po
fyzické strance a uvadéji zvySeni kondice, pocitu uzite¢nosti, sebeduvéry a sebeucty.
Kombinace socialnich aspektt, smysluplné prace a podptrného prostiedi na socialnich
farmach hraje vyznamnou roli pfi podpofe ucastniki s duSevnim onemocnénim pfi
zotavovani a zlepsovani jejich celkové pohody.

Hassink (2010) dale dodava, ze farmy nabizi posilujici a na empowement
zaméfeny pristup. Kladou duraz na schopnosti klientu, umoziuji jim pracovat
vlastnim tempem, zapojit se do smysluplné a uzite¢né prace a pracuji na velké skale
rizych Cinnosti. Kombinace téchto faktorti prispiva k inkluzivnéjsimu a podpirnému
prostiedi, které klientim umoznuje piekonavat problémy, budovat resilienci a
prosperovat.

Nizozemi disponuje velmi dobfe zabéhnutym systémem socialnich farem, jenz
reflektuje 1 statni systém jejich podpory, a proto povazuji za dulezité popsat i systémy
nam blize podobné, které se nachazeji v podobné fazi vyvoje.
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11.3Socialni zemédélstvi v Irsku

Obdobn& jako v Cesku probiha vIrsku zména systému péde o lidi s dusevnim
onemocnénim. Strategickym dokumentem je A Vision of change (2006, in SF Ireland,
2019, s. 8), ktery reaguje na zménu pohledu na cloveka a tihne k priblizeni sluzeb vice
ke komunitdm a k holistickému pojeti. Jedna se o multidisciplinarni pfistup, ktery
zasahuje do vSech sfér ¢loveéka ovlivnénych dusevnim onemocnénim. Zameétuje se také
na zotaveni a co nejveétsi integraci jedince do spoleCnosti pomoci vyuziti vSech jeho
zdroji. Také systém péce je v néfem podobny, roli zde hraji prakticti 1ékari,
psychoterapeuti, psychiatfi a cela skala socialnich sluzeb, zabyvajicich se poradenstvim,
¢i komunitni praci. Dulezitou soucast tohoto systému tvoii lokalni terénni tymy
dusevniho zdravi ,Local Community Mental Health Teams®, podporujici lidi
s dusevnim onemocnénim predevsim v jejich domovech.

Podobné je to také stendenci sméfovat k ovéfenym evidence-based metodam,
které maji prokazatelna pozitivni vliv. Socialni zemé&délstvi, které spadd pod koncept
greencare, zde ma své misto a je ukotveno v parametrech doplilujicich systém péce.
Socialni zemédélstvi by zde mélo fesit problémy s naborem zaméstnancii a obohatit
universalitu dosavadniho systému s odkazem na systém fungujici v Nizozemsku, kde je
mozné socialni zemédélstvi pokryt ze socialniho pojisténi jako psychosocialni
intervenci. Socialni zemédélstvi je v Irsku doposud v pocatcich, a v této dobé vznikaji
nové farmy, zaméfujicich se na Siroké spektrum problémi (SF Ireland, 2019, s. 5-9).
Socialni farmy v Irsku funguji vétSinou ve spolupraci s dalsi sluzbou, ktera klienta
doprovazi. Doprovazejicim muze byt ergoterapeut, nebo socialni pracovnik, ktery je
soucasti tymu lokalniho tymu dusevniho zdravi.

Vysledky prazkumu irského socialniho zemédélstvi (SF Ireland, 2019, s. 15-30)
ukazaly, ze lidé s duSevnim onemocnénim maji v greencare své misto a muzou z néj
Cerpat na cesté ke svému zotaveni. Zvlastni pozornost si ve vyzkumu zaslouzilo
ptirozené a vi-elé spojeni farmare a jeho rodiny s klientem, které melo vyznamny vliv
pro klientovo zotaveni. Irské pojeti socialniho zemédélstvi ma dopad na zlepSeni kvality
zivota diky interakci se zvifaty a rostlinami v pfirodé, taktéz diky ziskavani novych
dovednosti, uceni se v zivoté. Jedna se také o zlepSeni schopnosti a motivace
navazovat kontakty s ostatnimi lidmi. Pokud jde o vysledky, existuji presvédcivé
dikazy o tom, Ze vétSina ucastnikt dosahla pokroku v péci o sebe sama, sebevédomi,
sebediivéfe a motivaci. Cas straveny v socialnich farmach mdze hrat ddlezitou roli pii
feSeni mnoha aspektil pohody a zotaveni u lidi s dusevnimi problémy, a to zptisobem

socialnim, spiSe nez medicinskym, komunitnim zptisobem a predevsim "normalnim."
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11.4 Terapeuticka komunita v Britanii

Terapeutické komunity pro lidi s dusevnim onemocnénim Ize najit také v CR. Poskytuji
je neziskové organizace, které se fidi zakonem o socidlnich sluzbach, kde je tento druh
fadné definovan. S podobnou formou se mizeme setkat i ve Velké Britanii, konkrétné
v terapeutické komunité Lothorien v blizkosti Douglasu, kde sidli organizace, ktera
poskytuje svym klientim podporu skrze koncepty greencare. Zde je mozné se setkat
s prvky zahradni terapie na 17 hektarech pidy urCené zahradam, ovocnym sadim a
lesim. Klienti jsou zde nejcast€ji pfijimani po akutni hospitalizaci v nemocnici.
pracovnich dnech, ptipadné pii ojedinélych akutnich krizich. Minimalni délka pobytu je
6 mesicl, presto néktefi klienti tento limit nedodrzi. Na farmé je v pracovnich dnech
strukturovany denni program. Program zacina snidani, v prubéhu dne se vétSinou
pracuje skupinové ¢i individudlné na zahradach. Druh pracovnich ¢innosti odpovida
aktualnimu stavu klienta. Pracovni rutina dodava lidem zpét rovnovahu.
Nejdualezitéjsimi aspekty, které vedou ke zotaveni, jsou zde predevSim prvky
komunitniho Zivota, zahradni terapie, skupinové relaxace a skupinové cviceni

mindfullnes, vzajemné pomoci a opory v zaméstnancich (Hickey, 2008).

11.5 Zména kontextu, migrac¢ni a uprchlicka krize

Koncepty greencare, jako jsou socialni farmy, se daji vyuzit pfi zméné kontextu na
daném misté. Koncept je dobfe vyuzitelny také napriklad pfi feSeni problému tykajicich
se migrace. Mlze priiblizovat stigmatizované skupiny ke komunité, také mize byt
vyuzit jako pomoc vykofistovanym pracovnikim, prostfednictvim smysluplné, legalni

prace, pro ziskani novych kompetenci, miize mit také vliv na traumatizované jedince.

12.4.1 Priklad dobré praxe v Italii

Socialni inkluze migrant v Italii narazi na problémy jako je stigmatizace a
vykofistovani pracovnikli. PocCet migrantd v Italii se v jednotlivych regionech lisi,
pfiCemz atraktivita mista migrace se Casto liSi v zavislosti na mistni poptavce po
pracovni sile. Socialni zemeédélstvi miize byt feSenim pro prevenci vykofistovani
migrujicich  pracovnikd  prostfednictvim  socialniho zaclenovani, propojenim
zemédelskych podnikti s mistnimi sluzbami a poskytovani staze pro rozvoj novych
dovednosti a vytvafeni piijmu (Giare a kol., 2020).

V nekterych pfipadech se migranti zapojuji do zeméde€lského sektoru, coz ma
pozitivni socialni a ekonomicky dopad na mistni komunity. Komunity, které se pivodné
migrantim branily, zménily svij postoj a uznavaji jejich pfinos ke kulturnim a

spoleCenskym aktivitam a hospodarskému rozvoji. Kulturni bariéru se inovativné snazi
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boftit Italskd asociace Dona Bosca skrze socidlni zahrady, kde péstuji podobné druhy
plodin jako v zemich pivodu migranti (arasidy, poustni olivy). Diky témto aktivitam
podporuji kulturni vyménu a pomahaji tak destigmatizaci migrantu. Priblizit
migranty ke komunité pomoci prace v pfirodé chce i nadace Madarola, kterd udrzuje
historické terasy a zaklada vinohrady v mistech, kde dochazi k vylidiiovani a narasta
potieba lidské prace. Socialni zemédélstvi nabylo svého potencialu nejvice v regionech,
které jsou proslulé vykofistovanim migranti. Asociace Diritti a Sud v téchto regionech
poskytuje migrantim poradenstvi a legalni zaméstnani na farmé péstujici rajcata

v ekologickém rezimu, ze kterych nasledné vyrabi dalsi vyrobky (Giare a kol., 2020).

11.5.1Potencial Greencare pri reSeni uprchlické krize v podminkach

W

CR

Ceska republika poskytla azyl vale¢nym uprchlikim z Ukrajiny. Casti z nich ruska
valka postihla dusevni zdravi, nejvice tém, ktefi byli na misté ozbrojené¢ho konfliktu,
nebo museli opustit své domovy. Zejména se navySila prevalence vaznych uzkosti,
raznych forem deprese a riziko posttraumatické stresové poruchy (Osokoina a kol.,
2023). Jedna z moznosti zvladani této uprchlické krize a dopadii na uprchliky, muze byt
prave greencare ve formé socialnich farem. Gorman a Cacciatore (2020) zkoumali vliv
téchto farem na traumatizované jedince, potykajici se se ztratou blizké osoby (traumatic
grief). Vysledkem vyzkumu je, ze tyto farmy maji velky potencial v podpote téchto
osob, hlavné v podpore lidi, u kterych se vyskytuje riziko §kody na zdravi. Podle studie
muze u téchto jedinci dopomahat predev§im dieta, zdrava strava, dostatek spanku po
vycCerpavajicich aktivitach a kontakt s pfirodou a fyzickou aktivitou.
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12 Analyza potrebnosti projektu

Pii shromazd’ovani informaci, zdroji a vyzkumu pro hlubsi analyzu problému a
potiebnosti projektu jsem se opiral o rizné dokumenty, portaly a instituce, které
poskytovaly komplexni a presné udaje. Primarnim zdrojem informaci byla podrobna
vyzkumna studie (reserSe), kterou jsem popsal v priloze. Kromé toho jsem k ziskani
kontextualnich informaci vyuzil kli¢ové dokumenty, jako je "Reforma psychiatrické
péce" a "Maly pravodce psychiatrickou péci". Dalsi informace jsem ziskal konzultaci s
kolegy na Caritas. Déle byly ziskany cenné informace z Narodniho zdravotnického
portalu a Narodniho Ustavu duSevniho zdravi, které jsou renomovanymi zdroji pro
témata tykajici se duSevniho zdravi. Diky vyuziti téchto riznorodych a spolehlivych
zdroji jsem mohl ziskat komplexni piehled o dané problematice. Tato kapitola je
jakymsi shrnutim dosavadné popsanych zakladnich informaci, které taky nasledné

vizualné znazormuji v diagramu problému.
12.1 Zakladni informace o skupiné

Jak jiz bylo popsano vyse, piiblizné 10 % Cechd trpi n&akou formou dusevniho
onemocnéni, coz se blizi celosvétovému odhadu 10,7 %. Prevalence psychiatrickych
onemocnéni v Ceské republice se od roku 2010 do roku 2022 zvysila o 22 %, pii¢emz
prumérny rocni vyskyt se pohybuje kolem 2 %. Prevalence dusevnich onemocnéni v
Ceské republice je podobna jako v ostatnich evropskych zemich, s niz$i prevalenci
uzkostnych poruch a vy$si mirou poruch souvisejicich s alkoholem. Nejhorsi dusSevni
zdravi hlasi lidé zijici v domdacnostech s obtiznou ekonomickou situaci. Ptiznaky
uzkosti a deprese se nejvice zvySily u téch, kterym po odeéteni vydaji zbyva pouze 100
K¢ na den. U osob s vysokymi pifijmy je stabilni mira depresivnich a uzkostnych stavi
9-12 %, zatimco u osob s nizkymi pfijmy dosahuje az 25 %. Pandemie COVID-19 a
ruska valka na Ukrajiné zhorSily duSevni zdravi v zemich Evropské unie. V nékterych
zemich se vyskyt pfiznak deprese a uzkosti b€hem pandemie zdvojnasobil. Dusevni
zdravi ovlivnily faktory, jako je nejistota ohledné pandemie a valky, ekonomické
dusledky a rostouci zivotni naklady.

12.2Dopady na jednotlivce a spole¢nost

Dusevni onemocnéni maji vyznamny dopad na jednotlivce i spolecnost, ovliviiuji
vSechny aspekty zivota a maji vliv na kvalitu a délku zivota. DuSevni nemoci ve velké
mife ovliviiyji kvalitu zivota a jeho délku, predstavuji 32,4 % YLD a 13 % DALY na
celém svétd. V Ceské republice ma $patné dusevni zdravi ekonomické disledky

v oblastech, jako je zameéstnanost, kde dochazi ke snizeni produktivity a zvySeni
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absenci. Lidé s dusevnim onemocnénim se také potykaji s vyssi mirou nezaméstnanosti.
Ekonomicka zatéz prameni ze ztraty potencialni produktivity a zvySenych naklad( na
socialni a zdravotni péci. DuSevni onemocnéni mize mit zasadni dopad na jedince v
oblastech zamé&stnani, volného Casu a bydleni. V zaméstnani mohou byt lidé postizeni
snizenou pracovni schopnosti, ktera mize vést k nezaméstnanosti a ztraté socialnich
kontaktd. Volny Cas muze byt omezen finan¢nimi prostiedky, stigmatizaci nebo
nedostatkem sebevédomi, coz znesnadiiuje zaclenéni do spolecnosti. Dlouhodobé

hospitalizace maji také co doCinéni s oblasti bydleni.

12.3Specifikace stakeholderu

Velmi vyznamnou roli v péci o lidi s duSevnim zdravim hraje zdravotnicky sektor ve
formé&, nejen, psychiatrickych léceben, nebo nemocnic. Diky probihajici reformé se
vSak systém posouva vice ke kooperaci vSech stakeholdert, ktefi maji co docinéni
s pomoci lidem s dusevnim onemocnénim, a ktefi vyuzivaji védecky podlozené metody,
vedouci k zotaveni. Misto zde ma socialni prace, a to jak v klasickych socialnich
sluzbach, ¢i v inovativnich programech jako je Housing first, nebo v novém typu sluzeb
Center duSevniho zdravi. Socialni politika statu se zaméfuje na podporu jedincu s
duSevnim onemocnénim v oblastech volného €asu, bydleni a prace prostiednictvim
opatreni, jako je pracovni rehabilitace, socialni sluzby a politika bydleni, které pomahaji
témto jedincim integrovat se zpé€t do spoleCnosti a zlepSovat jejich kvalitu zivota.
Tendence k multidisciplinarité propojuje odborniky, ktefi maji co fict k jedineCnym
problémum klientd. Snazi se tak o holisticky pfistup. Toto mezioborové partnerstvi
zajistuje efektivni vyuziti zdroji a odbornych znalosti a vytvafi tak uceleny a
komplexni systém podpory, ktery podporuje zotaveni a integraci osob s duSevnim

onemocnénim do spolecnosti. Vétsi roli na tomto poli ziskavaji také kraje a obce.

