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UVOoD

Diplomova prace se zabyva problematikou poskytovani odlehcovaci sluzby, kterd je
soudasti systému socialnich sluzeb v Ceské republice. Poskytovani socialnich sluZeb je v dnesni
dob¢ dulezitou otazkou vSech rodin. Mn¢ je tato problematika velice blizka, protoze se stala moji
profesni zalezitosti. Nejvice zkuSenosti mam z poskytovani odlehCovacich sluzeb, proto ma
prace bude této sluzbé vénovana.

Teoreticka cast diplomové prace obsahuje 3 kapitoly. V prvni vysvétlim systém
socialnich sluzeb poskytovanych v Ceské republice. Zmifiuji zde jak historické pojeti, tak
soucasnou situaci socialniho systému nejen u nas, ale i v zahrani¢i. Pro doplnéni piedstavim
veskeré socidlni sluzby poskytované. Zajimava je i1 otazka financovani socialnich sluzeb
spolecn¢ s uhradou nakladti za poskytnutou sluzbu. Po sezndmeni se zdkonem o socialnich
sluzbach v druhé kapitole rozeberu podrobnéji socidlni sluzbu poskytovanou dle zdkona ¢.
108/2006, o socidlnich sluzbach, § 44 odlehcovaci sluzby. Predstavim zplisoby poskytovani
odlehCovaci sluzby, formy poskytovani odlehCovaci sluzby, uvedu piiklady poskytovatela,
uzivateli a pracovnikli odlehCovaci sluzby. Zajimavé je také rozlozeni registrovanych
odleh&ovacich sluzeb po celé Ceské republice. Vyhlaska ¢.505/2006, kterou se provadéji néktera
ustanoveni zékona o socidlnich sluzbach upravuje zdkladni ¢innosti a tikony pti poskytovani této
socialni sluzby.

Ve tieti kapitole konkrétné rozeberu ¢innost obcanského sdruzeni Rodinna pohoda, které
nabizi odlehCovaci sluzby terénni po celém Jihomoravském kraji od roku 2005.

Prakticka c¢ast zahrnuje vyzkum potieb uZzivateli odlehcovaci sluzby na tzemi
Jihomoravského kraje, ktera je poskytovana obcanskym sdruzenim Rodinnd pohoda. Cilem
diplomové prace je objasnit vyznam odlehCovaci sluzby v nasi republice a napomoci
poskytovatelim socidlnich sluzeb zjisSténymi udaji ke zkvalitnéni této sluzby. Ve vyzkumném
Setfeni jsem si dala za ukol zjistit u uzivateli sluzeb jaka je jejich spokojenost s poskytovanymi
sluzbami, jaké jsou jejich potieby a jaké je u nich ochota za tyto sluzby zaplatit. Dotaznikové
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Setfeni jsem na zavér doplnila statistikou poskytovani odlehCovaci sluzby terénni za obdobi
2009, 2010 vypracovanou v organizaci Rodinna pohoda, o. s. (pfiloha €. 6)

Byla bych rada, kdyby tato prace byly pfinosem nejen studentim specialni pedagogiky, ¢i
socialni pedagogiky, ale také vSem, ktefi tyto informace mohou pouzit jako zpétnou vazbu pii

poskytovani socialnich sluzeb.



TEORETICKA CAST

1 SYSTEM SOCIALNICH SLUZEB V CESKE REPUBLICE

1.1 Historie socidlnich sluZeb

Doposud doslo v socidlnim systému k mnohym zménam. Zustdva vSak fakt, ze tyto
sluzby byly a stale jsou situovany pro pomoc potiebnym. Pokud si piiblizime historii vzniku
socidlnich sluzeb, potvrdi se ndm teorie izolace problémovych lidi od normalnich lidi, postupné
se upravujici k integraci az inkluzi téchto jedinct do spolecnosti.

»dluzby byly a stale jsou motivovany snahou pomoci chudym, pfipadné jinak socidlné
slabym, a soucasn¢ se do nich promitd zajem osob (nebo skupin) disponujicich moci na
udrzovani spolecenské rovnovahy.“ (O. Matousek a kol., 2007, s. 17).

Prvni socialni sluzby se objevily v raném stfedovéku po piijeti kiestanstvi. Cirkev byla
instituci zabezpecujici chudé. Vznikaly tady orientované na tuto socidlni pomoc, prvni fad a

nejvyznamnéjsi byl fad sv. FrantiSka, ktery vznikl ve 13. stoleti.

,Klastery spolu s farnostmi tak pfedstavovaly v podstaté prvni ,,instituce®, které planovité
a vice ¢1 méné organizované¢ poskytovaly dlouhodobou pomoc chudym, nejvice praveé
prostiednictvim sluzeb vécného charakteru (strava, nocleh, ptipadné osaceni).*

(O. Matousek a kol., 2007, s. 18)

Ve sttedoveku se ze strany statu dochazelo k socialnimu vylouceni lidi, kteti se vymykali
tzv. normalnimu obyvatelstvu.

,Jesté v renesancni dobé bylo napt. bézné vsazovat tulaky, chudé¢, blazny na lodi, které
pluly od mésta k méstu jako jakési pohyblivé ustavy, nebo je v ramci vetejnych zabavnych akei
vymrskéavat z mésta. Cikani byli vystéhovani do vzdalenych kolonii, vsazovani na galeje nebo

vyuzivani k nucenym pracim....“ (O. Matousek a kol., 2007, s. 19)



Prvni chudinské zékony byly vydany v 16. a 17. stoleti anglickou kralovnou Alzbétou 1.,
poskytovani socidlnich sluzeb se zaCalo byrokratizovat. Sluzby byly pfevazné ustavniho
charakteru, vznikaly vSeobecné Spitaly, v 18. a 19. stoleti vznikaly sirotince pro opusténé déti,
blazince pro dusevné nemocné lidi, starobince pro star¢ lidi, aj.

Ptedvojem nynéjsiho socidlniho zakona byl v 19. stoleti zakon o domovském pravu a chudinsky

zakon.

,»V Rakousko — Uhersku se provadécimi zakony k vySe citovanému obecnimu zakonu
staly zakon €. 105/1883 t.z., o domovském pravu, a chudinsky zakon ¢. 59/1868 Ces. z. z. Tyto
pravni predpisy pozd&ji recipoval pravni fad Ceskoslovenské republiky zakonem &. 11/1918 Sb.

Zéakon o domovském pravu stanovil obsah prava domovského jako pravo na pobyt v obci
a narok na zaopatteni chudinské. Pravo domovské v tuzemskeé obci pfisluselo kazdému statnimu
obc¢anu Ceskoslovenskému, ovSem pouze v jedné obci (Weyr, 1924).“(0. Matousek a kol., 2007,
s. 21)

Na pielomu 19. a 20. stoleti se snazila cirkev vytvaret organizace zaméfené na praci
s mladezi — Salesidnska kongregace, Skaut, které jsou funk¢éni dodnes. Byly jednim z pokust o
vytvoifeni preventivnich socialnich sluzeb.

Po vzniku Ceskoslovenska doslo krozmachu dobrovolné socidlni pée, mezi
nejvyznamnéj$i dobrovolny spolek pilisobici vtomto obdobi patfila napf.: Spolecnost
Ceskoslovenského &erveného kiize. Dale vznikala poradenska zafizeni — poradny pro volbu
povolani, pro duSevni zdravi, méstské socidlni poradny, poradny pro matky s détmi a;.

V druhé poloviné 19. stoleti vznikaly stacionafe, komunitni centra. Rozvijely se terénni
sluzby, klienti byli kontaktovani v jejich prostfedi. Zacaly se vypracovavat preventivni a
terapeutické programy zaméiené prevazné na ohrozené skupiny napt. déti z nefunkcénich rodin,

déti postizené syndromem CAN, obéti trestnych Cind aj. Nekteri klienti byli podporovani



chranénym ¢i podporovanym bydlenim, chranénym ¢i podporovanym zaméstnavanim. Objevily
se prvni formy osobni asistence, rozvijely se svépomocné skupiny a centra.

V padesatych letech byl vytvofen jednotny systém socialniho zabezpeceni. Ve staré
systému socialni péce existovala davka socialniho zabezpeceni — tzv. ptispévek pii péci o osobu
blizkou nebo jinou osobu. V devadesatych letech zacaly vznikat nestatni organizace jako
obcanskd sdruzeni nebo obecné prospésné spolecnosti. Dana situace pfindsela mnoho problémd,
proto v roce 2006 byl ptijat novy zakon o socidlnich sluzbach, ktery spolu s dal§imi pravnimi
piedpisy piinesl o¢ekdvanou zménu systému socialni péce.

,»Cilem reformy socialnich sluzeb je vytvotfeni a postupné zavedeni takového systému
socidlnich sluzeb, ktery bude respektovat diistojnost uzivatelli a podporovat jejich nezévislost,
zvysi spolecenskou a ekonomickou spolutcast uzivatel, a to zejména upfednostnénim

individualnich potieb opravnéného jedince ....“(L. Kozlova, 2005, s. 50)

1.2 Role socidalnich sluZeb v systému socidlni ochrany

Systém socidlni ochrany se skldda ze tii, vzajemné se dopliujicich subsystémi. Prvni z
nich, oznacovany jako socialni pojisténi, predstavuje odlozeni ¢asti spotieby na budouci socialni
situace a jeho cilem je zachovat v pfiméfeném rozsahu, popf. po stanovenou dobu, dosazeny
standard zivotni Urovné, a to pomoci ddvek nahrazujicich pifijem. Druhy, statni socialni
podpora, posiluje pfijmy v dohodnutych socialnich situacich a pfi udrzeni motivace k
ekonomické aktivit¢ zabranuje propadu velkych skupin obyvatel do chudoby. Nové koncipovany
treti subsystém, socialni pomoc, slouzi ob¢aniim, ktefi se ocitnou v nepfiznivé socidlni situaci.
Cilem socidlni pomoci je kompenzovani socidlnich dusledkil a odstrafiovani bariér vyplyvajicich
ze spoleCenského znevyhodnéni v dusledku konkrétni socialni udélosti, vyrovnani pfilezitosti
obcanli k rovnopravné ucasti na ekonomické aktivité¢ a spoleCenském zivoté, zmirnéni nebo

odstranéni docasn¢ nepfiznivé socialni situace zplsobené¢ osobnostni ¢i vztahovou krizi,

pfipadné zplsobem Zivota, a zabezpeceni zakladnich Zivotnich potieb obcant, kteti se ocitli v
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hmotné nouzi. Socidlni pomoc umoziuje tyto situace feSit a napomdha tak kvalitnéjSimu
zpusobu Zzivota jednotlivet, skupin a spoleCenstvi. Socialni pomoc se realizuje prostiednictvim
poskytovani davek anebo socialnich sluzeb fyzickym osobdam, piipadné skupinam osob v
neptiznivé socidlni situaci. Platnd pravni uprava umoziuje poskytovat osobam, které si nejsou
schopny zabezpecit své zakladni zivotni potieby (zpravidla z divodu véku ¢i zdravotniho
postizeni) nekteré typy sluzeb (zejména ustavni péci nebo pecovatelskou sluzbu); vyznamna cast
zejména modernich typl a forem socidlnich sluzeb, vhodnéji reagujicich na zmény v poptavce,
vSak neni v pravnim fadu vibec definovana. To zasadné brani Zadoucimu rozvoji socidlnich
sluzeb a negarantuje obcaniim jako uzivatelim, Ze tyto sluzby jsou poskytovany ve standardni
kvalité, ptipadné ze jsou viibec dostupné.

Zakladnimi prvky socidlnich sluzZeb se rozumi specifické ¢innosti, které fyzicka osoba z
divodu existujici nepiiznivé socidlni situace neni schopna vykondvat vlastnimi silami nebo bez
cizi podpory, nebo podminky k témto €innostem, které jsou pro ni v dané situaci nedostupné.
Témito zakladnimi prvky socidlnich sluzeb se rozumi ubytovani, hygiena, stravovani, pomoc pii
sebeobsluze, pomoc pii zajisténi chodu domacnosti, zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym
prostiedim, poskytnuti informace, pomoc pii prosazovani prav a zajmu, vychovng¢, vzdélavaci a
aktivizacni sluzby a psychoterapie.

Komplexy socialnich sluZeb jsou definovany prostfednictvim cildi, kterych ma byt
poskytovanim sluzby dosazeno, prostfednictvim cilovych skupin osob, kterym je sluzba urcena,
vyctem obligatornich a fakultativnich zékladnich prvka socidlnich sluzeb, ze kterych se dany
komplex sklada, zptsobu, jakym je komplex poskytovan, a vymezenim Casového trvani jeho
poskytovani. Konkrétni obsah poskytované sluzby je stanoven v individualnim planu pomoci,
ktery respektuje individualni potteby uzivatele, vychazi z charakteru neptfiznivé socidlni situace
uzivatele a je s uzivatelem dohodnut. Pokud feSeni neptiznivé socidlni situace uzivatele
nevyzaduje poskytovani vSech zakladnich obligatornich prvkii a pokud s tim uzivatel souhlasi,

nemusi individualni pldn pomoci obsahovat vSechny obligatorni zakladni prvky, které jsou
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uvedené v dané definici komplexu socialni sluzby. Individualni plan pomoci se miize v prubéhu

poskytovani sluzby zménit s ohledem na nastalou zménu potieb uzivatele.

1.3Dokumenty tykajici se socialni ochrany v ramci Evropské unie

V ramci Evropské unie byla schvélena celd fada vyznamnych dokumentd, které jednak
ptispivaji ke koordinaci systéml socidlni ochrany jednotlivce (napf. Evropskd umluva o
socialnim zabezpecCeni, Evropska socidlni charta), nebo které stanovuji minimdlni standardy
socialni ochrany (napt. Evropsky zékonik socidlniho zabezpeceni a Protokol k nému). Evropska
socialni charta Rady Evropy (1961) se odlisuje od ostatnich mezinarodnich dokumentti v tom, ze
vedle prava na socialni zabezpeceni obsahuje také pravo na socidlni pomoc a vyuziti sluzeb
socialni péce (socidlni pomoci). Vychazi pii tom z principu, ze kazdy, kdo nema dostate¢né
prostfedky, ma pravo na socialni a zdravotni pomoc. Mezi zdkladni zavazky smluvnich stran
mimo jiné patii i snaha zajistit ucinny vykon prav télesné nebo dusevné postizenych osob na

odbornou piipravu k vykonu povolani, rehabilitaci a na profesni a socidlni re-adaptaci (¢l. 15).

Na tento dokument navazuje ,,Revidovand socidlni charta Rady Evropy* (1996), ktera
obsahuje vSechna prava obsazend v ptivodni chart¢ a prava nova. V soucasné dobé je RESCH
vazano 9 Clenskych statdh Rady Evropy (Bulharsko, Kypr, Estonsko, Francie, Irsko, Itélie,
Rumunsko, Slovinsko a Svédsko). V sou¢asné dobé se i v CR jedna o jeji ratifikaci. Mezi nové
ustanoveni patfi i ¢l. 15 odst. 3 — Pravo na nezavisly zivot, kde se ochrana poskytovana dosud
témto osobam, napt. v oblasti profesni rehabilitace, rozsifuje na nezavisly zivot a socialni
integraci. Na zaklad¢ tohoto ¢lanku musi staty rozvinout mnohosektorovou politiku pro osoby se
zdravotnim postizenim zalozené na modernim pojeti rehabilitace, kterd realizuje prava téchto
osob na ochranu prostfednictvim prostfedkii rehabilitace, tj. vedle zdravotni péce také
poradenstvi, vzdélavani a profesni pfipravy misto zajiStovani institucionalizované socialni péce.
Toto opatfeni zavazuje staty k ptijiméani pozitivnich opatieni ve vztahu k osobam se zdravotnim

postiZzenim.
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Novy ptistup Evropského spolecCenstvi je zalozen na principech respektovani diistojnosti,
nezavislosti a soukromi zdravotné postizenych, tj. podpora koncepce samostatného Zzivota,
prizpisobeni vzdélavaciho a Skoliciho systému zdravotné postizenym, zejména piijeti
aktivnéjSich opatfeni v oblasti zaméstnanosti, ktera by podporovala piistup téchto osob
k otevienému a podporovanému zaméstnani, zavedeni nové koncepce socidlni podpory, ktera by
vedla k jejich aktivni UCasti na rehabilitaci co nejblize jejich bydlisté¢ (Community Based
Rehabilitation), zavedeni individualniho pfistupu v poskytovani socidlnich sluzeb, vybudovat
prislusné informacni systémy, zapojeni nevladnich organizaci, odstrafiovani bariér, rozvijeni
povédomi a Sifeni informaci o prevenci pted vznikem zdravotniho postizeni a po jeho vzniku o
pravu téchto osob na ucast na zivot¢ spole¢nosti.

