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Abstrakt

Tato prace se zaméiuje na komunitni péci o lidi s dusevni poruchou. Téma bakalaiské
prace se zabyva socidlnimi pracovniky a organizacemi, ktefi tuto péci poskytuji a

osobami, které ji vyuZzivaji.

Cilem této prace je zmapovat socidlni a zdravotni sluzby pro osoby s duSevni poruchou
vcetné jejich ndvaznosti a vytvofit koncept téchto sluzeb pro osoby nad 18 let véku
v okrese Ceské Budgjovice v navaznosti na rozvojovy plan socialnich sluzeb Ceské

Bud¢jovice.

Zaméfila jsem se na druhy a typy sluzeb, které jsou v okrese Ceské Bud&jovice, jejich
propojeni, a funkénost komunitni péce v nich. Na tyto informace jsem se soustfedila
predevsim v praktické casti této prace. V teoretické Casti této prace, jsem se zabyvala
vyznamem komunitni péce, jejim rozvojem a zaméfenim, dale druhy dusevnich poruch

a kvalitou Zivota osob, které¢ dusevni poruchou trpi.

Soubor jsem zpracovavala kvalitativnim vyzkumem pomoci metody dotazovani za
pomoci polostandardizovaného rozhovoru s informanty. Informanty jsem vybirala
ucelovym kvoétnim vybérem. Dale jsem zaradila pro vyhodnoceni metodu trsi a
vytvofila jsem diagramy, grafy a tabulky, na zaklad¢ informaci které jsem ziskala a

nasledné jsem je popsala.

Reseni poskytuje detailni nahled na Getnost a propojenost organizaci v okrese Ceské
Budé&jovice. Tento ndhled obsahuje rozpracované zdravotni a socialni sluzby, které jsou

poskytovany lidem s dusevni poruchou.

Ve vyzkumu jsem se zaméfila i na dilezitost role socidlniho pracovnika, rozepsala jej a
znazornila v tabulkach. Dale jsem vypracovala SWOT analyzu komunitni péce, jeji
silné a slabé stranky a jeji pfileZitosti a rizika, vSe na zdklad¢ ziskanych dat od

informanta.

Vyzkumem jsem zjistila, Ze je zde malo zdravotnich sluzeb pro lidi s dusevni poruchou
a obrovska Skala sluzeb socidlnich. DalS$im zjisténim bylo, ze dotazované organizace
poskytuji komunitni péci uz delsi dobu a spolupracuji mezi sebou navzajem. Systém je

velmi Uzce spjaty a kolegidlnost navzajem velmi povzbudiva.



Kli¢ova slova: komunitni péce, duSevni porucha, role socidlniho pracovnika, zdravotni
sluzby, socidlni sluzby



Abstrakt

This thesis focuses on a community care of people with a mental disorder. The topic of
the bachelor thesis deals with social workers and organizations who provide this care
and people who use it.

The aim of this thesis is to map the social and health services for people with mental
disorder including its continuity and to create a concept of these services for people
above 18 years of age and above in the district of Ceské Budgjovice according to the

development plan of social services Ceské Budgjovice.

I focused on the types of services which are in district of Ceské Budg&jovice and its
linking and the function of community care within. This information was focused on
mainly in the practical part of the thesis. In the theoretical part, | focused on the
meaning of community service, the development and focus, next subjects were mental

disorders and its typology and the quality of the patients lives.

The file was worked out by a quantitative research method, using survey questionnaires
and half-standardized interview with informants. Informants were chosen by purpose
quota choice. The evaluation was classified by cluster method and the diagrams, graphs,
charts were made and based on the information | had obtained and subsequently

described.

The solution provides a detailed overview of frequency and linking of the organizations
in the district of Ceské Bud&jovice. This overview contains processed health and social

services which the mentally disordered people are provided by.

| focused on an importance of the role of a social worker in my research and | broke it
down and typified it in the charts. | also created a SWOT analysis of a community
service, its strong and weak sides and also opportunities and risks based on all data

obtained from informants.

The output of the research is a lack of health services for people with mental disorder
and a huge scale of social services. Next finding was that the organizations enquired
have provided these services for a long time and they have been cooperating together.

The system is tight and the climate is very positive.



Key words: community service, mental disorder, role of a social worker, health service,

social service
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Uvod
,Dusevni bolest je hors§i nemoc nez télesna.*

PubliliusSyrus

Lidé s dusSevni poruchou jsou v nasi spole¢nosti ¢asto nepochopeni a vnimani jako
zvlastni osoby, kterym je Iépe se vyhybat. Jsou Casto stfedem nardzek, agresivnich
utokd a stigmatizace. ZvySuje se procento téchto 0sob a z toho divodu se zvySuje i

pocet sluzeb, které jsou jim poskytovany.

Ma prace je zamétena na komunitni péci o lidi s duSevni poruchou. Vybrala jsem si toto
téma z diivodu toho, ze mne tato cilova skupina vzdy zajimala a protoze se snazim
zmeénit ndhled svého okoli na tyto osoby. Dale si myslim, Ze hodné lidi si neuvédomuje

potfebnost komunitni péce a dilezitost jakou zde maji socialni pracovnici.

Myslim si, e téma préace je aktualni, protoZe se komunitni péce u nas v Ceské republice
stale rozviji a lidé o této péci maji malé anebo dokonce zadné povédomi. V teoretické
Casti prace se zabyvdm komunitni péci, komunitni praci, kterd napomahd osobam
s dusevni poruchou zvladat nastrahy bézného Zivota a navraci tyto osoby do socio-
kulturni sféry. V praktické &asti jsem se zaméfila na organizace v okrese Ceské
Budéjovice, které jsou poskytovateli socialnich sluzeb a zdroven vykonavaji komunitni

péci a vytvofila jsem koncepci zdravotnich a socidlnich sluzeb.

Hlavnim cilem mé prace je zmapovat socialni a zdravotni sluzby pro osoby s duSevni
poruchou véetné jejich navaznosti v okrese Ceské Bud&jovice. Navazuje na n&j diléi cil
a to navrhnout koncepci komunitni péce o lidi s duSevni poruchou ve véku 18 +
v okrese Ceské Budgjovice v navaznosti na rozvojovy plan socialnich sluzeb. Tento cil
je zakladem pro celou mou préci. Svijj cil jsem naplnila v praktické ¢asti, ve vysledcich
své prace, ve které se nachazeji diagramy, grafy a tabulky. Spolupracovala jsem
s organizacemi Vv okrese Ceské Budgjovice, respektive s Fokus Ceské Budgjovice,
DOMINO Ceské Budgjovice a Domov Libni¢ a centrum socialnich sluzeb Empatie,

vedla jsem zde polostandardizované rozhovory se socidlnimi pracovniky.
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1 Teoreticka ¢ast

1.1 Komunita a komunitni péce

Pojem komunita mé& nékolik moznych vysvétleni. Vzdy zalezi v jakém kontextu, je
komunita pouzivana, jak ji autor pojmenoval a z jakého pohledu na ni hled¢l, nejvice
mne zaujala tato definice od Matouska (2003) ,,komunita je misto, kde clovek miize
ziskat emocionalni podporu, ocenéni a praktickou pomoc v kazdodennim zivote*,

(Matousek, 2012, str. 48).

Gojova (2006) napsala, ze v modernim smySleni byla komunita brana jako trvala,
objektivni a univerzalni. Byla také spojovéana s misty, strukturou, ale také myslenkami
Dale popisuje, ze komunita je také chapana jako subjekt, ktery se vytvaii za pomoci
komunikace, z ¢ehoz vyplyva, Ze nemuze byt brana jako prostor, ktery hledame nebo ho
opoustime ¢i do kterého miiZeme vstupovat. Dle Gojové se praxi se mizeme bézné

setkavat s pojmy, jako jsou:

a) Obcanska komunita = spoleCenstvi osob, které v uréitém spole¢ném prostoru

vykonavaji kazdodenni aktivity,

b) Vycvikova komunita = spoleCenstvi osob, zaméfujici se na sebepoznani, nacviky

dovednosti a postojd,

c) Terapeutickd komunita = je to specificka forma organizace 1éCebné instituce
umoznujici otevienou komunikaci vSech c¢lentl instituce (zapojuji se zde i

pacienti a jejich spolurozhodovani a podileni se na 1é¢b¢),

d) Spiritualni komunita = spolecenstvi osob, sdilejicich podobné myslenky a ideje a
snazi se spolecny spiritudlni rozvoj, mohou Zit i ve spole¢ném prostoru,

(Matousek, 2012)
Pii praci s lidmi s dusevni poruchou se nejvice setkavame s terapeutickou komunitou.

Chen (2016) dle vyzkumu zjistila, Ze ve srovnani s vétSimi skupinami, ty malé méli

mén¢ potiZi se zachovanim participativni - demokratické praxe a hodnot.

Gernot (2008) popisuje, Ze neexistuje zadna spole¢na definice komunitni péce ani

we v

termin. V $ir§im pohledu, komunitni péce miize byt definovana jako smés zdravotnich a
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socialnich sluzeb poskytovanych jednotlivecim nebo rodinam doma nebo ve
spoleCenstvi za ucelem podpory, zachovani nebo obnoveni zdravi, nebo zmirnéni
disledkti nemoci a zdravotniho postizeni, a tim dosazeni maximdalni nezavislosti a
kontroly nad svymi vlastnimi zZivoty. K zajisténi tohoto, je Siroka skala sluzeb a ty maji

zasadni vyznam.

Dale uvadi, Ze tradi¢ni hlavni uZzivatel¢ pecovatelské sluzby jsou lidé, kteti maji trvalou
pottebu péfe na dlouhodobéjsim zakladé¢ v dusledku U¢inka stafi, dusevni nemoci,
mentalniho postizeni nebo té€lesného postizeni. Dalsi potencialni uzivatelé komunitni

péce jsou lidé, ktefi ji prosté potiebuji, (Gernot, 2008).
1.1.1 Vyvoj komunitni péce

Pe¢ a Probstova (2009) popsali, ze ve vyvojové posloupnosti od 60. let 20 stoleti 1ze
mluvit o tfech zakladnich pfistupech v komunitni péci. OdliSuji se od sebe pojetim
sluzeb, respektive jejich strukturou, lokalizaci, aktivitou, mirou institucionalizace,
uménim vyuziti neformalnich zdroji apod. To se dale d€li na pojeti role pacientti
(klientl) a na pojeti role profesionalt. Uvadéji, ze podle danych podminek se mulze
péce uspoiadat na dobu prechodnou, mezistupeni, anebo mize kombinovat prvky

jednotlivych fazi — ucinnost péce je pak ovsem nizsi, (Pec a Probstova, 2009).
Komunitni péce) je rozdélena do tfi etap, které spadaji do vyvoje komunitni péce:
1. Nemocnicni ptistup
2. Komunitni pfistup

3. Integrativni pfistup
péci provadéji jedin€é profesiondlové a uzivatel této péce je nazyvéan pacient, (Pe¢ a

Probstova, 2009).

Pec a Probstova (2009) dale popisuji, ze pfi komunitnim pfistupu, je uZivatel bran jako
klient, coZ znamena, Ze je piijemcem sluzeb, a sdm si voli miru sluZeb. A jsou zde nutné

profesiondlni specializované sluzby, ale nejsou dostacujici pro integraci.

Uvadéji, ze v integrativnim pfistupu piebiraji profesionalni sluzby plnou péci o pacienta

a tehdy, kdy bézné sluzby nejsou schopny pacientovi asistovat ani s podporou
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profesiondlniho komunitniho tymu. Zde je uZivatel vniman jako obCan, coZ znamena, Ze

je jedinec bran jako osoba a ne jako hendikepovany klient, (Pe¢ Probstova, 2009).

Dle internetového zdroje je zékladnim rysem komunitni péce, hnuti za duSevni zdravi.
Lze ho charakterizovat jako usilovnou snahu tim rozvijet Sirokou sit’ socialnich sluzeb
ve zcela kazdé komunité. A jejich prostiednictvim zcela vyuzivat ambulantnich sluzeb.
Dale zdroj uvadi, ze se timto mize dlouhodobé omezit dlouhodoba hospitalizace klientli
Vv nemocnic¢nich ¢i psychiatrickych zafizenich, ale i v ndpravnych zafizenich. Coz
znamena zavadeéni novych sluzeb, jako naptiklad alternativni tresty. Dle zdroje se timto
propoji vSechny slozky socidlni prace ku prospéchu obcana. A také se zadsadn€ odmita

izolovani tzv. nezadoucich devianti mimo komunitu, (Fokus Labe, 2013).
1.1.2 Vztah a komunitni péce

Moderni komunitni péce kladla diraz na néktera hlediska pti vztahu pracovnika a
klienta, kde se odrazeji principy komunitni prace. Pe¢ (2009) dale ve své knize uvedl tii
podstatné aspekty, a to: partnerstvi, flexibilitu a respekt. Tyto aspekty vysvétlil Pe¢
(2009) nasledovng:

Partnerstvi — znamena neustdlé védomi, ze klient a pracovnik jsou partnery ve
spolecném TUsili, coZ znamena, Ze hledaji pfiiny a vysvétleni, dale se snazi o zmény a
spolecné ziskavaji nové dovednosti a poznatky. Coz tedy znamend, Ze nejen klient
poznava, ale 1 sam pracovnik pozna své moznosti a hranice. Pracovnik se snazi
pristupovat ke klientovi bez hotovych zavérd, snazi se mu naslouchat, poznavat ho,

chépat a uznavat jeho jedine¢nost. Napomaha mu najit spolecné cile.