12.4Relevance Socialniho zemédélstvi

louhodoba hospitalizace ] Ztrata bydleni
2trata socialnich kontaktd
Nedostatek sebevédomf
Deprivace
matizace Snizena kvalita Zivota

Obrazek 5: Diagram problému, Vlastni zpracovani
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Dusevni onemocnéni a jeho specifika, jako jsou napfiklad akutni faze, stigmatizace s
onemocnénim spojena, muzou, nejen kvili riznym disledkiim vést ke snizené kvalité
zivota a zivotni deprivaci. Jak je znazornéno v diagramu vétsina disledkt je navzajem
propojena a ovliviiuje se navzajem. Castym problémem je snizena produktivita, ztrata
socialnich kontaktd, nedostatek sebevédomi a nizké pracovni kompetence. Ty muzou
vést k vySSi nezaméstnanosti, dlouhodobé nezaméstnanosti, nedostatku financnich
prostiedkt, ztraté bydleni a v dusledku také k dlouhodobé hospitalizaci. Vzhledem k
tomu, Ze problémy v oblasti duSevniho zdravi maji na ¢eskou populaci stale vétsi dopad,
predstavuje koncept Greencare prostiednictvim socialnich farem cennou a podptrnou
intervenci. Tyto farmy nabizeji inovativni pristup tim, ze poskytuji terapeutické a
rehabilitacni piilezitosti v clovéku prirozeném prostredi. Pristup je v souladu s posunem
strategie CR smérem k zotaveni a vét§i spolupraci mezi zaGastnénymi stranami, jako
jsou ministerstva, kraje, obce a poskytovatelé péce, ktefi feSi specifické problémy
klientd pomoci holistického pfistupu. V kontextu zotaveni jsou koncepty greencare
relevantni ve vSech jeho etapach (nadé€je, zplnomocnéni, vlastni zodpovédnost a nové
smysluplné zivotni role).

Nadéje:

Greencare poskytuji osobam s duSevnim onemocnénim aktivity, prostiedi a
atmosféru, ktera podporuje duSevni pohodu, coz mize mit zasadni vyznam pro posileni
nadéje. Specifikem socidlnich farem je navic také vztah mezi farmafem a klientem,
ktery nad¢ji povzbuzuje. Zapojenim do smysluplné prace a zazivanim pocitu tspéchu,
pfi plnéni cilt raznych aktivit mohou lidé s dusevnim onemocnénim ziskat pozitivnéjsi
pohled na svou budoucnost a najit nadéji i v pohledu na sviij zivot.

Zplnomocnéni:

Greencare muze posilit postaveni osob s duSevnim onemocnénim tim, Ze jim dava
prilezitost participovat, rozhodovat se, ucit se novym dovednostem a piebirat
odpovédnost za své ukoly. Tento pocit kontroly a uspéchu mize vést ke zvyseni
sebediveéry a sobéstacnosti, které jsou pro zotaveni nezbytné.

Zodpovédnost za sebe sama:

Prevzeti odpovédnosti za své ¢Ciny a rozhodnuti greencare podporuje
prostiednictvim kladeni dirazu na schopnosti klienth, umoznéni prace vlastnim tempem
a ucCasti na smysluplné a uziteCné praci. Kombinace téchto faktord pfispiva k
inkluzivngj§imu a podpirnému prostiedi. Aktivni ucasti na smysluplné praci si mohou
ucastnici vypéstovat smysl pro odpovédnost a poucit se ze svych chyb, coz muze piispét
k osobnimu rastu a pokroku v jejich zotavovani.

Nové smysluplné zivotni role:

Zapojenim do prace mohou jedinci nové definovat svou identitu mimo nalepku

"duSevné nemocného pacienta" a najit smysl svého jednani. Pfi pfijimani novych roli,
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jako je farmar nebo zahradnik, mohou do svého kazdodenniho zivota zaclenit vSechny
aspekty zotaveni (nadéji, zplnomocnéni a vlastni odpoveédnost), coz jim mize pomoci
prekonat izolaci a obnovit vazby se spolecnosti.

Specifické problémy lidi s duSevnim onemocnéni se tykaji snizené produktivity a ztraty
pracovnich kompetenci, nezaméstnanosti a stigmatizace. Ve vSech téchto oblastech
muze socialni zemeéd¢lstvi poskytnout oporu.

Snizena produktivita

Chranéné pracovni misto na farme umoziuje ptipravit se na budouci zamestnani v
bezpecném a podpurném prostiedi. Struktura, kterou poskytuje chranény trh prace,
podporuje postupny rozvoj dovednosti a adaptaci na pracovni rutinu, coz muze zvysit
jejich Sance na Uspésny prechod na otevieny trh prace. V tomto bezpecném prostiedi si
mohou lidé s dusevnimi problémy vybudovat odolnost a ziskat potiebné dovednosti,
které v dlouhodobém horizontu zvysi jejich produktivitu, pracovni navyky a
zameéstnatelnost.

Nezaméstnanost

Socialni zemédélstvi predstavuje Gcinné feSeni problému nezameéstnanosti osob s
duSevnimi problémy. Tim, Ze nabizi podpurné a terapeutické prostedi, nova chranéna
mista a umoziuje lidem rozvijet zakladni pracovni dovednosti a kompetence a budovat
si zdravou sebedtvéru. Prostiednictvim praktické prace podporuje socialni zemédélstvi
pocit uspéchu a vlastni hodnoty, coz mize pomoci zlepsit dusevni zdravi a celkovou
pohodu a omezit tim tak specifické negativni aspekty, které z duSevniho onemocnéni
plynou. Ugastnici programd socialniho zemédélstvi jsou tak s vétsi pravdépodobnosti
pfipraveni a uspesSni pii ziskdvani zaméstnani, ¢imz se fesi problém nezameéstnanosti
této populace.

Ztrata socialnich kontaktu

Problém ztraty socialnich kontakti u osob s duSevnimi problémy, pomaha fesit
atmosféra na farmé, pomoci vytvoreni inkluzivniho prostfedi, kde se tcastnici mohou
zapojit do skupinovych aktivit a ukold. Spolecna prace na spolenych cilech pomaha
vytvaret a posilovat socialni vazby, které jsou pro dusevni pohodu kli¢ové. V dasledku
toho socialni zemédélstvi pomaha zmirfiovat pocity izolace a osamélosti, a tim zlepSuje
celkovou kvalitu zivota lidi s duSevnimi problémy.

Stigmatizace

Socialni zemédélstvi je vynikajicim zpisobem boje proti stigmatizaci dusevniho
onemocnéni. Zapojenim se do hospodareni, do tvorby produktt a tvorby krajiny, mohou
jedinci s dusevnim onemocnénim prokazat svou hodnotu a pfinos pro spolecnost, ¢imz
se snizuje stigma spojené s dusevnim zdravim a podporuje se soucitn€jsi a vstricné)si

spole¢nost.
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12.5 Relevance projektu socialni farmy: Analyza
strednédobého planu rozvoje sluzeb Moravskoslezského

Kraje 2021-2023

V ramci planu Moravskoslezského kraje lze najit mnoho prasecCiki se zameéry a cili
projektu socialni farmy. V kapitole Potfeby lidi se zdravotnim postizenim, duSevnim
onemocnénim a jejich situace, plan spiSe, nez aby prinasel data v kontextu MSK, uvadi
vSeobecné definice a celorepublikové statistiky. Stejné tak vSak ukazuje, Zze
problematika se tyka velkého mnozstvi obyvateld kraje a zdiraziiuje narast poctu
obyvatel s duSevnim onemocnénim v kraji.
V kapitole Udrzitelnost a rozvoj dostupné krajské sité socialnich sluzeb poskytovanych
v nalezité kvalité, ve které reaguje na potieby vydefinovanych skupin, uvadi opatieni
relevantni projektu a celkoveé péci o lidi s duSevnim onemocnéni v bodé b) Rozvoj
socialnich sluzeb vychazejicich z vystupii mezioborové a meziresortni spoluprace,
dale pak v bodé f) Rozvoej kapacit socialnich sluzeb podpory samostatného bydleni a
socialni rehabilitace za ucelem podpofit samostatné bydleni uzivatelt sluzeb u osob s
duSevnim onemocnénim a osob s mentalnim a zdravotnim postizenim (MSK, 2020
[online], s. 78).

Posledni relevantni kapitolou je zapracovani reformy péfe o duSevni zdravi
v MSK, kde jsou v tomto kontextu nejdulezitéjsi body a) Podporovat rozvoj kapacit v
terénnich, ambulantnich a pobytovych socidlnich sluzbach pro osoby s dusevnim
onemocnénim, dale b) Podporovat rozvoj kapacit navaznych socialnich sluzeb na
proces reformy psychiatrické péce (zejména podpora samostatného bydleni a socialni
rehabilitace) a nasledovné pak d) Podporovat navazné aktivity na cinnost Center
duSevniho zdravi. Cilem zapracovani reformy v Moravskoslezském kraji je dosahnout
stavu, kdy bude systém péce o dusevni zdravi a na regionalni urovni fizen koordinované
a interdisciplinaré, se zapojenim vsech relevantnich subjekti. V souladu s principy
reformy vznikne v kraji v pfistich letech Sirsi sit’ center duSevniho zdravi a pfislusnych
terénnich sluzeb, které budou tvoreny jak socialnimi, tak zdravotnickymi pracovniky.
Ukolem socialnich sluZeb je nabizet podporu a pomoc klientim, ktefi se po odchodu
z lazkovych zdravotnickych zafizeni znovu zacleriuji do své prirozené komunity (MSK,
2020 [online], s. 75).
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12.6Relevance projektu socialni farmy: Analyza komunitniho

planu statutarniho mésta Ostrava

V roce 2021 bylo na uzemi Ostravy 18 socialnich sluzeb a 16 souvisejicich aktivit
pro obCany s dusevnim onemocnénim a psychosocialnimi obtizemi. VétSinu téchto
sluzeb zfizovaly neziskové organizace, pouze dvé sluzby poskytovala Ostrava (domovy
se zvlastnim rezimem a telefonicka krizova pomoc). Na financovani provozu socialnich
sluzeb se vyznamné podili kraj prostiednictvim statniho rozpoctu (Ostrava, 2022,
[online]).

Za podstatné povazuji zaméfeni se na feSeni potteb lidi s duSevnim onemocnénim
a psychosocialnimi obtizemi. Patii k nim zajisténi dostatecné kapacity bydleni,
zahijeni tvorby pracovnich mist na otevieném trhu price, uspokojeni rostouci
poptavky po kognitivné-rehabilita¢nich aktivitach, poskytovani pobytovych sluzeb
pro osoby s dualnimi diagndézami, zintenzivnéni mezioborové spoluprace pii
probihajici reformé psychiatrické péce, podpora cinnosti peer konzultanta a
destigmatizace duSevnich onemocnéni. Komunitni plan komentuje soucasny stav
sluzeb v Ostravé tak, ze sice pokryva celou rfadu téchto potieb, ale stale je co zlepSovat,
aby bylo mozné 1épe podporovat zakladni potieby a uiCelnéji fesit problémy, kterym lidé

s dusevnim onemocnénim Celi (Ostrava, 2022, [online]).

12.7 Spirala Ostrava, z. 1.

Tato kapitola popisuje efektivitu Spiraly, z. 0. v podpore lidi s duSevnim onemocnénim,
na kterou je projekt nastavovan. Kapitola analyzuje vysledky a uspéchy sluzeb
organizace a jejiho multidisciplinarniho tymu. Hodnoti také postaveni Spiraly Ostrava
jako zaméstnavatele na chranéném trhu prace a jeji socialné terapeutické dilny a
rehabilitacni program.

Poslanim této neziskové organizace je ,,zvySeni uplatnitelnosti lidi s duSevnim
onemocnénim v béZném Zivoté a zmirnéni stigmatizace duSevniho onemocnéni“ (Spirala
z. 0., 2023, [online]). Organizace se zaméfuje na podporu osob se zkuSenosti s
duSevnim onemocnénim a zaméfuje se na jejich podporu v riznych oblastech dle jejich
potfeb v Moravskoslezském Kraji, jako jsou zménéné socialni a pracovni dovednosti
v disledku dusevniho onemocnéni, nedostatek vhodnych pracovnich prilezitosti a
nedostateCné nebo zkreslené povédomi verejnosti o problematice dusevniho zdravi. Pro
usnadnéni zmény poskytuje Spirala Ostrava dvé socialni sluzby na dvou pracovistich, a
to socialni rehabilitaci a socialné terapeutické dilny, kde se mimo jiné zameétuje na
rozvoj socidlnich a pracovnich dovednosti. Poslanim socialné terapeutické dilny je
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poskytovat dlouhodobou podporu lidem s duSevnim onemocnénim vytvarenim
prilezitosti k seberealizaci v bezpe¢ném prostiedi a rozvojem nebo obnovou pracovnich
a socialnich dovednosti. Cilem socialni rehabilitace je pomoci osobam se zkuSenosti
s duSevnim onemocnénim ziskat a rozvijet dovednosti potiebné ke zvladani naroka
samostatného zivota v bézném spoleCenském prostfedi. Navic k socidlnim sluzbam
vytvari také pracovni prilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim a podili se na
vefejnych akcich s cilem informovat a propojit svét dusevné nemocnych a Siroké
vefejnosti. V soucasné dobé provozuje tii pracovisté nabizejici pracovni prilezitosti pro
osoby se zdravotnim postizenim, a o v oblasti cateringu, §ici a rukodélné dilny, udrzby
zelen¢, uklidu a administrativy (Spirala z. 0., 2023, [online]).

V roce 2021 Spirala Ostrava podpofila 45 klientl, z toho 44 % tvorili novi klienti.
Sluzbu v roce 2021 ukoncilo celkem 13 klientt, pii¢emz Sest z nich dosahlo svych cilt
a sedm dosahlo konce sjednané doby poskytovani sluzby (Spirala z. 0., 2021, [online]).
V prabéhu tohoto roku také zaméstnavala Spirala Ostrava 36 osob se zdravotnim
postizenim na ¢asteCny uvazek v rozsahu od 0,2 do 0,75 pracovniho tivazku. Podporu
pracovnici se zdravotnim postizenim ziskavaji od tymového pracovniho asistenta a také
prostfednictvim socialnich sluzeb (psychosocialni podpora, vzdélavani a dalsi).