Rada ES vroce 1999 jednala o stavu a vyvoji v prosazovani rovnych pftilezitosti pro
osoby se zdravotnim postizenim a schvalila Rezoluci Rady 1999/C186/02. Téhoz roku schvalila
Komise Rady tfadu protidiskrimina¢nich opatieni, z nichZ je mozno uvést napiiklad Akcni

program pro potirani diskriminace, navrh ustaveni roku 2003 jako Evropského roku zdravotné

postiZzenych a na organizovani kazdoro¢niho Evropského dne zdravotné postiZzenych.

1.4 Zakladni druhy a formy poskytovani socidalnich sluZeb

Dle Matouska (2007) se projevuje caste¢né prekryvani socidlnich sluzeb Sirsi kategorii
vetejnych sluzeb, které jsou poskytovany v zajmu verejnosti. ,,Na rozdil od sluzeb komercnich
jsou financovany z vetejnych rozpoctl, jsou podrobnéji definovany legislativou nez jiné sluzby a
diky tomu jsou vice zavislé na politickém rozhodovani statu, krajii a obci. Socialni sluzby vsak
muze byt poskytovana i jako sluzba komer¢ni, a to na zakladé¢ obchodniho kontraktu mezi
poskytovatelem a uzivatelem.““(O. Matousek a kol., 2007, s. 9)

Poskytovani socialni sluzby je dilezité, protoze bez jejiho plisobeni by velka cast

obyvatelstva byla socialné vyloucena.
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Dle Kralové a Razové (2009) je tikolem socidlnich sluzeb napomahat osobam ftesit jejich
nepfiznivou socialni situaci, do které se dostaly z divodu véku nebo neptiznivého zdravotniho
stavu, pro krizovou socialni situaci, zivotni navyky a zplsob zivota vedouci ke konfliktu se
spolecnosti, socialné znevyhodnujici prostfedi, ohrozeni prav a z4jmui trestnou c¢innosti jiné
osoby nebo z jinych vaznych davoda.

Dle zdkona o socidlnich sluzbach je mozné socialni sluzby rozdélit podle jejich cile a
zaméteni do 3 zdkladnich skupin:

e socialni poradenstvi

e sluZby socialni péce

e sluzby socidlni prevence.

V celém systému socidlnich sluzeb ma socidlni poradenstvi specifickou funkci. Velice
vyhodné pro uzivatele sluzby je bezplatné poskytovani socialniho poradenstvi. Dle zdkona ma
kazdy narok bezplatné¢ se informovat na pomoc ve své neptiznivé, tizivé zivotni situaci a ziskat
také informaci, jak témto situacim ptedchazet.

Dle Kralové, Razové (2009) do sluzeb socidlni péce se zahrnuji takové druhy socidlnich
sluzeb, které napomahaji osobam zajistit jejich fyzickou a psychickou sobéstacnost. Poskytuji se
jak v domacim prostfedi osob, tak v zatizenich socidlnich sluzeb. Cilem téchto sluzeb je umoznit
osobdm v co nejvyssi mozné mife zapojit se do bézného zivota nebo jim zajistit distojné
prostiedi a zachazeni v ptipadech, kdy to jejich neptizniva socidlni situace vyzaduje.

Sluzby socidlni prevence maji zabranit socidlnimu vylouceni osob, které se nachazeji
v nepfiznivé socialni situaci, dale maji chranit tak spole¢nost pied vznikem a plsobenim
nezadoucich socidlnich jevi. Tyto sluzby jsou zaméteny na osoby, jejichz neptizniva situace je
zpusobena krizovou socidlni situaci, zivotnimi navyky a zptisobem Zzivota vedoucim ke konfliktu
se spolecnosti, socidlné znevyhodiujicim prostifedim a ohrozenim prav a zajmi zplisobenym

trestnou Cinnosti jiné osoby.
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Zékon obsahuje rovnéz d€leni forem, v jakych se tyto sluzby mohou poskytovat, jsou to
sluzby:

- pobytové

- ambulantni

- terénni.

1.5  Jednotlivé druhy socidalnich sluZeb, jejich popis

»Zakon definuje jednotlivé druhy socialnich sluzeb stanovenim ucelu socidlni sluzby,
vymezenim okruhu osob, pro ktery je socidlni sluzba urcena, a vyctem zakladnich Cinnosti,
kterymi je ur€en obsah dané socialni sluzby. Provadéci vyhlaska k zdkonu pak stanovi, jaké
ukony v ramci zékladnich ¢innosti se u daného druhu socialni sluzby poskytuji.“ (J. Kralova, E.
Razova, 2009, s. 71)

V piiloze ¢. 1 pro zjednoduSeny ndhled uvadim tabulku jednotlivych socialnich sluzeb,
Tabulka ¢. 1: Vycet a zatfazeni jednotlivych druhti socialnich sluzeb. Nyni jednotlivé sluzby
podrobnéji vysvétlim. Presné jsou stanovené zakonem o socialnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb., §
37-§70.

Socialni poradenstvi mize byt poskytovano jako zakladni poradenstvi nebo odborné
socialni poradenstvi, bezplatn€. Zakladni socialni poradenstvi musi zajistit kazdy poskytovatel
socialni sluzby, rozumi se jim poskytovani potfebnych informaci o moznostech feSeni neptiznivé
socialni situace nebo o moznostech jejiho ptedchazeni. Odborné socialni poradenstvi se
zamétuje na problematiku potieb riznych specifickych socialnich skupin lidi napt. manzelské
poradny, poradny pro osoby se zdravotnim postizenim, ob¢anské poradny a;.

Osobni asistence je terénni sluzba poskytovana osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z divodu ve€ku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, jejichz
situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Sluzba je poskytovéna v pribéhu 24 hodin dle

potfeb uzivatele, vétSinou v jeho pfirozeném domécim prostfedi. V soucasné dobé se zacala
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vyuzivat jako doprovod do Skolskych zafizeni, za rGznymi aktivizaénimi cCinnostmi.
»Zjednodusen¢ lze fici, ze osobni asistence je kompenzace téch ¢innosti, které nemutze klient
vykonavat sam a které jej omezuji v zivoté, v uspokojovani osobnich potieb, pti vzdélavani nebo
v zameéstnani, prostiednictvim osobniho asistenta.* (Kozlova, 2005, s. 27)

Pecovatelska sluzba je poskytovana ambulantni ¢i terénni formou, lidem se snizenou
sob&stacnosti z diivodu ve€ku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni a rodindm
s détmi, jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. PeCovatelskou sluzbou jsou
zajiStovany jednotlivé tkony v predem dohodnutém casovém useku, pfevazné v domacnostech
(sem se fadi 1 domy s pecovatelskou sluzbou) a v zafizenich socialnich sluzeb (napft.: centrum
dennich sluzeb). Dnes jsou tyto sluzby zajiStovany nejen prisluSnou obci, ale naptiklad 1
soukromymi agenturami pecovatelské sluzby.

Tisfiova péce je terénni sluzba, jednd se o nepietrzitou distancni hlasovou a
elektronickou komunikaci s ohrozenymi osobami, hovotfime o ni v ptfipadé¢ pomoci v disledku
nahlého zhorseni zdravotniho stavu.

Priuvodcovské a predc¢itatelské sluzby jsou terénni ¢i ambulantni sluzby, poskytuji se
osobam se zdravotnim postizenim a seniorim, které maji snizené schopnosti v oblasti
komunikace nebo orientace. Sluzba obsahuje zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym
prostiedim a pomoc pii prosazovani prav a zajmu.

Podpora samostatného bydleni — cilem této terénni sluzby je podpora osob, kter¢ ziji ve
své vlastni domacnosti, ale potiebuji pomoc, kontrolu jinou fyzickou osobou napt. pfi zajiSténi
chodu domacnosti, pii podpote pii zvladani vychovy déti v rodin€. VEtSinou se brzy osamostatni,
na rozdil od chranéného bydleni, kde je tfeba dlouhodobé&jsi pomoc, nékdy az trvala.

Odlehcovaci sluzby jsou poskytovany formou ambulantni, terénni, pobytovou, jejim
cilem je zabezpecit odpoCinek pecujicim a postarat se v dobé jejich relaxace o chronicky

nemocné, zdravotné postizené osoby. Sluzba je poskytovana na urcitou, prechodnou dobu.
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Centra dennich sluzeb poskytuji ambulantni sluzby zaméiené prevazné na vychovné,
vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti, zabranuji socialni izolaci uzivatelli sluzby. Podobnd zatizeni
jsou denni stacionare, kde uzivatelé potiebuji kazdodenni péci pies den, na noc pitichazeji
domt. Tydenni stacionare zajistuji pobytové sluzby v pracovni dny, ve dnech pracovniho klidu
uzivatelé sluzby ziistavaji ve vlastnim domacim prosttedi.

Domovy pro osoby se zdravotnim postiZenim (jsou pro osoby se zdravotnim
postizenim), domovy pro seniory (jejich cilovou skupinou jsou seniofi), domovy se zvlastnim
reZimem (pro osoby s chronickym dusevnim onemocnénim, sriznym typem demence,
nejcastéji Alzheimerovou demenci) jsou pobytové sluzby, nahrazuji uzivatelim pobyt v jejich
domadcim prostredi, uzivatelé potiebuji kazdodenni celodenni péci.

Socialni sluzby poskytované ve zdravotnickém zarizeni ustavni péce jsou urceny pro
osoby, které¢ jiz nevyzaduji Gstavni zdravotni péci, ale vzhledem ke svému zdravotnimu stavu
nejsou schopny se obejit bez pomoci jiné fyzické osoby a proto pokud jim neni zajiSténa dalsi
péce, nemohou byt propusténi ze zdravotnického zatizeni.

Rana péce je terénni sluzba, poptipadé¢ doplnénd ambulantni formou sluzby poskytovana
ditéti a rodicim ditéte ve v€ku do 7 let, které je zdravotné postizené nebo jehoZz vyvoj je ohroZen
v disledku neptiznivého zdravotniho stavu. Sluzba je zaméfena na podporu rodiny a podporu
vyvoje ditéte s ohledem na jeho specifické potieby.

Telefonicka krizova pomoc je terénni sluzba poskytovana na pfechodnou dobu osobam,
které se nachézeji v situaci ohrozeni zdravi nebo zivota nebo v jiné obtizné zivotni situaci, kterou
pfechodné nemohou fesit vlastnimi silami.

Tlumoénické sluzby jsou terénni, popiipadé¢ ambulantni sluzby poskytované osobam
s poruchami komunikace zplisobenymi pfedevSim smyslovym postizenim, které zamezuje bézné
komunikaci s okolim bez pomoci jiné fyzické osoby. Tlumocnické sluzby zahrnuji napt.
tlumoceni pomoci znakového jazyka pro sluchové postizené, tlumocCeni pomoci Lormovy

dotekové abecedy.
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Azylové domy poskytuji pobytové sluzby na piechodnou dobu osobam v neptiznivé
socialni situaci spojené se ztratou bydleni.
Domy na piil cesty poskytuji pobytové sluzby zpravidla pro osoby do véku 26 let, které
po dosazeni zletilosti opousteji Skolska zatfizeni pro vykon ustavni nebo ochranné vychovy.
Krizova pomoc je terénni, ambulantni nebo pobytova sluzba poskytovana na pifechodnou
dobu osobam, které se nachdzeji v situaci ohrozeni zdravi nebo Zivota, kdy pfechodn€ nemohou
fesit svoji nepiiznivou socialni situaci vlastnimi silami. Poskytnuté ubytovani neptesahuje 7 dni.
Kontaktni centra jsou nizkoprahova zafizeni poskytujici ambulantni, popfipad¢ terénni
sluzby osobam ohrozenym zdvislosti na navykovych latkach. Cilem sluzby je sniZovani
socialnich a zdravotnich rizik spojenych se zneuzivanim navykovych latek.
Intervenéni centra poskytuji pomoc osobé ohrozené nasilnym chovanim jiné osoby. je
Na zaklad¢ rozhodnuti o vykazani ze spole¢né¢ho obydli nebo zdkazu vstupu do n¢j vydaného
podle zvlastniho pravniho ptedpisu, je osobé ohrozené nasilnym chovanim vykdzané osoby
nabidnuta pomoc do 48 hodin od doruceni opisu tohoto rozhodnuti. V tomto ptipad¢ je soucasti
sluzby koordinace pomoci poskytované organy vetejné spravy a dal§imi pravnickymi a
fyzickymi osobami osob€ ohroZené utokem.
Nizkoprahova denni centra poskytuji ambulantni, popfipad¢ terénni sluzby pro osoby bez
pristtesi. Sluzba obsahuje tyto zakladni Cinnosti:
= pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
= poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajiSténi stravy,
= pomoc pii uplatiiovani prav, opravnénych zajmi a obstaravani osobnich zaleZitosti.
Nizkoprahova zarizeni pro déti a mladez- poskytuji ambulantni, popiipad¢ terénni sluzby
détem ve véku od 6 do 26 let ohroZenym spolecensky nezadoucimi jevy. Cilem sluzby je zlepsit
kvalitu jejich zivota predchazenim nebo snizenim socidlnich a zdravotnich rizik souvisejicich se

zpusobem jejich Zivota, umoznit jim Iépe se orientovat v jejich socidlnim prostiedi a vytvaret

18



podminky k feSeni jejich nepfiznivé socidlni situace. Sluzba muze byt poskytovana osobam
anonymng.

Nocleharny- poskytuji ambulantni sluzby osobdm bez pfistiesi, které maji zajem o vyuziti
hygienického zafizeni a pfenocovani. Sluzba obsahuje tyto zékladni ¢innosti:

e pomoc pii osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,

e poskytnuti pfenocovani.

Sluzby nasledné péce jsou terénni sluzby poskytované osobam s chronickym dusevnim
onemocnénim a osobam zavislym na navykovych latkach, které absolvovaly ustavni 1écbu ve
zdravotnickém zafizeni, absolvovaly ambulantni 1é¢bu nebo se ji podrobuji, nebo osobam, které
abstinuji.

Socialné aktiviza¢ni sluzby pro rodiny s détmi a socialné aktiviza¢ni sluzby pro
seniory a osoby se zdravotnim postiZenim jsou poskytovany formou ambulantni nebo terénni.
Rodinam s détmi je poskytovana v ptipadé, kdy je ohrozen vyvoj ditéte v disledku dlouhodobé
krizové socialni situaci a rodice ji nedokazi sami bez pomoci piekonat. Socialn¢ aktivizacni
sluzby se rovnéz poskytuji seniorim — lidem v dichodovém véku a osobam se zdravotnim
postiZzenim, kde hrozi jejich socidlni vylouceni. Tyto sluZzby obsahuji tyto zdkladni ¢innosti:

e zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim

e socialné terapeutické Cinnosti

e pomoc pii uplatiovani pradv, opravnénych zajm a pii obstaravani osobnich
zalezitosti

Socialné terapeutické dilny jsou ambulantni sluzby poskytované osobam se sniZzenou
sobéstacnosti z ditvodu zdravotniho postizeni, které nejsou z tohoto diivodu umistitelné na
otevieném ani chranéném trhu prace. Jejich ucelem je dlouhodoba a pravidelnd podpora
zdokonalovani pracovnich ndvykti a dovednosti prostfednictvim socialné pracovni terapie.

Sluzba obsahuje tyto zakladni
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Terapeutické komunity poskytuji pobytové sluzby 1 na ptfechodnou dobu pro osoby
zavislé na navykovych latkach nebo osoby s chronickym dusevnim onemocnénim, které maji
zajem o zaclenéni do bézného Zivota.

Terénni programy jsou terénni sluzby poskytované osobam, které vedou rizikovy
zpusob zivota nebo jsou timto zplisobem zivota ohrozeny. Sluzba je urena pro problémové
skupiny osob, uzivatele navykovych latek nebo omamnych psychotropnich latek, osoby bez
pristfesi, osoby zijici v socidln¢ vyloucenych komunitich a jiné socidlné¢ ohrozené skupiny.
Cilem sluzby je tyto osoby vyhleddvat a minimalizovat rizika jejich zplsobu Zivota. Sluzba
muZe byt osobam poskytovana anonymné.