Flexibilita — znamena, Ze klient a pracovnik neustdle monitoruji zmény v klientové
zivoteé. Odpovédi budou vzdy zaviset na klientové situaci. CoZ znamend, ze odpovéd

v krizové situaci bude jina, nez ta, kterd byla v dobé& klidoveé.

Respekt — znamena vnimani potieb a také hodnot klienta, ktery je vychozi bod prace a

spoluprace, (Pe¢ a Probstova, 2009).

Dle Hartla (2004) komunitni péce o duSevné nemocné, je ta ktera jim v co nejvyssi mite
umoziuje pobyt v doméacim prostiedi. A je kombinaci v ambulantni péce, pobytu doma,

chranéném bytu nebo stacionafi a v krajnim ptipadé i kratkodoby pobyt v tstavu.
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Dalo by se tedy fici, ze kvalitni komunitni péce piedstavuje nékolik dilezitych
charakteristik. Vzajemnou spoluprace mezi klientem a poskytovatelem pomoci, kdy je
klient povazovan za experta na sviij zivot, pomoc vySkolenych pracovnikli zaméfit se na
posileni a ucast klienta v déni spoleCnosti. Dale vSak 1 kvalitni sluzby, které mohou

vyuzivat jak Klienti, tak i jejich rodiny, (Pe¢, Probstova, 2009).
1.1.3 Socialni pracovnik a klient

Socialni pracovnik dle zdkona o socialnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb. ve znéni
pozd¢jsich predpist, je ten ktery vykonava Setfeni, zabezpec€uje socidlni agendy véetné
feSeni socialn€¢ pravnich problémt v zatizenich poskytujicich sluzby socidlni péce,
analytickou, metodickou a koncepéni ¢innost v socialni oblasti, socidlné¢ pravni
poradenstvi a odborné Cinnosti v zafizenich poskytujicich sluzby socialni prevence,
depistazni ¢innost, socidlni poradenstvi a socialni rehabilitace, zjistuje potieby obyvatel
obce a kraje a koordinuje poskytovani socialnich sluzeb, poskytovani krizové pomoci,

(zakonyprolidi.cz, online, 2010)

Dle tohoto zakona, je podminkou vykonu ¢innosti pracovnika v socialnich sluzbéch -
plna svépravnost, bezuhonnost, zdravotni zpusobilost a odborna zpusobilost podle

tohoto zakona, (zakonyprolidi.cz, online, 2010).

K tomuto tématu jsem dale vyuZzila knihu Komunita obcanska a komunita terapeuticka
od Hartla (1997). Nalezla jsem v ni jak materialy k zakladim pracovniki komunitni
prace a vSeobecné socialnich pracovnikt a také k tomu, jak je dtlezité to, jakym stylem

se chovame a vénujeme klientlim.

Dle autora, nedilnou soucasti kterékoli profese, ktera poskytuje pomoc osobam
Vv krizovych situacich je empatie, kazdy pracovnik musi mit zna¢nou davku empatie,
coz znamend, ze musi umét chapat lidské pocity a musi umét pomoci svym klienti
pomoci zvladnout jejich osobni a socialni problémy a Zivotni strasti.Dale Hartl uvadi, ze
dilezité je mit vSeobecny piehled ve filozofii, sociologii, psychologii a nesmime
opomenout ani ekonomii a socidlni politiku. To v§e by mél ovladat kazdy pracovnik,

ktery se vénuje mezilidskym vztahtim, (Hartl, 1997).

Kamerman (2014) uvadi, ze socidlni pracovnici b&zné  spolupracuji
v multidisciplinarnich tymech. Ugastni se soudnich fizeni, jednaji se zdravotnickym

~r_o 7

personalem, uciteli a jinymi odborniky pro posileni sluzeb a vyhovéni pfani klienti.
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Hartl (1997) uvedl jako poslani socialniho pracovnika v komunitni pécéi, odhaleni
socialnich priorit a potieb dané komunity, kazdy je pfece individualita. Také by mél
povzbuzovat obyvatelstvo, kviili tomu, aby poznali své vlastni problémy a pokusili se je

zvladnout s pomoci dostupnych sluzeb.

Hartl (1997) uvadi, ze Hierarchii hodnot by si mél pfisvojit kazdy socialni pracovnik
v komunitni péci, ma se liSit od ostatnich pracovnikl a ma mit na jeho préci rozhodujici
vliv. Proto jsou hodnoty pfedmétem a neustalého zkoumani. Je dilezité si uvédomit, ze
jedinec se nikdy nenarodi do jakési globalni kultury urcité spolecnosti, ale subkultury a

ta odrazi jeho komunitni, socialni a etnické postaveni, (Hartl, 1997).

Kfistan (2013) uvadi, ze dalsi nedilnou souéasti socialnich pracovnikii je KONCEPCNI
MYSLENI. Znamena to piedpoklad schopnosti vysoké urovné zobecnéni dostupnych
informaci. Vyuzivaji se ktomu tfi intelektudlni procesy, jimiz jsou: analyza,

interpretace a interakce.

Analyza = sbér a ucelné vyuziti informaci ¢i koncepci, které napomahaji fesit problém a

najit feSeni na dalsi postup.

Tento proces se neustale opakuje, protoze zde pracuje hodné¢ proménnych faktort. Déle

se musi interpretovat v jejich celkovém, holistickém kontextu.

Interpretace = je zakladem pro tvorbu skupin a organizovani dobrovolnickych akci,

jinak toto slovo znamena objasnéni ¢i vyklad.

Interakce = je zamé&feni na ziskavani kontaktl, vytvafeni pozitivnich vztaht a také

komunikaci se vSemi ¢lanky systému, (Kfist'an, 2013).

Matousek (2012) popsal, jak ma socidlni pracovnik v komunitni péci vypadat

nasledovné.

Na komunitniho pracovnika jsou pii rozvoji a roz$ifeni komunitni prace kladeny vétsi
naroky, nebo spiSe pozadavky. A to na jeho znalosti, ale samoziejmé 1 na jeho profesni

dovednosti, které ma.

Autor popsal, Ze pracovnik, ktery pracuje v komunité, by mél byt pracovnik, ktery ma

tyto potifebné dovednosti:
a) Zit uprostied napéti a také konfliktl
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f)

114

Me¢l by umét naslouchat skupindm, které jsou v komunité

MEél by usnadiiovat a podporovat jednani riznych zdjmovych skupin
Zamg¢fieni se na pomoc obyvatelim komunity zapojit se do procesu
Napsani (vytvoteni) projektu

Skoncit ve spravny ¢as svou praci a nechat ji i na obyvatelich, (Matousek,

2012).

Role socidlniho pracovnika

Dle Kuznikové (2011) by socialni pracovnici méli byt schopni respektovat jakékoli

odlisnosti klienta. Mély by byt v profesionalnim vztahu vnimavi k vlivu rozdila a to

mezi —

kulturou a tradicemi, rasou, pohlavim (gender), sexualni preferenci, vékem a

tfidou, (Kuznikova, 2011).

Rezni¢ek (1994) popsal role socialniho pracovnika nasledovné:

a)

b)

f)

9)
h)

Pecovatel, poskytovatel sluzeb — pracovnik v roli pe¢ovatele poméaha klientovi
Vv oblastech bézného Zivota, protoze si nedokaze pomoci sam...

Zprosttedkovatel sluzeb — pracovnik jako informator ¢i koordinator klienta
(doporucuje klientovi rizné sluzby ¢i organizace).

Cvicitel socialni adaptace — pracovnik v roli trenéra ¢i ucitele v socialnich
dovednostech

Poradce nebo terapeut — pomaha klientovi ziskat nahled na jeho postoje a pocity
anebo pomaha v klientoveé osobnim ristu.

Ptipadovy manazer — socidlni pracovnik zajistuje vhodné sluzby u klientd
S vétsim mnozstvim potieb.

ManaZer pracovni naplné — pracovnik se zaméfuje na organizovani prace ve
velkych zafizenich, sleduje kvalitu sluzeb.

Personalni manazer — administrativni prace.

Administrator — pracovnik ve vedouci funkci.

Cinitel socialnich zmén — komunitni socialni pracovnik (angaZuje se napf.: ve

spravnich a legislativnich organech), (Rezni¢ek, 1994).
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Have (2016) popsal, ze socialni pracovnici fesi Sirokou Skalu etickych otazek, jako
spravné dodrzovani prav klientd, fizeni ddvérnych informaci sdilené s klienty a

rodinnymi pfislusniky a ostatnimi pracovniky.
1.2 Komunitni socidlni prace

Komunitni prace je v naSich podminkéch relativné novou formou socialni prace, ale
pfitom ve svété ma jiz stoletou tradici a mezi jeji metody patii Komunitni péce,

(Matousek, 2012).

Dle Navratila (2001), je komunitni socialni prace jednou z hlavnich metod socialni
prace, hned vedle individudlni a skupinové socidlni prace. Komunitni pracovnici ov§em
nejsou vazani jen v zafizeni socialni prace, ale také naptiklad v institucich, které se
zabyvaji zdravotni politikou komunity, bydlenim a rozvojem komunity, politikou
zaméstnanosti v komunité atd. Komunitni prace se uskutecniuje nejen v ramci statnim,

ale 1 nestatnim sektoru, (Navratil, 2001).
1.2.1 Cile komunitni prdce

Cilem komunitni prace, podle Matouska (2003) je ovliviiovani socidlnich zmén za
pomoci analyzy socidlnich situaci a formovani vztahli mezi rGznorodymi skupinami

daného celku tak, aby tento celek sam dospél k uskute¢néni Zaddoucich zmén.

Milosevicova (1989 at Navratil, 2001) definovala cile socidlni prace s komunitou
vymezenim jejich jednotlivych ukoli: studium socidlnich potieb a problému lokality,
zpracovani navrhl feSeni potieb a problémd, zajisténi podpory pro navrhovana feSeni,

integrace vSech dostupnych prostfedkt komunity k realizaci projektu, (Navratil, 2001).

Komunitni péce zahrnuje spolu s 1é€bou také urcité postupy, které pomahaji klientovi
Vv oblasti bydleni, zamé&stnani a samoziejmé spolecenskych vztahii. Cilovou skupinu by
neméli tvofit jen klienti, ale také ostatni Uicastnici, ktefi se podileji na poskytovani

pomoci v ramci komunity, (Pe¢, Probstova, 2009).
1.2.2 Historie a soucasnd situace v Ceské republice a zahranici

Gojova (2006) uvadi, ze v zahrani¢i se obvykle udava za obdobi vzniku komunitni
prace druhd polovina 19. stoleti, ma souvislost s rozpadem tradi¢nich komunit, za coz

muze industrializace a urbanizace. Jako prikopnik mySlenek komunitni prace je
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povazovan Samuel Agustus Barnett, byl vikafem anglikdnské cirkve ve vychodni ¢asti
Londyna. Se svou zenou od roku 1873 zacal organizovat vzajemnou praktickou pomoc
farniki. V roce 1884 zalozil univerzitu, Toynbee Hall, kde spole¢né studovali bohati

studenti s chudymi.

Dale uvadi, Zze za prvni organizace pracujici formou komunitni prace lze oznacit The
Charity Organization Societies (Spolecenska charitativni organizace, fungovala od roku
1877) a dale New York Association for Improving the Condition of the Poor (Sdruzeni

pro zlepSeni stavu chudych) zalozenou roku 1843, (Gojova, 2006).

Uvadi, ze spolecnym znakem téchto organizaci bylo zapojovani dobrovolnikt, ktefi
navstévovali chudé, nezaméstnané, anebo jinak postizené rodiny, kde podporovali jejich

sobéstacnost, (Gojova, 2006).

Pe¢ (2009) uvedl, ze K jistému tpadku komunitni prace doslo pifi svétové hospodarské
krizi. Proto pracovnici zacali vice spolupracovat s narodnimi organizacemi, aby bylo

posileno postaveni komunitni prace ve svéte.