Socialni sluzby jsou poskytovany ambulantni a v ramci socialni rehabilitace také
terénni formou. V roce 2021 Spirdla Ostrava zfidila navic v ramci socialni sluzby
socialni rehabilitace multidisciplinarni tym, podobny konceptu Center dusevniho zdravi,
ktery ma Caste¢né¢ nahradit ustavni psychiatrickou péci, coz je v souladu se systémovou
inklinaci k deinstitucionalizaci a reformou psychiatrické péce. Tento tym se sklada
z odbornikli ze socialniho a zdravotnického prostiedi, ktefi tizce spolupracuji, aby
maximalné vyuzili svij potencial ve prospéch jednotlivych klientd a jejich rodin. Tym
nyni tvoii sedm socialnich pracovniki, dvé psychiatrické sestry, psychiatr a dva peer
konzultanti (Spirala z. 0., 2021, [online]).

12.7.1Terénni pruzkum

Béhem své navstévy v neziskové organizaci Spirdla Ostrava, kterd se mimo jiné
zamétuje na zvysSovani zameéstnatelnosti osob s duSevnim onemocnénim a snizovani
stigmatizace duSevniho onemocnéni, jsem mél moznost s feditelkou, vedouci socialnich
pracovnikd, socialnimi pracovniky a peer konzultantkou zapojenymi do programu
socialni rehabilitace diskutovat mnohé aspekty jejich sluzeb. Tato kapitola predstavi

analyzu informaci ziskanych béhem navstévy, které 1ze rozdélit do tii hlavnich ¢asti:
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12.7.1.1 Praktické informace o spolupraci sluzby a jejich klientu

Klienti do Spiraly, z. 0. pfichazeji z riznych subjektd. Patfi mezi n¢ Fakultni
Nemocnice Ostrava, Psychiatricka nemocnice Opava, a to po hospitalizaci. Pfichazeji
také z jinych sluZeb, jako je napiiklad Dim dusevniho zdravi v Ostravé, UMOB Jih,
nebo Armada Spasy. Informace o sluzbé dale zajemci ziskavaji diky doporuceni rodiny,
nebo z webové stranky organizace. Po prichodu klienti projdou zékladnim
assesmentem, po kterém jsou bud odkézani na relevantnéjsi sluzbu, nebo zacnou
pracovat s tymem Spiraly Ostrava. Pracovnici zminili, ze jejich prace ¢asto zahrnuji
podporu pii hledani zaméstnani, navazovani vztaht, feSeni osamélosti, organizaci

volného Casu a poradenstvi v oblasti vedeni domacnosti.

12.7.1.2 Praktické zkuSenosti s praci s lidmi s duSevnim onemocnénim v kontextu

Ostravy a Moravskoslezského Kraje

Béhem navstévy bylo artikulovano nékolik vyzev a rizik: nedostatek bézného a
chranéného bydleni v Moravskoslezském kraji a Ostravé, stigmatizace ze strany
komunity a zaméstnavatel, mozna zavislost klienta na sluzbé, nesplnéni ocekavani
klienta. Pro zmirnéni rizik zavedla Spirala nékolik strategii, jako je nabidka pouze
doCasnych smluv pro zaméstnance na chranénych pracovnich mistech, zajiSténi
efektivni komunikace od samého pocatku a nastaveni realistickych ocekéavani.
Organizace zaznamenala uspéch pfi vyuzivani konceptu svépomocnych skupin,
zjistovani zdroji klientd a jejich podpofe pii praci s témito zdroji. Tyto pfistupy se
ukazaly jako ucinné ptfi podpore zotaveni a sobéstacnosti lidi s dusevnimi problémy

v Ostrave.

12.7.1.3 Integrace socialni farmy do stavajicich sluzeb organizace

Béhem mé vyzkumné navstévy ve Spirdle Ostrava jsme diskutovali mozné vyuziti
socialniho zemeédelstvi jako dopliku k soucasnym socialnim sluzbam pro lidi s
dusevnim onemocnénim. Piedstavil jsem koncept greencare a uvedl, jak maze prispét k
procesu zotaveni tim, ze uréitym zpusobem vyuzije aktivity zalozené na aktivitach
v pfirodé. Poskytl jsem také prehled uspé€Snych modelt socialniho zemeédélstvi
realizovanych v jinych zemich.

Pracovnici vidéli potencial v zaclenéni socidlnitho zemédélstvi do svych
stavajicich programt. Uznavali pfirozené a terapeutické aspekty tohoto pfistupu a

dokazali si predstavit jeho pfinos pro nékteré své klienty. Vyjadfili také zajem o
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prozkouméni budouci spoluprace a zaclenéni socialniho zemédélstvi do sluzeb své
organizace.

Zaclenéni socialniho zemédélstvi by mohlo byt dosazeno prostfednictvim uzké
spoluprace mezi jejich sou¢asnymi socidlnimi pracovniky, multidisciplinarnim tymem a
pracovniky farmy, ktefi by se zaméfili na terapeutické a rehabilitaéni aspekty. Tento
spoleCny pfistup by =zajistil komplexni podporu klientd ucastnicich se programu
socialniho zemédélstvi, coz by posililo jejich proces zotaveni a celkovou pohodu.
Poskytovanim case managementu a podporou spoluprace mezi socialnimi pracovniky,
¢leny multidisciplinarniho tymu a pracovniky na farmé muze Spirala Ostrava vytvofit
soudrznou a ucinnou sit podpory pro klienty v projektu socialniho zemédélstvi.
Pozitivni reakce organizace na koncept socialniho farmareni naznacuje, Ze tento
inovativni pfistup ma potencial vyrazn€ rozsifit stavajici socialni sluzby nabizené

Spiralou Ostrava a zlepsit zivot lidi s duSevnimi problémy v regionu.
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13 Cil projektu

Cilem projektu je: Diverzifikace moznosti rehabilitace lidi s duSevnim onemocnénim a
zvySeni kapacity o 10 klientli, organizace Spirala z. 0., prostfednictvim spoluprace se
socialni farmou. Indikatorem tohoto cile je: Do 2 let od zaCatku projektu bude zvySen
pocet klientd ukoncujicich spolupraci, kvuli naplnéni stanovenych cild, minimalné o
10 % oproti roku 2021. Na tento cil navazuje také zamér projektu: ZvysSeni kvality

zivota lidi s duSevnim onemocnénim opoustéjicich sluzby Spiraly z. u.

13.1Nadstavba stavajicich sluzeb o socialni farmu

ost zace
Nadéje &dn
Nad e Py otni role
Klient, ktery ukonéuj C
na za & spinéni n ych cild

rehabilitace pomoci /ahraam terapie, Ci zooterapie
prostupne zaméstnani na farmé Otevreny trh prace
PORADENSTV prostupne zames rn ani ve stavajicich moznostech

/T 110107

ndividualni plan  Multidisciplinarita  Ca zdroja Poradenst

Krizi

Obrazek 6, Diagram nadstavby sluZeb, vlastni zpracovani

Diagram popisuje prubéh spoluprace klienta s organizaci, kterého ma organizace
potencial podpoiit v jeho zivotni situaci a nebyl pfesmerovan k relevantnéjsi sluzbé, a to
ve spodni, jiz fungujici Casti socidlni rehabilitace a prostupném zameéstnavani
(vynechavam socialné terapeutické dilny). Na to navazuje nadstavba o socialni farmu
(zvyraznéno cCerven€), ktera umoznuje diverzifikaci moznosti rehabilitace pomoci
zahradni terapie a zooterapie a vytvoreni dal§i moznosti prostupného zaméstnani na
farmé. Indikatorem tohoto zaméru je: Do 2 let od zacatku projektu bude zvysen pocet
klienth ukoncujicich spolupraci z divodu naplnéni stanovenych cild, minimalné€ o 10 %
oproti roku 2021. Zptisobem ovéfeni muzou byt zaznamy o klientech, individualni
plany, zpravy prubézného hodnoceni programu, zprava o kapacité organizace a vyrocni

zpréava organizace.
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13.2 Cilova skupina projektu

Cilovou skupinou projektu jsou lidé s duSevnim onemocnénim, pfichazejici ke
spolupraci a podpofe organizace Spirala z. 0., ktefi vidi potencial v zapojeni se do
rehabilitacné terapeutickych aktivit socialni farmy pro zlepSeni jejich dosavadni situace.
Maximalné se muze jednat o 10 klientd najednou, pfiCemz pro kazdého bude

rehabilitace, nebo chranéné zaméstnani bude poskytovana maximalné 6 mésicu.
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14 Lograme projektu

Shrnuti projektu

Indikitory

Zpusob ovéreni

Piedpoklady realizace

Zamér Zvyseni kvality zivota lidi s duSevnim onemocnénim opoustéjicich Do 2 let od za¢atku projektu bude zvysen pocet klienti ukonéujicich spolupraci, kvali Zaznamy o klientech
sluzby Spirdly z. 0. naplnéni stanovenych cilii, minimalng o 10 % oproti roku 2021 Vyroéni zprava organizace
Individudlni plany
Cil/ Diverzifikace moznosti rehabilitace lidi s dusevnim onemocnénim a % klientt Spiraly z. 0. vyuzivajicich rehabilitace socialni farmy Vyro¢ni zprava organizace Dostatek klientu s potencidlem farmy vyuzit
zvy$eni kapacity organizace spirdla z. 0. o socidlni farmu. Rozéifeni kapacity sluzby o 20 % klienti. ' o ) » o )
vysledky Zpravy z prubézné¢ho hodnoceni Farma nebude Celit negativni kampani
programu
Zpravy o kapacit¢ organizace
Vystupy 1. Zazemi farmy zaji$téno 1.1 Farma schopna provozu Dochazkovy list klienta a Dostatecné persondlni obsazeni
Zal . . . zaméstnancu Ochota spoluprace Utadu prace mesta Ostravy
projektu 2. Zahradni terapie oteviena 2.1 10 u¢astnikii zahradni terapie

3. Zooterapie oteviena

4. Rehabilitace realizovany

5. Pracovni mista pro lidi s duSevnim onemocnénim vytvorena
6. Finan¢ni udrzitelnost zajisténa

7. Evaluace provedena

2.2 rozsah minimaln¢ 3 hodin denné

3.1 10 castnikt zooterapie

3.2 rozsah minimdln¢ 4 hodiny denn¢

4 15 ukonceni rehabilita¢nich programu

5. Uzavieni celkem 4 uvazki s lidmi s dusevnim onemocnénim
6.1 Vyrovnany rozpocet, ¢i rozpocet piebytkovy na kazdy rok
6.2 Zajisténa diverzita zdroju, alespoii 3 zdroje

7. Do 6 mésict po 1hut¢ 2 let od zakonceni projektu bude vypracovana Evalua¢ni zprava

Vyro¢ni zprava
Rozpocet

Zaznamy o pifjmech z prodeje

produkti

Evalua¢ni zprava

Udgleny granty

Ptiznivé pocasi
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Cinnosti/a
ktivity

1 Navézani kontaktu se stakeholdery v MSK a komunikace vefejnosti

3 KA1: Urdeni zpusobu hospodareni

4 KA2: Vytvoreni metodiky zahradni a zoo terapie

5 KA3: Zaji$téni finanénich zdroju a finan¢ni udrZitelnosti
6 KA4: Zajisténi vybaveni a zdroju pro socidlni farmu

17 KAS: Budovini tymu

8 Monitorovani a hodnoceni i¢innosti rehabilitace

O Pribézna aktualizace programu na zaklad¢ zpétné vazby

10 Evaluace

2.Analyza vhodné lokality, vhodnych pozemku a objektu v okoli Ostravy

Zdroje:

Hruby casovy rdamec:

Predpoklady dosazeni vystupt

Dotac¢ni tituly z raznych zdroju
Dosavadni konexe organizace Spirdla z.u.
Vlastni vynos organizace

Podpora na urovni asociace socialnich farmaru a dalSich aktéru

1. Faze: Zajisténi farmy
Délka: 6 mesicu

2. Faze: Zajisténi funkce a

spoluprace
Délka: 2 mésice

3 Faze: Plny provoz farmy a

rehabilitaénich programu

Zkusebni doba: 2 roky (resp. 2

sezony)

Zéjem klientt

Zajem spiraly z.0.

Registrace ud¢lena

Existence vhodného mista k realizaci

Granty/Dotace ud¢leny
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14.1 Jednotlivé aktivity

Klicové aktivity (dale KA) jsou zvyraznény tucéné a vice je rozepisuji v dalsi kapitole.
Ostatni aktivity popisuji zde, a to velmi strucné.

Pro navazani kontaktu se stakeholdery v MSK a komunikace s vefejnosti je
zapotiebi zmapovat sluzby, které se podili na zlepSovani kvality zivota lidi s duSevnim
onemocnénim. Pro tento krok muze velmi dobfe poslouzit jiz rozvinuty networking
organizace Spirala z. G. Diky témto kontaktim lze dat védét ostatnim relevantnim
organizacim a subjektim o fungovani projektu tak, aby také klienti z riznych kontext,
kterym by prostfedi socialni farmy mohlo vyhovovat, byli informovani o této moznosti.
Dale je zapotiebi vytvoreni marketingové komunikace ohledné vzniku a prubéhu této
sluzby.

Pro analyzu vhodné lokality, vhodnych pozemki a objektt, je nutné definovat
potfebnou rozlohu. Pro ¢ast farmy zabyvajici se zooterapii je mozné se nechat
inspirovat socialni farmou Kvétna Zahrada z. 0., kterd hospodafi na 27 ha, pfi¢emz
chova primérné 14 krav, nékolik koz, vepiu a dribeze. Objekty nutné pro chod by mély
obsahovat ustajeni zvirat, sklad nastroju, stroju, krmiva a nutnych materiala pro chod
farmy a mistnost pro zpracovani a uskladnéni zeleniny a ovoce. Zaroven je nutné i
zazemi sluzby, potiebné prostory pro kancelafe a komunitni mistnost. Pro potieby
zahradni terapie je nutné nalezeni pozemku o rozméru alesponi 2 ha, nejlépe smétujiciho
na jih pro dostatek svétla, s dobrou kvalitou zeminy, v mirném, nebo zaddném svahu
odpovidajici vysledkim, které farma muze produkovat. Pro nalezeni téchto prostor je
zapotiebi vyhotovit analyzu, kterd se zada odborné firme¢. Jednat 1ze také napfiklad se
subjekty disponujicimi podobnymi typy objektd. Muze se jednat o Mésto Ostrava,
MSK, nebo cirkve.

Nasleduji dalsi tfi aktivity, majici misto v efektivnim projektovém cyklu, a to
monitorovani a hodnoceni ucinnosti rehabilitace, evaluace a prubézna aktualizace
programil na zakladé zpétné vazby. Navazuji na sebe a zmiriuji rizika neuspésnosti

dosazeni zaméru projektu.
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Tvorba

projektu
Evaluace -identifikace
projektu problému

- planovanip.

- zajisténi
fimancovani

Realizace projektu
- organizace p.
- kaZidodennifizenip.
- monitoring p.