Socialni rehabilitace je soubor specifickych ¢innosti sméfujicich k dosazeni samostatnosti,
nezavislosti a sob&stacnosti osob, a to rozvojem jejich specifickych schopnosti a dovednosti,
posilovanim néavykii a nacvikem vykonu béznych, pro samostatny Zivot nezbytnych Cinnosti
alternativnim zplisobem vyuzivajicim zachovanych schopnosti, potencidlii a kompetenci.
Socialni rehabilitace se poskytuje formou terénnich a ambulantnich sluzeb, nebo formou
pobytovych sluzeb poskytovanych v centrech socidlné rehabilitacnich sluzeb. Sluzba
poskytovana formou terénnich nebo ambulantnich sluzeb obsahuje tyto zakladni ¢innosti:

= ndcvik dovednosti pro zvladani péce o vlastni osobu, sobéstacnosti a dalSich ¢innosti

vedoucich k socialnimu zaclenéni,

= zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prosttedim,

» vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti,

= pomoc pii uplatiiovani prav, opravnénych zajmi a pii obstaravani osobnich zalezitosti.
Sluzba poskytovand formou pobytovych sluzeb v centrech socidlné rehabilitacnich sluzeb
obsahuje vedle zakladnich ¢innosti tyto zakladni Cinnosti:

= poskytnuti ubytovani,

= poskytnuti stravy,

= pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu.
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1.6 Registrace a inspekce socidlnich sluZeb

Opréavnéni k poskytovani socidlnich sluzeb vznika na zakladé rozhodnuti o registraci. Na
rozhodnuti o registraci je pravni narok. Pokud jsou splnény stanovené podminky, musi byt
rozhodnuti o registraci vydano. Vécné pfislusnym spravnim orgdnem k vydani rozhodnuti je
krajsky ufad, jehoz mistni pfislusnost se fidi u fyzické osoby trvalym pobytem, u pravnické
osoby podle jejiho sidla.

Krajsky tfad vede registr poskytovateli socialnich sluzeb v listinné podob¢ a zpracovava
ho v elektronické podobé¢, jeho spravcem je Ministerstvo prace a socidlnich véci.

Kontrolou poskytovani socidlnich sluzeb je inspekce, ktera je provadéna formou statni
kontroly podle zdkona ¢. 552/1991 Sb., o statni kontrole.

, Ministerstvo provadi inspekci u poskytovateli socidlnich sluzeb, vici nimz kraj
vykonava funkci ztizovatele nebo zakladatele. Krajskym tfadem je provadéna inspekce u vSech
zbyvajicich poskytovateli, t.j.u poskytovateli zfizenych nebo zalozenych obcemi, u tzv.
nestatnich subjektli a u zafizeni socialnich sluzeb ztfizovanych ministerstvem.* (J. Kréalova, E.

Rézova, 2009, s. 162)

1.7 Standardy kvality socidlnich sluZeb a jejich vyznam

Standardy kvality socialnich sluzeb ovétuji pti inspekci kvalitu poskytované socialni sluzby.
Standardy kvality spolu s kritérii, ktera je napliuji, jsou dany ve vyhldsce ¢. 505/2006 Sb.,
kterou se provadéji nékterd ustanoveni zdkona o socidlnich sluzbéch.

Poskytovatel socialni sluzby je povinen mit zpracované zminéné standardy, vSichni zaméstnanci
je musi znat a dodrzovat. Podrobnéji v piiloze €. 5 Standardy kvality socidlnich sluzeb

Jedna se o tyto standardy (C. 1 —15):

C. 1- Cile a zptisoby poskytovani socialnich sluzeb,

C. 2 — Ochrana prav osob,

C. 3 — Jednani se zajemcem o socialni sluzbu
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(@%

. 4 — Smlouva o poskytovani socidlni sluzby

(@%

. 5 — Individualni planovani priib¢hu socialni sluzby

(@%

. 6 — Dokumentace o poskytovani socialni sluzby

(@%

. 7 — Stiznosti na kvalitu nebo zplisob poskytovani socialni sluzby

(@%

. 8 — Navaznost poskytované socialni sluzby na dalsi dostupné zdroje

(@

. 9 — Persondlni a organizac¢ni zajisténi socialni sluzby

(@

. 10 — Profesni rozvoj zaméstnanctl,

(@

. 11 — Mistni a ¢asova dostupnost poskytované socialni sluzby,

(@

. 12 — Informovanost o poskytované socidlni sluzbé

(@

. 13 — Prosttedi a podminky

(@

. 14 — Nouzové a havarijni situace

(@

. 15 — ZvySovani kvality socidlni sluzby

Ve vetejnych sluzbéch, ke kterym socialni sluzby neodmysliteln¢ patii, se kvalita odviji
predevsim od uspokojeni potieb a z4jml uzivatell, avSak dilezitym kritériem jsou také zajmy
zadavatel sluzeb, coz jsou ty subjekty, jez sluzby objednavaji a plati z vetejnych rozpoctu.
Standardy kvality ptfedstavuji soubor kritérii, ktery by mél ovliviiovat schopnost sluzeb naplnit
z4jmy a potieby obou uvedenych skupin, tedy uZzivateli 1zadavatelli. Kritéria zadana ve
standardech kvality jsou métitelna, coz je diilezité pro poskytovatele, jez zajima kvalita vlastnich
sluzeb, ale 1 pro vnéjsi hodnotitele sluzeb. Pti porovnani kritérii se skute¢nosti ma hodnotitel
moznost zjistit, co je u poskytovatele socidlnich sluzeb v pofadku aco je tfeba zménit
(Hyének, V., Prouzova, Z., Skarabelova, S. a kol. 2007).

Kritéria standard mizeme délit na persondlni (zahrnuji kvalifikaci, praxi, podminky pro
odborny rast, supervize, apod.), provozni (pomuicky pro praci s klienty, hygienické, stravovaci
aubytovaci moznosti technika, vybaveni budovy, apod.) aproceduralni (zahrnuji vedeni
dokumentace, pfijimaci a vystupni proceduru, provozni fad, napli programi a jejich personalni

zajisténi, spolupraci s jinymi sluzbami (formy nasledné péce, apod.) (Matousek, O. 2003).
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Standardy kvality socialnich sluzeb jsou formulovany obecné a piepokladaji, ze
poskytovatelé sami definuji dualezita kritéria ve své dokumentaci (zaméiena predevSim na
konkrétni skupinu uzivatell, kterym organizace poskytuje socialni sluzby).

U poskytovatelll socialnich sluzeb je provadéna inspekce kvality v socialnich sluzbach,
kterou fidi a organizuje krajsky ufad (u poskytovateli vi¢i nimz vykonava kraj funkci
ziizovatele, organizuje inspekci Ministerstvo prace a socialnich véci). Predmétem inspekce je
stanoveny okruh sledovanych c¢innosti a situaci (plnéni podminek registrace poskytovatele,
plnéni povinnosti poskytovatelil socialnich sluzeb uvedenych v zdkonég a kvalita poskytovanych
socidlnich sluzeb). Pravé pro hodnoceni kvality poskytovanych sluzeb slouzi standardy kvality
socidlnich sluzeb. Hodnoceni plnéni standardii kvality je provadéno systémem bodl a upravuje
jej vyhlaska €. 505/2006 Sb. Podstatné pro vztahy poskytovatelii a uzivatell socialnich sluzeb je,
ze vysledkem inspekce kvality v socialnich sluzbach je inspekcni zprava, podavajici prehled

o zpusobech plnéni standarda kvality u konkrétniho poskytovatele (Michalik, J. 2008).

1.8 Financovani socidalnich sluZeb

,»Na financovani socialnich sluzeb mohou byt poskytnuty dotace ze statniho rozpoctu a
dotace zrozpoctli obce nebo kraje. V souladu se zdkonem ¢.218/2000 Sb., o rozpoctovych
pravidlech a o zméné¢ nékterych souvisejicich zadkond (rozpoctova pravidla), na poskytnuti
dotace neni pravni narok. S u¢innosti od 1. 1. 2008 jsou krajské ufady povinny se podilet se na
finan¢ni kontrole vyuziti dotaci na zajisténi poskytovani socidlnich sluzeb poskytovatelim
zapsanym v registru.” (J. Kralova, E. Razova, 2009/2010, s. 188)

Dalsimi prostiedky k zajisténi chodu organizace, které je poskytovatelem socidlni sluzby,
jsou vyhlasené granty, nadacni ptispevky, sponzorské dary, rizné sbirky — tzv. kasicky,
benefi¢ni koncerty. Dale jsou to vlastni platby uzivatele za poskytnuti sluzby, opét stanovené

zakonem, podrobné&ji popisi v kapitole 2. 6. thrada nakladi za socialni sluzbu.
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1.9Komunitni planovani

Metoda komunitniho planovani socidlnich sluzeb je jednou z metod, jak planovat rozvoj

socialnich sluzeb v komunitich. Dle Ministerstva prace socidlnich véci je komunitni

planovani otevieny proces zjiStovani potieb zdroji a hledani nejlepSich feSeni v oblasti

socialnich sluzeb.

»Pomoci komunitniho planovani lze planovat socialni sluzby v komunité tak, aby:

odpovidaly mistnim potifebam,

byly poskytovany efektivné, tedy aby:

d, byly podporovany pouze skute¢né uzite¢né sluzby,

e, prostiedky (finan¢ni, materialni a lidské zdroje) byly vyuzivany ucelné a cilené,

f, byly vyhledany nové zdroje pro zajisténi pottebnych socidlnich sluzeb,

na planovani socialnich sluzeb participovali (nebo méli moznost participovat) vsichni,

kterych se to tyka.“ (Zatlloukal, 2008, s. 34)

Ucastnici komunitniho planovani socidlnich sluzeb jsou:

zadavatel — zastupce obce ¢i kraje, jeho cilem je zajistit pottebné sluzby svym ob¢antim,
aby byly v co nejlepsi kvalité, financné 1 mistné dostupné,

poskytovatelé — subjekty, poskytujici a nabizejici socialni sluzby

uZivatelé — osoby, které se ocitly v nepfiznivé tiZivé socidlni situaci a jsou jim proto

poskytovany socialni sluzby.

Skupina, v niZ jsou zastoupeni tito UcCastnici (zadavatel, poskytovatel, uZivatel), se nazyva

triada. Komunitni planovani probihd na tGrovni obci, krajl, stanovuje se na obdobi 3-5 let. Je

finan¢né€ podporovano z prosttedktt EU v rdmci granti.
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2 ODLEHCOVACI SLUZBY — RESPITNI PECE

2.1 Vysvétleni pojmu odlehcovaci sluZby

,» U respitni péce (respit care — CR) se zastavime ponckud obsirnéji, nebot’ pies fadu
vyhod dosud v ¢eskych podminkdch nezdomacnéla. Zminény pojem vznikl v 60. letech v USA a
oznacuje ulevovou, odlehcovaci, zdstupnou péci....“(L. Novosad, 2000, s. 48)

Odlehcovaci sluzby dle zdkona o socidlnich sluzbach €. 108/2006 Sb., jsou vyuzivany
osobami, které maji snizenou sobéstacnost z diivodu veku, chronického onemocnéni nebo
zdravotniho postizeni, o které jinak pecCuje zpravidla rodina nebo i jiné osoby, a to v jejich
domadcnosti. Cilem této sluzby je umoznit pe€ujici osob¢ nezbytny odpocinek.

L. Novosad (2000) popsal, Ze v zemich kde je respitni péce soucasti zakona o socidlni
péci, lze vysledovat Ctyti zakladni modely respitni péce:

e prvni model, respitni pée poskytovania doma, rodina si vybira odbornou i laickou
pomoc, osobu ¢i agenturu, s nimz byla v minulosti spokojena, neni narusen chod rodiny

e druhy model, respitni péce poskytovana formou nahradni rodiny mimo domov, jde o
obdobu péstounské péce

e tieti model, respitni péce poskytovana formou péce v kolektivu mimo domov, jedna se
o péci v zafizenich — Skolky, stacionaie

e Ctvrty model, respitni péce dlouhodobé poskytovana mimo domov — tento typ je urcen
pro osoby s tézkym postizenim, ktefi potiebuji trvalou lékatskou péci, vétSinou je tedy
poskytovan v nemocnicich.

U nas je v dne$ni dobé odlehcovaci sluzba poskytovana ve formé terénni, ambulantni nebo

pobytové.

Terénni odlehCovaci sluzby umoziiuji cloveéku s jakymkoliv zdravotnim omezenim zlstat
v jeho pfirozeném domécim prostfedi. Pracovnik v socidlnich sluzbach (osobni asistent) dochdzi

na pomoc do rodiny v dobu, kdy pecujici pottebuje odpocinek, zastup za svoji osobu. S pomoci
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pracovnika v socidlnich sluzbach klient zvlada situace, které by bez pomoci druhého Cloveka
bylo nemozné.

Ambulantni odlehCovaci sluzby jsou vétSinou poskytovany ve formé stacionari —
dennich, tydennich, dennich center (uzivatel sem dochdzi) a jejich soucasti pak byva pobytova
odlehCovaci sluzba, ktera mize byt 1 ve zdravotnickych zafizenich, u hospicové péce,
v lé¢ebnach dlouhodob&é nemocnych. UZivatelé sluzby zde mohou pobyvat pouze omezenou
dobu (vétsinou max. po dobu 3 — 6 mésicli), pak si je ptibuzni pievezmou do péce zpct domu.

Safrankova (2002) déli formy odleh¢ovacich sluzeb dle doby trvani, a to na kratkodobou
(vystfidani rodinného pecujiciho na nékolik hodin béhem dne), stfednédobou (celodenni péce
v dennim stacionafi, dennim centru ¢i domovince) a dlouhodobou (tydenni az mésicni pobyt
v oSetfovatelském nebo jiném zatizeni v dobé dovolené ¢i 1éCeni pecujiciho).

Odleh¢ovaci sluzby =zajistuji podporu pecujicich, rodiny potiebuji podporu nejen

fyzickou, ale i psychickou.

»Staci k tomu malo. Zkuste to. Zpomalte, zastavte se s clovékem, ktery pecuje o druhého,
a nechte ho chvili povidat o jeho t€Zkostech a trdpeni a nehodnotte to, co povida, neopravujte ho,
nefikejte, ze to tak neni a Ze jini jsou na tom htife. Nejde o pravdivost sdéleni ani o paragrafy, jde
o pomoc tomu, kdo pecuje o druhého ¢lovéka a soucasné 1 o pomoc tomu nemocnému, ktery
neni tfeba piitomen. Pecujici Cloveék se tim vypravénim uvolni, postézuje si, ulehci si tim,
opétovné bude mit chut’ dal nemocnému slouZit a pomahat...“(J. Siklova, Peéuj doma 4/2010,

Noviny pro pecujici laiky)

,»Vyhotet mize bohuzel kazdy, at’ je to profesionalni peCovatel, zdravotni sestra nebo
rodinny pfislusnik. Je nutno dbat na prevenci syndromu vyhofeni, a v§imat si jiZz naznaku
problémul. Aby si pecujici odpoc¢inul, miize vyuzit realitni péci pro svého blizkého a sdm jet na

dovolenou, odpocinout si a nacerpat nové sily. Mozné to zni, odlozte své blizké do néjakého
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zafizeni, ale kdo nepracuje v socidlnich sluzbach nebo se nestara o své rodinné ptislusniky, t€zko
pochopi, ze prosté v jisté fazi, uz ¢lovék prosté nemize dal.“ (Eva Lenochova, ¢asopis Socidlni

péde 1/2008)

2.2 Uzivatelé odlehcovaci sluzby

Uzivatel sluzby je ten, kdo vyuziva socialni sluzby, nékdy je také oznacovan za klienta.
Uzivatele odlehCovaci sluzby mizeme délit do nékolika skupin. Pfi registraci socidlni sluzby
se stanovuje okruh osob, pro které je socialni sluzba urcena:
e vékova struktura:
mladsi déti (od 7 do 10let)
starsi déti (11- 15 let)
dorost (16 —18 let)
mladsi dospéli (19 — 26 let)
dospéli (27 — 64 let)
mladsi senioii (65 — 80 let)
star$i seniofi (nad 80 let)
bez omezeni véku
e podle pohlavi — muzi, zeny
e podle druhu postizeni
osoby s télesnym postizenim
osoby s mentalnim postizenim
osoby se sluchovym postiZzenim
osoby s chronickym onemocnénim
osoby se zrakovym postizenim
osoby s kombinovanym postizenim

osoby s chronickym dusevnim onemocnénim — schizofrenie
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Nejcastéjsi onemocnéni u nasich uzivatelli popisi v kapitole 3.2 Nejcastéjsi druhy postizeni u

nasich uzivatelt sluzby.