V zahranic¢i se zacala postupné komunitni prace transformovat do spousty podob, napf.:
Vv Sedesatych letech 20. stoleti se v USA stala kliCovou prioritou multirasova a

ekonomické spravedlnost.

Autor dale uvedl, Ze v Ceské republice se o historii komunitni prace d4 hovofit velice
tézko, protoZe spolky které zde byli v 19. stoleti a prvni poloving 20.stolet vytvoieny
spliiuji komunitni praci jen okrajové. A to ztoho divodu, Ze jejich zaloZeni nebylo
primarné sméfovano k vyvolani n&jaké socialni zmény v komunité, (Pe¢ a Probstova,

2009).

Po unoru 1948 se tyto veskeré spolky posunuli pod hlavicku Narodni fronty, coz mélo
za nasledek, Ze 1idé nem¢éli zajem vykondvat rlizné aktivizacni programy a to z divodi,
ze z toho pro n¢ vyplyvala komunisticka ideologie. Dalo by se fici, Ze tato situace ma

dopad na dnesni rozvoj komunitni prace u nas, (Pe¢ a Probstova, 2009).
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1.2.3  Soucasnd situace v Ceské republice

K lep$imu pochopeni soucasné situace komunitni prace, je podstatné znat kontext, ve

ktery, se komunitni prace rozviji.

Internetovy zdroj uvadi, ze v devadesatych letech dvacatého stoleti se zacali rozvijet
nestatni neziskové organizace. Na nékolika mistech nadi CR se zalali objevovat

instituce vefejné spravy, jako jsou obecni a méstské urady a okresni Grady.

Dale popisuje, ze pii pokusech o realizovani komunitnich projekt narazeji iniciatofi a

realizatoii na limitujici podminky, jakou jsou:

a) Mala ptipravenost vetejnosti fesit spole¢né problémy, za to muze silna tendence

uzavirani se do sebe (individudlni konzum),

b) Ocekavani obyvatel komunit, Ze k feSeni problému jsou uréeni jini lidé nez oni

sami,
¢) Nastaveni afadt misto podpory se uchyluji spise natizeni lidi
d) Omezené finan¢ni prostiedky

e) Ostravky podpurné deviace — finan¢ni, legislativni a organiza¢ni podminky pro

systémové opatieni chybi, (ceskapsychiarie.cz, online, 2016).
1.3 DuSevni porucha

Duse- je nejcastéji pouzivané synonymum pro psychiku, dale je to soubor psychickych

jevu a vlastnosti, (Hartl, 2004).

Dusevni porucha — je klinicky prokazatelnd zména duSevni Cinnosti, kterd ma za
nasledek vyfazeni cClovéka z prace, spolecenského zivota nebo zodpovédnosti pfi
pravnich ukonech. Projevuje se v mysleni, pocitech a dale také v chovani ¢loveka, které

znesnadiuji jeho adaptaci a interakci se socialnim prostiedim,(Hartl, 2004).

24

Dle trestniho zédkoniku 40/2009 Sb. ve znéni pozdéjSich predpisi se definuje v § 123
dusevni porucha takto - Dusevni poruchou se rozumi mimo dusevni poruchy vyplhvajici
z duSevni nemoci i hluboka porucha veédomi, mentdlni retardace, tézka asocidlni
porucha osobnosti nebo jina tézka dusevni nebo sexudlni odchylka,(Sbirka zakont,

online, 2009).
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Dle Mentzose (2012) je duSevni porucha dnes v psychiatrii definovdna vyhradné
deskriptivné (popisn€), prostfednictvim piitomnosti ¢i nepfitomnosti danych symptoma.
Tyto symptomy jsou bud’ to ohraniené, charakteristicky télesné nebo duSevni jevy,

které se kvalitativné ¢i kvantitativné odchyluji od normy, (Mentzos,2012).
1.3.1 Vyznam pojmu porucha

Mentzos (2012) uvadi, ze toto oznaceni se v soucasné zavedlo misto kdysi bézného
terminu ,,onemocnéni.“ Tento pojem vSak také naznacuje novy pohled, kdy je hlavni
daraz dysfunkénost, coz znamend poruchu funkce. Coz ma za pfi¢inu, Ze se nemoc a

utrpeni dostava mimo zorné pole, (Mentzos, 2012).

V Hartlové slovniku (2004), je porucha popsana jako relativné trvalé poruseni funkce
nebo procesu, provdzena klinicky rozpoznatelnym souborem piiznaki nebo chovéni,

vétsinou spojena s pocitem tisné a nepohodli, (Hartl, 2004).
1.3.2 Pii¢iny a déleni duSevnich poruch

Vede se spor o hlavni zdroj pti¢in psychopatologie, tedy o prvenstvi téla a duse. Spor se
také hlavné vede kviili tomu, zda jsou dulezité predevsim dédi¢né faktory nebo faktory
z prostiedi. Dédi¢nost nam jednoznacné a nevyhnutelné urcuje chovani chorobné,

chovani a deviaci, (Baudis a Libiger, 2002).

Co se tyka evropského regionu, tak nejvétsi pfi¢iny vzniku duSevnich poruch, jsou
nezaméstnanost, chudoba, politické pfevraty a migrace. Dale také rozpory s etnickymi

skupinami a narust poctu lidi bez piistiesi,(Markova a kol., 2006).

Jako dalsi pfi¢inu bych uvedla stres a stresové situace. UZ od starovéku se zkouma
vztah onemocnéni a stresu. 20. stoleti ma pro nas jako pifinos to, Ze se zacaly rozliSovat
obecné aspekty stresu a specifické aspekty stresu. Stresory a odpovédi na né se nyni

méfi riznymi zpusoby, (Doubek a kol., 2002).

Végnerova (1999) napsala, Ze rozliSujeme stres akutni a chronicky, distres a eustres a
dale vyvojovy a aktudlni stres. V C¢eském piekladu napéti ¢i zaté¢z, se vyznacuje

zatézovou situaci, anebo stavem individua.

Z hlediska psychologického muzeme chapat stres jako stav nadmérného zatiZeni ¢i

ohrozeni. Toto hledisko je $ir$i nez pojeti biomedicinské, (Vagnerova, 1999).
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Stres a jeho vliv:

Jednim z vyznamnych vlivl stresu na mozek je vliv na zménu senzitivity organismu
vici stresovym podnétim. Casto prozivané stresujici udalosti vedou ke zvySeni
citlivosti (senzitivity) viici stresujicim podnétiim a u toho se také projevuje zvysSenou

behavioralni a emo¢ni odpovédi na tyto podnéty, (Lékarské listy, 2011).

Dusevni poruchy maji riizné pficiny a rtizn¢ se mohou projevovat. A tak je délime do

hlavnich péti skupin.

Jsou to uzkostné ¢i neurotické poruchy, poruchy osobnosti, psychotické a afektivni
poruchy a posledni skupinou jsou psychosomaticky podminéné onemocnéni a také

mentalni retardace.

Samoziejm¢ sem fadime i chovani zplsobené¢ uzivanim psychoaktivnich latek,

(Jutickova, 2013).

Uzkostné ¢ neurotické poruchy - daji se jednoduse definovat jako riznorodé kombinace
u télesnych a psychickych projevii uzkosti, ty vSak nejsou nijak vyvoldny zadnym
realnym nebezpecim. Objevuji se bud’ v nahlych zachvatech, ale i1 v typickych situacich,

nebo také jako trvaly kolisajici stav, (Prasko,2005).

Sem =zafazujeme napiiklad - Obsedantné-kompulzivni poruchu, posttraumaticke
stresové poruchy, somatoformni poruchy, inavovy syndrom, fobické tizkostné poruchy

(ty jsou nejrozsifenéjsi) a dalsi,(Prasko,2005).
Hlavnim znakem u téchto poruch je nadmérny pocit uzkosti a také strach.

Uzkost je slozitd kombinace emoci, ktera zahrnuje strach, zI¢ piedtuchy a také obavy.
Strach je ur€ity zpisob mysleni, dalo by se fici, Ze je to varovani, pfed nebezpeim,

(Uzkostné poruchy.net).

Poruchy osobnosti - diive oznacovany jako ,, psychopatie a v lidové verzi byli tyto

stavy nazyvany jako ,,podivinstvi“,(psycholog-praha.cz,online, 2015).

Jedna se o celozivotni disharmonické uspofadani oné osobnosti a ma vliv nejen na

jedince postizeného touto poruchou, ale 1 na jeho socidlni okoli, ve kterém Zije.
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Podileji se na ni rizné faktory a to: faktory genetické, faktory prenatalni a perinatalni.
Na tyto faktory navazuji vlivy rodinné vychovy a samoziejmé i Siroké spoleCenské

okoli,(psycholog-praha.cz,online, 2015).

Radime sem — Paranoidni poruchy osobnosti, schizoidni poruchy osobnosti, disocidlni
porucha osobnosti, Emo¢né nestabilni porucha osobnosti (impulzivni typ), emocné

nestabilni porucha osobnosti (hraniéni typ) a mnoho dalsich, (Slaisova a kol., 2004).

Psychotické a afektivni poruchy -jinak feCeno psychédzy zahrnuji Siroky okruh stavi.
Jejich hlavnim charakteristickym znakem je naruSeny kontakt s realitou, jejichz
projevem jsou psychotické znaky a ty se déli na pozitivni a negativni,(psycholog-

praha.cz,online, 2015).

Spadaji sem napiiklad tyto onemocnéni — porucha s bludy, schizoafektivni porucha,

akutni a pfechodné psychotické poruchy, (psycholog-praha.cz,online, 2015).

Viégnerova (1999) popisuje, ze afektivni poruchy maji jako zadkladni projev chorobnou

naladu, ktera neodpovida realné Zivotni situaci nemocného.

Zde bych uvedla tyto onemocnéni — manickd epizoda, bipolarni afektivni porucha,
depresivni epizody, rekurentni depresivni porucha (opakované depresivni epizody),

(Vagnerova, 1999).

Psychosomaticky podminéné onemocnéni -pojmem psychosomatika rozumime to, Ze
psychické faktory maji vyznamny podil na vzniku problému v télesné oblasti,

(rehabilitace.info, online, 2013).
Z toho tedy pro mé vyplivd, Ze nepohoda duSe mliZe vést k nepohod¢ téla.

Velmi jej ovlivituje takzvana psychicka konstituce, coZ je napiiklad povaha c¢lovéka,
jeho temperament, odolnost proti zatézi a dalsi. Typickd onemocnéni jsou napiiklad —
kolitidy, migrény, zaludec¢ni viedy, pruduskové astma ¢i obezita, (upsychiatra.cz,
online, 2014).

Mentalni retardace -je velice zavazna duSevni porucha. Popisuje se jako stav
zastaveného nebo také nelplného dusSevniho vyvoje, které postihuje vSechny slozky

inteligence (poznavaci, fe€ove, motorické a socialni schopnosti).

Délime ji na lehkou, stfedni, tézkou a hlubokou, (Jufickova a kol., 2014).
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1.3.3 Kvalita Zivota lidi s duSevni poruchou

Gernet (2008) uvadi, ze zdravi je dilezitou soucasti systému zdravotni péce s cilem
zlepsovat zdravi, prodlouzeni zivota a zlepSeni kvality zivota u celé populace

prostiednictvim podpory zdravi, prevence nemoci.

Pojem kvalita Zivota je velice individudlni (subjektivni). Kazdy z nas chce, aby zivot

mél svou kvalitu, uspokojeni, tiroven a urcit¢ naplnéni, (Samankova a kol., 2011).

Kvalitu zivota nam nejvice ovlivituje zdravi, ale co to tedy vlastn¢ zdravi je. Dnes se
setkdvame s velmi pestrymi definicemi zdravi. Nejznaméjsi je asi definice, ktera
pochazi s WHO (Svétova zdravotnickd organizace)- Zdravi je stav uplné télesné,

dusevni, socialni pohody a ne pouze nepritomnosti nemoci ¢i vady, (Zacharova a kol.,

2007).

Novak (2016) uvadi, Ze mnoho jednotlivct, kteti trpi duSevnimi poruchami, vyhledéavaji
odbornou pomoc pozdé nebo viibec, coz zvySuje riziko chronizace stavu a snizuje $anci
na uzdraveni. Jako prohloubeni problému autor uvadi nedostatecné sluzby v misté
bydlisté, nedostatek informaci, studu a strachu ze stigmatizace Casto brani ve vyhledani

pomoci

Dusevni poruchy velmi vazné poSkozuji kvalitu Zivota vzhledem k jedinci, jeho socialni
oblasti a oblasti rodinné. Zaroven ovliviiuje pracovni a rodinné vykony (Dusek a kol.,
2010). Prostiedi se diva na klienta jako na ,hypochondra“ a odvraci se od ng&j kvili

jakési vychylce oproti normalité. Cemuz se fika stigma, (Juri¢kova a kol., 2013).
1.3.4 Prava lidi s duSevni poruchou

Tomas (2014) uvadi, Ze otazky kolem duSevniho zdravi v Ceské republice jsou stale
provazeny znacnou stigmatizaci (nalepkovani). Onemocnéni duSevni poruchou je
vnimédno prostfedim jako selhani, které diskvalifikuje clovéka ze socio-kulturniho

Zivota.