Obrazek 7 Projektovy cyklus, Zdroj: Mepco, nedatovano, [online]

Pravidelné monitorovani a hodnoceni pomaha zdroj identifikovat oblasti, které je
tieba zlepsit, a zajistuje, Ze program zustane U¢inny a efektivni pii dosahovani svych
cili a zaméri a zaroven bude reagovat na individualni potieby klienti s dusevnim
onemocnénim. Monitorovani a hodnoceni umoziiuje rozhodovani zalozené na dikazech
a prokazuje odpovednost projektu, dale také buduje diveéru mezi zacastnénymi stranami
a zajistuje dlouhodobou udrzitelnost. Pribézna aktualizace podporuje prizptisobovani
se vramci projektu, coz umoziuje pruzné reagovat na menici se okolnosti a nové
potteby.

Strucné feceno, zaclenéni téchto ¢innosti do projektu nejen zvysuje jeho G€innost
a efektivitu, ale také prispiva k jeho udrzitelnosti, schopnosti reagovat a ptizpusobovat
se, coz v konecném disledku mize maximalizovat jeho pozitivni dopad na zivoty lidi

s duSevnim onemocnénim.
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15 Klicové aktivity

15.1KA1:Uré¢eni zpiisobu hospodareni

Tato aktivita se zaméfuje na udrzitelné zemédelské postupy socialni farmy, pficemz
hlavni mysSlenkou a také =zasadou je hospodareni na zakladé ekologického
regenerativniho zemeédélstvi. Cilem téchto zemédélskych postupt je podporovat obnovu
zivotniho prostfedi a ekosystému a pracovat v souladu s pfirodnimi principy. Jednim
z hlavnich pristupi k dosazeni tohoto cile je zavedeni komunitou podporovaného
zemédélstvi (KPZ) do provozu farmy. Prostfednictvim KPZ bude farma poskytovat
bedynky se zeleninou a ovocem a zivociSnymi produkty mistni komunité a ucCastnit se
farmarskych trh, coz podpofi silné spojeni mezi farmou a jejimi podporovateli.
Pti vytvareni designu zahrady a zemédélskych postupt se farma bude inspirovat knihou
Jeana Martina Fortiera "The market gardener". Fortierova kniha nabizi komplexniho
pruvodce ekologickym zemédélstvim v malém méfitku a podrobné popisuje nezbytné
kroky a postupy pro vytvoreni uspésné, udrzitelné a profitabilni zahrady. Dodrzovanim
téchto zasad muze socialni farma efektivné optimalizovat svou produktivitu, kvalitu a
ekologicky dopad. Kromé toho bude farma zahrnovat péci o zvifata a spravu pastvin a
sadi na zakladé zasad uvedenych v knize Richarda Perkinse "Making Small Farms
Work". Perkins v ni pfedstavuje pragmaticky pfistup k ziskovému regenerativnhimu
zemédélstvi jako celku a nabizi cenné poznatky o designu a fizeni malych farem
fungujicich v souladu s ptirodou.

Vystupem této aktivity je predevSim zajisténi farmy, kterou bude mozné
adekvatné vybavit podle zpracovaného designu hospodafeni. Dale zasahuje také do
vystupt otevieni a realizace zahradni terapie a zooterapie, a to tim, ze nastavenim
efektivniho zptisobu prace se nastavuje atmosféra na farmé, ktera by nemeéla pusobit
,,volnocasove“, ale méla by obsahovat podnikatelskou stranku véci. Timto muze lépe
vést k opravdovému zplnomociiovani a prendSeni zodpovédnosti na klienty, které
efektivnéji vede k zotaveni. Tato aktivita ma prioritu a nachazi se v prvni fazi projektu,
odviji se od ni totiz dalsi aktivity, jako je analyza vhodné lokality, zajisténi vybaveni

farmy a planovani finan¢nich zdrojii a finan¢niho planovani.

15.2KA2:Vytvoreni metodiky zahradni terapie a zooterapie
Pro tvorbu metodiky zahradni terapie lze vyuzit napiiklad jiz zhotovenou metodiku

organizace Kokoza o. p. s., ktera v programu pracovniho tréninku umozniuje lidem

s duSevnim onemocnénim praci v komunitni zahrad€ za pfitomnosti pracovniho
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asistenta. Metodika zahradni terapie, kterou Noskova a Matouskova (2015) popisuje, se
fidi strukturovanym a postupnym pfistupem, ktery se sklada z rtznych fazi, jez
odpovidaji riznym potiebam a schopnostem osob tcastnicich se programu.

Komunitni zahradniceni (0. stupen): Osoby se zdravotnim nebo socialnim
znevyhodnénim mohou péstovat ovoce a zeleninu zdarma nebo za zvyhodnénou cenu.
O podpote poskytované jednotlivym ucastnikim rozhoduje koordinator zahrady nebo
zahradnik.

Dobrovolnik (1. aroveii): Ugastnici, ktefi vyzaduji vysokou miru podpory, a jestd
nejsou piipraveni na praci na vyssi pozici, zacinaji jako dobrovolnici. UCi se a osvojuji
si zékladni pracovni a socialni dovednosti. Pracuji za nefinancni vyhody, ziskéavaji
zkuSenosti a dostava se jim podpory od pracovniho konzultanta a asistenta.

Tréninkova pozice (2. stupeil): Utastnici, ktefi vyzaduji pracovni trénink s
podporou pracovniho asistenta, se zameéfuji na zlepSeni svych pracovnich a socialnich
dovednosti, zvySeni svych zahradnickych schopnosti a ptipravu na budouci zaméstnani.
Ptizptisobuji se provozu zahrady a postupn€ zvySuji svou pracovni zatéz.

Integracni pozice (3. uroven): Do této tirovné mohou vstoupit Ucastnici, ktefti
jsou schopni samostatné fidit provoz zahrady a maji zajem o kariéru v zahradnictvi nebo
o vedouci pozici v zaméstnani. Pracuji na Castecny uvazek, podileji se na planovani
zahradnich aktivit a vedou své kolegy (Noskova a Matouskova, 2015, s. 8-13).

Klient by tak postupoval po urovnich na zakladé zvladnuti dovednosti a splnéni
kritérii. Pokud by projevil zajem a odhodlani, postoupi z komunitniho zahradni¢eni do
dobrovolnické cinnosti. Od dobrovolnictvi k tréninkové pozici musi pak zvladnout
zékladni pracovni a socidlni dovednosti. Pokud se vyrazné zlepsi a prokazi vedouci
potencial, pak nakonec postoupi na integracni pozici. Postup je zalozen na dohodé
konzultanta a asistenta a je dilezité si uvédomit, ze prechody mezi jednotlivymi
urovnémi nejsou definitivni.

Vytvoreni metodiky bude zakladem celého projektu, proto musi byt tato klicova
aktivita dokoncena jiz v prvni pocatecni fazi projektu a pripadné aktualizovana pro lépe
zacilenou podporu vedouci k zotaveni. Musi obsahovat pravidla prostupnosti systému,
navrhnout aktivity skupinového 1 systémového razu a stanovit pravidla zodpovédnosti
za danou aktivitu. Indikatorem této aktivity je dokonceni metodiky. Vystupem pak bude
otevieni zahradni terapie a zacatek rehabilitaci, které ovéfi kvalitu aktivity.

Pro vytvofeni metodiky zooterapie jsem v soucasné dobé& nenasel vhodny
specificky dokument. Dobrou a jiz zabéhlou praxi vSak muzeme hledat na jinych
farmach a zakomponovat do této metodiky vySe zminénou prostupnost, ktera je pro lidi
s dusevnim onemocnénim vhodna. Soucasti je tak pod-aktivita nav§téva farem, ktera
muize probéhnout naptiklad diky podnétu tymu SoFarm, nebo jinych aktéri. Dllezité je
identifikovat aktivity, které lze v ramci této terapie provozovat. Tyto aktivity lze
sestavit z praxe farmy Kvétna zahrada z. 0., ve které jsem absolvoval studijni staz.
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Jedna se zejména o aktivity spojené skrmenim a napgjenim zvifete, udrzovani
vhodnych podminek (Cistota, vyvoz a zpracovani hnoje), ¢innosti faremni logistiky,
vyvod a hlidani zvifat na pastveé. V piipadé dribeze pak také kazdodenni sbér vajec.
Muze se také jednat o asistenci pii porazce, ¢i pfevozu zvifete, udrzovani pastvin a
ohrad, stejné tak integrity ustajeni a dalSich prostor. V metodice musi byt aktivity
podrobné rozepsany, a to vcetné stanoveni zodpovédnosti pracovnik a denniho
harmonogramu prace.

Vystupem aktivity je otevieni zooterapie a zahradni terapie a zacatek na ni
navazanych rehabilitaci, které ovéfi kvalitu obou metodickych dokumentid a otevie
prostor k dalsim kontextualnim zménam, které mizou zab&hnutim nastat. Aktivita se
nachazi v prvni fazi harmonogramu, jelikoz je esencialni k chodu rehabilitaci a nelze ji
preskocit. Méla by probihat ve stejny Cas jako urCeni zptsobu hospodareni tak, aby bylo
mozné provazat obé aktivity zpuisobem, ktery by vedl k co nejvétsi efektivité farmy jako

takové a zarovern ke kvalitnimu nastaveni pro klienty.

15.3KA3:Zajisténi financnich zdroji a planu udrzitelného

financovani

Pro zaji§téni finanénich zdroji pro téely socialniho zemé&délstvi v CR existuje mnoho
moznosti ziskani dotaCnich tituld z riznych typt programi zaméfujicich se bud’ Cisté
na zemédélstvi, nebo socialni podnikani. Dulezitym prvkem udrzitelnosti farmy bude
samotny vynos z produktd, ktery by mél postupné pokryvat ¢im dal vétsi procento
chodu farmy tak, aby farma nebyla pouze zavisla na vefejnych financich. Dulezité
nastaveni vedouci k financni udrzitelnosti, které plyne ze zpusobu financovani pomoci
vlastniho podnikani, muize také velmi ovlivnit atmosféru na farmé, kde muze
pfiméfenou mirou orientace na vykon nastavovat vhodné podminky prostupného
zamestnavani a pripravu pro otevieny trh prace.

Aktivita je kli¢ova pro vSechny ¢asti projektu, jeji nenaplnéni by zna¢né ovlivnilo
chod farmy. Souvisi s kazdym vystupem a bez spravného finan¢niho planu nelze naplnit
cile ani zamér projektu. V harmonogramu spadéa do prvni prioritni Casti, avSak je nutné,
aby financni rovnovéha provazela celou dobu realizace projektu. Pro identifikaci
moznych finanénich zdroju vychazim z Pfirucky pro zemédélce a vefejnou spravu

v oblasti podpory a realizace socialniho zemédélstvi v CR (Hudcova a kolektiv, 2019).

Finance potfebné ke startu farmy:

- Programy rozvoje venkova
- Ministerstvo zemé&délstvi: dotace nestatnim neziskovym organizacim
- Podpirny a garan¢ni rolnicky a lesnicky fond, a.s. (PGRLF)
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V oblasti integracniho zaméstnavani MPSV: Operacni program Zaméstnanost,

Ptispévek na zfizeni pracovniho mista pro OZP.

Dalsi faze projektu, dle harmonogramu: Zaméstnani tymu a provoz farmy

- Utad prace CR (UP CR / UP): Podpora osob se zdravotnim postizenim (OZP) a
dlouhodobé nezaméstnanych.

- Ministerstvo prace a socialnich véci (MPSV): Opera¢ni program zameéstnanost,
podpora socialnich podnika

- Kraje: podpora zaméstnanosti a socialniho podnikani

- Mistni akéni skupiny (MAS): Vyzvy z evropskych fondi na podporu
zaméstnanosti a socialniho podnikani

- Nadace a nada¢ni fondy: podpora znevyhodnéného zaméstnavani a socialniho
podnikani

- Banky: podpora socialniho podnikani, socialnich inovaci a pfirodniho bohatstvi

- Firemni a osobni filantropie: vefejné a verejné prospesné sbirky

- Samotny vynos farmy jako takové z prodeje produktd

- Dotace na plochu SAPS.

Tato kapitola nema ambice zpracovat veSkeré moznosti v oblasti zafizeni zdroju,
ale spiSe podat navrh, jak by vypadala realizace této kliCové aktivity. Nejdulezit€jsi Cast,
a to pokryti vydaji ve spolupraci s UP, viak povazuji za potiebné k podrobn&jsimu
popisu.

Socialni farma muze zaméstnat osobu se zdravotnim postizenim (OZP) podle
zékona &. 435/2004 Sb. (Zakony pro lidi, 2023, [online]), o zamé&stnanosti. Utad prace
(UP) poskytuje piispévek na ziizeni pracovniho mista. UP také piispiva zemé&d&lcim
jako zaméstnavatelim nebo podnikatelim na CasteCnou uhradu provoznich nakladu
pracovniho mista pro OZP.

Pokud je farma UP uznana za zamé&stnavatele na chranéném trhu prace, coz
znamena, ze zameéstnava vice nez 50 % prepoctenych uvazki OZP, mize vyuzit nékolik
dalSich vyhod, jako je moznost poskytovani nahradniho plnéni v ramci plnéni
povinného podilu zaméstnavani OZP, narok na cerpani piispévku na podporu
zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim na chranéném trhu préace a slevu na dani
ve vysi 18 000 K¢ pro kazdého pracovnika s 1. nebo 2. stupném invalidity nebo az
60 000 K¢ ro¢né pro zaméstnance se 3. stupném invalidity.

Pokud zaméstnavatel poskytuje na zakladd smlouvy s UP pracovni rehabilitaci
pro OZP, naklady na tuto &innost také hradi UP. Pokud zaméstnavatel piijima
do pracovniho poméru uchazete o zaméstnani, kterému UP vénuje zvySenou pédi
(osoba dlouhodob& nezaméstnana), 1ze zadat UP o piispévek na zapracovani.

Na zékladé dohody s UP miize socialni farma vytvofit tzv. spoletensky uéelné

pracovni misto pro osoby, kterym nelze zajistit pracovni uplatnéni jinym zpusobem.
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Takové misto lze zfidit 1 za uCelem vykonu samostatné vydélecné cinnosti a UP

CasteCné hradi provozni naklady tohoto mista.

15.3.1Navrh startovniho a mési¢niho rozpoc¢tu nakladi a vynosu

Mésicni vydaje plného provozu farmy a také pocateCni naklady, je tfeba povazovat
pouze za navrh zalozeny na dostupnych udajich a odhadech. Byly vypocteny na zaklade
platovych tabulek pro socialni pracovniky, primérnych cen materialu, zvifat, najma a
mezd odvozenych od minimalni mzdy (minimalni mzda) v Ceské republice pro rok
2023. Vzhledem k tomu, Ze tyto udaje vychazeji z obecnych odhada a primérda, mohou
se skute¢né naklady na socidlni farmu liSit v zavislosti na konkrétnich okolnostech,
individualnich potfebach a vykyvech na trhu. Pro udrzeni ptfesného a aktualniho
rozpoCtu socialni farmy je dulezité tato Cisla pravidelné revidovat a upravovat.