2.3 Poskytovatelé odlehcovacich sluZeb

Ziizovateli zatizeni poskytujicich socidlni sluzby mohou byt v nasi republice obce, kraje
a MPSV- piispévkové organizace. Déle to mohou byt i nestatni neziskové organizace - obCanska
sdruzeni, obecné prospésné spole¢nosti, cirkevni pravnické osoby, pak jsou to nadace — ty
mohou ¢innost socialnich sluzeb pouze financovat

Jednotlivé organizace se zaméiuji vétSinou na urcitou cilovou skupinu lidi, urcitého véku,
s danym typem postizeni — maji stanovenou cilovou skupinu pro poskytovani socialni sluzby
(viz. ptiloha ¢. 2 Ptiklady organizaci poskytujicich odleh¢ovaci sluzby)
Stale je prevaha pobytovych odlehCovacich sluzeb, 1 kdyz trendem celé spoleCnosti je zajisténi
péce, jak zdravotni i socidlni, v pfirozeném domacim prostfedi. V registru poskytovatel

socialnich sluzeb je k 1. 1. 2011 uveden poéet poskytovatelii odleh¢ovacich sluzeb v CR (257).

Mapa rozloZeni registrovanych odlehéovacich sluzeb dle kraju
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2.4 Pracovnici odlehéovaci sluzby

,»V socidlnich sluzbach vykonavaji odbornou ¢innost kromé socidlnich pracovniki:

- pracovnici v socialnich sluzbach,

- zdravotni¢ti pracovnici,

- pedagogicti pracovnici,

- dalsi odborni pracovnici, kteti pfimo poskytuji socialni sluzby.*

(Zéakon ¢.108/2006 Sb.)

2.4.1 Socidlni pracovnik

Socialni pracovnik vykonavé socidlni Setfeni, zabezpecuje socidlni agendy vcetné feSeni
socidlné-pravnich problému v zatizenich poskytujicich sluzby sociédlni péce, provadi socialné —
pravni poradenstvi, analytickou, metodickou a koncep¢ni Cinnost v socidlni oblasti, depistazni
¢innost, socialni poradenstvi, socidlni rehabilitaci.

V kazdé socidlni sluzbé musi byt socialni pracovnik, jeho pfedpoklady k vykonu povolani
jsou:

e zpisobilost k pravnim tkoniim

e zdravotni zplisobilost

e bezuhonnost

e odborna zpiisobilost

,,Pravni uprava piedpokladii pro vykon povolani socidlniho pracovnika obsazend v zakoné
o socialnich sluzbach je obecni pravni Gpravou, ktera se vztahuje nejen na Cinnost socidlniho
pracovnika v socialnich sluzbach, ale 1 na ¢innost socidlnich pracovniki vykonavanou podle
zvlastnich pravnich ptedpisii pii pomoci v hmotné nouzi, v socidlné-pravni ochrané déti, ve
Skolach a Skolskych zafizenich, ve zdravotnickych zafizenich, ve véznicich...“(J. Kralova, E.

Razova, 2009/2010, s. 171)
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2.4.2 Pracovnik v socidalnich sluZbach

Pracovnikem v socidlnich sluzbéch je ten, kdo vykonava:

e primou obsluZnou péci o osoby v ambulantnich nebo pobytovych zatizenich socidlnich

sluZeb a jejich prace spociva:

O

©)

e zakladni vychovnou nepedagogickou ¢innost, kterd spociva:

o

O

r

v nacviku jednoduchych dennich ¢innosti,

v pomoci pi1 osobni hygien¢ a oblékani,

v manipulaci s pfistroji, pomuckami, s pradlem,

v udrZzovani Cistoty a osobni hygieny,

v podpoie sobéstacnosti,

v posilovani Zivotni aktivizace,

ve vytvareni zékladnich socidlnich a spolecenskych kontakt,

v uspokojovani psychosocialnich potieb,

v prohlubovani a upeviovani zakladnich hygienickych a spole¢enskych navykt

v pusobeni na vytvareni a rozvijeni pracovnich ndvykd, manudlni zrucnosti a
pracovni aktivity

v provadéni volnocasovych aktivit zaméfenych na rozvijeni osobnosti, zajmu,
znalosti a tvorivych schopnosti formou vytvarné, hudebni a pohybové vychovy,

v zabezpeCovani zajmové a kulturni ¢innosti

v provadéni osobni asistence,

e pecovatelskou ¢innost v domacnosti osoby spocivajici:

o

ve vykondvani praci spojenych spfimym stykem s osobami s fyzickymi a
psychickymi obtiZzemi,

v komplexni péci o jejich domécnost,

v zajistovani socidlni pomoci

v provadéni socialnich depistdzi pod vedenim socidlniho pracovnika,
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o vposkytovani pomoci pii vytvaifeni socidlnich a spoleCenskych kontakti a
psychické aktivizaci,
o v organizacnim zabezpecovani a komplexni koordinace pecovatelské ¢innosti.

,» PT1 uznavani odborné kvalifikace nebo zpusobilosti statnich ptislusnikti Clenskych statt
Evropské unie k vykonu povolani socidlniho pracovnika nebo dalSich pracovnikii vykonavajicich
odbornou ¢innost v socidlnich sluzbach se postupuje podle zédkona ¢.18/2004 SB., o uznavani
odborné kvalifikace a jiné zpusobilosti statnich pfisluSnikd c¢lenskych stati Evropské

unie.“(Sokol, R. ,Trefilova,V., 2008, s. 180)

2.4.3 Ostatni pracovnici v socidlnich sluzbdach

Pti poskytovani socidlnich sluzeb vykonavaji cinnost pedagogiCti a zdravotnicti
pracovnici. Pfedpoklady pro vykon jejich ¢innosti neupravuje zdkon o socidlnich sluzbach, ale
zvlastni pravni predpisy.

Ptedpoklady pro vykon ¢innosti pedagogickych pracovnikd jsou stanoveny zdkonem ¢.
563/2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich a o zméné nékterych zédkon.

Piedpoklady pro vykon ¢innosti zdravotnickych pracovnikii jsou stanoveny zakonem ¢.
96/2004 Sb., o nelékarskych zdravotnickych povolanich, a zakonem ¢.95/2004 Sb., o
podminkach ziskavani a uznadvani odborné zpiisobilosti.

Pti poskytovani socidlnich sluzeb mohou poméhat rovnéz dobrovolnici. Podminky jejich
pusobeni jsou upraveny zakonem ¢.198/2002 Sb., o dobrovolnické sluzbé a o zméné nekterych
zakoni (zakon o dobrovolnické sluzbg¢).

,Dobrovolnik je ¢lovek, ktery bez naroku na finan¢ni odménu poskytuje svij ¢as, svoji
energii, veédomosti, dovednosti ve prospéch ostatnich lidi ¢i  spolecnosti.“(Tosner,

J.,Sozanska,O., 2006, s. 35)
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2.5 Zakladni ¢innosti a ukony pii poskytovani odlehcovaci sluZby

Odlehcovaci sluzby obsahuji tyto zékladni Cinnosti a tkony (upravuje § 44 zdkona o
socialnich sluzbach, § 10 provadéci vyhlasky):
a) pomoc prizvladani béZnych tikontu péce o vlastni osobu:

1. pomoc a podpora pii podavani jidla a piti,

2. pomoc pii oblékani a svlékani véetné specidlnich pomicek,

3. pomoc pii piesunu na ltizko nebo vozik,

4. pomoc pii prostorové orientaci, samostatném pohybu ve vnitinim i vnéjSim prostoru,

b) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu:

1. pomoc pii ukonech osobni hygieny,

2. pomoc pii zakladni péci o vlasy a nehty,

3. pomoc pii pouziti WC,

¢) poskytnuti stravy nebo pomoc pii zajiSténi stravy:
1. zajisténi stravy pfiméfené dobé poskytovani sluzby a odpovidajici véku, zdsadam
raciondlni vyzivy a potfebam dietniho stravovani,
2. pomoc pii ptiprave stravy primétené dobe poskytovani,
d) poskytnuti ubytovani, jde-li o pobytovou formu sluzby:

1. ubytovani,

2. uklid, prani a drobné opravy lozniho a osobniho pradla a oSaceni, Zehleni,
e) zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim:

1. doprovazeni do skoly, Skolského zafizeni, k 1ékafi, do zaméstnani, na zajmové a
volnocasové aktivity, na organy vefejné moci, instituce poskytujici vefejné sluzby a
jiné navazujici socialni sluzby a doprovazet zpét,

2. pomoc pii obnoveni nebo upevnéni kontaktu s rodinou a pomoc a podpora pfi dalSich

aktivitach podporujicich socialni zaclefiovani osob,
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f) socidlné terapeutické ¢innosti:
socioterapeutické Cinnosti, jejichz poskytovani vede k rozvoji nebo udrzeni osobnich a
socialnich schopnosti a dovednosti podporujicich socidlni zaclefiovani osob,
g) pomoc pri uplatiiovani prav, opravnénych zidjmi a pri obstaravani osobnich
zaleZitosti:
1. pomoc pii komunikaci vedouci k uplatiovani prav a opravnénych zajmda,
2. pomoc pii vyfizovani béznych zalezitosti,
h) vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti:
1. nacvik a upeviiovani motorickych, psychickych a socidlnich schopnosti a
dovednosti,

2. podpora pii zajisténi chodu domécnosti.

2.6 Piispévek na péci a stupné zavislosti, uhrada ndakladit na péci

V souvislosti s pfijetim zdkona o socidlnich sluzbach a zavedenim piispévku na péci byly
zruseny davky — zvysSeni diichodu pro bezmocnost, prispévek pii péci o osobu blizkou.

Narok na prispévek na péci ma osoba, kterd z divodu dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu potfebuje pomoc pii péci o vlastni osobu a pii zajiSténi sobéstacnosti
v takovém rozsahu, ktery odiivodiuje jeji zatazeni do nékterého ze stupni zavislosti.

Zavislost osoby na pomoci jiné fyzické osoby se posuzuje na zékladé hodnoceni
schopnosti osoby zvladat celkem 36 stanovenych ukont, a to 18 tikont péce o vlastni osobu a 18
ukontl sobéstacnosti.

Rozlisuji se tyto stupné zavislosti:

a) stupen I (lehka zavislost) a ptispévek zde ¢ini za kalendaini mésic u osob starsich
18 let 800 K¢ (zména od 1. 1. 2011 v souvislosti s piijetim vladnich Gspornych
opatieni, ptispévek byl snizen z ¢astky 2000 K¢), u osob do 18 let ziistava na

castce ve vysi 3000 K¢,
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b) stupen II (stfedné tézka zavislost) — piispévek zde Cini za kalendaini mésic u
osob starSich 18 let 4000 K¢, u osob do 18 let 5000 K¢,

c) stupen III (tézka zavislost) — pfispévek zde Cini za kalendaini mésic u osob
starSich 18 let 8000 K¢, u osob do 18 let 9000 K¢,

d) stupen IV (aplna zavislost) — piispevek zde ¢ini 12000 K¢.

Lid¢, ktefi pobiraji pfispévek na péci, jej mohou vyuzit na zaplaceni rodinného
prislusnika, jiné fyzické osoby nebo poskytovatele socialni sluzby, ktetfi jim poméhaji zvladat
jejich neptiznivou tizivou situaci.

Nekteré socialni sluzby se poskytuji bez tthrady nakladd (napft.: socialni poradenstvi, rana
péce, krizova pomoc, socialn¢ aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi) a nékteré za ¢astecnou i
plnou uhradu néakladd. Uzivatel si hradi stravu a ubytovani v pobytovych a ambulantnich
zafizenich — tydenni stacionafe, domovy pro osoby se zdravotnim postizenim. U jinych druhi
socialni sluzby se jedna o thradu za zakladni ¢innosti (osobni asistence, peCovatelskd ¢innost,
odleh¢ovaci sluzby aj.) Maximalni vysi thrady za zékladni ¢innosti stanovi u kazdého druhu
socialni sluzby provadéci pravni piedpis, tj. vyhlaska ¢. 505/2006 Sb.

Uhrada za odleh&ovaci sluzby
Maximalni vySe thrady za poskytovani odlehcovacich sluzeb s uc¢innosti od 1. 1. 2008 ¢ini:

a) 100 K¢ za hodinu podle skutecné spotfebovaného casu nezbytného k zajisténi tkont za
ukony uvedené v § 10 odst. 1 vyhlasky, s vyjimkou dale uvedenych ukont pod pism. b) a
¢); pokud poskytovani téchto tkont vcetné Casu nezbytného k jejich zajisténi netrva
celou hodinu, vySe tthrady se pomérné krati;

b) za ukon- zajiSténi stravy — uvedeny v §10 odst. 1 pismeno c) bodé 1 vyhlasky:

1. 150 K¢ denné za celodenni stravu v rozsahu minimalné 3 hlavnich jidel,
2. 75 K¢ za obéd
véetné provoznich nakladt souvisejicich s ptipravou stravy;
¢) 180 K¢ denn¢ celkem za ukony zajistujici poskytnuti ubytovani uvedené v § 10 odst. 1 pism.

d) vyhlasky, véetné provoznich nakladi souvisejicich s poskytnutim ubytovani.
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3 RODINNA POHODA, O. S.

Prakticka ¢ast diplomové prace se tyka vyzkumného Setfeni v neziskové organizaci Rodinna
pohoda o. s., kterd poskytuje socialni sluzby, proto dalsi kapitola bude pojednavat o této

organizaci.

3.1 Historie vzniku, poslani a cil organizace

Obcanské sdruzeni Rodinnd pohoda vzniklo vroce 2005 jako nestatni neziskova
organizace.
Poslanim organizace je pomahat rodinam pecujicim o své blizké (s jakymkoliv handicapem,
nebo tfeba jen nemocnym) v jejich domdacim pfirozeném prostiedi, prispivat k zabezpeceni
zdravotni a socialni pé€e v terénu, podporovat rozvoj osobnosti lidi s hendikepem.
Cilem je:
e pomoci rodindm pecujicim o své ptibuzné
e optimalizovat rodinné prostiedi, diky asistenci mohou rodiny 1épe plnit své ptirozené
ulohy
e podpofit rodinu psychicky i fyzicky, protoze celodenni péée o hendikepované je velice
narocna
e piedejit syndromu vyhoteni u pecujicich
e zabranit umisténi hendikepovanych do tstavni péce
e zamezit socidlni izolaci rodiny a podpofit socidlni integraci (pfedpokladem u déti je
Skolni integrace)
e zlepsit kvalitu zivota zdravotné postizenych a jejich rodin

e nabidnout odborné poradenstvi, zvysit tak informovanost klientti o svych pravech
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3.2 Nejcastéjsi druhy postiZeni u nasich uZivatelu

VeétSina naSich uzivatelll jsou osoby s mentdlnim postizenim, osoby s kombinovanym
postizenim, osoby s télesnym postizenim a seniofi trpici riznymi typy demence.
K jednotlivym druhim postizeni se budu vénovat podrobnéji.

3.2.1 Osoby s mentdlnim postiZenim a autismem

Mentalni postiZeni je $ir$i pojem nez mentalni retardace. Terminologicky a vykladovy
slovnik Specialna pedagogika (Vasek a kol., 1994) vymezuje mentalni postizeni ,, jako stfesni
pojem pouzivany v pedagogické dokumentaci a ktery orientaéné oznacuje vSechny jedince s IQ
pod 85(tj. jedince v pasmu soucasné chdpané mentalni retardace s pasmem diive pouzivaného
pojmu slaboduchost).“(Valenta, M. ,Miiller,0.,2009, s. 13).

Dle MKN -10:

Mentalni retardace je stav zastaven¢ho nebo neuplného duSevniho vyvoje, ktery je
charakterizovan ptedevS§im naruSenim schopnosti projevujicich se v prubéhu vyvoje a
podilejicich se na celkové urovni inteligence. Jedna se ptedevsim o poznavaci, fec¢ové, motorické
a socialni dovednosti. Mentalni retardace se muze vyskytnout s jakoukoliv jinou duSevni,
télesnou ¢i smyslovou poruchou anebo bez nich.

Dle Valenty a Miillera (2009, s. 16) lze mentélni retardaci definovat ,,jako vyvojovou dusevni
poruchu se snizenou inteligenci demonstrujici se ptredevSim snizenim kognitivnich, fecovych,
pohybovych a socialnich schopnosti s prenatalni, perinatalni i postnatalni etiologii.*

Klasifikace mentalni retardace

V Ceské republice je ke klasifikaci mentalni retardace vyuZivana 10. revize mezinarodni
statistické klasifikace nemoci (ICD-10, MKN — 10), kterou vydala Svétova zdravotnicka
organizace. V ni se mentalni retardace rozliSuje dle druhu, stupné a typu postizeni.