Autor dale uvadi, ze stigmatizujici efekt maji i néktera psychiatricka zatizeni, které se
nachdzeji v mensich méstech, protoze je zde hodné nizka Groven zdravotni a socidlni

péce.
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Uvadi, ze neméné zasadni vliv na tuto problematiku maji i média, kterd upozoriuji na

agresivni jednani ¢i nasilné chovani téchto osob, (Tomas a kol., 2014).

Internetovy zdroj uvadi, ze Zékladni prava a potfeby duSevné nemocnych, musi byt

chranéna, protoze jsou nejcastéji porusovana.
Patfi sem:

1) Pravo byt vniman a respektovan — nejvice pii hospitalizaci, kdy hrozi nedtistojné
zachézeni.

2) Pravo na svobodné rozhodovani o sobé samém -  Casto se zneuziva pii
nedobrovolné hospitalizaci.

3) Pravo na soukromi — nedostatek vlastniho prostoru v luzkovych zafizenich a
otevirani korespondence.

4) Pravo na praci a spravedlivou odménu — pii invalidnim dichodu vznika
nemoznost sehnat praci.

5) Pravo na pfiméiené a hmotné zabezpeceni — nizka vyse invalidniho dichodu.

6) Pravo na piiméfenou zivotni Groven — nedostupnost socialni pomoci, oSaceni,
bydleni a strava.

7) Pravo na spolurozhodovani o 1é¢ebnych vykonech a postupech — funguje zde
direktivni pfistup — nedobrovolna hospitalizace.

8) Pravo na informovanost — dostatecné poskytovani informaci.

9) Pravo na lidsky kontakt a osobni svobodu — omezovani navstév.

10) Pravo na osobni rist — malo podnéti, (http://capz-esprit.sweb.cz/, 2000).

1.3.5 Komunitni péce ve vitahu komunikace s lidmi s duSevni poruchou

Komunikace s lidmi s duSevni poruchou je velice citliva zalezitost, proto je kladen

duraz na:

Dle Pece a Probstové (2009) poskytovani informaci, které napomdhaji vybudovat
vzajemnou duvéru a posiluji spolecenskou zodpovédnost mezi klientem a pracovnikem,
takZe sem nezahrnujeme milosrdnou lez, lhani pro uklidnéni klienta, nebo pouZzivani
informaci jako zplsob trestu. A dale popisuji srozumitelnou komunikaci, kterd vychazi
z danych potifeb a jazyka, ktery klient ma. Neboli charakteristik, které jsou dany
individualitou klienta, jeho aktudlnimi potfebami a nyn¢jsi situaci, (Pe¢ a Probstova,
2009).
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Mahrové (2008) upozoriiuje, Ze nesmime zapominat na zasadni véc, a to, Ze klient
S dusevnim onemocnénim je hlavné clovek a nikoli diagndza ¢i problém. Musime tedy

dbat na jeho potfeby a naplnovani jich, (Mahrova, 2008).
1.3.6 Komunitni péce ve vztahu s psychiatrickou rehabilitaci

Tomas (2014) uvadi, Ze do zhruba 60. let minulého stoleti byla psychiatricka
rehabilitace v zapadnich zemich pfevazné vazana na péci velkych lazkovych
psychiatrickych nemocnic. Pozdé&ji se vSak zacala vazat k rozvijejici se komunitni péci a
deinstitucionalizace. Prvotni podnét jak autor popsal, pfisla, pfi stitem koordinované
deintucioanalizaci psychiatrickych nemocnic a vzniku komunitnich center pro dusevné
nemocné osoby, se kterym byla rehabilitace spjata. Dal$i podnét byl spojen se
vznikem tzv. klubovych center. Toma$ uvadi, ze jej zakladali odbornici na
psychiatrickou 1é¢bu a ti zacali do téchto svépomocnych skupin zaméstnavat

profesionaly jako naptiklad socidlni pracovniky, (Tomas a kol., 2014).

Markova (2006) uvadi, ze psychiatricka rehabilitace je jako celek zamétena na vSechny
sloZky osobnosti psychicky nemocného ¢lovéka. Vyuziva predev§im psychologické a
pedagogické prostiedky. Markova dale uvadi, Ze tato rehabilitace probihd nejcastéji
Vv psychiatrickych 1écebnach, v psychiatrickych oddélenich nemocnic, v dennich
stacionafich a psychiatrickych ambulancich. Dale uvadi, Ze tato rehabilitace je
dlouhodobym procesem a ma fazi doléCovani. Na této fazi spolupracuje nespocet

odbornik a zdravotnickych pracovniki, (Markova a kol., 2006).

Autorka uvadi, Ze sem mlZeme zafadit psychoterapii — ktera vyuziva psychologické
prosttedky. Pouzivd se spiSe v medicinskych oborech a je bud’ individuélni, anebo

skupinova. A vyuziva napiiklad muzikoterapii, arteterapii, relaxaci €1 biblioterapii.

Uvadi, ze sem dale miizeme zatadit socioterapii, ktera vyuziva socialni faktory, aby se
zlepsili socialni dovednosti a vztahy nemocného. Vyuziva rizné formy, jako naptiklad

kluby, terapeutické komunity, 1é¢ebné vyrobni dilny apod., (Markova a kol., 2006).
1.4 Komunitni péce o lidi s duSevni poruchou v Ceskych Budé&jovicich

V Ceskych Budgjovicich se nachazi nékolik organizaci, které poskytuji sluzby lidem
s dusevnim onemocnénim. A to napiiklad Domino Ceské Budg&jovice, Fokus Ceské

Budéjovice, Domov Libni¢ a CSS Empatie.
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1.4.1 DOMINO Ceské Budéjovice- sluzba pro lidi s duSevnim onemocnénim

Poslanim DOMINA je podporovat, udrzovat a rozvijet sobéstacnost a samostatnost lidi
s dusevnim onemocnénim, aby mohli ziistat ve svém prirozeném prostredi, rozvijet své
schopnosti a dovednosti, uplatnit se na trhu prdace a zaclenit se do bézné spolecnosti,

(mchcb.cz,online, 2016).

Domino poskytuje ambulantni a bezplatné socidlni sluzby lidem s duSevnim
onemocnénim. Nabizi prostor pro jejich setkavani v pratelském prostiedni organizace a

to s dirazem na duvéru a individualni pfistup, (mchcb.cz,online, 2016).

Cilovou skupinou jsou osoby starsi 18 let s chronickym duSevnim onemocnénim, jako
jsou afektivni poruchy (bipolarni porucha, deprese), psychotické poruchy (schizofrenie),
uzkostné poruchy (obsedantné kompulzivni porucha, fobie), poruchy osobnosti. AvSak
tato sluzba se naptiklad neposkytuje osobam, které maji pouze mentélni postizeni, lidem

v akutni fazi dusevniho onemocnéni, (mchch.cz,online, 2016).
Principy:

1) Individualni piistup k uzivateli — pracovnici pfistupuji ke kazdému uzivateli sluzby s
védomim jedinecnosti a neopakovatelnosti.

2) Respektovani prav, pfani a potfeb uzivatele - Pii poskytovani sluzby jsou
respektovana piani a potreby kazdého uzivatele, nesmi byt porusovany Zadné jeho
prava.

3) Micenlivost - pracovnici zachovavaji v tajnosti veskeré osobni udaje tykajici se
uzivatelt.

4) Duvéra - prostiedi pfijeti, bezpe€i, pomoci a opory, ve kterém se uZzivatel neciti
ohroZen.

5) Rovny piistup k uzivatelim — ke kazdému uzivateli je pfistupovano stejng.

6) Bezplatnost sluzby - sluzba je poskytovana bez finan¢ni thrady.

7) Odbornost - pracovnici poskytuji sluzbu na zakladé urcitého stupné a obsahu
vzdélani, které nadale prohlubuji a rozsituji.

8) Komunitni pfistup - pracovnici se snazi pfi praci s uzivatelem vyuzit celou jeho
podplirnou sociélni sit’ a spolupracovat s jednotlivymi slozkami (jiné NNO, rodina,
odborni lékari, ...).

9) Pratelské prostiedi - pratelsky pristup, dodrzuji vSak hranice pracovnik-uzivatel.
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10) Tymova spoluprace — pracovnici Domina spolu kooperuji na vSech aktivitach

Domina, (mchcb.cz,online, 2016).
Nabizené sluzby:

a) Socialné terapeutické ¢innosti — canisterapie, arteterapii, psychoterapie. ..

b) Zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostfedim — vyuka ciziho jazyka,
turisticky klub...

c) Pomoc pfi uplatiovani prav, opravnénych zajmia a pii obstaravani osobnich

zalezitosti

Déle nabizi i socidlni poradenstvi a pomoc pii zafizovani osobnich véci (ufedni

zalezitosti, doprovody k 1ékaitm ...),(mchcb.cz,online, 2016).
1.4.2 FOKUS Ceské Budéjovice

Dle FOKUS Ceské Budéjovice, z.s je zapsany spolek pro pomoc a podporu lidem s
dusevnim onemocnénim byl zalozen na jare roku 2006. Je neziskovou, dobrovolnou a
nepolitickou organizaci, ktera obhajuje prava a prosazuje zdjmy osob se zkusenosti s

dusevni nemoci a poskytuje zazemi jim i jejich rodinam,(fokus-cb.cz, online, 2016).

Poskytuje péci lidem starSim 16 let, ktefi trpi duSevnim onemocnénim a trvalé bydlisté

maji v jiho¢eském kraji.
Cinnosti organizace:

Dle zakona O socidlnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb. poskytuji sluzbu socidlni

rehabilitace, sluZbu socidlné terapeutické dilny a sluzbu chranéné bydleni.

Dle zakona o zdravotnich sluzbach ¢&. 373/2011 Sb. Fokus poskytuje domadci
oSetfovatelskou pé¢i — zdravotni péce poskytovand ve vlastnim socidlnim prostredi

pacienta, (fokus-cb.cz, online, 2016).

Obhajuje prava a prosazujeme zajmy osob se zkuSenosti s duSevni nemoci, poskytuje
zazemi jim i jejich rodindm a dal$imi vhodnymi zptsoby pracuje s komunitou, ve které
tyto osoby ziji. PGsobi i na vefejnost v pfistupu a toleranci k lidem s dusevni nemoci a
informuje o problematice duSevniho zdravi a nemoci. A také vytvaii pracovni
ptilezitosti pro lidi s duSevnim onemocnénim a poskytuje tréninkové bydleni pro

zajemce z fad nasSich klientt,(fokus-cb.cz, online, 2016).
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Zakladni ¢innosti:

1) nacvik dovednosti pro zvladani péCe o vlastni osobu, sobéstacnosti a dalSich
¢innosti vedoucich k socialnimu zac¢lenéni

2) zprostiedkovani kontaktu se spolec¢enskym prostiedim

3) vychovné, vzdé¢lavaci a aktiviza¢ni ¢innosti

4) pomoc pii uplatiovani prav, opravnénych zajmi a pii obstaravani osobnich

zalezitosti, (fokus-cb.cz, online, 2016).

Déle FOKUS nabizi bydleni K-PAX(chranéné bydleni), socidlné terapeutické dilny a

zdravotni sluzby.

K —PAX je pro lidi s dusevnim onemocnénim, které chtéji zit samostatné. Poslanim této
sluzby tedy je podpora a nauceni téchto osob dovednostem, které k samostatnému

bydleni pottebuji.

Socidln¢ terapeutické dilny slouzi k nécviku, posilovani a rozvoji pracovnich a

socialnich dovednosti a navyk.

Zdravotni sluzby — dohled nad vyzivou, l1ékovy management a aplikace depotnich

injeket, (fokus-cb.cz, online, 2016).
1.4.3 Domov Libni¢ a Centrum socialnich sluZeb Empatie

Domov Libni¢ a centrum socidlnich sluzeb Empatie poskytuje sluzby lidem se
zdravotnim znevyhodnénim, zejména lidem s psychickym onemocnénim a lidem

s mentalnim postiZzenim, (domovlibnic.cz, online, 2016).