Indikatorem této aktivity je vyrovnany, Ci prebytkovy rozpocet farmy.

Naklady pro start farmy Pocet | Cena Dohromady:
1652 000 K¢

Postaveni sklenikt (polytuneld) 3 120 000 K¢ 360 000 K¢
Nakup nastroju a stroju 270 000 K¢
Zajisténi pestebnich materialt 80 000 K¢
Zajisténi chovu zvirat 500 000 K¢
Vybaveni zazemi 250 000 K¢
Vyskoleni tymu 60 000 K¢
Vytvoreni metodik 20 000 K¢
Pronajem pozemki (ro¢ni piedplaceni) | 28 ha | 4000 K¢ 112 000 K¢
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Mési¢ni naklady Pocet | Cena Niklady celkem:
farmy v pIném 226 863 K&

provozu

Pronajem Dohromady: 35 333 K¢
Pronajem pozemkt 28 ha | 4000 K¢ 9333 K¢

Prongjem haly 6000 K¢

Prongjem zazemi 20 000 K¢

Mzdy Dohromady: 148 530 K¢
Socialni pracovnik (dle platovych 27 430 K¢

(farmar) tabulek, rok 2023)

3 pracovni asistenti 3 17 300 K¢ 51900 K¢

4 plné uvazky pro 4 17 300 K¢ 69,200 K¢

ozZp

Provozni naklady Dohromady: 43 000 K¢
Néklady na provoz 8 000 K¢

farmy

Kancelarské potieby 2 000 K¢

Energie 15 000 K¢

Pohonné hmoty 10 000 K¢

Ostatni nakupy 5000 K¢

Propagace 3 000 K¢

Ocekavané vynosy Dohromady: 231 900 K¢
Prodej produktd KPZ | 400 | 350 K¢ =1x bedna | 140 000 K¢

Farmarské trhy 2 20 000 40 000 K¢

Utad préce 4 75% mzdy OZP | 51 900 K&

Vysledek celkovych mési¢nich nakladi (po odecteni vynosu): + 5 037 K¢
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Vzhledem k navrhu rozpoctu je ziejmé, ze je v ném nenahraditelné misto pro
finan¢ni podporu z raznych zdroji, rtznych subjektd, jako jsou Kraje, mistni
samospravy, prislusna ministerstva a urad prace, a to hlavné v pocatcich ptisobnosti
farmy a v obdobi mimo plny provoz farmy (pfedev§im v zimnim obdobi). V tomto
obdobi se totiz vyrazné snizi vynosy z prodeje produkti a bude zapotiebi pokryt
naklady provozu. Zajisténi financovani z jinych zdroju je nezbytné pro zajisténi
finan¢ni stability farmy a dosazeni indikatoru vyrovnaného nebo piebytkového
rozpoctu. Ziskanim darti, granti nebo dotaci od riznych organizaci mize socialni farma
efektivnéji pokryt své vydaje a zameéfit se na své poslani, kterym je poskytovani
socialnich, terapeutickych a vzdélavacich sluzeb komunite.

Pro zajisténi trvalé financni podpory je zasadni navazat pevné vztahy s témito
zdroji financovani, pfedkladat dobfe pfipravené navrhy a pravidelné informovat
o pokroku farmy. Tato spoluprace nejen zajisti financné udrzitelnou socialni farmu, ale
také podpoti partnerstvi s klicovymi zacastnénymi stranami, z ¢ehoz bude mit prospéch
jak farma, tak komunita, které slouzi.

15.4 KA4:Zajisténi vybaveni a zdroji pro chod farmy

V této podkapitole popisu klicové nastroje, zdroje a zdzemi, které jsem identifikoval
z vlastni praxe a designu jinych podobné fungujicich farem. Jde pouze o rychlou
identifikaci pro mozny odhad rozpoctu.

Pro ekologickou produkci je dulezity dostatek kompostu, ktery zajistuje zdravou
pudu a zajistuje plodinam potiebné Zziviny. Pro péci o plodiny a udrzbu pudy je
nezbytné zajisténi naradi a lehkych stroji, dale jsou zapotiebi skleniky (polytunely),
které poskytnou kontrolované prostredi pro predpéstovani a samotné pestovani zeleniny
bez ohledu na povétrnostni podminky.

Zatizeni na myti, zpracovani a skladovani zeleniny jsou dilezitd pro zachovani
Cerstvosti a kvality produkti. Podpéry pro rostliny, textilni pokryvky a biologické
postiiky chrani rostliny pred Skadci a chorobami a zaroven podporuji zdravy rist
rostlin. Kvalitni osivo a ucinny zavlazovaci systém jsou rovnéz nezbytné pro udrzeni
produktivni a udrzitelné farmy.

Pokud jde o péci o zvifata a hospodafeni s produkty, musi farma zajistit
hospodarska zvirata, jejich vhodné ustdjeni a skladovaci prostory pro produkty, jako
jsou vejce a maso. K tomu patii mrazici a chladici boxy pro uchovani produkti
podléhajicich rychlé zkaze. Pro pastvu zvifat jsou nezbytné vhodné pastviny a jejich
oploceni, stejné tak je klicové spolehlivé zasobovani vodou. Pro zajisténi zdravi a ristu

zvirat je také nezbytné zajistit vhodné krmivo.
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Vyhrazeny prostor pro kompostovani hnoje pomaha efektivné nakladat s odpadem
a prispiva k udrzeni ekologické rovnovahy na farmeé a cyklus zivin na farmé, od zvirat
k zahradam a sadim a zpét. Nasledné jsou také nutné spravné nastroje pro kazdodenni
operace zefektiviiuji ukoly a zefektiviuji fizeni farmy. Investice do vhodného vybaveni
a infrastruktury umoznuje farmé efektivné hospodatit s ekologickymi produkty a
hospodarskymi zvifaty pii zachovani vysokych standardd kvality ekologického
zemedélstvi.

Dale je nutné zajistit zazemi pro klienty a pracovniky farmy, které by mélo
zahrnovat kancelare, toalety, koupelnu, spoleCenské prostory, kuchyn a taky ubytovani
pro dobrovolniky.

Aktivita souvisi s vystupem zajiSténi zdzemi farmy, na ktery navazuje otevieni a

realizace rehabilitaci. V harmonogramu mé aktivita misto v jeho prvni fazi.

15.5KAS:Vytvoreni pracovniho tymu

Tato klicova aktivita je velmi dualezita pro chod farmy, dalezité je postupovat
nasledovné. Nejdfive je nutné vytvofit pracovni mista, vydefinovat veskeré role a
zodpoveédnosti. K vytvoreni muze dojit ve spolupraci s ufadem prace, nebo jinymi
aktéry, CasteCné muze nékteré uvazky pokryt samotny vynos ze socialniho podnikani.
Nasledné je dulezité vyskoleni pracovnikid a komunikace ohledné veskeré spoluprace
vSech zainteresovanych subjektll, vyskoleni s metodikami a standardy, podle kterych
bude probihat provozni chod farmy. Aktivita je tak velmi dulezita pro efektivni chod
farmy a podpory klienti. Navazuje na vystupy: Zahradni terapie oteviena, Zooterapie
oteviena, Rehabilitace realizovany a také Pracovni mista pro lidi s duSevnim
onemocnénim vytvorena. Zarazena je do druhé faze projektového planu, avSak efektivni

edukace tymu musi probihat i béhem chodu farmy a projektu jako takového.

15.5.1 Vytvoreni specifickych pracovnich mist

Nejprve je tfeba vytvorit pracovni pozice, definovat vSechny role a odpovédnosti a urcit
jejich zakladni charakteristiky. V procesu vytvafeni pracovnich mist muaze pomoci
spoluprace s mistnim ufadem prace nebo dal§imi zuGastnénymi stranami. Céstetné
mohou byt néktera pracovni mista financné pokryta z pfijmu vytvorenych
prostfednictvim socialniho podnikani.

1 misto na plny uvazek: Farmaf, pracovni konzultant/manager/Socialni
pracovnik. Hlavni roli v provozu farmy hraje farmar, ktery zaroven pusobi jako
pracovni poradce, manazer a socialni pracovnik. Je zodpovédny za fizeni ukold

na farm€, podporu klienti, spolupraci s klienty a tymem Spiraly, z.u. pfi plnéni
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individualnich plant, rozhodovani o pfijeti klientt a jejich pohybu po riznych urovnich
rehabilitace a komunikaci se zainteresovanymi stranami (napf. obcemi, kraji a dalSimi
sluzbami). Podili se také na planovani akci a trhii. Kromé téchto povinnosti musi mit
farmar silné vudci schopnosti, byt schopen vykonavat vice ukoli najednou a mit
hluboké znalosti zemédélskych procest a specifickych potfeb klientd s duSevnim
onemocnénim.

3 mista na plny uvazek: Tti pracovni asistenti nebo vedouci tyma hrajici zasadni
roli pfi zajiStovani chodu farmy. M¢li by to byt zkuSeni, stali ¢lenové tymu, ktefi v
pfipadé, ze ostatni pracovnici nemohou plnit své ukoly z divodu specifik dusevniho
onemocnéni, jsou schopni nastoupit a jejich praci dokoncit. Tyto osoby by mély byt
pfizpisobivé, schopné pracovat samostatné a mit vynikajici komunikacni schopnosti,
aby mohly ucinné koordinovat svou ¢innost s farmafem a ostatnimi ¢leny tymu.

4 a vice (zalezi na roénim obdobi) €asteénych pracovnich uvazku ve formé
OZP (osoby zdravotné postizené) pro lidi s duSevnim onemocnénim. Kromé toho jsou
pro udrzeni provozu farmy na ¢aste¢ny uvazek rozhodujici Ctyfi a vice pracovnich mist
pro osoby se zdravotnim postizenim (OZP). Tyto osoby tvoii dulezitou soucast peer
prvku a poskytuji nad€ji a inspiraci ostatnim klientim. Méli by byt motivovani, schopni
dobfe pracovat v tymu a mit pozitivni pfistup, aby pfispéli k celkové atmosfére
na farmé.

Indikéatorem téchto Cinnosti bude samotné vytvoreni potfebnych pracovnich mist a
zameéstnani potfebného poctu osob. Hlavnimi vystupy tohoto procesu bude chod farmy
a poskytovani sluzeb socialni rehabilitace pro klienty. Peclivym vybérem osob s
vhodnymi dovednostmi a vlastnostmi pro jednotlivé pozice bude farma dobfe vybavena
pro zvladani rdznorodych potieb klientd a problémi spojenych se zemédélskym

provozem.

15.5.2Zajisténi podpory socialnich pracovnikia Spiraly z. u.

Zajisténi podpory socialnich pracovnikli socialni rehabilitace, organizace Spirala, je
zasadnim aspektem fungovani farmy. Jejich role zasahuji do riznych oblasti a
vyznamnég piispivaji k celkovému zameru projektu. Socialni pracovnici z tymu socialni
rehabilitace jsou prfevazné jako prvni v kontaktu s potencialnim klientem. Jsou
zodpovédni za provedeni celkového zmapovani situace a potieb klientd v souvislosti se
zkuSenosti s duSevnim onemocnénim. Jsou zodpoveédni za predstaveni smyslu programu
farmy a podporuji klienta v jeho rozhodnuti, zda tento druh podpory pro sebe vyuzije.
Socialni pracovnici hraji klicovou roli pti podpote klienti béhem planovani a realizace
individualnich pland a fizeni rizik akutnich stavi. Uzce spolupracuji s farmarem,

asistenty, peer konzultanty a samotnymi klienty, aby zajistili, ze se kazdému clovéku
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dostane individualni podpory, kterou potiebuje. Socidlni pracovnici se také podileji na
terénni praci, pravidelné navstévuji farmu a zapojuji se do prace s klienty. Tento
prakticky pfistup jim umoziiuje 1épe porozumét potiebam klientd a problémam, s nimiz
se potykaji, coz v konetném dusledku zlepSuje poskytované sluzby. Jejich prace
zahrnuje multidisciplinami aspekt, nebot spolupracuji s odborniky z riznych oblasti,
aby zajistili komplexni pfistup k péci o klienty. Tato tymova prace podporuje rust a
zotaveni.

Dalsi zasadni odpovédnosti socialnich pracovnikti socialni rehabilitace je case
management. Ten zahrnuje koordinaci a organizaci riznych aspekti péce o klienta a
zajistuje, aby vSechny zucastnéné strany usilovaly o stejné cile. Tento proces pomaha
udrzovat celkovou efektivitu programt farmy a vSestrannou podporu klientd. Socialni
pracovnici se také zaméfuji na zjistovani a vyuzivani zdroju, které ma kazdy klient k
dispozici. Vyuzitim téchto zdroji mohou lépe podporovat klienty na jejich cesté ke
zlepSeni duSevniho zdravi a pohody. Pritomnost socialnich pracovnikd, vedeni a
podpora slouzi jako majak optimismu a pracovnici povzbuzuji klienty tak, aby véfili ve

svou schopnost piekonat problémy a dosahnout svych cila.

15.5.3Zaskoleni tymu

Pro zajisténi hladkého prubéhu terapeutickych Cinnosti a celkového uspéchu farmy je
zasadni fadné proskoleni vSech pracovnikli na farme. To se tyka farmait, asistentl, peer
konzultanti, socialnich pracovnikii a dalSich zaméstnanci. Aby byla klientim
poskytovana co nejlepsi podpora a péce, musi vSichni pracovnici projit komplexnim
skolenim. Skoleni lze ziskat od jiz zavedenych sluZeb, jako je Kokoza o.p.s., ktera ma
zkuSenosti a cenné poznatky a znalosti o praci s lidmi s duSevnim onemocnénim
v kontextu zahradni terapie. Kromé toho se zkuSeni asistenti z organizace Spirdla
mohou podélit o své odborné znalosti a osvédcené postupy a pomoci tak vzdélavat nové
pracovniky. Je také nezbytné, aby vSichni pracovnici byli vySkoleni v kontextu farmy,
nebot’ jim to umozni porozumét terapeutickym cinnostem, metodikam a UcCinné je
aplikovat v praxi. Toto Skoleni by se melo tykat provozu farmy, jejiho fizeni a
udrzitelnych zemédeélskych postupt, aby bylo zajisténo vSestranné pochopeni prostiedi.
Kromé toho by Skoleni mélo zahrnovat dikladné pochopeni dvou terapeutickych
¢innosti, které jsou pro programy farmy stézejni. Zaméstnanci tak ziskaji potfebné
dovednosti a znalosti, aby mohli tyto ¢innosti usnadnit a pomoci klientim dosahnout co
nejlepSich vysledkt. Dalsim dualezitym aspektem Skoleni je naucit personal, jak
poskytovat lidem s duSevnim onemocnénim podporu vedouci k zotaveni. To zahrnuje
nabizeni nadé&je, postupné zplnomocnovani klienti a vytvareni atmosféry, které
podporuje uzdraveni a pohodu. Pfistupem zvolenym pro toto Skoleni muze byt
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napiiklad metoda CARe (Coprehensive Approach to Rehabilitation), se kterou maji ve
Spirale zkuSenosti. Soucasti Skoleni muze byt i nauceni technik vedoucich
k zplnomocnéni (empowermentu), motivacnich technik, prace se skupinou a dalsi.
Vysledkem tohoto komplexniho Skoleni bude nakonec dobfe pfipraveny a
kompetentni tym, ktery dokaze u¢inné podporovat klienty na jejich cesté k zotaveni.
Hlavnimi vystupy této aktivity bude uspésSna realizace terapeutickych aktivit, lepsi
vysledky klientd a prosperujici, udrzitelna farma pfinosna jak pro klienty, tak pro
personal. Investici do fadného Skoleni vSech pracovniki muze farma zajistit nejvyssi

kvalitu péce a podpory pro lidi, kterym nabizi sluzbu.