Dle druhu postiZeni je pro mentalni retardaci pouzivano oznaceni F 70-79.

36



Déleni dle stupné postiZeni

F 70 Lehka mentalni retardace 1Q 69-50

F 71 Stfedn¢ tézka mentalni retardace 1Q 49-35

F 72 Tézka mentalni retardace 1Q 34-20

F 73 Hluboka mentalni retardace IQ 19 a nize

F 78 Jina mentalni retardace

F 79 Nespecifikovana mentalni retardace

Dle typu postiZeni je mentalni postizeni déleno na typ ereticky (hyperaktivni, verzatilni,
neklidny), typ torpidni (hypoaktivni,apaticky, netecny).(Valenta, Miiller, 2009, s. 9)

V literatute se mizeme setkat s terminy oligofrenie (mentalni retardace vrozena ¢i rané ziskand)
a demence/deteriorace inteligence (mentélni retardace ziskand po 2. roce zivota). Od pojmu
oligofrenie odliSujeme pojem pseudooligofrenie (neprava oligofrenie, téZ socialni debilita),
vyjadfovala se tim vychovna a socialni zanedbanost.

Autismus — nazev pochazi z feckého slova autos =sam. Je to pervazivni vyvojova porucha,
noveji porucha autistického spektra (PAS). Vyvoj jedince probihd odliSnym zptsobem od

jedince zdravého, jsou zasazeny vSechny slozky osobnosti jedince.

Uvniti autistického spektra se projevi kvalitativni postizeni predevSim ve tfech oblastech
(triada). Jsou to:
e komunikace
e socialni chovani — interakce
e pfedstavivost — imaginace (stereotypni okruh zajmi).
,»Je tieba jasn€ definovat vztah mezi mentalni retardaci a autismem. Pozor, pokud je ¢lovék
autista, neznamena to, Ze automaticky musi byt mentialné postiZeny. Pecters (1998)
uvadi, ze vétsina autistd (asi 60%)trpi stfedni a t€Zkou mentalni retardaci (nejvice autisti je
v pasmu stifedni mentalni retardace), 20% vykazuje lehkou mentalni retardaci a 20 % ma
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pramérnou az nadprimérnou inteligenci. (Aspergertiv syndrom)“(Bartofiovd, Bazalova,

Pipekova, 2007, s. 131)

Dle MKN — 10 mezi pervazivni vyvojové poruchy (F84) patii: Détsky autismus Atypicky

autismus, Rettlv syndrom, Aspergiiv syndrom a Jiné pervazivni vyvojové poruchy,

nespecifikované.

3.2.2. Osoby s télesnym postizenim a kombinace vad a poruch

»l¢lesnym postizenim rozumime takové vady pohybového a nosného ustroji, tj. kosti,

kloubt, Slach i1 svalii a cévniho zasobeni, jakoz i poSkozeni nebo poruchy nervového ustroji,

jestlize se projevuji porusenou hybnosti (srov. Kraus, J. Sandera, O. 1975, s. 6), at’ tato

poskozeni vznikaji na zaklad¢ dédicnosti, nemoci nebo urazem.“(Vitkova,M.,2006, s. 39)

U poruch pohybového aparatu mluvime o obrnach, deformacich, malformacich a amputacich.

Rozd¢€leni télesnych postizeni:

1.

mozkova pohybova postizeni — obrny- tykaji se centralni a periferni nervové soustavy.
Déli se na parézy (CasteCné ochrnuti) a plégie (Uplné ochrnuti). Mezi zavazna centralni
poskozeni patii détska mozkova obrna (DMO), ta je jednim z nejCastéji se vyskytujicim
neurovyvojovym onemocnénim. Jde o neprogresivni, ale ve svych projevech nikoli
neménnym postizenim vyvijejiciho se mozku (Kraus, J. 2005). Jedna se o centralni
postizeni, vznikajici pfed narozenim, pii porodu nebo brzy po porodu ditcte.
Dominujicim je motorické postizeni, miize vSak dojit ik postizeni smyslovych funkci
(Vitkova, M., 2006). Piiblizné u dvou tfetin jedinci s DMO se vyskytuje i mentalni
handicap rtzného stupné a Casto také dal§i onemocnéni a komplikace (epilepsie,
smyslova postizeni, vyvojova dysartrie apod.) (Slowik, J. 2007). T¢z8i druh DMO ma 4
formy: hypotonickou, diparetickou, hemiparetickou a kvadruparetickou. Dal§im vaznym
onemocnénim mozku jsou mozkové zanéty, mozkové nadory, mozkové piihody. Po
uraze vznikaji traumatické obrny (otfes mozku - komoce, stlaceni mozku-komprese,

zhmozdéni mozku — kontuze.
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2. vrozenym postizenim je rozStép patere (spina bifida) bez poSkozeni michy a plen,
meningokéla — rozstép patefe a misnich plen, meningomyelokéla — rozstép patete, plen a
michy,

3. tézkym postizenim je roztrouSena skler6za mozkomiSni — projevuje se loziskovymi
zménami mozku a michy,

4. svalova onemocnéni — progresivni svalova dystrofie (myopatie),

5. deformace mohou byt ziskané, vznikaji disledkem nespravného drZeni téla — skoliozy,
kyfozy, podle mista vzniku se déli na kr¢ni, hrudni, bederni,

6. malformace jsou patologickd vyvinuti riiznych ¢asti téla, nejcastéji koncetin,patii mez
vrozené vyvojové vady, amélie — CasteCné chybéni koncetiny, fokomelie — koncetina
navazuje piimo na trup

7. amputace — umélé odnéti Casti konletiny od trupu — pii urazech nebo cilené pfii
onemocnéni cév.

V praxi se Casto setkdvame s kombinaci dvou a vice riznych vad nebo poruch u jedin¢ho
¢lovéka, jde o natolik rtiznorodou skupinu znevyhodnéni, Ze prakticky neni moZzné vytvofit
jednotny klasifikacni systém, neni ustdlena terminologie: pouzivaji se pojmy kombinované
postizeni, postiZzeni vice vadami, vicenasobné postizeni apod. (Ludikova, 2003 in Slowik, 2007)

Ve véstniku Ministerstva $kolstvi mladeZe a télovychovy (Véstnik MSMT ¢&. 8/1997) je
uvedena definice ,,za zaka s vicenasobnym postizenim je povazovan zak postizeny dvéma nebo
vice na sob& kauzalné€ nezavislymi druhy postiZeni, pficemz by kazdé z nich vzhledem k jeho
hloubce a disledkim opraviiovalo k zafazeni Z4ka do specialni Skoly pfislusného typu®. Pro
potieby resortu skolstvi jsou tito zaci déleni do nésledujicich tii skupin dle nasledujiciho ¢lenéni:
Spoleénym znakem prvni skupiny je mentalni retardace (sdruzuji se télesné, smyslové vady,
vady feci, psychickd onemocnéni, vyvojové poruchy uceni a chovani). Druhd skupina je tvoiena
zaky s kombinaci télesnych, smyslovych afeCovych vad, kde specifickou skupinu tvoii déti

hluchoslepé. Do tieti skupiny jsou zahrnuti Zaci s autismem a autistickymi rysy.
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Casto se setkdvame s Elenénim skupiny osob s vicenasobnym postizenim ve vztahu
k mentalnimu postizeni, jedna se o kombinace mentalniho postiZzeni s postizenim smyslovym,
télesnym nebo poruchou chovani. Samostatnou kategorii je skupina jedincl s dudlnim
senzorickym postizenim zraku asluchu, tedy osoby hluchoslepé (Ludikova,L. in
Renotiérova, M. 2006). Lidé s hlucholepotou nebyvaji zcela nevidomi a soucasné neslysici,
vyskytuje se u nich vétSinou kombinace zrakového a sluchového postizeni raznych stupiii. Toto
postizeni zpusobuje potize hlavné v pfistupu k informacim, komunikaci a mobilité (Slowik, J.
2007).

Mentalni postizeni se kombinuje nejcastéji s jinym postizenim a stdva se velmi zdvaznym
symptomem, obecné¢ plati, Ze ¢im hlubSi je mentalni postizeni, tim pravdépodobnéjsi je
1 pfidruzeni somatické vady. Ze somatickych vad dochazi nejcastéji ke kombinaci s DMO nebo
epilepsii. Z dalSich castych postizeni kombinujicich se s mentalnim postizenim je autismus.
Soucasné s jakymkoliv jinym druhem znevyhodnéni ¢i postizeni se muze také vyskytovat
snizena socidlni pfizplisobivost a poruchy chovani. NejcastéjSim problémem byva snizena
urovenn rozumovych schopnosti, ¢i pfimo pfitomnost mentdlniho handicapu u jedinct
s poruchami chovéani (Slowik, J., 2007).

Kombinaci mentalniho postizeni a DMO vétSinou provazi i dalsi poruchy, naptiklad vady feci
(dysartrie, anartrie — narusena respirace, fonace 1 artikulace), ocni vady (strabismus, amblyopie,

atrofie zrakovych nervl, refrakéni vady, poruchy okohybnych nervil), poruchy sluchu

a epilepsie.

3.2.3 Osoby s demenci

,Definice demence podle 10. decendlni revize mezinarodni klasifikace nemoci zni:
,Demence (F00-FO03) je syndrom zplisobeny chorobou mozku, obvykle chronické nebo
progresivni povahy, kde dochazi k poruseni mnoha vysSich nervovych kortikalnich funkei,
k nimz patii pamét, mySleni, orientace, chapani, pocitani, schopnost uceni, jazyk a tisudek.

40



Védomi neni zastieno. Obvykle je pfidruzeno poruSené chapéni a ptilezitostné mu piedchazi
1 zhorSeni emocni kontroly, socidlniho chovani nebo motivace. Tento syndrom se vyskytuje
u Alzheimerovy choroby, cerebrovaskularniho onemocnéni au jinych stava, které primarné
postihuji mozek.“(Kucerova, H.,2006, s. 9)

,Demence je oznacenim pro syndrom, jehoz nejvyznaméjSim projevem je Ubytek
komplexu kognitivnich funkci, pfedevSim inteligence a paméti.“(Vagnerova, M., 1999, s. 137)

Demence je ziskané postizeni, I1ze ji diagnostikovat az po druhém roce Zivota. Demence

je soubor ptiznakli, ktery je vyvolany organickymi zménami centralni nervové soustavy. Jde
zejména o postupujici poruchu paméti, poruchy mysleni, poruchy fe¢i i motoriky, poruchy
chovani (agresivita, skleslost, obscénni chovani), ztrata orientace v prostfedi, ztrata nebo
oslabeni schopnosti vykonavat diive bézné denni aktivity. Demence miZeme rozdélit do
nekolika typt:
Atroficko-degenerativni demence. Do této skupiny demenci patfi Alzheimerova choroba,
korovd nemoc s Lewyho télisky, demence pii Parkinsonové chorobé, Huntingtonova chorea,
Pickova choroba a dals§i vzacné se vyskytujici demence. Primarni pfi¢inou téchto demenci je
degenerativni postizeni mozku.

Sekundarni, symptomatické demence — jsou vyvolané jinymi pfi¢inami (napf.
infek¢énim onemocnénim, trazem ¢i otravou).

Ischemicko-vaskularni demence — jeji pfi¢inou je patologie mozkovych cév, kterou
signalizuji mozkové infarkty. Tato skupina zahrnuje multiinfarktovou demenci, vaskularni
demenci s ndhlym zacatkem a dalsi vzacné typy vaskularnich demenci.

Demence smiSeného typu. Jde asi o 10% demenci, vznikajicich na smiSeném podkladé.
Nemocny trpi jak vaskularnim poSkozenim mozku, tak 1 Alzheimerovou chorobou.

V zévislosti na pii¢iné dochdzi béhem demence k tpadku jednotlivych psychickych

funkci, coz probiha v rizném tempu. Pribéh onemocnéni je individualni.
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Rozvoj demence lIze délit do ¢tyr stadii:

1. Prvni stadium (lehkd demence), kdy nemocny potiebuje kontrolu a pouze obcasnou
pomoc.

2. Druhé stadium (stfedni demence), je jiz zavaznéj$i aunemocnych dochazi
k dezorientaci Casem a mistem, potiebuji tedy dohled a trvalou pomoc.

3. Ve tfetim stadiu (t€Zka demence) je jiZz nemocny zcela dezorientovan, nejen Casem
a mistem, ale 1 osobou, jedinec stdva inkontinentnim a je zcela odkazan na péci svého
okoli.

4. Béhem ctvrtého stadia (terminalniho) je jiz nemocny upoutdn na lizko a navazani

kontaktu s nim je siln¢ limitovano. Takto nemocny je naprosto zavisly na oSetiovatelské

péci.

3.3 Druhy poskytovanych sluzeb v ramci sdruzeni

Obc¢anské sdruzeni Rodinnd pohoda patii mezi poskytovatele socialnich sluzeb
registrovanych u Krajského ufadu Jihomoravského kraje podle zdkona ¢. 108/2006 Sb., o
socialnich sluzbach.

Organizace ma registrované tyto sluzby:

e odlehcovaci sluzby - terénni od 1. 11. 2007

e centrum dennich sluZeb — ambulantni od 1. 8. 2008

e socialné aktiviza¢ni sluZby pro seniory a osoby se zdravotnim postiZzenim — terénni
od 15. 1. 2010

e socialné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi — ambulantni i terénni od 15. 1. 2010
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Odlehcovaci sluzby

Forma poskytovani: terénni

Cilovou skupinu tvoii: osoby s chronickym onemocnénim, osoby sjinym zdravotnim
postizenim, osoby s kombinovanym postizenim, osoby s mentalnim postizenim, osoby
s télesnym postizenim, osoby se sluchovym postiZenim, osoby se zdravotnim postizenim,

osoby se zrakovym postizenim, seniofi.

V¢ékova struktura cilové skupiny: bez omezeni véku.

Kapacita: 30 uzivateli

Misto poskytovani socialni sluzby: Jihomoravsky kraj, ptevazné¢ Vyskovsko

Provozni doba: 365 dni v roce, véetné svatki, sobot a nedé€li, v ¢ase od 7.00 do 22.00 hod.

Centrum dennich sluzeb — Pohoda

Forma poskytovani sluzby: ambulantni

Cilovou skupinu tvofi: osoby s chronickym onemocnénim, osoby sjinym zdravotnim
postizenim, osoby s kombinovanym postizenim, osoby s mentalnim postizenim, osoby
s télesnym postizenim, osoby se sluchovym postizenim, osoby se zdravotnim postizenim, osoby
se zrakovym postizenim.

V¢ékova struktura cilové skupiny: ve véku od 7 do 26 let.

Misto poskytovani socialni sluzby: Slavkov u Brna, Malinovského 280

Sluzbu vyuzivaji klienti ze Slavkova a okolnich vesnic (celkem 10 uzivatel).

Provozni doba: 8.00 — 12.00 hod, v pracovni dny — pond¢li az patek.

Pracovnici centra dennich sluZzeb nabizi uZivatelim krom¢ zakladnich potieb i1 z4jmove,
vzdélavaci a volnocasové aktivity, které jsou rozvrhnuty do tydenniho planu. S timto planem
¢innosti jsou uZivatelé seznameni a sami se podili na jejich vybéru.

Cilem vSech provozovanych zajmovych, vzdélavacich a volno€asovych aktivit je podpora

osobnich a socialnich schopnosti a dovednosti umoziujici socialni zacleniovani.
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Mezi tyto ¢innosti patii naptiklad muzikoterapie, vytvarné ¢innosti, rozvoj vSeobecnych znalosti
a dovednosti, vafeni, canisterapie, zaklady anglictiny, opakovani znalosti ziskanych b&éhem
studia ve skole atd.

Socialné aktiviza¢ni sluzby pro rodiny s détmi

Forma poskytovani sluzby: ambulantni, terénni

Cilovou skupinu tvoii: osoby s chronickym onemocnénim, osoby sjinym zdravotnim
postizenim, osoby s kombinovanym postizenim, osoby s mentalnim postizenim, osoby
s télesnym postizenim, osoby se sluchovym postizenim, osoby se zdravotnim postizenim

osoby se zrakovym postizenim, déti a mladez ve véku od 6 do 26 let ohrozené spolecensky
nezadoucimi jevy.