Je to ptispévkova organizace a ziizovatelem je JihoCesky kraj. Poskytuji se zde socidlni
sluzby dospélym lidem se zdravotnim znevyhodnénim v péti registrovanych sluzbach a

to:
a) Socialné terapeutické dilny
b) Chranéné bydleni, Domov se zvlastnim rezimem

¢) Denni stacionat, tydenni stacionaft,(domovlibnic.cz, online, 2016).
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Z ¢ehoz chranéné bydleni, denni a tydenni stacionaf se nachazi v CSS Empatie a
socialng terapeutické dilny a domov se zvlastnim rezimem se nachdzi v Domov¢ Libnic.
Sluzby jsou zde poskytovany ambulantni ¢i pobytovou formou (domovlibnic.cz, online,
2016).

Poslanim denniho stacionafe je - poskytovani lidem s mentalnim a kombinovanym
postizenim pomoc apodporu, kterd sméfuje k zachovani arozvijeni jejich
individualnich schopnosti, dovednosti a zajmi s cilem posilit jejich samostatnost. Denni
stacionaf je otevien od pond¢li do patku, denné od 6,00 do 17,00 hod,(domovlibnic.cz,
online, 2016).

Poslanim tydenniho staciondfe je - pomdhani a odlehovani rodinam, rodi¢im
Vv produktivnim véku nebo osamélym rodic¢iim pecujicim o svého dospélého potomka c¢i
rodinného piislusnika s postizenim, je zachovan pevny kontakt klienta se svou rodinou.
Sluzba je poskytovana od pondéli od 6hodin do patku do 17hodin, vikendy a statni

svatky travi klient ve své roding, (domovlibnic.cz, online, 2016).

Poslanim chranéného bydleni je - podpora pii osamostatiiovani a zacleniovani do bézné
spole¢nosti osobam s mentalnim a kombinovanym postizenim, (domovlibnic.cz, online,

2016).

Poslanim domova se zvlastnim reZimem je - poskytovat specifickou pomoc a podporu
tem lidem, kteri maji sniZenou sobéstacnost z ditvodu chronického dusevniho
onemocnéni (zejména z ditvodu schizofrenniho onemocnéni nebo poruch s bludy), a to

S diirazem na respektovani jejich prav a individualnich potreb, (domovlibnic.cz, online,
2016).

Poslanim socidlné terapeutické dilny je - poskytovat lidem cilové skupiny takovou
individualni podporu, ktera povede k ziskani nebo upeviiovani pracovnich dovednosti
anavyku azaroven k posileni jejich sobéstacnosti vedouci k samostatnéjsimu zivotu

a socialnimu zaclenovani, (domovlibnic.cz, online, 2016).
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2 Cil prace a vyzkumné otazky
2.1 Cile prace

Hlavnim cilem je zmapovat socialni a zdravotni sluzby pro osoby s dusevni poruchou

vcetné jejich ndvaznosti v okrese Ceské Budéjovice.

Dil¢im cilem je navrhnout koncepci komunitni péce o lidi s duSevni poruchou ve véku

18+ v okrese Ceské Budgjovice v navaznosti na rozvojovy plan socialnich sluzeb.
2.2 Vyzkumné otazky
Pro tuto praci byly stanoveny dvé vyzkumné otazky.

HVO 1 — Jakou roli hraje socialni pracovnik v komunitni péci o lidi s duSevni

poruchou?

HVO 2 — Jaké jsou silné a slabé stranky, pfileZitosti a rizika komunitni péce o lidi

S dusevni poruchou?
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3 Metodika

3.1 Metody a techniky sbéru dat

Pro praktickou ¢ast byl zvolen kvalitativni vyzkum, za pomoci polostandardizovaného

rozhovoru se socidlnimi pracovniky pracujicimi s lidmi, ktefi trpi dusevni poruchou.

Hendel (2005) uvadi, Ze vzorem pro kvalitativni vyzkum v socialnich védach jsou
prirodni védy. Predpokladal, ze lidské chovani mizeme do urcité miry predpovidat a
také mérit. Déle uvadi, Zze pti kvalitativnim vyzkumu se vyuzivaji ndhodné vybéry,
experimenty a siln¢ strukturované sbéry dat, k cemuz se pouzivaji testy. Ziskana data se
analyzuji statistickymi metodami s cilem je popisovat a explodovat ¢i ptipadné ovétovat

pravdivost nasich ptedstav o vztahu sledovanych proménnych (Hendel, 2005).

Dle Kutnohorské (2009) se u kvalitativniho vyzkumu nevyuziva jeden postup, ale
postupt vice. Tato autorka uvadi, ze se u kvalitativniho vyzkumu provadi metody —
dotazniku, standardizované¢ho rozhovoru, polostandardizovaného rozhovoru apod. Pii
zadavani bakalarské prace v roce 2015 jsem piedpokladala vyuzit k ziskani dat metodu
focus group, coz bohuzel s ohledem na ¢asovou vytizenost socialnich pracovnikt
nebylo mozné. Pro sbér dat jsem misto toho zvolila metodu dotazovani, techniku
polostandardizovaného rozhovoru. Kocianova (2010) popisuje, ze tento druh rozhovoru
je predem pfiipraveny s danymi otdzkami. Dle Nového (2006), se polostandardizované
rozhovory blizi podobou spiSe dotazniku, tazatel do n¢j smi vkladat svlij osobni zdjem
¢1 pfesvédCeni. Jeho postoj] méa byt vSak nestranny a neutralni a vyroky respondenta

nesmi v zadném ptipad¢ komentovat ¢i hodnotit (Novy, 2006).

Dale jsem vyuzila metodu obsahové analyzy a za pomoci ni jsem analyzovala
nésledujici dokumenty: Rozvojovy plan socialnich sluzeb mésta Ceské Budgjovice,
vyroéni zpravy organizaci Fokus Ceské Budg&jovice, Domino Ceské Budg&jovice a
Domov Libni¢ a centrum socidlnich sluzeb Empatie a také Priivodce socidlni oblasti

meésta Ceské Budéjovice.

K vytvotfeni navrhu koncepce komunitni péce o lidi s duSevni poruchou ve véku 18+
v okrese Ceské Budgjovice jsem vyuzila data z Rozvojového planu socialnich sluzeb
Ceské Budgjovice dostupného na webovych strankach Statutdrniho mésta Ceské

Budgjovice, a dale data ziskana od informantti z provedeného kvalitativniho vyzkumu.
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Pted kazdym rozhovorem byli informanti srozuméni s danym vyzkumem, cilem a
vyzkumnymi otdzkami prace. Ujistila jsem je, Ze vSechna data budou pouzita pouze pro
ucely bakalaiské prace. S kazdym pracovnikem jsem vedla rozhovor, ktery trval 30 — 40
minut. Otazky jsem pro vSechny informanty strukturovala stejnym zpisobem. Vyzkum

jsem provadeéla v cervnu 2016.

V pribéhu rozhovoru jsem informace zaznamendvala do pfipravenych zaznamovych
archi(Ptiloha 1)a souCasn¢ jsem se souhlasem informantd nahravala rozhovor na
diktafon v mobilnim telefonu. Zaznamové archy pro polostandardizovany rozhovor jsou
uloZzeny v mém osobnim archivu. Ziskana data jsem zpracovala metodou vytvareni trsa,
kdy jsem porovnavala a zobecnovala ziskand data z odpovédi jednotlivych informanti.
Miovsky (2006) uvadi, ze pii metod€ vytvareni trsti jsou vyroky tfidény do skupin trsi,
které vznikaji na zdkladé podobnosti mezi urcitymi jednotkami. Metoda umoziuje

vznik obecnégj$ich kategorii.
3.1.1 Vyzkumny soubor

Vyzkumny soubor tvofilo sedm socialnich pracovnikii, z ¢ehoz tii byli z Fokusu Ceské
Budgjovice, z.s.(dale jen Fokus Ceské Budgjovice), DOMINO - sluzba nasledné péce
pro lidi s dusevnim onemocnénim (dale jen Domino Ceské Budg&jovice) a Domov
Libni¢ a centrum socialnich sluzeb Empatie (dale jen Domov Libni¢ a CSS Empatie).
Informanti byli vybrani uc¢elovym kvotnim vybérem. Dle Miovského (2006) se jedna o
velice roz§ifenou metodu vybéru respondentli (informantd). Smyslem tohoto vybéru je,
ze vyzkumnik cilené vybira ucastniky vyzkumu podle urcitych vlastnosti (pfedpokladi),
(Miovsky, 2006). Kritériem jejich vybéru bylo vykonavani socidlni prace v socidlnich
sluzbach, socialni prace v nemocnici, zkusenost s komunitni pé¢i o lidi s duSevni
poruchou a délka prace S touto cilovou skupinou alespon jeden rok a ochota spoluprace

na mém vyzkumu.

Ve Fokusu Ceské Budgjovice jsem provadéla vyzkum s tfemi socidlnimi pracovniky.
Vsichni tfi maji vysokoSkolské vzdélani z ¢ehoz dva pracovnici s magisterskym
vzdélanim a tfeti s bakalaiskym, avSak si Vsoucasnosti své vzdélani dopliiuje
navazujicim studiem na Zdravotnd socialni fakulté Jiho¢eské univerzity v Ceskych

Budgjovicich.
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V Domino Ceské Budgjovice jsem uskuteénila vyzkum s jednou socialni pracovnici,

kterd ma magisterské vzdélani.

V Domov Libni¢ a CSS Empatie jsem provadéla vyzkum se tfemi socialnimi
pracovnicemi, z ¢ehoz vSechny maji vysokoskolské vzdélani. Dvé pracovnice dosazené

magisterské a jedna bakalarské.

Dal$im informantem méla byt zdravotné socidlni pracovnice na Psychiatrickém
oddé€leni v Nemocnici Ceské Bud¢&jovice, a.s. Rozhovor nemohl byt uskute¢nén, nebot’

se mi nepodafilo ziskat souhlas od vedeni Nemocnice Ceské Budg&jovice, a.s.
3.1.2 Realizace vyzkumu

Pro zpracovani teoretické casti jsem nejprve vyhledavala vhodné zdroje, studovala
odbornou literaturu a v ¢ervnu roku 2015 jsem zapocala se sepisovanim mé prace.
Nasledné na to jsem zacala pfipravovat otazky pro polostandardizovany rozhovor

s informanty z fad socialnich/zdravotn¢ socialnich pracovnikd.

V tnoru 2016 jsem zaCala vyhledavat vhodné informanty v Registru poskytovateld
socialnich sluzeb MPSV a postupné jsem kontaktovala organizace pomoci e-mailu a
nasledné jsem kazdého informanta osobné navstivila v organizaci. Vlastni vyzkum jsem
realizovala v ¢ervnu 2016 V prostorach jednotlivych organizaci, vzdy v oddélené

mistnosti z duvodu soukromi a nenaruSovani chodu zafizeni.

Navrh koncepce komunitni péée o lidi s dusevni poruchou ve véku 18+ v okrese Ceské
Budgjovice v navaznosti na Rozvojovy plan socidlnich sluzeb Ceské Budg&jovice jsem
vytvarela v obdobi Cerven — Cervenec 2016 a to na zéklad¢ obsahové analyzy dat a

provedeného kvalitativniho vyzkumu.
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3.2 Vysledky

Ziskand data jsem zpracovala metodou vytvafeni trsi, kdy jsem porovnavala a

zobeciiovala ziskana data z odpovédi jednotlivych informantt. Otazky jsem pro vSechny

informanty strukturovala stejnym zptsobem.

Informanty — socialni pracovniky jsem ocislovala od 1 do 7, kazdy ma tedy svou

zkratku SP (socialni pracovnik). SP 1 -3 jsou socidlni pracovnici z Fokus Ceské

Budgjovice, SP 4 je socialni pracovnice z Domino a SP 5-7 jsou socialni pracovnice z

Domov Libni¢ a CSS Empatie.

3.2.1 Vysledky rozhovori se socidlnimi pracovniky Fokus

Tabulka 1: Identifika¢ni idaje socialnich pracovniki Fokus

Identifika¢ni udaje ‘ SP1 SP 2 SP 3
Pohlavi ‘ Muz Zena Zena
Vék ‘ 35 27 26
Vzdélani ‘ Mar. Mar. Bc.

Pracovni pozice

Vedouci komunitniho

Vedouci socialné

Vedouci chranéného

tymu terapeutickych dilen bydleni
+ socialni prace v
terénu
Délka praxe 8 let 1,5 roku 6 let
Vv pomahajici profesi
Délka praxe v péci o 8 let 1,5 roku 1,5 roku

lidi s duSeni

poruchou

Zdroj: vlastni vyzkum
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Fokus Ceské Budgjovice, z.s.nabizi 4 druhy sluzeb a to komunitni tymy, socidlné

terapeutické dilny, chranéné bydleni a nestatni zdravotnické sluzby.