15.5.4Externi pracovnici

K efektivnimu fungovani farmy je nutné zapojeni externich pracovnikd v urcitych
specializovanych oblastech. Tito odbornici mohou pfinést specializované odborné
znalosti a dovednosti, které nemusi byt v ramci stavajiciho tymu k dispozici. Externimi
pracovniky mohou byt bud’ stavajici zameéstnanci organizace Spirala, nebo odbornici
najati na konkrétni tikoly ¢i projekty.

Mezi klicové oblasti, kde mohou byt externi pracovnici duleziti, patfi marketing,
ucetnictvi, fundraisefi, tviirci webovych stranek, sprava prodejniho systému a pripadné
organizatofi akci. Vyuzitim jejich odbornych znalosti mize farma =zlepsit své
zviditelnéni, financni stabilitu a celkovou organizaci, coz nasledné prisp&je k lepsi
podpofte a spokojenosti klientd.

Vysledkem této cCinnosti bude efektivnéj§i a profesionalnéj§i provoz farmy,
pfiCemz externi pracovnici posili razné aspekty podnikani, které by jinak mohly byt
zanedbavany. Zapojenim externich odbornikll ziska farma pfistup ke specializovanym
znalostem a zkuSenostem, které nemusi byt v podniku snadno dostupné, coz umozni
organizaci riist a pfizpusobovat se ménicim se podminkam na trhu a potfebam klientu.
Hlavnimi vystupy této ¢innosti bude vétsi piitomnost znacky, dobie spravované finance,
uzivatelsky piivétivé webové rozhrani, efektivni systém prodeje a pfipadné dobie
naplanované akce, které budou prezentovat ¢innost a uspéchy farmy. Kooperaci s
externimi pracovniky muze farma optimalizovat sviij provoz a zajistit dlouhodoby

uspéch a udrzitelnost svych terapeutickych programa a sluzeb.

15.5.5Spoluprice s dobrovolniky
Spolupraci, nejen s programy jako je WWOOF nebo Workaway, muze farma ziskat

piistup k nadSenym a motivovanym dobrovolnikiim, ktefi sdileji zajem o ekologické
zemedélstvi, udrzitelnost, nebo zapojeni do komunity. Tito dobrovolnici mohou na
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farmu pfinést rozmanité dovednosti, zkuSenosti a pohledy, které mohou dale obohatit
jeji provoz a celkovou atmosféru. Jednou z hlavnich vyhod hostovani, nejen
mezinarodnich dobrovolnikt je vyména znalosti a kulturnich zkuSenosti. Zamé&stnanci
farmy se mohou ucit od dobrovolnikt, ktefi mohou pfinést inovativni napady a techniky
z riznych casti svéta. Dobrovolnici mohou naopak ziskat cenné poznatky o jedinecnych
postupech a metodikach pouzivanych na socialni farmé, a prohloubit tak své vlastni
znalosti ekologického zemédelstvi a socialni integrace lidi s duSevnim onemocnénim.
Diky hostovani dobrovolniki muze farma také snizit nékteré naroky na pracovni zatéz a
pracovni silu, zejména béhem hlavni sezony. Tato dodatecna podpora se muze ukazat
jako neocenitelna pii udrzovani produktivity a zaroven pii zajistovani kvality produktd
farmy a pécCe o zvifata. Pfitomnost dobrovolniki mize navic pozitivn€ ovlivnit i klienty
farmy. Interakce mezi klienty a dobrovolniky mohou pomoci budovat socidlni vazby,
podporovat mezikulturni porozumeéni a podporovat sdileni ptibéht a zkuSenosti. Toto

obohacujici prostiedi mize hrat zasadni roli na cesté klientd ke zotaveni.
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16 Management rizik

V této kapitole zabyvam ruznymi riziky spojenymi se zalozenim a provozovanim
socialni farmy, pfiCemz budu vychazet ze svych osobnich zkuSenosti s provozovanim
vlastniho projektu ,,Fajné Hospodafstvi“, zahrady fungujici na principech komunitou
podporovaného zemédélstvi. Dale budu vychazet také z ucasti na seminafich, praxe v
socialni sluzbé Kvétna zahrada a dobrovolnické cCinnosti v oblasti zemédélstvi
na riznych farmach v Evropé€. Nejprve poukazu na mozna rizika, dale predstavim
strategie, jak tato rizika zmirnit, a zdiraznim vyznam komunikace, odolnych metodik

hospodafteni, proaktivniho fizeni a prevence rizik.

16.1Rizika technicko-biologického razu

16.1.1Nepfriznivé pocasi

Spatné podminky poasi, jako je napiiklad sucho, mohou ptedstavovat vyznamné riziko
pro provoz socialni farmy, zejména pokud jde o zahradnické ¢innosti a chov zvifat.
Dlouhotrvajici sucho mize vést ke snizeni dostupnosti vody, coz zpusobuje vysychani
pudy a tim nizsi urodnost. To mize mit negativni dopad na rust a vynosy plodin, coz
zté€Zuje zajisténi dostateCného mnozstvi produkti. Sucho muze navic zvysit riziko
vyskytu Skiidct a chorob, coz dale ovliviiuje kvalitu a mnozstvi sklizne.

V oblasti chovu zvifat mize sucho zpisobit nedostatek vody a krmiva. To muze
farmu nutit k nakupu dalSich zdroja, coz zvySuje provozni naklady a predstavuje pro
farmu financni zatéz. Nedostatek vody a krmiva by navic mohl vést ke zhorSeni
zdravotniho stavu a dobrych zivotnich podminek zvirat, coz by mélo dopad na povést
farmy.

Pro zmirnéni rizik spojenych se suchem v zahradach je zdsadni vhodna metodika
hospodareni s vodou. Zavedeni technik Setficich vodu, jako je kapkova zavlaha a ti¢inné
systémy hospodafeni s vodou, muze pomoci Setfit vodou a zaroven udrzet zdravé
plodiny. Vybér odrad plodin odolnych viaci suchu a pouzivani udrzitelnych
zemédelskych postupi muze k tomu navic zvySit odolnost rostlin a tim zajistit
dostupnost produktu.

V kontextu komunitou podporovaného zemédélstvi (KPZ) je prospésné udrzovat
otevienou komunikaci s odbérateli ohledné rizik spojenych se zemédélstvim, jako je
napfiklad sucho. Tim, ze clenové KPZ zaplati na jafe pifedem, berou tato rizika na

védomi a neocekavaji, ze zemédélci dodaji urcité mnozstvi nebo vSechny predem
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sjednané odrudy zeleniny za nepfiznivych povétrnostnich podminek. Tento systém
podporuje spole¢né porozuméni a piijeti nejistot spojenych se zemédélstvim.

Pokud jde o chov zvifat, zmirnéni rizik sucha zahrnuje fadné planovani a fizeni
zdroji. To muze zahrnovat zajisténi alternativnich zdroji vody, investice do systému
skladovani vody nebo vytvoreni pohotovostnich plani pro obstarani dodatecného
krmiva. Zajisténi pfistfe$i a stinu pro zvifata muze rovné€z pomoci chranit je pred

negativnimi U¢inky sucha a udrzet jejich pohodu.

16.1.2Nemoci rostlin a zvirat

Nemoci a skadci rostlin a nemoci zvifat mohou predstavovat vyznamné riziko
pro ¢innosti farmy. Nemoci rostlin, jako jsou hniloba, rzi a plisn€, mohou negativné
ovlivnit zdravi, rust, kvalitu a vynosy plodin. To mize, stejné jako nepfiznivé pocasi,
vést ke snizeni urody, coz stejné tak ovlivni schopnost farmy poskytovat dostatek
produkti. Choroby rostlin se navic mohou rychle Sifit, coz maze zpusobit rozsahlé
Skody na plodinach farmy a vyzéadat si nékladné zasahy ke kontrole a zvladnuti
problému.

Stejné tak mohou mit také nemoci zvifat vazné disledky. Nemocna zvifata mohou
pfinést snizenou produktivitu, malym rastem a Spatnou plodnosti, coz vede ke snizeni
produkce a zvySeni nakladi farmy. Nékteré nemoci mohou byt navic nakazlivé, rychle
se Sifi mezi hospodarskymi zvifaty a mohou vést ke znaCnym ztratdim. Kromé toho
mohou nemoci zvifat predstavovat riziko 1 pro lidské zdravi, zejména pokud nejsou
pfijata vhodna preventivni opatieni.

Pro zmirnéni rizik spojenych s chorobami rostlin na zahradach je nezbytné
pfijmout patfi¢nou metodiku hospodateni. Ta mize zahrnovat zavedeni stiidani plodin,
dodrzovani spravné hygieny a pouZzivani strategii integrované ochrany proti Skiidctim.
Vyuzivani odolnych odriid rostlin a zajisténi optimalnich péstebnich podminek mize
rovnéz piispét ke snizeni pravdépodobnosti vyskytu chorob.

V kontextu KPZ je, stejné¢ jako u predchoziho rizika, velmi dilezité udrzovat
otevienou komunikaci s odbérateli o riziku nemoci rostlin a zvifat. Tento systém
podporuje spole¢né pochopeni a pfijeti nejistot spojenych se zemédelstvim.

Pro zmirnéni rizik chorob zvirat je tieba dodrzovat spravné chovatelské postupy.
To zahrnuje udrzovani dostate¢né hygieny provozu, zajisténi odpovidajici vyzivy a
zivotnich podminek a zajisténi pravidelného sledovani zdravotniho stavu a ockovani.
Uzka spoluprace s veterinaii a dal§imi odborniky na zdravi zvifat navic mize pomoci
vcas identifikovat a feSit potencialni zdravotni problémy, ¢imz se minimalizuje jejich

dopad na provoz farmy.
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16.2Riziko nedostatku klientu

Potencialnim rizikem pro socialni farmu muaze byt nedostatek klientl, coz mize ovlivnit
jeji financni udrzitelnost a ohrozit naplnéni cile a zaméru. Nedostatek klientd muze byt
disledkem nedostatecného povédomi o socialni farmé a jejich sluzbach v komunite.
Dalsim divodem nizkého poctu klientd muze byt stigma spojené s duSevnim zdravim,
které by mohlo zpusobovat to, ze potencialni klienti vahaji s vyhledanim pomoci.
Kromé¢ toho muze socialni farma Celit konkurenci ze strany jinych, zavedenéjsich sluzeb
v regionu.

Pro zmirnéni téchto rizik je zasadni kvalitni networking, navazat dobré kontakty
se socialnimi sluzbami a psychiatrickymi lécebnami v regionu, které byly zminény
v kapitole terénniho pruzkumu. Spolupraci s témito institucemi si mize socialni farma
zajistit doporuceni a zviditelnéni. Kromé toho by dobfe naplanovana marketingova
kampan pomohla zvysit povédomi o sluzbach farmy, prilakat vice klientd a podporit
pozitivni image. Tato kampani by mohla zahrnovat svédectvi, piibéhy o uspésich a
vzdélavaci obsah, ktery by informoval vetfejnost o vyhodach socialni farmy a bojoval

proti stigmatizaci.

16.3Riziko neprijeti farmy okolim

Potencialnim rizikem pro socialni farmu, ktera poskytuje sluzby osobam s duSevnim
onemocnénim, je nedostateCné pfijeti a podpora ze strany pifimych sousedu a Clend
komunity v dané oblasti. Tento odpor muze byt zplisoben strachem, stigmatizaci a
predsudky k osobam s dusevnim onemocnénim. Lidé se mohou obavat potencialniho
ru§ivého chovani a domnivat se, ze osoby s duSevnimi problémy predstavuji
pro komunitu jakési nebezpeci. Tyto obavy mohou vést k protestim, stiznostem nebo
dokonce k pravnim kroktim proti farmeé, coz miize zplisobit provozni potize a negativni
publicitu. NedostateCna podpora komunity muze také socialni farmé ztizit zajiSténi
financovani, nabor zameéstnancti nebo rozsireni dalSich sluzeb. Negativni atmosféra by
navic mohla mit nepfiznivy dopad na pohodu a pokroky klientd navstévujicich farmu,
protoze by se mohli citit nevitani a stigmatizovani.

Pro zmirnéni té€chto rizik je nezbytné spolupracovat s mistnimi obcemi, mistnimi
spolky 1 s obyvateli a informovat je o poslani a pfinosech socialni farmy. Toho lze
dosahnout poradanim informacnich akci a dnl otevienych dvefi a prezentaci prace
farmy. Kromé toho muze poradani komunitnich trhGi nebo jinych vefejnych akci
poskytnout obyvatelim platformu, kde se mohou na vlastni ktzi presvédcCit
o pozitivnim dopadu farmy, coZ podpoii porozuméni a pfijeti jejich klientd. Vytvorenim

otevieného dialogu a tzkou spolupraci s komunitou mize socialni farma rozptylit
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mylné predstavy, feSit obavy a vybudovat podpirnou sit, ktera pfijme zasadni roli,

kterou hraje pfi pomoci lidem s duSevnim onemocnénim.

16.4Riziko akutniho stavu klienta

V prubéhu poskytovani sluzby na farmé se maze socialni pracovnik setkat s akutnimi
stavy duSevniho onemocnéni u klientt. Tyto stavy predstavuji vyznamné riziko, mdazou
mit negativni dopad na klientovo zdravi, jeho bezpecnost a kvalitu zivota. Navic, akutni
stavy mohou ztizit spolupraci mezi klientem a socialnim pracovnikem, coz muze vést ke
komplikacim pii realizaci socialnich sluzeb a plnéni cila podpory.

Aby bylo mozné fidit rizika akutniho stavu dusevniho onemocnéni na farmé, je
dulezité pred zaCatkem rehabilitaci, ¢i zaméstnani na farmé nechat klienta vytvorit
krizovy plan, ktery je soucasti individualniho planu. Krizovy plan je dalezitou soucasti
péce, nebot’ predem popisuje parametry, jakym zpusobem chce klient byt oSetfovan ¢i
jinak podporovan v dobé akutni krize plynouci z charakteru duSevniho onemocnéni.
Pro dal$i mitigaci rizik je velmi benefitujici spoluprace s multidisciplinarnim tymem

Spiraly, ktery muaze pfi této fazi onemocnéni zajistit odbornou pomoc.
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17 Vystupy projektu

Dosazeni vystupu plynoucich z aktivit lze na zakladé predpokladl, jako je zajem
klient(i, zajem Spiraly z. u., udéleni registrace, grantii/dotaci a existence vhodného mista

k realizaci.