V¢ékova struktura cilové skupiny: déti kojeneckého véku (do 1 roku), déti predSkolniho véku (1-6
let), mladsi déti (7-10 let), starsi déti (11-15 let), dorost (16 —18 let), mladi dospé€li (19 — 26 let).
M¢sicni kapacita sluzby:

terénni (50 uzivatelii — vétSinou matetské a zakladni skoly)

ambulantni — (10 uzivatelli, dochazi maminky s détmi z Matefského centra Radost)

Socialné aktivizacni sluzby pro osoby se zdravotnim postiZenim a seniory
Forma poskytovani sluzby: terénni

Cilovou skupinu tvofi: osoby s chronickym onemocnénim, osoby sjinym zdravotnim
postizenim, osoby s kombinovanym postizenim, osoby s mentalnim postizenim, osoby
s télesnym postizenim, osoby se sluchovym postizenim, osoby se zdravotnim postizenim

osoby se zrakovym postizenim, seniofi

Vékova struktura cilové skupiny: dospéli (27 — 64 let), mladsi seniofi (65 — 80 let), starsi seniofi
(nad 80 let)

Meésicéni kapacita: 100 klienti

Ptiklady konkrétnich ¢innosti:
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- navstévujeme pobytovd zafizeni Domov u rybnika Viceméfice, Domov na zamku
Nezamyslice, kde probiha canisterapie, plavani se zdravotné postizenymi
- v dalSich zafizenich maji zdjem o trénovani paméti — Dim s pecovatelskou sluzbou
Drnovice, Moravsky Krumlov, Domov pro seniory JeviSovice, Rosice
Socialni sluzby zajistuji pracovnici v socialnich sluzbach, ktefi dochazi do rodin i do
zafizeni, kde napliuji cile a poslani organizace. (Pfiloha ¢.4 Organiza¢ni schéma Rodinné
pohody o. s.). Na zavér jsem doplnila praci fotodokumentaci z jednotlivych sluzeb (Ptiloha €. 5 —

Fotodokumentace sluzeb).

Principy poskytovani socialnich sluzeb
® respektovani osobnosti a lidskych prav
e podpora individuality a nezdvislosti klienti
e interpersonalni komunikace
® péce je poskytovana kvalifikovanym a motivovanym personalem, ktery pracuje
podle zasad dobré a bezpecné prace
e soustavné vzdélavani zaméstnancl
e individualni pfistup ke klientovi
e flexibilita v piistupu ke klientovi, Gprava individudlnich plant dle pozadavka a potieb
klienta
e realizace efektivniho pracovniho procesu ptislusnych pracovnikii, monitoring

jejich pracovnich vykoni pfimymi a nepfimymi nadiizenymi
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3.4 Fakultativni ¢innosti

Obcanské sdruzeni ma v nabidce svych sluzeb jako fakultativni cinnost piuijéovani
kompenzacnich pomiicek, které jejich uzivatelé potiebuji pii poskytovani sluzby- elektrické
polohovaci postele, pfisluSenstvi k nim — matrace, hrazda, stolek k lizku, dale mechanické
voziky, toaletni kiesla, choditka.

Stale vice uzivatell potiebuje zaroven zdravotni a oSetfovatelské sluzby, pokud jsou ochotni
uhradit si tuto péci, jsme schopni jim je zajistit prostfednictvim naseho zdravotnického personalu
(registrovanych zdravotnich sester). VétSinou klienti zdravotni péc€i vyuzivaji k pfevaziim ran
(bércové viedy, prolezeniny), cévkovani, aplikacim injekci, odbérim biologického materidlu.

Provadime i rehabilitaci u klienti — cviceni na lizku, nacvik chiize, u uzivateli s poruchou

védomi — bazalni stimulaci.
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PRAKTICKA CAST

4 VYZKUMNE SETRENI

V praktické ¢asti diplomové prace jsem pouzila metodu kvantitativniho vyzkumu,
prostiednictvim kterého jsem zjiStovala vytyCené cile vyzkumného Setfeni. Vypracovany
dotaznik k vyzkumu obsahuje 9 polozek, jeho cilem bylo charakterizovat sledovanou skupinu
respondentli, zhodnotit spokojenost uzivatelli odleh¢ovacich sluzeb obcanského sdruzeni
Rodinné pohoda, zjistit nejcastéji vyuzivané nabizené ukony, jaké dalsi potfeby uZivatelé maji a

zda jsou ochotni na péci pfispivat z vlastnich finan¢nich zdrojt.

4.1Teoreticka vychodiska vyzkumu

Trend socialni péfe prochazi transformaci. Je upfednostiiovana péce v ptfirozeném
prostiedi, rusi se instituciondlni péce, ndzev ustavni péce je zruSen. Primérna délka zivota se
zvysila. Pocet starych lidi na svété roste. V kontextu demografického starnuti nariistem poctu
seniori se zvysi pocet lidi s potfebou pomoci pii béznych aktivitaich kazdodenniho Zivota a
zavislosti na pomoci druhé osoby. Tuto skute¢nost doplituje snizeni umist'ovani lidi s jakymkoliv
hendikepem do pobytovych zafizeni. Na zakladé zmén v socidlnim systému naSi republiky
(zékon o socialnich sluzbach umoznuje pobirani pfispévku na péci) se rodiny vice rozhoduji pro
variantu pecovat o své pribuzné sami, potfebuji si vSak zaroven najit €as 1 na odpocinek, hledaji
za sebe zastup, vznika tak poptavka po sluzbach socialni péCe — osobni asistenci, odlehcovacich

sluzeb, peCovatelské sluzbé ...
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4.2 Cile vyzkumu a stanoveni hypotéz

Pro zpracovani vyzkumného Setfeni jsem si stanovila tyto cile a hypotézy.

Cile

1. Zmapovat spokojenost uzivatelli obCanského sdruzeni Rodinna pohoda pii poskytovani
odlehCovacich sluzeb v Jihomoravském kraji

1. Zjistit ochotu uzivatell pé¢i spolufinancovat.

2. Zjistit zda maji uzivatelé jiné potieby, jaka sluzba jim chybi.

Hypotézy
H1

e Domnivam se, ze vice jak 70% respondenti je spokojenych s poskytovanim odlehcovaci

sluzby.
H2
e Domnivam se, ze 50 % respondentii déld potize s pfispivanim na poskytovani péce a
nechtéji sluzbu hradit z vlastnich finan¢nich zdroja.
H3

e Domnivam se, ze respondenti maji zdjem o fakultativni ¢innosti, a proto je vhodné

doplnovat sluzby dle potieb uzivatela.
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4.3 Metodika vyzkumu

Sbér dat probihal formou dotazovani respondentd prostfednictvim anonymniho
dotazniku. Dotazovano bylo celkem 58 respondenti (30 uzivateld socialni sluzby, 28 osob
pecujicich v domacnosti). Dotaznik je jeden z nejbéznéjSich nastrojii, umoziujici sbér dat pro
ruzné typy vyzkumu, jeho prostiednictvim je mozné ziskat informace rychlym a nenaro¢nym
zpisobem. Pro zpracovani dat v diplomové praci bylo vyuzito pocitacového programu
Windows-Microsoft Word a Microsoft Excel. Ziskan4d data z dotazniku byla zpracovana do
tabulek Cetnosti, grafii vysecovych, v nekterych ptipadech sloupcovych. Vysledky jsem doplnila
slovnim vyhodnocenim. Dotaznik je v ptiloze €. 3.

Vyzkum byl provadén v pribéhu mésict fijen a listopad 2010 s 30 uzivateli sluzeb a 28
pecujicimi o osoby se zdravotnim postizenim v ramci poskytovani odlehcovaci sluzby
v obCanském sdruzeni Rodinna pohoda. Pfi vyzkumném Setteni, které probéhlo v domécnostech
uzivatelii, bylo pouzito anonymniho dotazniku, ktery obsahoval 9 polozek, 8 uzavienych, jednu
otevienou (€. 8). Nejdiive byli respondenti svymi kli¢ovymi pracovniky seznameni s pribéhem
Seteni, poté byly domluveny terminy vypliovani dotaznikti. V nékterych domacnostech bylo
tteba s uzivateli dotazniky vypliiovat, nebot’ to vyzadoval jejich zdravotni stav. Nékteti uzivatelé
vzhledem ke své diagndze nebyli schopni zodpovédét otazky (déti a mladez s mentdlnim
postizenim, uzivatelé v t€Zkém stadiu Alzheimerovy demence).

Pro ovéteni hypotézy ¢. 1 slouzila polozka v dotazniku ¢. 7. Hypotézu €. 2 jsem ovétovala

polozkou €. 9. Polozky €. 6, 8 jsem vyuzila k ovéfeni hypotézy ¢ 3.
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4.4 Charakteristika tkoumaného souboru a rozbor ankety vyzkumného
Setieni

K ziskéani zdkladnich identifika¢nich tdajt o jednotlivych respondentech slouzily polozky
¢. 1,2,34,5.
Vyzkumného Setfeni se zucCastnili respondenti z fad uzivateli odlehcovaci sluzby obcanského
sdruzeni Rodinné pohoda a ptibuzni, kteti pecuji o uzivatele v jejich doméacim prostiedi.
Identifikace respondentii

Graf ¢. 1 Pohlavi respondenti - uZivateli

neodpo\
mu
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omuzi
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Graf ¢. 2 Pohlavi respondentii - pecujicich
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-1

R
&

Z vysledkii vyzkumného Setieni je patrné, ze z celkového poc¢tu 60 dotazovanych respondent
bylo pohlavi muzského 13(9 uzivatelli, 4 pecujici) a pohlavi Zenského 42(16 uzivateli, 26

pecujicich), 5 respondentii neodpovedélo.
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Tabulka ¢. 1VEk uzivatela

Vek pocet muz zena
pod 40 let 3 1 2
40-65 let 3 2 1

65 a vice 19 6 13

Tabulka €. 2VéEk pecujicich

Vek pocet muz Zena
pod 40 let 5 0 5

40 — 65let 8 2 6

65 a vice let 17 2 15

Graf ¢. 3Vék uzivatela

o6avice

Graf ¢. 4VEK pecujicich

cey

Nejveétsi pocet uzivatelll 1 pecujicich byl ve véku 65 a vice let, jsou to manzelské pary, které ziji
spole¢né. VEk pecujiciho se snizuje, pokud pecuje jiny rodinny pfislusnik nez manzel(ka) —

dcera, syn, vnucka apod. Dalsi skupinu tvofi rodice déti s postizenim v poctu 5 pecujicich ve
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véku pod 40 let. Zde se vék zvysi, pokud dit€¢ vyrista stile v domacim prostiedi a starne

spole¢né s rodici.

Vyhodnoceni hypotézy ¢. 1
Hypotézu €. 1 jsem ovétovala poloZkou dotazniku €. 7.

Graf ¢. 5 Hodnoceni poskytované sluzby

19/

ocdD
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o Gl

Z celkového poctu respondentll uvadi 45 (81%), ze je plné spokojeno s poskytovanim sluzby. 8
respondentli (15%) castecné, protoze zjistili, Ze by jim vice vyhovovala pobytové sluzba a 2
respondenti (4%) vyjadrili uplnou nespokojenost, protoze o sluzbé méli jinou piedstavu.
Vyhodnoceni hypotézy ¢. 2

Hypotézu €. 2 jsem ovéefovala polozkou €. 9.

Tabulka €. 3 Ochota financovat socialni sluzby

Ochota zaplatit za soc. sluzby | pocet %
3000 K¢ 19 35
5000 K¢ 11 20
7000 K¢ 6 11
9000K¢ 5 9
11000K¢ 4 7
Nechci financovat 10 18
celkem 55 100
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Graf ¢. 6 Ochota zaplatit za socialni sluzby
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Jak je patrné z grafu a tabulky z celkového poctu 55 respondenti nechce financovat socidlni
sluzby 10 respondentd (18%), 19 respondentii (35%) je ochotno pfispivat 3000 K¢, 11
respondentli (7%) je ochotno ptispivat 5000 K¢, 6 respondentli (11%) 7000 K¢, 5 respondentt
(9%) 9000 K¢, 4 respondenti (7%) 11000K¢.

Vyhodnoceni hypotézy ¢. 3

Polozky €. 6, 8 jsem vyuzila k ovéfeni hypotézy €. 3.

Tabulka & 4Cetnost vyuZivanych &innosti p¥i poskytovani sluzby

Poskytované ¢innosti a ukony vyuZiva | nevyuZiva
Pomoc pri péc€i o vlastni osobu 50 5

Pomoc pri osobni hygiené 50 5

Zajisténi stravy 5 50
Poskytnuti ubytovani 5 50
Zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim | 20 35
Socialné terapeuticka ¢innost 20 35

Pomoc pri uplatiiovani prav, vyrizovani béznych véci |12 43
Vychovné, vzdélavaci a aktiviza¢ni ¢innosti 20 35
Fakultativni ¢innost 24 21
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Graf & 7 Cetnost vyuZiti ¢&innosti a ikont p¥i poskytovani sluzby

OvyuziBAevyu?Z

V priibéhu poskytovani odlehcovaci sluzby respondenti (50) vyuzivaji nejvice pomoci pii péci o
vlastni osobu, pfi pomoci u osobni hygieny, o zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym
prostfedim projevilo zdjem 20 respondentil, o socidln¢ terapeutickou ¢innost se zajima také 20
respondentli a o vychovnou, vzdélavaci a aktivizacni ¢innost opét 20 respondenti. Pobytovou
sluzbu by chtélo vyuzit 5 respondentii. Pomoc pfi zajiSténi stravy potiebuje 8 respondentt.
Pomoc pii uplatiovani prav a vyfizovani béznych zalezitosti potiebuje 12 respondentl.

Fakultativnich ¢innosti vyuziva 24 respondentd.
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4.5 Vyhodnoceni hypotéz

Cilem vyzkumu bylo zjistit spokojenost uzivateli s poskytovanim odlehCovaci sluzby
v obCanském sdruzeni Rodinnéa pohoda, dozvédét se jejich potieby a jak jsou ochotni ptispivat za

vyuzité socialni sluzby.

Hypotéza ¢. 1

,Domnivam se, Ze vice jak 70% respondentii je spokojenych s poskytovanim odlehcovaci
sluzby.“

Hypotézu jsem ovétovala polozkou dotazniku €. 7.

Z celkového poctu respondentti uvadi 45 (81%), Ze je pln€ spokojeno s poskytovanim
sluzby. 8 respondentii (15%) Castecné, protoze zjistili, Ze by jim vice vyhovovala pobytova
sluzba a 2 respondenti (4%) vyjadrili Uplnou nespokojenost, protoze o sluzbé méli jinou
predstavu.

Zavér: hypotéza €. 1 se potvrdila.

Hypotéza ¢. 2

»Domnivam se, Ze 50 % respondentii déla potiZe s prispivanim na poskytovani péce a
nechtéji sluzbu hradit z vlastnich finan¢nich zdrojua.“

Hypotézu jsem ovétovala poloZzkou €. 9.

Z celkového poctu 55 respondentii nechce financovat socidlni sluzby 10 respondenti, coz je
18%, 19 respondentli je ochotno ptispivat 3000 K¢, 11 respondentit 5000 K¢, 6 respondentii
7000 K¢, 5 respondentti 9000 K¢, 4 respondenti 11000.

Zavér: hypotéza €. 2 se nepotvrdila.

Hypotéza ¢. 3

,Domnivam se, Ze respondenti maji ziajem o fakultativni ¢innosti, a proto je vhodné
dopliiovat sluzby dle potieb uzivatelu.“

Hypotézu jsem ovétovala polozkami €. 6, 8.

Z celkového poctu 55 respondentd fakultativnich ¢innosti vyuziva 24 respondentt, je to vice jak
50%. Fakultativni sluzby jsou tfeti nejvice Zadanou ¢innosti pii poskytovani odleh¢ovaci sluzby.

Zavér: hypotéza €. 3 se potvrdila.
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4.6 Zavér vyzkumu

Provedend vyzkumna Setieni méla potvrdit cile prace a ovéfit stanoveni hypotéz.