Sluzby zde vyuziva kolem 300 klientli, z ¢ehoz 200 se uc€astni komunitniho tymu, 70
socialn¢ terapeutickych dilen a 10 klientd vyuziva chranéné bydleni (6 muzi a 4 Zeny).

Jsou zde klienti s typem duSevniho onemocnéni F2 a F3 dle klasifikace WHO.

Pracuje zde nékolik socialnich pracovnikii (na plny nebo polovi¢ni tvazek), zdravotni
sestry a novée 1 peer konzultanti. VSichni tito pracovnici se ucastni komunitniho tymu.
V ramci Fokus a tedy i komunitni péce zde funguji ambulantni, pobytové a terénni

sluzby.
Cinnosti socidlniho pracovnika ve Fokus a jeho pohled na komunitni pé¢i
Na otazku ,,Jaka je vase pracovni napln®, mi SP odpovedéli:

SP1: Jsem vedoucim komunitniho tymu zde ve Fokus Ceské Budéjovice, neformdlni a
formalni konzultace v tymu, vymysleni a sestavovani metodik, kontrola spravnosti
cinnosti. Pecuji i o par svych klientii.

SP2: Mou pracovni naplni je aktivizovat klienty nez nastoupi do zaméstndni, nauceni

rezimu pro lepSi vstup na trh prace.

SP3:S klienty provadime volnocasové aktivity napr.: vareni, uklid, financni
hospodareni. Doprovadzime klienty na urady, k lékarim apod. Usporadavam oslavy
klientim a tim i setkdavani s jejich rodinami. Navstévuji klienty v lécebndch a snazim se

0 jejich kontakt s rodinou.

Na dalsi polozZenou otazku ,,Co si piedstavujete pod pojmem komunitni péce?* mi

socialni pracovnici odpovédéli:

SP1:Pro mé je to péce spojena s prirozenym prostredim klienta. Péce, ktera viastné

nevytrhava clovéka z jeho prostiedi a je opakem ustavni péce.

SP2: Pro mé je to soubor sluzeb, které klienta aktivizuji, umozZnuje mu pracovat a

samostatné bydlet a tim ziskdavat kontakt s okolim.
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SP3: Dle mého nazoru je to péce o lidi s dusevnim onemocnénim, kterd je spojend
S organizaci a profesionalni pomoci. A je to podpora klienta jako takoveho a podpora

V jeho sobéstacnosti.
V ¢em spociva role socialniho pracovnika u vas ve Fokusu?

Na této otazce se informanti shodli a sdélili mi, to nelze specifikovat, kazdy z nas zde
plni nekolik roli jako je poradce, terapeut, pruvodce, mediator, administrator, ale i

kamarad. Je to opravdu riiznorodeé.

Tabulka 2: Role socialniho pracovnika ve Fokusu

Role socialniho

pracovnika

| Pecovatel

Cyvicitel socialni X X

adaptace

Poradce / terapeut X X X
Piipadovy X
manazer
ManaZer pracovni
naplné
Personalni X X X

manazer

Zdroj: vlastni vyzkum

Jak tabulka 2 ukazuje, socialni pracovnik musi zvladat n¢kolik roli ve své praci a vzdy
Ji ptizpusobuje potiebam klienta a kvalité sluzeb. Samoziejmé nezastdvaji vSichni

socialni pracovnici zcela vSechny role, ale vzajemné se dopliiuji.
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Na otdzku s jakymi organizacemi €i institucemi Fokus spolupracuje, mi SP1 odpovédel:
Spolupracujeme s azylovymi domy, lékari a psychiatrii v Nemocnici Ceské Budéjovice,
poradnami, Preventem, domovem Libni¢ a CSS Empatie. Bohuzel se nam nedari
spolupracovat s Domino Ceské Budéjovice, ale snad se ndm v budoucnu tato

spoluprace podari.

Déle mne zajimalo ,,Jaké metody a techniky vyuzivate ve Fokus a komunitni péci jako

takové?“

SP1: Jako metodu zde vyuzivame Case management, coz je takové pripadové vedeni.
Samozrejmé individualni, skupinovou prdci a nesmime zapomenout na praci s rodinou.
A techniky — rozhovory a dopisovani si klienty, kteri se boji oteviené diskuze. A jako
princip ziejmé dopomoc v prirozeném prostredi jednotlivce a jeho zvladani

sebeobsluhy.
Vite, kdy byla komunitni pé&e poprvé provedena v CR?

SP1: No Fokus uz zde funguje 10 let a tak dlouho je vedena tedy v nasem zarizeni, ale

myslim si, ze v Ceské republice miize byt uz tak 25 let.
SP2: Nejsem si zcela jista, ale myslim kolem 20 let.

SP3: Myslim si, ze tak od roku 2006, ale v povedomi je az tak od roku 2008. Takze tak 8
az 10 let.

Na otazku ,Jaké jsou projekty, novinky a plany do budoucna ve Fokus?“ mi SP1
odpoveéde€l: Planu do budoucna mame hodné, ale jesté o nich nemizeme mluvit. Jinak
rozvijime prdci s lidmi pod 18 let véku (16+), dale rozvijime spoluprdci s Oparany a
vytvarime destigmatizacni kampan, pri které piseme i viastni noviny. Snazime se rozvijet

vvvvvv

bude aktualni, tak je vyvésime na nase webové stranky.
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Obrazek 1: SWOT analyza komunitni pé¢e dle pracovniki z Fokusu Ceské

Budéjovice
Silné stranky Slabé stranky
Know how Tabu pro okoli
Rozsitena ptisobnost Spatny vliv médii
Narust klient = potfeba Nestabilni financovani
Vysledky = ma smysl Nejasny vyhled do budoucna
PrilezZitosti Rizika
Dosazitelnost — geograficka piilezitost, Opotiebovanost pracovnikd.
doprava. Malo pracovnikti pro tuto péci.
Ruseni 1éceben a vznik terapeutickych ZruSeni dotaci ze strany mésta.
komunit.

Zdroj: vlastni vyzkum

Z obrazku 1 vyplyva, zZe silnou strankou komunitni péce je rozsifend piisobnost, coz se
da chéapat, ze komunitni péce se nezabyva jen jednim problémem, ale vice, naptiklad
rozvojem sebepéce klientt jejich zaclenénim a komunikaci s nimi, spolupraci s rodinou
klientd. Dalsi silnou strankou je to, Ze ma smysl rozvijet komunitni péci, i z divodu

toho, ze je narust klientli s dusevnim onemocnénim.

Jako slabé stranky socidlni pracovnici vnimaji, nestabilni financovani, nejasny vyhled
do budoucna, a to tak, Ze je zde vice organizaci a pokud nebudou dostatecné dotace, tak
se n¢které budou moct zrusSit. Jak dalsi uvadeji Spatny vliv médii a duSevni poruchu
branou jako tabu pro okoli. Tyto dvé stranky spolu souviseji, okoli nechce slySet o
dusevnich poruchach, ale jakmile se ukdze v médiich, Ze n€kdo s dusevni poruchou
proved| jakoukoli trestnou ¢innost, tak se lidé zacnou osob s dusevni poruchou bat a

vnimaji je jako zlo€ince, od kterych nevédi co Cekat.

Prilezitosti komunitni péce, je dosazitelnost z geografického hlediska, protoze
organizace jsou rizné rozmisténé po Ceskych Budgjovicich a celé Ceské republice,
takZe kazdy kdo tuto a jiné péce potifebuje md moznost se do organizace snadno
dopravit. A jako hlavni pftilezitost socialni pracovnici uvadéji ruSeni 1éceben a vznik

terapeutickych komunit.

Rizika jsou podobna jako slabé stranky, co se tyce strachu nizkého financovani a ruSeni

organizaci. DalSim rizikem je opotfebovatelnost pracovnikt, z divodu toho, ze je malo
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pracovnikl hodicich s na tuto praci anebo tuto praci vykondvat nechtéji a tak je malo

pracovniki na velky pocet klientt.

3.2.2  Vysledky rozhovorii se socidlnimi pracovniky DOMINO

Tabulka 3: Identifika¢ni udaje socialniho pracovnika v DOMINO

‘ Identifikaéni udaje

Vék 27

| Pohlavi

Vedouci/socialni pracovnice

| Pracovni pozice

3 roky

| Vzdélani ‘ Magr.
‘ Délka praxe v pomahajici profesi |

Délka praxe v péci o lidi s duSevni 3 roky

poruchou

Zdroj: vlastni vyzkum

Domino podporuje, udrzuje a rozviji sobéstacnost a samostatnost lidi s duSevnim
onemocnénim, aby mohli zlstat ve svém pfirozeném prostiedi. Aktuadlné je zde 39
klient se smlouvou a 7 zajemct o sluzbu (pfed podepsanim smlouvy). Jsou zde klienti

se schizofrenii, depresi a bipolarni poruchou.
Tym Domino Ceské Bud&jovice tvoii 4 pracovnice:

a) 1 vedouci/socialni pracovnice, 1 pracovnice v socialnich sluzbach
b) 1 pracovnice V socidlnich sluzbach/koordinatorka textilni dilny, 1
pracovnice Vv socialnich sluzbach/koordinatorka keramické dilny -

pracovnice je0,5 tvazku

Komunitni péci zde vede socidlni pracovnice. Jinak se na ni podili vSechny 4
pracovnice (kazda pracovnice vede uréitou &ast aktivit pro uZivatele). Domino Ceské

Budé&jovice poskytuje ambulantni socidlni sluzbu.
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Cinnosti socialniho pracovnika v Domino Ceské Bud&jovicea jeho nahled na

komunitni péci

Na otazku ,,Jakéd je vase pracovni napln“, mi socialni pracovnice odpovédela, Mou
pracovni naplni je vedeni sluzby Domino (fungovani sluzby), zajistovani spoluprdace
S dalsimi organizacemi — prezentace Domina na verejnosti, primad prace s uZivateli
(zajistovani aktivit, pohovory, tvorba individudlnich planit), tvorba a revize standardii,

poskytovani zakladniho socialniho poradenstvi.
Co si predstavujete pod pojmem komunitni péce?

Urcity soubor sluzeb, programu a zarizeni, ktery ma za cil pomoci osobam (v tomto
pripadeé s duSevnim onemocnénim) Zit co nejuspokojivejsim Zivotem v béznych

podminkach — uspokojené zdravotni, socialni a psychologické potieby.
V &em spotivi role socialniho pracovnika u vas v Domino Ceské Budéjovice?

Ani jedna z nds nema jen jednu roli, vykondvame vSechny mozné role, takze je to hodné
individualni. Obcas délame tolik véci, Ze uz ani nevnimdme, jaké role vykondvat

miiZeme a jaké ne.

Tabulka 4: Role sociglniho pracovnika v Domino Ceské Bud&jovice

Role socialniho pracovnika
Pecovatel

Cyvicitel socialni adaptace

Poradce / terapeut

Pripadovy manazer

Manazer pracovni naplné

Personalni manazZer

Administrator

Zdroj: vlastni vyzkum
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Na otazku ,,Sjakymi organizacemi ¢i institucemi Domino Ceské Budé&jovice

spolupracuje®, mi SP 4 odpovédéla,

Spolupracujeme s Psychiatrickymi nemocnicemi (drive lécebny) — hlavné psych.
nemocnice Pisek - oslovovani novych uzivateli, zajistovani lécby pro nase uzivatele ve
zhorseném psych.stavu. Dale s Centrum Arpida, Domov Libni¢ — spolecné akce pro

uzivatele a také s Mezi proudy — pomoc se zajistovanim bydleni a prdce.

Déle mne zajimalo, ,,Jaké metody techniky vyuzivate v DOMINO a komunitni péci jako

takové?“

Jako metody zde vyuzivame individudlni pristup, prace se skupinou, komunitni socidlni
prace, krizova intervence. Jako techniky vyuzZivame - rozhovor, pozorovani, dotaznik.
Mezi principy Fadime - orientace na lidska prdava a potreby uzZivatelii, podpora sebepéce

ve vlastnim prostiedi, propojenost sluzeb.
Vite, kdy byla komunitni péce poprvé provedena v CR?

Urcité nevim presné. Mozna, si zkusim tipnout, Ze se o ni zacalo usilovat cca v poloviné
20. stoleti? Ale dle mého ndzoru zde/ v CR jesté systém komunitni péce o lidi s dusevnim
onemocnénim neni naplno rozvinut (velka cast péce je stdle institucionalné

V psychiatrickych nemocnicich).