17.1Z.ajisténé zazemi

Zajisténi zazemi je kliCovym vystupem, bez kterého nelze dale pokracovat. Jeho
indikatorem je zajiSténi chodu a provozu farmy jako takové, v rozsahu jaky je popsan
v kli¢ové aktivité. Jeho hlavnim vysledkem je moznost otevieni obou terapii a moznost

jejich realizace.

17.2Zahradni terapie, bude otevirena

Zahradni terapie bude uspeésn¢ zahajena a oteviena pro ucastniky. Tato terapie poskytne
ucastnikiim s dusevnim onemocnénim klidné a relaxacni prostfedi, pomuze jim zlepsit
dusSevni zdravi a zvysit socialni dovednosti. Indikatorem vystupu je, ze se kazdy tyden
od jara do podzimu uskutecni zahradni terapie v minimalni délce 6 hodin denné v ramci
pracovnich dnt, coZz zajisti dostatek Casu na terapeutické aktivity a interakci mezi
ucastniky. Zahradni terapie se bude moci zucastnit az 10 klientt. Vysledkem projektu

bude zlepseni dusevni pohody ucastnikt a podpora jejich socialni integrace.

17.3Zooterapie, bude otevirena

Pro tucastniky bude uspésné zahdjena a oteviena také terapie s pomoci zvifat. Tato
terapie bude vyuzivat interakce se zviraty k posileni emoc¢niho a psychického zdravi
ucastnikd. Indikatorem je, ze se bude kazdy tyden konat 10 sezeni terapie s pomoci
zvitat v minimalni délce 4 hodiny denné, coz ucastnikim umozni prohloubit jejich
vztah ke zvifatim a rozvijet jejich socialni dovednosti. Vysledkem bude zlepSeni

emocni pohody a zvySeni schopnosti ti¢astnikii navazovat mezilidské vztahy.

17.4Rehabilita¢ni programy, realizovany

V ramci projektu bude kazdy rok realizovano 25 rehabilitacnich programii v ramci
zahradni terapie a zooterapie, které pomohou ucastnikim zlepsit jejich duSevni a
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fyzické schopnosti (né€ktefi klienti mizou vyuzit terapie zvlast, nékteti obou zarovern,
pifiCemz zalezi na rocnim obdobi a motivaci klienta). Samotna realizace programi je
vlastnim indikatorem. Tyto programy budou poskytovat individualni a skupinovou
podporu a pomohou ucastnikiim ziskat dovednosti potiebné k navratu do bézného
zivota. Rehabilita¢ni programy rovnéZz piispéji k rozvoji sebediveéry a zlepSeni kvality

zivota udastniku.

17.5Vytvoreni pracovnich mist pro osoby s duSevnim

onemocnénim

V ramci projektu budou vytvoreny 4 pracovni uvazky pro osoby s duSevnim
onemocnénim. Projekt tak podpofi socidlni integraci téchto osob a zlepsi jejich financni
situaci. Indikatorem je wuzavirani pracovnich smluv s osobami s duSevnim
onemocnénim. Integrace pomaha snizovat stigmatizaci téchto osob v komunité a

ostatnim klientim poskytuje nadé&ji.

17.6Zajisténi finan¢ni udrzitelnosti

Financni udrzitelnost bude zajisténa vyuzivanim dotaci z diverzifikovanych zdroja a
také financovanim z vlastni Cinnosti. Indikatorem je udrzovanim vyrovnaného nebo
prebytkového rozpocCtu pro kazdy rok a zajisténim rozmanitosti zdroji financovani,
alespor ze tii zdroju. To umozni projektu pokra¢ovat v poskytovani zakladnich sluzeb
ucastnikiim a podporovat jejich dlouhodobou pohodu a socialni integraci.

Zdrojem ovéfeni splnéni indikatord téchto vystuptu muze byt dochazkovy list
klienti a zaméstnanci, vyroCni zprava, rozpocet, zaznamy o piijmech z prodeje

produktti.

17.7Evaluace provedena

Po Sesti mésicich od uplynuti zkuSebni doby projektu je dualezité provést evaluaci
projektu v navaznosti na projektovy cyklus. M¢éla by reflektovat hlavné dosazeni, ¢i
nedosazeni cile a zaméru a podat relevantni data o tom, zda a jak se klientim dafi vést
k zotaveni. Podle vystupt evaluani zpravy lze posléze upravit projekt, nejen k veétsi

efektivité dosazeni cile projektu, ale také k jeho udrzitelnosti a moznému rozsiteni.
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18 Harmonogram

Harmonogram projektu socialni farmy je rozdélen do tfi vzajemné propojenych fazi,

které na sebe navazuji a zajist'uji logickou a uspésnou realizaci.

Harmonogram projektu D rize:
’ .
‘ Faze 1 ‘ Faze 2
Otevieni zahradni
Vytvoreni metodik  “iar o Budovani tymd Planovani akci Dereszaseny [fe=Ermm terapie
Registrace Monitoring aktualizace
e ek vs Monitoring,
Zamestnani pracovnik Sishael PO SRR (a0, Zapojent dobeovainikd aktualizace,
— — aktutalizace subjekty
Evaluace
Analjza vhodné Urtens plasbu
lokality hospod
Zajisténi o Zajisténi [ty £t&ni financi Prodejprocukioll ((DodieacESKRRRN | et
e Zajistenizazemi "o Skoleni tymu Zajisténi financi j p farm@ i i
1 Faze: Zajisténi farmy 2 Faze: Zajisténi funkce a spoluprace 3 Faze: Plny provoz farmy a
Délka: cca 6 mésicl Délka: cca 2 mésice rehabilitacnich programi

ZkuSebni doba: 2 roky (resp. 2 sezony)

Obrazek 8 Harmonogram projektu, Vlastni zpracovani

Prvni faze, zajisténi farmy, je zhruba Sestimé&si¢ni proces zaméfeny na polozeni
zakladii projektu. Zahrnuje vypracovani metodik, navazani kontaktd se vSemi
zuCastnénymi stranami, vyfizeni registratnich a pravnich formalit, monitorovani a
aktualizaci reagujici na vznikajici kontext, analyzu vhodnych lokalit, stanoveni pfistupu
k hospodareni, zajisténi potfebného vybaveni a ziskani finan¢nich zdroju. Tato faze je
klicova, protoze vytvari zaklad pro nasledujici faze. Zaroven je v této Casti pocitano
s velkou variabilitou, kterd plyne z nemoznosti predpovédét mnoho proménnych, jako je
napiiklad dostupnost mista realizace, jeho stav, ¢as uspésSné registrace, zajiSténi dotaci a
grantd a podobné. Jakmile budou promeénné vice predpovidatelé, 1ze na projekt pro lepsi
vizualizaci a konkrétni Casové vymezeni nastavit také Ghanttiv diagram. Druha faze,
zajisténi funkCnosti a spoluprace, se zamétfuje na provozni aspekty a tymovou praci.
Mezi hlavni ukoly patii planovani akci (trhy a podobné), vytvareni tyma, zameéstnavani
pracovnikt, staly monitoring a pripadna aktualizace, zajiSfovani Skoleni tymu a
zajistovani dalSich financnich prostfedkd. Tato faze je zasadni pro vytvoreni silné a

fungujici sité pracovniki a zuCastnénych stran, ktera je pro aspéch farmy nezbytna.
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Harmonogram Provozni faze: Zahradni terapie

Zacatek rehabilitace .PFiprava Jarni prace, prvni sklizef ‘Letnl race, hlavni sklizeri — Konec rehabilitace

Zatatek Castedného tvazku OZP Revize Prostupnost Revize Prostupnost Konec caste¢ného Uvazku OZP
individualniho planu levely individualniho planu  levely

Harmonogram Provozni faze: Zooterapie

—| Piiprava sezony _ Jarni pastvy . Letni pgstvy, suSeni sena - Préce ve stdji »
Zacatek i konec rehabilitace Prostupnost k Neustala revize Castecné Gvazky nastavené Pokraovani do dalZiho roku
podle situace klienta zahradni terapii  individualnich pland podle situace klienta
Zima Predjafi Jaro Léto Podzim >

Obrazek 9: Harmonogram farmy, Vlastni zpracovani

Treti, provozni faze, se zaméfuje na zahajeni a udrzovani hlavnich €innosti farmy.
Ta zahrnuje otevieni zooterapeutického a zahradné terapeutického zafizeni, realizaci
rehabilitacnich programt, spolupraci se vSemi relevantnimi subjekty, zapojeni
dobrovolniki, monitoring a aktualizaci, prodej produkti a pofadani akci farmy.
Dulezitou soucasti vSech fazi je také zajisténi financi. Kazda faze hraje v celkovém
projektu zasadni roli a dokonceni jedné faze umoziuje pokracovat v dal$i, coz nakonec
vede k socialni farmeé, ktera pfinasi prospéch svym klientim, zaméstnancim i Sirsi
komunité. Posledni faze projektu muze byt po ukonCeni zkuSebni doby evaluace
projektu, pfipadnd zména. Pokud se prokaze dosazeni cile a zaméru, tak dalsi

pokracovani.
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19 Pridana hodnota projektu

Prospéch projektu mizeme rozdélit na ptimy a nepfimy. Pfimym prospéchem rozumim
divody a zaméry realizace projektu, nepfimym zase pridanou hodnotu, ktera

s projektem souvisi, ale neni jeho primarnim vysledkem.

19.1Primy prospéch projektu

Pfimym prospéchem projektu je podpora klientd k zotaveni, rozSifeni moznosti
socialnich sluzeb v Ostravé a Moravskoslezském kraji a produkce produktd

ekologického zemeédelstvi.

19.1.1Podpora klienti k zotaveni

Projekt podpoii klienty s duSevnim onemocnénim k jejich zotaveni tim, Ze jim poskytne
rehabilitacni aktivity na socidlni farmé. Prostfednictvim zahradniceni a prace se zvitaty
mohou klienti rozvijet nové dovednosti a kompetence, coz zvySuje jejich Sance
na uplatnéni na otevieném trhu prace. Diky ucasti v podpirném prostiedi zaméreném
na zotaveni maji klienti moznost znovu ziskat kontrolu nad svym zivotem. Individualni
plany vytvorené za podpory socialnich pracovnikii dale zajistuji, Ze jsou feSeny
specifické potieby kazdého klienta. Jak klienti postupuji, ziskavaji sebedivéru a jsou

1épe pfipraveni na budouci pracovni pfilezitosti.

19.1.2RozSifeni moznosti socialnich sluzeb v Ostravé

Tento projekt pfinasi nové moznosti pro klienty socialnich sluzeb v Ostravé, ma ambici
zvysit kvalitu jejich zivota a podporuje jejich integraci do spolecnosti. Pfistavba socialni
farmy umoziuje organizaci Spirdla, z. u. diverzifikovat nabidku, ¢imz se stava
atraktivnéj$i a efektivnéjsi pro osoby, které hledaji podporu pii feSeni problému
s duSevnim zdravim. Propojenim s mistni komunitou prostiednictvim festivala a
farmarskych trhi se program snazi snizit stigma spojené s duSevnim onemocnénim a
podpofit socialni pfijeti. Toto rozsifeni sluzeb v konecném dusledku posiluje stavajici

sit podpory pro osoby, které ji potiebuji.
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19.1.3Rozsireni moznosti socialnich sluzeb v Moravskoslezském Kraji

Projekt pfinasi uzitek nejen klientim meésta Ostravy, ale nabizi i moznost zapojeni se
klienti z Moravskoslezského kraje. Toto rozSifeni pomaha fesit rostouci poptavku
po sluzbach v oblasti duSevniho zdravi v regionu a poskytuje inovativni a komplexni
pfistup k rehabilitaci. Vyuzivanim ekologickych a regeneracnich zemédélskych postupt
projekt podporuje Setrné zachédzeni s zivotnim prostfedim a je vzorem pro dalsi sluzby,
které mohou pfijmout podobné iniciativy.

19.1.4Produkce produktii ekologického zemédélstvi

Vyroba ekologickych produkt: Projekt vytvaii udrzitelny a ekologicky zdroj pfijmu
prostiednictvim vyroby ekologickych produktd. Tyto produkty se péstuji a sklizeji na
socialni farmé, ktera bude dodrzovat pfisné normy ekologické certifikace. Prodej téchto
produkti na mistnich farmarskych trzich a prostiednictvim iniciativ komunitou
podporovaného zemédélstvi (KPZ) nejenze pfinasi pfijmy, ale také zvySuje povédomi
o vyznamu udrzitelného zemédé€lstvi a vyhodach ekologickych produktu.

19.2Neprimy prospéch projektu

Neprfimym prospéchem projektu je snizeni stigmatizace, piinos pro zivotni prostiedi,

pfinos pro konzumenty produktil a propojeni zemeédeélstvi s komunitami.

19.2.1Ptinos pro destigmatizaci

Zapojenim mistni komunity do projektu prostfednictvim moznych festivalq,
farmatskych trha a akci podobného typu dopomuze socialni farma odbouravat bariéry a
snizovat stigma spojené s dusevnimi nemocemi. Toto vétsi pochopeni a piijeti muze
vést k inkluzivn&j$imu a podpurnéj§imu prostiedi pro osoby s problémy v oblasti

duSevniho zdravi.

19.2.2 Zivotni prostiedi
Zaméteni projektu na regenerativni zemédélstvi a ekologické zemédélské postupy

prospiva mistnimu zivotnimu prostfedi a prispiva k regeneraci krajiny. Tyto postupy

zahrnuji odpovédny chov zvifat, stfidani plodin, pouzivani pfirodnich hnojiv a podobné.
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Tento pfistup nejenze vytvari zdravejsi ekosystém, ale mize slouzit také jako model

udrzitelného zemédelstvi v Ostravé, kraji, nebo CR.

19.2.3Konzumenti produktu

Spotiebitelé, ktefi nakupuji v socialni farmé, ziskaji vysoce kvalitni produkty
ekologického zemeédélstvi, které jsou péstovany bez pesticidi a umélych hnojiv a
zarovel jsou Setrné k zivotnimu prostiedi. Tim, ze spottebitelé svymi nakupy podporuji
projekt, prispivaji také k blahobytu klienti zapojenych do programu a védi, ze jejich

nakupy maji pozitivni socialni dopad.