Cile byly splnény v empirické ¢asti této prace. Z vysledkl provedenych dat vyzkumu, lze
konstatovat, ze ze sledovaného souboru uzivatelll a pecujicich se jedna o vétSinu zen, které jsou
pfevazné seniorského véku. Z vyzkumu je patrné, Ze jesté porad existuje spoleéné souziti vice
generaci, ¢imz si zajisti rodiny péc¢i sami, ale podporu potiebuji. Nejéastéji v ramci odlehcovaci
sluzby vyuzivaji pomoc pii péci o vlastni osobu (50 respondentil), pomoc pii osobni hygiené (50
respondentll), protoze pecujici jsou seniofi a tyto ¢innosti jsou fyzicky narocné. Mnoho
respondentli (24)vyuziva fakultativni ¢innosti — ptijcovani kompenzacnich pomiicek, rehabilitaci,
zdravotnické tikony. Je pro né€ jednodussi vyuzivat sluzby u jedné organizace, nemusi si zvykat
na nové pracovniky. Zajem o vychovné vzdélavaci aktivizacni €innosti, o socialné terapeutickou
¢innost a zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim projevilo 20 respondentl (u
vSech uvedenych Cinnosti). Maly zdjem méli respondenti (8) o zajisténi stravy, jsou to uzivatelé
zijici sami, coz vysvétluje u ostatnich nezdjem z divodu jejich souziti s dalSim rodinnym
prislusnikem. 5 respondentl chtélo vyuzivat pobytové sluzby. O pomoc pii uplatiiovani prav,
vytizovani béznych zalezitosti projevilo potiebu 12 respondenti.

Pti hodnoceni poskytovani socidlni sluzby uvedlo 45 respondentii plnou spokojenost,
patiili mezi uzivatele, ktefi vyuzivali zaroven fakultativni sluzby, ¢imz se ucelilo uspokojeni
jejich potieb. 8 respondentli bylo spokojeno ¢astecné, vyhovovala by jim vice pobytova sluzba,
zde Slo prevazné o pecujici s détmi s postizenim, kterym tato sluzby chybéla v piipadée jejich
nemoci ¢i dovolené. 2 respondenti byli nespokojeni, protoze ocekavali od sluzby Uplné¢ néco
jiného, nedokazali vSak potiebu popsat.

Z Setfeni je patrné, Ze vSichni nejsou ochotni financovat socidlni sluzby ve stejné vysi.

Z celkového poctu 55 respondentl nechce financovat socialni sluzby 10 respondentt, vétsina (19

cvwr
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by bylo ochotno hradit 5000 K¢&, 6 respondentti 7000 K¢&, 5 respondentti 9000 K¢, 4 respondenti
11000K¢. Vyssi castku zadny respondent neudal.

Vzhledem k tomu, ze respondenti vyuzivaji odlehCovaci sluzby v domacim prostiedi,
jednozna¢né preferuji péci rodinného prisluSnika pred péci institucionalni. Ocenuji existenci
socialnich sluzeb, které vnimaji jako zalohu, kdyz rodinny ptisluSnik nemtize z n¢jakého diivodu

pomahat.
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ZAVER

Diplomova prace fesi poskytovani odlehcovacich sluzeb, zaroven by méla objasnit,
potvrdit jejich potiebnost. Cilem prace bylo ziskat informace o spokojenosti uzivatela
s poskytovanim sluzby, zda maji jiné potteby, nez které jsou jim nabizeny a zda jsou ochotni
prispivat na poskytovani sluzby z vlastnich finan¢nich prostredk.

V prvni kapitole jsem vysvétlila problematiku systému socialnich sluzeb, az potom jsem
se mohla v druh¢ kapitole vénovat odlehcovaci sluzb¢, ktera vychazi z ptredpokladu, ze clovek,
pecujici o své dit¢ nebo jinou blizkou osobu s postizenim, potiebuje odpocinek, volny cas
1 podminky k vyfizeni béznych zalezitosti a udrzovani socialnich kontaktii. Proto je tieba, aby
byl obcCas ve vykonu péce zastoupen bud’ asistentem ¢i pecCovatelem, ktery na urCitou dobu
piebira péci o C¢loveka s postizenim za néj, nebo zatizenim, které jej na né€kolik hodin denn¢ ¢i
nekolik tydnli vroce =zastoupi. V praci jsou charakterizovany jednotlivé skupiny osob
s postizenim, jejichZ rodinni pfisluSnici vyuzivaji odlehcovacich sluzeb, v podstaté sluzbu miize
vyuzit kazdy, pokud existuje pro n€é vhodny poskytovatel. BohuZel jsem zjistila, Ze pro mnohé
skupiny uzivatelll tato sluzba chybi. Tteti kapitola se vénuje Cinnosti obCanského sdruzeni
Rodinnad pohoda, které poskytuje socidlni sluzby po celém Jihomoravském kraji. V této
organizaci probéhlo vyzkumné Setfeni, které je zpracovano v posledni kapitole.

Potvrdily se hypotézy spokojenosti u klientl a potteba vyuzivani fakultativnich ¢innosti.
Jak je znamo, €lovek je tvor jedinecny, ma individualni potieby, proto i pozadavky u uZivatelii
sluZzeb nejsou stejné. Bohuzel jesté stale doziva generace, kterd méla sluzby zdarma, proto si
téZce zvyka na novou situaci. Lidé nechtéji pfispivat na socidlni sluzby.

Uvéadim statistiku poskytovani odleh¢ovaci sluzby obcanského sdruzeni Rodinna pohoda,

kde je vidét narist klientti 1 s po¢tem hodin poskytnutych v ramci této sluzby.
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V odborném casopise Socialni sluzby (leden 2010, s.31) mne oslovilo par slov
k zamysleni:
,, Kvalita spolecnosti se mize méfit podle zplisobu, jak se stard o své nejzranitelnéjsi a

nejzavislejsi ¢leny. Spolecnost, kterd se o né stara nedostatecné, je pochybena.” (Adrian D.

Ward)
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Priloha ¢. 1

Tab. €. 1: Vycet a zarazeni jednotlivych druhii socidlnich sluzeb

Druhy socialnich sluzeb

Socialni poradenstvi Sluzby socialni péce Sluzby socialni
prevence
Odborné socialni | Osobni asistence Rana péce
poradenstvi
Zékladni socialni | PeCovatelska sluzba Telefonicka krizova pomoc
poradenstvi
Tistiova péce Tlumocnické sluzby
Prtivodcovské a|Azylové domy
predcitatelské
sluzby
Podpora samostatného | Domy na ptl cesty
bydleni
Odlehcovaci sluzby Kontaktni centra

Centra dennich sluzeb

Krizova pomoc

Denni stacionafe

Intervenéni centra

Tydenni stacionare

Nizkoprahova denni centra

Domovy pro osoby se
zdravotnim postiZzenim

Nizkoprahova zatfizeni pro
déti a mladez

Domovy pro seniory

Nocleharny

Domovy se zvlastnim | Sluzby nasledné péce
rezimem
Chranéné bydleni Socialn¢ aktivizacni sluzby

pro rodiny s détmi

Socialni sluzby poskytované
ve zdravotnickém zafizeni
ustavni péce

Socialn¢ aktivizacni sluzby
pro seniory a osoby se
zdravotnim postizenim

Socialné terapeutické dilny

Terapeutické komunity

Terénni programy

Socialni rehabilitace

Zdroj: Kralova, J., Razova, E. Socialni sluzby a piispévek na péci. 2009/2010
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Piiloha ¢. 2
Piiklady poskytovatelii odleh¢ovaci sluzby

Celorepublikové pisobici

Pobytové

Oblastni charita Cerveny kostelec(http:// www.ochck.cz)

Ustav socialni péée pro zrakové postizené v Brné v Chrlicich (http://uspchrlice.cz)
Ustav socialni péte pro télesné postizenou mladez v Brné v Kralové poli, Kocianka
(http://www .kocianka.cz)

Ustav socialni péée pro télesné postizené v Hrabyni

Paraple (http://www. paraple. cz)

Asociace pomahajici lidem s autismem — APLA (http:// www.praha.apla.cz)
Pobytova, terénni, ambulantni

Kolpingova rodina Smecno (http://www.dumrodin.cz) - spinalni muskularni atrofie

Centrum socialnich sluzeb LADA Lukavec

Hlavni mésto Praha

Terénni

Arcidiecézni charita Praha, Stfedisko pecovatelska sluzba

Cesta domtl, hospicové obCanské sdruzeni (http://www.cestadomu.cz)

Hewer — obCanskeé sdruzeni (http://www.pecovatel.cz)

Pobytové

Centrum socialni a osetfovatelské pomoci Praha 15

Hloubétinsky paprsek, Praha — Hloubé&tin

Jedlickuv ustav a Matetské Skola a Zakladni Skola a Stfedni Skola, Praha 2 -VySehrad

Jihocesky kraj

Terénni

Domaci hospic JORDAN, o.p.s., Odleh&ovaci sluzby, Tabor
Oblastni charita Strakonice, Odlehcovaci sluzba

Pobytové

Centrum socialni pomoci Vodnany, odleh¢ovaci sluzba

Centrum socialnich sluzeb Jindfichiv Hradec, Domov seniort Ceské Velen
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Jihomoravsky kraj

Pobytové

Domov pro osoby se zdravotnim postizenim — Srdi¢ko, Brno — Selepova
Domov pro osoby se zdravotnim postizenim — TEREZA (Brno — Re¢kovice)
Oblastni charita Vyskov — Zatizeni socialni integrace

Terénni

Diecézni charita Brno — Odleh¢ovaci sluzba Oblastni charity TiSnov
Domov pro mne, o. s., Brno

Rodinna pohoda, o. s. Vyskov

Gabriela, o. s., Hospic sv. Alzbéty, Brno — Kamenna

Pobytové i terénni

Sanus (Brno, Bilovice nad Svitavou), (http://www.sanusbrno.com)

Slezska diakonie - Eliada , Brno (http://www.eliada.cz)

Karlovarsky kraj

Pobytové

Domov pro seniory a dim s pecovatelskou sluzbou Maridnské Lazné, ptispévkova organizace
Farni Charita Karlovy Vary -OdlehCovaci sluzba pfi Dennim stacionafi pro staré a zdravotné
postizené obCany

Ambulantni

Sprava zdravotnich a socialnich sluzeb Cheb, Domov pro osoby se zdravotnim postizenim,

tydenni a denni stacionar "M4gja"

Kralovéhradecky kraj

Pobytové

Duha, o. p. s., Novy Bydzov (http://www.pomocseniorum.cz)
Lécebna dlouhodob& nemocnych Rybitvi (http://www.ldn-rybitvi.cz)
SENIOR CENTRUM Hradec Kralové o. p. s.

Terénni

Obcanské sdruzeni Spokojeny domov — stiediska v Ji¢in¢, Mnichové Hradisti, Mladé Boleslavi
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Liberecky kraj

Terénni

CENTRUM PRO ZDRAVOTNE POSTIZENE Libereckého kraje o.s.

Centrum pro zdravotné postizené Jablonec nad Nisou (http://www.czplk.cz)

Centrum pro zdravotné postizené Semily

Centrum pro zdravotng postizené Ceska Lipa

Centrum pro zdravotné postizené Liberec

Pobytové

Hospic sv. Stépana, o. s. Litomé&fice

Hospicova péée sv. Zdislavy, o.p.s., Ceska Lipa, Liberec (http://www.hospiczdislavy.cz)

Jedlicktv ustav, ptispévkova organizace Liberec

Moravskoslezsky kraj

Terénni

Centrum pro rodinu a socialni pééi, o.s. — Projekt VYZVA — sluzba RESPIT Ostrava
(http://www.prorodiny.cz)

CURA MEDICA s.r.o, Karvina (http://www.curamedica.cz)

Slezska diakonie, Tabita - odlehéovaci sluzby, pobocka Jablunkov, T¥inec, Cesky Tésin
Pobytové

Domov Pohoda, ptispévkova organizace Bruntal (http://www.domovpohoda.cz)

Domov pro seniory Frydek - Mistek, pfispévkova organizace

Charita Bohumin, Dim pokojného stafi sv. FrantiSka v Bohuminé

Olomoucky kraj

Pobytové, ambulantni

DETSKY KLiC Sumperk, o.p.s.

Hospic na Svatém Kopecku, Olomouc — bez omezeni vékem
Terénni

Charita Zabteh — Stiedisko odlehCovacich sluzeb Zabieh (http://www.charitazabreh.cz)
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Pardubicky kraj

Terénni

Charita Prelou¢

Narodni institut pro integraci osob s omezenou schopnosti pohybu a orientace CR, Krajska
organizace Pardubického kraje, o. s.,Stfedisko socidlnich sluzeb Salvia, Svitavy

Pobytové

Charita Svitavy, Svétlanka — odlehCovaci sluzba

Plzensky kraj

Terénni

Domaci oSetfovatelska péce, Domazlice (http://www.pece-doma.cz)
Pobytové

Hospic sv. Lazara, Plzen (http://www.hsl.cz)

HOSPIC v MOSTE, o.p.s.

Meéstsky domov pro seniory, Domazlice

Ambulantni

Sdruzeni ob¢ant Exodus — Dim Exodus Tfemosna

Stredocesky kraj
Terénni, ambulantni
ALKA, o.p.s., Centrum péce o handicapované ALKA, Pfibram

Ambulantni

ARPZPD v CR, o. s. Klub "Hornomlynskd", Centrum FILIPOVKA, Praha
Pobytové

ANIMA CASLAV, o.p.s.

Domov pro seniory Dobfichovice

Domov Racek o.p.s., Rakovnik

Domov Domino, poskytovatel socialnich sluzeb Zavidov
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Ustecky kraj

Terénni, ambulantni

Stiedisko Arkadie Bratislavska, Teplice

KOSTKA KRASNA LiPA p.o., Krasni Lipa u Rumburka
Pobytové

Agentura "NADEJE", Dé&&in

Domov pro osoby se zdravotnim postizenim Kytlice

Mésto Stéti, Dim s chranénymi byty

Kraj Vyso€ina

Terénni

Hospicové hnuti - Vysoc€ina, o. s., Stiedisko hospicové péce Jihlava (http://www.hhv.cz)
DIANA TREBIC, o.p.s. - Domaci hospicova péée

Diecézni charita Brno, Domaci hospicova péce Tiebic

Pobytové

Domov pro seniory Ttebi¢ - Manz. Curieovych, pifispévkova organizace Domov pro seniory

vvvvv

Zlinsky kraj

Terénni

Asociace rodi¢t a piatel zdravotné postizenych déti v CR, klub Auxilium, o. s., Centrum
Auxilium

Pobytové

Centrum pro seniory, piispévkova organizace, HoleSov

Diakonie CCE — STREDISKO Vsetin, Domov pro seniory Vsetin Ohrada

Oblastni charita Krométiz - Charitni dim pokojného stari, Cetechovice

Oblastni charita Uherské hradist¢ — Domov pokojného stari BorSice

Socialni sluzby mésta Krométize, ptispévkova organizace, Domov pro osoby se zdravotnim

postizenim Barborka
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Piiloha ¢. 3

Dotaznik pro uzivatele odlehéovaci sluzby a rodinné pecujici

Vazeny pane, vazena pani

dotaznik, ktery drzite v ruce, ma slouzit k posouzeni potieb uzivatelti odlehcovacich sluzeb a ke
zjisténi, zda jsou obcané ochotni se podilet na jejich spolufinancovani.

Vami vyplnény dotaznik a jeho statistické zpracovani bude tvofit praktickou ¢ast diplomové
prace — Odleh¢ovaci sluzby.

Dé&kuji Vam za vstticnou spolupraci.

Bc. Jana Kubaldkova, studentka Pedagogické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci
Oznacte ki'izkem

1. Jsem:

[0 uzivatel socidlni sluzby

00 pecujici osoba

2. Pohlavi uzivatele sluzby: 3. Pohlavi pecujici osoby:
[0 Zena [J Zena
0 muz 0 muz
4. VEK uzivatele sluzby: 5. VEk pecujici osoby:
[0do 18 let (119 —40 let
(118 —26 let (140 — 65 let
[J do 40 let (165 a vice
[J 40 — 65 let
[J 65 avice

6. Jaké ukony v ramci poskytovani odlehcovaci sluzby vyuzivate?

00 pomoc pii péci o vlastni osobu (podpora pfi jidle, piti, oblékani)

[0 pomoc pii osobni hygiené

O zajiSténi stravy

O poskytnuti ubytovani (v ramci pobytové sluzby)

00 zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim (doprovod do Skoly, zdrav.
zafizeni, do zaméstnani...)

00 socidlné terapeuticka cinnost (podpora vlastnich schopnosti a dovednosti)

0 pomoc pii uplatiiovani prav, vyfizovani béznych zalezitosti

00 vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti

00 fakultativni ¢innost: jakou?.............coooiiiiiiiiiiin.n.
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7. Jste s poskytovanim socidlni sluzby spokojeni?