Na otazku ,Jaké projekty, novinky a plany do budoucna mate v DOMINO?“, mi
odpovédéla SP 4:

Radi  bychom vice spolupracovali na programech pro uZivatele s ostatnimi
organizacemi. S nekym se nam to dari (Centrum Arpida, nové Domov Libnic), ale

s dalsimi bohuzel ne (napr. Fokus). Slo by o spolecné akce, vylety aj.
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Obriazek 2: SWOT analyza komunitni péée dle pracovnikii z Domino Ceské

Budéjovice
Silné stranky Slabé stranky
Mialo prilezitosti pro osoby s dusevnim
onemocnénim.
Malo finan¢né dostupnych byti.
Dobra spoluprace s odbornymi lékati Spatna spoluprace s psych. oddélenim
(psychiatry). Nemocnice CB.
Dlouh¢ ¢ekaci doby na hospitalizaci.
Absence financi na socialni sluzby.
Nedostatecna kapacita nékterych sluzeb a
1¢kara.
Prilezitosti Rizika
Dobrovolnici Nedostatecna finan¢ni podpora socidlnich
Finan¢ni zdroje z EU sluzeb.
Trendy v péci o lidi s duSevnim Nejasné financovani socialnich sluzeb ze
onemocnénim ze zemi EU. strany statu.

Zdroj: vlastni vyzkum

Z obrazku 2 vyplyva, Ze jako silnou stanku komunitni pé€e vnima socidlni pracovnice
dobrou spolupraci s odbornymi 1ékafi, jako jsou napiiklad psychiatii jak v nemocnici,

tak i v soukromych ordinacich.

Jako slabé stranky uvadi, ze je malo pfilezitosti pro osoby s duSevnim onemocnénim
(napf.: pracovni piileZitosti). Dale je pro tyto osoby malo finanén€ dostupnych byti.
Socialni pracovnice dale uvedla, Ze mezi slabé stranky ze strany organizace DOMINO
patii i $patna spoluprace s psychiatrickym oddélenim nemocnice Ceské Budgjovice. Na
coz navazuje 1 dlouhd ¢ekaci doba na hospitalizaci klientii. Dale do slabych stranek
spadaji: absence financi na socialni sluzby a nedostatecna kapacita nékterych sluzeb a

1ékaru.

Jako pfilezitosti vnima socidlni pracovnice dobrovolnictvi, coz se da vysvétlit jako
dobra prilezitost pro klienty, kdy za nimi dochazi nékdo ,,zven¢i® a komunikuje s nimi

trochu jinak neZ kdokoli z pracovnikil organizaci. Dal§imi pfileZitostmi jsou finanéni
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zdroje poskytovany Evropskou unii a nové trendy vpéci o lidi s duSevnim

onemocnénim ze zemi Evropské unie.

Rizika komunitni péce jsou dle socidlni pracovnice: nedostate¢na financni podpora

socialnich sluzeb a nejasné financovani socialnich sluzeb ze strany statu.

3.2.3  Vysledky rozhovorii se socidlnimi pracovniky Domov Libni¢ a Empatie

Tabulka €. 5: Identifika¢ni udaje socialnich pracovnika v Domov Libni¢ a CSS

Empatie

Identifika¢ni udaje ‘ SP5 SP 6 SP7
Pohlavi ‘ Zena Zena Zena

Vék ‘ 29 35 43
Vzdélani ‘ Bc. Magr. Mgr.

Pracovni pozice

Vedouci socialniho

Socialni pracovnice

Vedouci socialni

useku sluZzby chranéného
bydleni
Délka praxe 8 let 4 roky 21 let
Vv pomahajici profesi
Délka praxe v péci o 6 let 4 roky 21 let

lidi s duSeni

poruchou

Zdroj: vlastni vyzkum

Domov Libni¢ a centrum socidlnich sluzeb Empatie ma 5 registrovanych sociélnich.

Jsou to socidln¢ terapeutické dilny, domov se zvlaStnim rezimem, tydenni stacionar,

chranéné bydleni a denni stacionar.
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V Libni¢i je 113 uzivatelli s duSevnim onemocnénim a v CSS Empatie 100 uzivatelt

S mentalnim a kombinovanych znevyhodnénim a duSevnim onemocnénim.

Tym tvofi socidlni pracovnici, vedouci v kazdém sektoru a dobrovolnici + v Domové
Libni¢ jsou pfitomny i1 zdravotni sestry. Na komunitni pé¢i se podileji vSichni
pracovnici. Socidlni pracovnik déla koordinatora a vedouci s pracovniky v pfimé
obsluzné péci a dobrovolnici poté komunitni péci s klienty vykonavaji. Domov Libni¢ a

CSS Empatie je ambulantni a pobytovou sluzbou.

Cinnosti socialniho pracovnika v Domov Libni¢ a CSS Empatie a jeho nahled na

komunitni péci
Na otazku ,,Jaké je vase pracovni napln?*, mi socialni pracovnice odpoveédely:

SP 5: Mou pracovni naplni je vedeni socialniho useku, kontrolni metodicka cinnost,
ovérovani, depozita, ale také sjednavani schiizek a jednani na nich, administrativni
prdce a kontrola dokumentace. Je toho velmi mnoho. Jednam i s klienty, musim vSechny

znat osobné a vse o nich vedet.

SP 6:Mad pracovni napln spociva v jednani s klienty a jejich rodinami, administrativni

prace, agenda. Kontroluji priibéh poskytovani sluzeb a jejich spravnost.

SP 7: Jako vedouci chranéného bydleni mam na starost fungovani této sluzby, své
klienty a jejich spokojenost. Dohlizim na priibéh. Mdam na starosti administrativni praci

a také dohlizim na dodrzovani standardii.

Na otazku ,,Co si pfedstavujete pod pojmem komunitni péce?* socialni pracovnice

odpovedély:

SP 5: Podle me je to podporovani uzivateli, aby jejich Zivot fungoval stejnym nebo
podobnych zpiisobem jako u ,,zdravich* lidi s ohledem na jejich schopnosti a potreby.
Je také zavisla na komunikaci a spolupraci s rodici a opatrovniky, kdy se tym musi
zamérit na bézné fungovani doma a porovndva jej S fungovanim v zarizeni. Také do
komunitni péce spada ,,odustaviiovani* téchto osob. Podle mého by bylo prinosné,
pokud by pro tyto osoby byli vystavéné byty od mésta, aby se naucili sobéstacnosti a

béznému reZimu.
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SP 6: Dle mého nazoru je to péce, kterou organizuje obec, kterd spolupracuje

S poskytovateli sluzeb.

SP 7: Komunitni péci vnimam jako péci o klienta ze stran kvalifikovanych odbornikui,
Jjako jsou lékari, socialnich pracovnikii a dobrovolniku, kteri se podileji na kvalitni péci

o klienta a jeho zdokonaleni v sobéstacnosti. Jsou to viastné takové postupy.
Na otazku, v ¢em spociva role socialniho pracovnika zde v Libni¢i a CSS Empatie?

Socialni pracovnice odpovéd€ly zcela shodné, Ze je to role smiSend, protoze nelze u
téchto lidi délat jen néjakou praci a zaméfovat se jen na urcité role. Takze kazda z nich
ma nékolik propojenych roli a nikdy nejsou u vSech klientt stejné. Kazdy klient/uzivatel

potfebuje jinou pomoc a jiné pristupy a tak se k nim musi ptistupovat.

Tabulka ¢. 6.: Role socialniho pracovnika v Domové Libni¢ a CSS Empatie

Role socialniho

pracovnika
Cyvicitel socialni X X X
adaptace
X X X
Pripadovy X
manazer
ManaZer pracovni X
naplné
Personalni X X X
manazer
Administrator X X X

Zdroj: vlastni vyzkum



SP 5 mi sd¢lila, Ze kazda socialni pracovnice by méla zvladat vSechny role a hlavné by
méla védét veskeré informace o klientech, aby se o né mohla podélit s vedoucimi.
Hlavné by m¢éla aktivizovat klienty a snazit se o naplilovani standardd a umét
vypracovat individudlni plan a vzdy ho upravit dle novych pozadavka klienta, nebo

pozadavki jeho rodiny ¢i opatrovnika.

Na otazku s jakymi organizacemi ¢i institucemi Libni¢ a CSS Empatie spolupracuje mi
SP 5 dopovédéla, Spolupracujeme s Fokus, protoze my nemame terénni sluzbu a diky
Fokus mame moznost ji i klientim nabizet, dale spolupracujeme s Ledax, Charitou CB,
Arpidou a Aplou, dale k nam externé¢ dochdzi 1ékati ( psychiatr a prakticky lékar).

Dochazi k nam i pedikérka a pani masérka.

Zajimalo by mne ,.,Jaké metody a techniky vyuzivate v organizaci a komunitni péci jako

takové?“

SP5: Metody jsou u nas, prace s rodinou, skupinou a jednotlivcem, techniky které
vyuzivame, tak jsou samoziejmé rozhovory, dotazniky a u lidi se zhorsenym vyjadiovani
¢i neschopnosti komunikovat vyuzZivame piktogramy. Co se tyce principu, tak je to
siroka nabidka aktivizacnich cinnosti, snaha o to brat klienty hodné mimo organizace,
udrzovani stavajicich dovednosti a mozné rozvijeni téchto dovednosti. Co se tyce
chranéného bydleni je zde velkd snaha vést klienty k sobéstacnosti (nakupovani, uklid.)

a hledani prace.

Kdy byla poprvé provedena komunitni pé¢e v Ceské republice?
SP 5: No to presné nevim, ale myslim si, Ze je to tak 60 let.

SP 6: Myslim si, ze komunitni péce je tu od roku 2000, takze 16 let.
SP 7: Podle me, komunitni péce jako takova je tady 3 roky.

Na otéazky ,,Jaké projekty, novinky a plany do budoucna mate v Domov Libni¢ a CSS
Empatie?“mi SP 5 odpovédéla:

Z duvodu ndstupu nové pani reditelky ted presné nevim, protoze samoziejmé pani
reditelka prijde s Novou koncepci a vizi. Myslim si, Zze na chranéném bydleni to bude
stale stejné, jako je to doted. U tydenniho stacionare bude prevrat a to takovy, Ze se

budeme snazit tyto klienty preradit na chranéné bydleni a z domecku ve kterém ted jsou,
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vytvorime prostredi pro lidi se specifickymi potrebami (napr.: prolidi s poruchou
autistického spektra). A jinak vse ostatni by mélo byt beze zmény. A samoziejme chceme
dale pokracovat ve spolupraci s jinymi organizacemi. A snaZime se vice klienty vést

k sobéstacnosti a vychdzeni mimo zarizeni, pro ulehéeni socidalniho kontaktu.

Obrazek 3: SWOT analyza komunitni péce dle pracovniki z Domova Libni¢ a

CSS Empatie Ceské Bud&jovice

Silné stranky
Seznamovani spolecnosti s onemocnénim

Klienti se stavaji sobésta¢nymi => maji
z toho dobry pocit

Slabé stranky
Nejsou jasn¢ dana pravidla

Jeste nedostate¢né a nedovinuté sluzby

Prilezitosti

Aktivizace klientl na podnétech
zaméstnancl

Rizika

Opotiebovanost zaméstnanct — ne jako
vyhoteni, ale nema k této praci vlohy

Neaktivni klienti
Zdroj: vlastni vyzkum

Z obrazku 3 vyplyva, Ze silné stranky komunitni péce dle socialnich pracovnikil jsou:
Seznamovani spole¢nosti s onemocnénim, coz je velmi vyznamnou sférou pro klienty,
kdy osoby s duSevni poruchou budou brany jako vSichni ostatni a dale to, ze klienti se

stavaji sob&stacnymi a to je napliiuje a motivuje k dalSim ¢innostem.

Jako slabé stranky pracovnice uvedly, Zze pfi ni nejsou jasné dana pravidla, kterymi by
se vSechny organizace jednotvarné dopliiovaly. A na to navazuji nedostatecné a

nedovinuté sluzby pro osoby s dusevni poruchou.

Jako prilezitost socidlni pracovnice uvadéji aktivizaci klienti na podnétech
zameéstnancl. Kdy zaméstnanec pfijde s napady na aktivizaci klientli a chce ji provést,

avSak to musi délat dobrovoln€ a z vlastni iniciativy.

Riziky komunitni pée vnimaji pracovnici: opotiebovatelnost zaméstnancli avsak to
neni brano jako vyhoteni, ale tak, Ze zaméstnanec neumi a nechce aktivizacné a kvalitné
jednat a spolupracovat s klienty. A dal$im jsou neaktivni klienti, ktefi o aktivizaci a

rizné moznosti v organizaci nestoji a spiSe chtéji zlstavat v ustrani. Anebo jsou to taci
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klienti, ktefi se necht&ji ,,pohnout* z mista a zkusit napiiklad zit v chranéném bydleni,

kviili zavislosti na sluzb¢ a z toho vyplyvajici pohodlnosti.

3.2.4  Shrnuti vysledkii

Pro tuto praci byly stanoveny dvé vyzkumné otazky.