19.2.4Podpora propojeni zemeédélstvi s komunitami

Socialni farma ma ambici pomoci pieklenout propast mezi zemédelstvim a mistnimi
komunitami tim, Ze podporuje interakci a zapojeni prostfednictvim farmarskych trha,
festivaltl a dalSich komunitnich akci. Toto spojeni podporuje lepsi pochopeni vyznamu
udrzitelného zemédélstvi a povzbuzuje ¢leny komunity k podpofe mistnich iniciativ
v oblasti ekologického zemedélstvi.
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20 Mozna rozSireni projektu

20.1RozSireni projektu o spolupraci s lokalnimi farmami

Pro dalsi posileni dopadu projektu a jeho rozsahu by se v budoucnu mohlo jednat
o roz§ifeni projektu o spolupraci s mistnimi farmami v regionu. Diky propojeni
s blizkymi farmami muze socialni farma nabidnout klientim dal§i moznosti socialni
rehabilitace a zaméstnani v redlném pracovnim prostiedi, pfiCemz by stale mohli
vyuzivat podpory a aktivit, které program a socialni sluzba nabizi, pokud by byla
podpora zapotiebi. Navazani partnerstvi s mistnimi farmami by otevielo nové moznosti
pro klienty, ktefi jiz byli zapojeni do programu socialni rehabilitace na socialni farmé.
Tito klienti mohou pfejit k praci na mistnich farméch, kde mohou uplatnit a dale
rozvijet dovednosti a kompetence, které ziskali béhem pobytu na farmé. Pro klienty,
ktefi se chtéji vratit na trh prace, by to byl cenny odrazovy mustek, protoze by dostavali
mzdu a ziskali cenné pracovni zkuSenosti ve stale podpirném prostiedi. Spoluprace by
navic nabidla flexibilni pfistup, ktery by klientim umoznil zistat ve spojeni s projektem
zaroveil pracovat na mistnich farméach. Mohli by tak 1 nadéle vyuzivat terénni aktivity a
celkovou podporu, kterou jim socialni sluzba Spirala z.\1. nabizi, a zaroven se postupné
zacCleiovat do realného pracovniho prostfedi. Tento pfistup muze vést k hladSimu a
uspésnéjSimu prechodu klientll a snizit riziko relapsu nebo nezdari na jejich cesté
k zotaveni.

Pro mistni farmy muze partnerstvi se socialni farmou pfinést nékolik vyhod.
Ziskaly by pristup k pracovni sile, coz by pfispélo k rustu a uspéchu jejich
zemédélskych Cinnosti. Spoluprace by navic podpofila spolecensky odpovédné a
inkluzivni postupy, protoze mistni farmy by poskytovaly pfilezitosti osobam, které se
zotavuji z duSevnich onemocnéni. V dlouhodobém horizontu by klienti, ktefi se v praci
na mistnich farmach osveédci a vytvoti si s novymi zaméstnavateli pevné vztahy, mohli
mit moznost pokraCovat v praci na plny uvazek. To by jesté vice upevnilo jejich
uspesnou reintegraci do pracovniho procesu a prispé€lo k jejich pokracujicimu zotaveni a
osobnimu rozvoji. Tento inovativni pfistup muze slouzit jako vzor pro dalsi regiony,
které usiluji o zlepSeni rehabilitace a vyhlidek na zaméstnani osob s dusSevnim

onemocnénim.

20.2Rozsireni o dalSi socialni sluzby

Rozsifeni socidlni farmy o dal§i socialni sluzby, jako je centrum dennich sluzeb,

chranéné bydleni, nebo terapeutickou komunitu, muze zajistit komplexné&jsi pristup
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k rehabilitaci dusevniho zdravi. Tyto sluzby mohou spolupracovat s farmou pfimo a

nabizet klientim na jejich cesté k zotaveni uceleny systém podpory.

20.2.1Centrum dennich sluzeb jako vstupni bod

Na zakladé uspéchu podobnych sluzeb v Nizozemsku muze centrum dennich sluzeb
fungovat jako vstupni bod pro klienty, ktery jim umozni postupny piistup k dal§im
podpiirnym sluzbam nabizenym socialni farmou. Poskytnutim pfijemného prostredi,
poskytnutim moznosti smysluplného traveni volného ¢asu a sezndmenim s nabidkou
dostupnych programt mohou klienti plynule piejit do procesu zotaveni, podporovaného

socialnimi pracovniky a multidisciplinarnim tymem Spiraly z. U.

20.2.2Chranéné bydleni

Jak je zdiraznéno v komunitnim planu mésta Ostravy a krajském planu
Moravskoslezského kraje, podporované bydleni je klicovym aspektem rehabilitace
duSevniho zdravi. Diky dalsi nabidce podporovaného bydleni v blizkosti socialni farmy
mohou klienti t€zit z pfimého kontaktu s farmou a jejimi aktivitami, coz jim umozni

plné se ponofit do terapeutického prostiedi a urychlit své zotaveni.

20.2.3Terapeuticka komunita

Na zékladé inspirace uspeéSnymi terapeutickymi komunitami ve Velké Britanii by mohla
byt zfizena nova farma nebo jeji rozSifeni, které by poskytovaly dlouhodobou
komunitni podporu klientim, ktefi ji vyzaduyji intenzivnéji. Tento pfistup mize klientim
pomoci vytvofit trvalé vztahy a podparné sité v komunité, podpofit silny pocit

sounalezitosti a usnadnit trvalé zotaveni.

20.3Zpracovani produktii, Restaurace

Pro dalsi posileni pozitivniho vlivu farmy by projekt mohl prozkoumat moznost
zaclenéni socialni restaurace nebo jiné formy zpracovani surovin z farmy v komunitach.
Toto rozsifeni by nejen poskytlo nové pfilezitosti pro klienty, ale také by piispélo
k celkové udrzitelnosti a tuspéchu projektu. Vytvofeni socialni restaurace nebo
potravinatského zafizeni by projektu umoznilo pln€ vyuzit ekologické produkty farmy.
Pfeménou surovin na vysoce hodnotné produkty nebo jejich podavanim v restauraCnim

zafizeni by projekt mohl generovat dalsi pfijmy, které by mohl znovu investovat
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do svych rehabilitacnich programi a sluzeb. Tyto produkty a pokrmy s ptidanou
hodnotou navic mohou rozsifit dosah farmy a zlepsit jeji image.

Socialni restaurace nebo zpracovatelské zafizeni by klientim poskytlo dalsi
inkluzivni pracovni prostredi, kde by mohli pokraovat ve své cesté za zotavenim a
zaroven ziskat cenné dovednosti v oblasti pfipravy potravin a obsluhy. Tyto praktické
zkuSenosti by dale zvysily jejich zaméstnatelnost a usnadnily jejich opétovné zaclenéni
do pracovniho procesu. Diky praci v podpurném prostiedi mohou klienti ziskat
sebediveéru a pocit uspéchu, které jsou klicové pro jejich dlouhodobé zotaveni a osobni
rast. Kromé socialnich pfinosit mize socialni restaurace nebo zpracovatelské zafizeni
dale podporovat udrzitelnost a odpovédnost k zivotnimu prostiedi. Socialni restaurace
nebo zpracovatelské zafizeni muze také slouzit jako platforma pro zapojeni komunity a
destigmatizaci duSevnich onemocnéni. Pfedvedenim talentu a dovednosti klientd muze
projekt zpochybnit zazité predstavy o dusevnim zdravi a podpofit vEétsi porozuméni a
pfijeti v ramci komunity. Tato interakce miize pomoci odbourat bariéry a vytvorit
inkluzivnéj§i a vstficngjsi prostiedi pro lidi s problémy v oblasti duSevniho zdravi.
Poskytnutim dalS§iho podptarného a inkluzivniho pracovniho prostiedi, podporou
udrzitelnosti a zapojenim komunity miize toto rozsifeni slouzit jako silny katalyzator

zmen, ktery zmeéni zivoty a odboura stigma obklopujici nemoci dusevniho zdravi.
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Z.aveér

Zavérem lze fici, ze koncept greencare muiize hrat vyznamnou roli v procesu zotavovani
lidi s duSevnim onemocnénim, a to tim, ze podporuje nad¢ji, posiluje postaveni
jednotlived, podporuje jejich vlastni odpovédnost a poskytuje pfilezitosti k novym
smysluplnym zivotnim rolim. V kontextu socialniho zemédélstvi, které poji zahradni
terapii a terapii asistovanou zvifaty, lze zotaveni podpofit také feSenim hlavnich
probléma plynoucich z dusSevniho onemocnéni, jako je nezaméstnanost, snizena
produktivita, ztrata socialnich kontaktl a stigmatizace. Tyto pfistupy mohou pfispét k
osobnimu rustu, duSevni pohod€, navazani novych kontaktd, ziskani pracovnich
kompetenci a navykd, posileni sebevédomi a v kone¢ném dusledku tak hlavné podpofit
jednotlivce na jejich cesté k zotaveni.

Cil prace: prozkoumani moznosti vyuziti konceptu greencare v kontextu modelu
zotaveni osob s duSevnim onemocnénim, jakoZzto teoreticky rdmec pro projekt byl
splnén. Navazujici zpracovani projektu socidlni farmy bylo taky v adekvatni mife
splnéno.

V ramci praktické casti, byla zpracovana koncepce projektu socialni farmy.
V ramci zpracovani byla potvrzena potiebnost projektu v ramci Moravskoslezského
Kraje a statutarniho meésta Ostravy. Zaroven byl potvrzen zajem ze strany organizace
Spiradla z. 0., o jejiz nadstavbu o socialni farmu se jedna. Projekt byl koncipovan tak,
aby plné navazoval na teoreticky ramec a v kone¢ném dusledku vedl k podpore zotaveni
osob s duSevnim onemocnénim a zarovefi mél piesah smérem ke komunité. Cile
projektu bylo dosahnuto v adekvatni mife, pro hlubsi analyzu a robustnéjsi koncepci by
bylo nutné piekonat mnoho dosavadnich proménnych, které brani k pfesn€jSim
odhadiim harmonogramu, rozpoctu a v disledku i designu farmy.

Pro budouci vyzkum by mohlo byt pfinosné zaméfit se na konkrétni dusevni
onemocnéni a podrobnéji prozkoumat vyuziti greencare u jednotlivych typt diagnoz,
nebo jednotlivych typt socialnich, ¢i zdravotnickych sluzeb. Hlavnim pfinosem této
prace pro oblast socialni prace je analyza konceptu greencare v kontextu Ceské
republiky s moznou inspiraci z mezinarodni praxe. Doufam, ze tato prace poslouzi jako
inspirace pro dalsi diskuse a zkoumani této oblasti v budoucnu.

Po prohloubeni mych znalosti konceptii greencare véiim, ze v Ceské republice
existuje znacny potencial pro jejich uplatnéni u Siroké Skaly cilovych skupin. Je vSak
dulezité zohlednit kontext a specifika problému, ktery se snazime fesit. Mam velkou
nadéji, ze diky usili socialnich farmaii a organizaci, které propaguji hlavni myslenku
greencare, se spole¢nost postupné prikloni k socialné-ekologicky udrzitelnym metodam
hospodareni. To mize nasledné vést ke zvySeni poptavky po produktech ziskanych

témito zpusoby, coz umozni vznik a rozvoj socialnich farem a dalSich socialné-
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ekologickych podnikd. Diky tomu tak mlzeme mifit k inkluzivngjsi, podporujici

spoleCnosti, ktera spise piijima, nez vylucuje.
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Pilohy

Ptiloha ¢.1. ReSerSe k tématim Greencare a Recovery

Strategie vyhledavani literarnich zdroji probihalo zplsobem popsanym nize. Byly

formulovany nasledujici reSer$ni otazky:

1.

Jaké jsou informace o pouziti konceptu greencare u lidi s duSevnim
onemocnénim?

Jaké jsou informace o pouziti modelu recovery u lidi s duSevnim onemocnénim?
Jaké jsou informace o vlivu greencare na ¢loveka?

Jaké jsou informace o pouziti modelu recovery v socidlni praci s lidmi s

duSevnim onemocnénim?

K vyhledavani v ¢eském jazyce byla pouzita tato klicova slova

Dusevni onemocnéni

Lidé s duSevnim onemocnénim

Socialni prace s lidmi s duSevnim onemocnénim
Zotaveni

Psychosocialni intervence

Socialni zemédélstvi

K vyhledavani v anglickém jazyce byly pouzity tyto klicova slova:

Mental illness/Issues/problems

Mental Health

People with mental health :issues, nebo illness
Social work

Greencare

Recovery

Social farming

Care farming
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Vysledky:

Tabulka vyhledavani

zdroji k tématim Greencare a recovery (zotaveni)
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Okruh greencare: n =7

Okruh zotaveni (recovery): n =5
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Anotace

Bakalarska prace zkoumda moznosti vyuziti konceptu greencare v kontextu modelu
zotaveni osob s duevnim onemocnénim v Ceské republice. Prace poskytuje teoreticky
ramec projektu socidlni farmy a zkouma piinosy greencare pro zlepSeni dusevni pohody
a zotaveni. V praci jsou analyzovany zakladni pojmy v problematice dusevniho
onemocnéni, systém péce o lidi s duSevnim onemocnénim a klicové dokumenty vedouci
k reformé psychiatrické péce. Piiklady mezinarodni praxe a vyzkumy zalozené na
dikazech, ukazuji pfinosy pro danou cilovou skupinu v kontextu socialniho
zemédelstvi, které tyto dve terapie poji. Socialni zemédélstvi muze hrat vyznamnou roli
v procesu zotavovani lidi s duSevnim onemocnénim, a to ve vSech jeho fazich.
Praktickou Cast tvofi samotny projekt socialni farmy, jakozto diverzifikace moznosti
rehabilitace socialnich sluzeb Spirdly Ostrava z. 0., kterou dopliiuje o zahradni terapii,
zooterapii a dalsi pracovni mista na chranéném trhu prace. Projekt je nastavovan tak,

aby vedl k podpofte klient k efektivnimu zotaveni.

The paper explores the possibilities of the greencare concept in the context of the
recovery model for people with mental health illnesses in the Czech Republic. The
bachelor thesis provides a theoretical framework for the social farm project and
explores the benefits of greencare for improving mental well-being and recovery. The
thesis analyses key concepts in dealing with mental health illnesses, the system of care
for people with mental illness and key strategic documents leading to the reform of
mental health care. Examples of international practice show the main evidence-based
benefits for the target group in the context of social farming, which links these
therapies. The results show that greencare and care farming can play a significant role in
the recovery process of people with mental health illness, at all stages of recovery. The
practical part consists of the social farm project as a diversification of the rehabilitation
possibilities of social services of Spirala Ostrava z.1., which is expanded by garden
therapy, zootherapy and additional jobs on the protected labour market. The project is

set up in such a way that it leads to support of clients for effective recovery.

Klicova slova: Greencare, Socialni zemédélstvi, DusSevni onemocnéni, Zotaveni,

Zahradni terapie, Terapie asistovana zvifaty, Projekt socialni farmy

Keywords: Greencare, Care farming, Mental health illness, Recovery, Horticulture

therapy, Animal-assisted therapy, Care farm project
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