[J ano

Une

(] Castecné

V piipadé, ze odpovite ne, ¢astecne€, zodpovezte otazku €. 8

8. Co Vam pfri poskytovani sluzby chybi, jaké vnimate nedostatky?

9. Za socialni sluzbu jsem ochotny(d) zaplatit v priméru mési¢né:

0 3000 K¢ [J jinou ¢astku .............
[ 5000 K¢ [J nechci financovat

[ 7000 K&

L] 9000 K&

(] 11000 K¢
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Priloha €. 4

Organizac¢ni schéma Rodinné pohody o. s.

REDITEL ORGANIZACE

SOCIALNI PRACOVNIK
ODLEHCOVACI CENTRUM DENNICH | SOCIALNE SOCIALNE
SLUZBY SLUZEB - POHODA AKTIVIZACNI AKTIVIZACNI
SLUZBY PRO RODINY | SLUZBY PRO OSOBY
S DETMI SE ZP A SENIORY
Pracovnik Vedouci pedagogicky | Pedagogicti pracovnici Pedagogicti pracovnici
v soc.sluzbach pracovnik
Piima obsluZna péce
Zdravotnicky personal | Pracovnik v socidlnich | Pracovnik v socidlnich | Pracovnik v socidlnich
sluzbach sluzbach — sluzbach — Pecovatelska
Vychovna nepedagogicka | Pecovatelska ¢innost ¢innost
¢innost
Pecovatelska ¢innost
dobrovolnici dobrovolnici dobrovolnici dobrovolnici
Ostatni:

Administrativni pracovnik — acetni

Webmaster

Psycholog — supervizor

Fundreiser
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Priloha ¢. 5
Standardy kvality socialnich sluzeb
Znéni kritérii Standardii je obsahem pftilohy ¢. 2 vyhlasky MPSV €. 505/2006 Sb., provadéciho

predpisu k zakonu €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, v platném znéni (www.mpsv.cz).

1. Cile a zpiisoby poskytovani socialnich sluzeb

Kritérium

a) Poskytovatel ma pisemné definovano a zvefejnéno poslani, cile a zasady
poskytované socialni sluzby a okruh osob, kterym je urcena, a to v souladu se zdkonem
stanovenymi zakladnimi zasadami poskytovani socidlnich sluzeb, druhem socialni
sluzby a individudln¢ ur¢enymi potfebami osob, kterym je socialni sluzba poskytovana
b) Poskytovatel vytvaii podminky, aby osoby, kterym poskytuje socialni sluzbu, mohly
uplatiiovat vlastni viili pfi feSeni své neptiznivé socialni situace

c) Poskytovatel ma pisemné zpracovany pracovni postupy zarucujici fadny prabeh
poskytovani socialni sluzby a podle nich postupuje

d) Poskytovatel vytvaii a uplatiiuje vnitini pravidla pro ochranu osob pied pfedsudky a
negativnim hodnocenim, ke kterému by mohlo dojit v diisledku poskytovani socidlni

sluzby. Podle tohoto poslani, cilti a zasad poskytovatel postupuje.

2. Ochrana prav osob

Kritérium

a) Poskytovatel ma pisemné zpracovana vnitini pravidla pro ptfedchazeni situacim,
vnichz by v souvislosti s poskytovanim socialni sluzby mohlo dojit k poruSeni
zékladnich lidskych prav a svobod osob, a pro postup, pokud k poruSeni téchto prav
osob dojde; podle téchto pravidel poskytovatel postupuje

b) Poskytovatel mé pisemné zpracovéana vnitini pravidla, ve kterych vymezuje situace,
kdy by mohlo dojit ke stfetu jeho zajmi se zajmy osob, kterym poskytuje socialni
sluzbu, vcetn¢ pravidel pro feSeni téchto situaci; podle téchto pravidel poskytovatel
postupuje

¢) Poskytovatel ma pisemné zpracovana vnitini pravidla pro pfijimani dart; podle téchto

pravidel poskytovatel postupuje
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3. Jednani se zajemcem o socidlni sluzbu

Kritérium

a) Poskytovatel ma pisemné zpracovdna vnitini pravidla, podle kterych informuje
zédjemce o socialni sluzbu srozumitelnym zplsobem o moznostech a podminkach

poskytovani socialni sluzby; podle téchto pravidel poskytovatel postupuje

b) Poskytovatel projednava se zdjemcem o socidlni sluzbu jeho pozadavky, ocekavani a
osobni cile, které by vzhledem k jeho moznostem a schopnostem bylo mozné realizovat

prostfednictvim socialni sluzby

c) Poskytovatel ma pisemné zpracovana vnitini pravidla pro postup pii odmitnuti
z4djemce o socialni sluzbu z divodi stanovenych zdkonem; podle téchto pravidel

poskytovatel postupuje

4. Smlouva o poskytovani socialni sluzby

Kritérium

a) Poskytovatel ma pisemné zpracovana vnitini pravidla pro uzavirdni smlouvy
o poskytovani socidlni sluzby s ohledem na druh poskytované sociédlni sluzby a okruh
osob, kterym je ur€ena; podle téchto pravidel poskytovatel postupuje

b) Poskytovatel pfi uzavirani smlouvy o poskytovani socidlni sluzby postupuje tak, aby
osoba rozuméla obsahu a tcelu smlouvy

c) Poskytovatel sjednava s osobou rozsah a pribéh poskytovani socidlni sluzby

s ohledem na osobni cil zavisly na moznostech, schopnostech a ptani osoby

5. Individualni planovani prabéhu socialni sluzby

Kritérium

a) Poskytovatel ma pisemné zpracovana vnitini pravidla podle druhu a poslani socialni
sluzby, kterymi se fidi planovani a zpiisob pfehodnocovani procesu poskytovani sluzby;
podle téchto pravidel poskytovatel postupuje

b) Poskytovatel planuje spolecné s osobou prubéh poskytovani socialni sluzby
s ohledem na osobni cile a moZnosti osoby

c) Poskytovatel spole¢né s osobou priibézné hodnoti, zda jsou napliiovany jeji osobni

cile
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d) Poskytovatel ma pro postup podle pismene b) a c¢) pro kazdou osobu urceného

zameéstnance

e) Poskytovatel vytvari a uplatiiuje systém ziskavani a predavani potfebnych informaci
mezi zaméstnanci o prubéhu poskytovani socialni sluzby jednotlivym osobam

Plnéni kritérii uvedenych v pismenech d) a e) se nehodnoti u poskytovatele, ktery je

fyzickou osobou a nemd zamé&stnance.

6. Dokumentace o poskytovani socialni sluzby

Kritérium

a) Poskytovatel mé pisemné zpracovéana vnitini pravidla pro zpracovani, vedeni a
evidenci dokumentace o osobach, kterym je socialni sluzba poskytovana, vcetné
pravidel pro nahlizeni do dokumentace; podle téchto pravidel poskytovatel postupuje

b) Poskytovatel vede anonymni evidenci jednotlivych osob v ptipadech, kdy to vyzaduje

charakter socidlni sluzby nebo na zadost osoby

c¢) Poskytovatel ma stanovenu dobu pro uchovani dokumentace o osobé po ukonceni

poskytovani socialni sluzby

7. Stiznosti na kvalitu nebo zpusob poskytovani socialni sluzby

Kritéerium

a) Poskytovatel ma pisemné zpracovana vnitini pravidla pro podavani a vytfizovani stiznosti

osob na kvalitu nebo zplsob poskytovani socialni sluzby, a to ve formé srozumitelné

osobam; podle téchto pravidel poskytovatel postupuje

b) Poskytovatel informuje osoby o moznosti podat stiznost, jakou formou stiznost podat, na

koho je mozno se obracet, kdo bude stiznost vyfizovat a jakym zpiisobem a o moZznosti

zvolit si zastupce pro podani a vyfizovani stiznosti; s témito postupy jsou rovnéz

prokazatelné seznameni zaméstnanci poskytovatele

c) Poskytovatel stiznosti eviduje a vyfizuje je pisemné v piimétené lhité

d) Poskytovatel informuje osoby o moznosti obratit se v ptipadé nespokojenosti s vyfizenim

stiznosti na nadfizeny orgén poskytovatele nebo na instituci sledujici dodrzovani lidskych

prav s podnétem na prosetieni postupu pii vyfizovani stiznosti
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8. Navaznost poskytované socialni sluzby na dalsi dostupné zdroje
Kritérium

a) Poskytovatel nenahrazuje bézn¢ dostupné vetejné sluzby a vytvaii ptilezitosti, aby
osoba mohla takové sluzby vyuzivat

b) Poskytovatel zprosttedkovava osobé sluzby jinych fyzickych a pravnickych osob
podle jejich individualné uréenych potieb

c) Poskytovatel podporuje osoby v kontaktech a vztazich s pfirozenym socidlnim

prostfedim; v pfipadé konfliktu osoby v téchto vztazich poskytovatel zachovava

neutralni postoj

9. Personalni a organiza¢ni zajiSténi socialni sluzby
Kritérium

a) Poskytovatel m4 pisemné stanovenu strukturu a pocet pracovnich mist, pracovni
profily, kvalifika¢ni pozadavky a osobnostni pfedpoklady zaméstnanci uvedenych
v § 115 zdkona o socialnich sluzbach; organiza¢ni struktura a po¢ty zaméstnanci jsou
piiméfené druhu poskytované socidlni sluzby, jeji kapacit€¢ a poctu a potiebam osob,
kterym je poskytovéna
b) Poskytovatel ma pisemné zpracovanu vnitini organizacni strukturu, ve které jsou
stanovena opravnéni a povinnosti jednotlivych zaméstnanct; kritérium neni zdsadni
c) Poskytovatel ma pisemné zpracovana vnitini pravidla pro pfijimani a zaskolovani
novych zaméstnancli a fyzickych osob, které nejsou v pracovné pravnim vztahu
s poskytovatelem; podle téchto pravidel poskytovatel postupuje
d) Poskytovatel, pro kterého vykonavaji cinnost fyzické osoby, které nejsou
s poskytovatelem v pracovné pravnim vztahu, mé pisemné zpracovana vnitini pravidla
pro pusobeni téchto osob pii poskytovani socidlni sluzby; podle téchto pravidel
poskytovatel postupuje

PInéni kritérii uvedenych v pismenech a) az d) se nehodnoti u poskytovatele, ktery je

fyzickou osobou a nemd zaméstnance.
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10. Profesni rozvoj zaméstnanci
Kritérium
a) Poskytovatel ma pisemné zpracovan postup pro pravidelné hodnoceni zaméstnanc,

ktery obsahuje zejména stanoveni, vyvoj a napliovani osobnich profesnich cili a

potieby dalsi odborné kvalifikace

b) Poskytovatel mé pisemné zpracovan program dalSiho vzdélavani zaméstnancii; podle

tohoto programu poskytovatel postupuje

c) Poskytovatel ma pisemné zpracovan systém vymeény informaci mezi zaméstnanci

o poskytované socialni sluzb¢; podle tohoto systému poskytovatel postupuje

d) Poskytovatel ma pisemné zpracovan systém finanéniho a moralniho ocenovani
zaméstnancl; podle tohoto systému poskytovatel postupuje, kritérium neni zadsadni

e) Poskytovatel zajiStuje pro zaméstnance, ktefi vykondvaji pfimou praci s osobami,
kterym je poskytovana socidlni sluzba, podporu nezavislého kvalifikovaného odbornika
PInéni kritérii uvedenych v pismenech c) a d) se nehodnoti u poskytovatele, ktery je
fyzickou osobou a nemé zaméstnance; kritéria uvedena v pismenech a) a b) se na tohoto

poskytovatele vztahuji pfiméfeng.

11. Mistni a ¢asova dostupnost poskytované socialni sluzby
Kritérium
Poskytovatel uruje misto a dobu poskytovani socidlni sluzby podle druhu socialni

sluzby, okruhu osob, kterym je poskytovana, a podle jejich potieb

12. Informovanost o poskytované socialni sluzbé
Kritérium
Poskytovatel ma zpracovan soubor informaci o poskytované socidlni sluzbé, a to ve

form¢ srozumitelné okruhu osob, kterym je sluzba urena

13. Prostredi a podminky

Kritérium

a) Poskytovatel zajiStuje materidlni, technické a hygienické podminky pfimefené druhu
poskytované socidlni sluzby a jeji kapacité, okruhu osob a individudln€¢ uréenym

potifebam osob
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b) Poskytovatel poskytuje pobytové nebo ambulantni socialni sluzby v takovém
prostfedi, které je dlstojné a odpovida okruhu osob a jejich individudln€ urcenym
potfebam

PInéni kritéria uvedeného v pismenu b) se nehodnoti u poskytovatele, ktery neposkytuje

socidlni sluzby v zatizeni socialnich sluzeb.

14. Nouzové a havarijni situace

Kritérium

a) Poskytovatel ma pisemné definovany nouzové a havarijni situace, kter¢ mohou nastat
v souvislosti s poskytovanim socialni sluzby, a postup pii jejich feSeni

b) Poskytovatel prokazatelné sezndmi zaméstnance a osoby, kterym poskytuje socidlni
sluzbu, s postupem pii nouzovych a havarijnich situacich a vytvaii podminky, aby
zameéstnanci a osoby byli schopni stanovené postupy pouzit

c) Poskytovatel vede dokumentaci o prib¢hu a feSeni nouzovych a havarijnich situaci
PInéni kritéria uvedeného v pismenu b) se nehodnoti u poskytovatele, ktery je fyzickou

osobou a neméa zaméstnance.

15. ZvySovani kvality socidlni sluzby
Kritéerium
a) Poskytovatel pribézné kontroluje a hodnoti, zda je zplsob poskytovani socialni

sluzby v souladu s definovanym poslanim, cily a zasadami socidlni sluzby a osobnimi
cily jednotlivych osob

b) Poskytovatel mé pisemné zpracovéana vnitini pravidla pro zjiStovani spokojenosti
osob se zpiisobem poskytovani socidlni sluzby; podle téchto pravidel poskytovatel
postupuje

c¢) Poskytovatel zapojuje do hodnoceni poskytované socidlni sluzby také zaméstnance a
dalsi zainteresované fyzické a pravnické osoby

d) Poskytovatel vyuziva stiznosti na kvalitu nebo zpisob poskytovani socidlni sluzby

jako podnét pro rozvoj a zvySovani kvality socialni sluzby
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Ptiloha €. 6
Statistika poskytovani odleh¢ovaci sluzby terénni za obdobi 2009, 2010

v organizaci Rodinné pohoda, o. s.

Statistika vyuziti odlehcovaci sluzby rok 2009

|Mésic/poc':et Uzivatelé |Hodiny

leden 12 627,5

unor 16 623,5] Celkem vyuzilo sluzbu v pribéhu roku 37 uzivateld,
bfezen 15 697] prumérné meésicné jich bylo 15,

duben 15 803,25] poskytnuto bylo celkem 8603,75 hodin pomoci.
kvéten 13 706,5

Cerven 15 797,5

Cervenec 22 855,5

srpen 20 798,5

zari 15 775

Fijen 14 582,5

listopad 14 622

prosinec 14 715

celkem 37 8603,75

Statistika vyuziti odlehcovaci sluzby rok 2010

[Mesic/pocet Uzivatelé |[Hodiny

leden 13 745

unor 15 817] Celkem vyuzilo sluzbu v priibéhu roku 32 uzivateld,
bfezen 12 1021| primérné mésicné jich bylo 13,

duben 15 1018,5] poskytnuto bylo celkem 11556 hodin pomoci.
kvéten 12 932,5

Cerven 13 922

Cervenec 11 902,5

srpen 13 1012

zari 13 1069

Fijen 15 1028

listopad 17 1096

prosinec 17 992,5

celkem 32 11556

Srovnani statistik
| kdyz v roce 2009 vyuzilo sluzbu vice uzivatelt nez v roce 2010, nepotfebovali tolik hodin pomoci jako
uzivatelé v roce 2010. Uzivatelé po ziskani diivéry zvySuji pocet hodin potfebnosti sluzby, ubytek uzivatell

je zpUsoben jejich umrtim nebo umisténim do Ustavnich zafizeni.
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Ptiloha €. 7 — fotodokumentace jednotlivych sluzeb

Fotografie - odlehcovaci sluzby v domacim prostredi
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Fotografie Centrum dennich sluzeb - Pohoda
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Fotografie - socialné aktiviza¢ni ¢innosti pro rodiny s détmi — pobytova akce

Fotografie - socialné aktiviza¢ni ¢innost — pro osoby se ZP a seniory — pobytova akce
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Fotografie - socidln¢ aktivizacni sluzby pro osoby se ZP a seniory - plavani

* i1 e

Fotografie - socidln¢ aktivizacni ¢innosti pro osoby se ZP a seniory — trénovani paméti
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Fakultativni Cinnost - canisterapie
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