HVO 1 — Jakou roli hraje socidlni pracovnik v komunitni péci o lidi s duSevni

poruchou?

Vyzkum ukazal, ze kazdy socialni pracovnik plni nékolik roli a nikdy neni zcela
zaméfen na jednu. Je to dano individualitou klientd a jejich potiebami. Kazdy klient
potfebuje jiny pfistup a jinak smérovanou pomoc. K témto rolim patii naptiklad role
pecovatele, zprostiedkovatele sluzeb, cvicitele, poradce, piipadového manazera.
Sociélni pracovnik tedy vykondva svoji ¢innost v ramci rozsahlého oboru, Skala jeho
¢innosti je velmi obsdhla. Zaroven je socialni pracovnik i prostfednikem mezi klientem
a jeho rodinou, nebo prostfedim. Socidlni pracovnici velmi flexibilni a vzivaji se do

n¢kolika roli najednou.

Roli pecovatele poskytuje 7 ze 7 dotdzanych informantd, roli cvicitele socidlni adaptace
vykonava 6 ze 7 dotazanych informantt (SP 1 ne), roli poradce/terapeut poskytuje opét
7 ze 7 dotazanych informantt, roli pfipadového manazera poskytuji 3 ze 7 dotdzanych
informant (SP 1,4,5 ano), roli pfipadového manazera poskytuje 1 ze 7 dotdzanych
informantt (SP 5 ano), roli persondlniho manaZzera a roli administratora poskytuje 7 ze

7 dotazanych informantt.

Domnivam se, Ze role socialniho pracovnika je velmi dilezitd. Klient se svétuje
socidlnimu pracovnikovi a hledd u n¢j utéchu, podporu a pochopeni. Podle SP3 muize
byt socialni pracovnik i kamardadem pro klienta, se kterym se bude radit, a spole¢né

budou budovat divéru mezi sebou.

HVO 2 — Jaké jsou silné a slabé stranky, prileZitosti a rizika komunitni péce o lidi

S duSevni poruchou?

Pro ziskani dat jsem vyuzila kvalitativni metodu SWOT analyza,na zakladé které jsem
od kazdého socialniho pracovnika zjistila jeho nazor na silné stranky, slabé stranky,
ptilezitosti a rizika komunitni pée o lidi s dusevni poruchou 18+v okrese Ceské

Budg¢jovice.
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Obrazek 4: SWOT analyza komunitni péce o lidi s duSevni poruchou 18+ v okrese

Ceské Budéjovice

Silné stranky

Know how
RozsiiFena pilisobnost
Narist klienti = potieba
Vysledky = ma smysl
Dobra spoluprace s odbornymi lékari
(psychiatry)
Seznamovani spole¢nosti
S onemocnénim
Klienti se stavajisobéstaénymi => maji
Z toho dobry pocit

Slabé stranky

Tabu pro okoli
Spatny vliv médii
Nestabilni financovani

Nejasny vyhled do budoucna
Malo prileZitosti pro osoby s dusevnim
onemocnénim
Malo finan¢né dostupnych bytu
gpatnz’n spoluprace s psychiatrickym
oddélenim Nemocnice CB
Dlouhé ¢ekaci doby na hospitalizaci
Absence financi na socialni sluzby
Nedostate¢na kapacita nékterych sluzeb
a lékaia
Nejsou jasné dana pravidla
Jesté nedostateéné a nedovinuté sluzby

Prilezitosti

Dosazitelnost — geograficka prilezitost,
doprava.

RuSeni l1éceben a vznik terapeutickych
komunit.
Dobrovolnici
Finan¢ni zdroje z EU

Trendy v péci o lidi s duSevnim
onemocnénim ze zemi EU

AKktivizace klient na podnétech
zaméstnancu

Zdroj: vlastni vyzkum

Rizika
Opotiebovanost pracovnikii.
Malo pracovnikii pro tuto péci
ZruSeni dotaci ze strany mésta
Nedostatecna finan¢ni podpora
socialnich sluzeb
Nejasné financovani socialnich sluzeb
ze strany statu

Opoti‘ebovanost zaméstnanci — ne jako
vyhoreni, ale nema k této praci viohy
Neaktivni klienti

Legenda:

SP 1 — modra barva

SP 2 — ¢ervena barva

SP 3 — zelena barva

SP 4 — oranZova barva

SP 5 - fialova barva

SP 6 — ¢erna barva

SP 7 — tmavé modra barva
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Z Obrazku 4 je patrné, Ze se socidlni pracovnici shodli, Ze silnymi strdnkami komunitni
pé¢e vokrese Ceské Budgjovice je blizkd spoluprace s odborniky a jinymi
organizacemi. Také to, ze se komunitni péce nezabyva jen jednim problémem, ale vice
naptiklad rozvojem sebepéce klientl jejich zaclenénim a komunikaci s nimi, spolupraci
srodinou klient. Silnou strankou je i upotiebitelnost této péce, podle socialnich

pracovniki nartistd pocet osob s duSeni poruchou.

Jako slabé stranky se ukazaly:Strach z nizkého financovani, vyhotfeni nebo neschopnost
zvladat tento druh prace u socidlnich pracovniku. Informanti uvedli, Ze jes$té nejsou
dostate¢né rozvinuté sluzby a komunitni péce jeSté nemé jasn¢ dana pravidla a hranice.
Dalsi slabou strankou je, jak okoli vnima lidi s duSevni poruchou, je tézké najit
zameéstnani pro tyto osoby, nebo vlastni byty. K ¢emuz se pfidava i problém, jakym
zpusobem se okoli k lidem s dusevni poruchou chova, stigmatizuje je anebo se o tomto
druhu onemocnéni nechtéji ani bavit. Dale Spatny pohled ze strany médii, kdy média

upozoriiuji na moznou agresi u téchto osob.

Jako prilezitosti komunitni péfe vnimaji socidlni pracovnici naptiklad: financovani ze
strany Evropské unie, dosazitelnost sluzeb a aktivizace klientt, ale i pracovnikt. Jsou to

moznosti pro zkvalitnéni sluzeb a zéroven jejich rozvoj.

Jako rizika socialni pracovnici uvedli, Ze se velmi boji toho, aby organizace nepfisli o
financovani a dotace ze strany statu, coZ by zapficinilo rusen nékterych sluzeb, nebo
organizaci. Obavaji se, ze pfi zvySujicimu se poctu osob s duSevni poruchou, nebude
nariist socialnich pracovnikli a pracovnikii v pfimé obsluzné péci, ktefi by chtéli

S témito lidmi pracovat. A to mize mit za nasledek vyhoteni stavajicich pracovnikd.
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3.3 Navrh koncepce komunitni péce o lidi s dusevni poruchou ve véku
18+ v okrese Ceské Budéjovice v navaznosti na rozvojovy plan
socialnich sluzeb.

Vysledky uvedené v této kapitole se vztahuji k dil¢imu vyzkumnému cili, jehoz
naplnéni jsem vyuzila data ziskana od informantt z fad socialnich pracovniki a také z
analyzy dokumentii, tj. Rozvojového planu socidlnich sluzeb Ceské Bud&jovice,
Priivodce socidlni oblasti mésta Ceské Budgjovice a vyro¢nich zprav poskytovateli

socialnich sluzeb v oblasti péce o lidi s dusevni poruchou.

Diagram 1 Komunitni péce o lidi s dusevni poruchou

KOMUNITNI PECE

%

Podpora
rodiny

Zdravotni
sluzby

Integracni
zachranny
systém

Bydleni
Socialni

sluzby

Svépomoc a
vzajemna
podpora

Zdroj: vlastni vyzkum
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Komunitni péfe o lidi s duSevni poruchou zahrnuje podporu rodiny, integra¢ni
zéchranny systém, bydleni, svépomoc a vzijemnou podporu, dile se skldda jak ze
zdravotnich, tak socialnich sluzeb (Diagram 1). SloZeni komunitniho tymu je zobrazeno
v Diagramu 2. Zdravotni sluzby v okrese Ceské Bud&jovice zachycuje Diagram 3 a
Diagram 4 se tyka Socialnich sluzeb pro lidi s dudevni poruchou v okrese Ceské

Bud¢jovice.

Diagram 2 Komunitni tym

& | @
N yd
& O-S
& &
P

Zdroj: pzd.cz, online, 2010, vlastni vyzkum

Slozeni komunitniho tymu je multidisciplinarni (Diagram 2) a sklada se ztady
odborniki, kteti vzajemné spolupracuji s cilem poskytnout lidem s duSevni poruchou

komplexni zdravotni a socialni péci.
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Diagram 3 Zdravotni sluzby o lidi s duSevni poruchou 18+ v okrese Ceské
Budéjovice

ambulantni lizkové

Psychiatrické oddéleni Nemocnice

Ceské Budgjovice, a.s. Psychiatrické
oddéleni
- Ambulance klinické psychologie Nemocnice
pro dospélé Ceské
- Psychiatrickd ambulance Budgjovice, a.s.
- Psychiatrickd ambulance pro
dospelé

Soukrom4 l€kar'skd praxe - psychiatfi

Soukroma praxe - klini¢ti psychologové

Fokus Ceské Bud¢jovice, z .s.(nestatni
zdravotnické zatizeni)

Ordinace praktickych 1ékati

Zdroj: vlastni vyzkum

Z diagramu3vyplyva, Ze v okrese Ceské Bud&jovice se nachazi 1 Psychiatrické oddéleni
v Nemocnici Ceské Budgjovice, a.s. a poté soukromé ordinace 1ékatti - psychiatrd, ktefi
mimo jiné spolupracuji také jako externisté s poskytovateli socidlnich sluzeb (napf.

Domov Libni¢ a centrum socialnich sluzeb Empatie).
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Psychiatrické oddéleni nemocnice Ceské Budéjovice

Poskytuje se zde vysoce kvalifikovand a specializovand akutni péce pro psychicky
nemocné osoby z celého jihoCeského kraje. Poskytuje komplexni péci celého spektra
duSevnich poruch - tj. organicky podminénych stavi, psychotickych poruch véetné
schizofrenie, izkostné a dalsi neurotické poruchy i1 poruchy néalady. V soucasné dob¢ je
zde 42 lazek a pro potieby oddéleni zde funguje denni stacionatr (nemcb.cz, online,
2013).

Jiz béhem hospitalizace spolupracuji s vybranymi pacienty pracovnici Fokusu Ceské
Bud¢jovice, a tim jim poméhaji v zaclenéni se zpét do bézné spolecnosti podle principti

moderni komunitni psychiatrické péce (nemcb.cz, online, 2013).

Hospitalizace zde je spiSe kratkodobd, pokud je potfeba tak nemocnice spolupracuje

s psychiatrickymi 1é¢ebnami mimo jihocesky kraj (nemcb.cz, online, 2013).
Kontaktni informace:

Email — psychiatrie@nemcb.cz

Tel.; 387 878 701, Pavilon C

Ordina¢ni hodiny:

Psychiatricka ambulance — Po-Ne — 6:30 — 15:00 hodin

Ambulance klinické psychologie pro dospélé — Po-Pa — 7:30 — 16:00

Psychiatricka ambulance pro dospélé — Po-Pa — 7:30 — 16:00 (nemcb.cz, online, 2013).
Soukromé praxe (psychiatricka, psychologicka)

Psychiatrickych ordinaci pro lidi s dusevni poruchou nad 18 let je v okrese Ceské
Bud¢jovice 17 (Pfiloha 2) a psychologickych ordinaci pro osoby starSich 18 let je zde
pét (Ptiloha 3). Nejvice téchto psychiatrickych ordinaci nalezneme na Poliklinice Jih -
Matice $kolské 1786/17, Ceské Budgjovice 7, 370 07 Ceské Budgjovice. A také
v Metropol, spol. s.r.o. - Senovazné nam. 248/2, 370 01 Ceské Budgjovice
(metropol.cz,online, 2015, euclinika.cz, online, 2016). Adresy ostatnich ordinaci

psychiatra a psychologii jsou uvedeny v Ptiloze 2 a 3.
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Fokus Ceské Bud&jovice, 0. .

Poskytuje nestatni zdravotni sluzby pro své klienty pfimo v organizaci.
Bezdrevska 1, 370 11 Ceské Budgjovice (fokus-cb.cz, online, 2016).

Diagram 4Sociglnisluzby o lidi s dusevni poruchou 18+ v okrese Ceské Budéjovice

\/
v v

Denni stacionafte o
Domovy se Dobrovolnictvi

zvlaStnim rezimem

Krizova pomoc , i
P Odborné socialni

Chranéné bydleni poradenstvi

Odborné socialni
poradenstvi

Odlehcovaci sluzby Telefonicka krizova
pomoc

Socialné

terapeutické dilny Osobni asistence

Tydenni stacionaie J

Osobni asistence

Socialni
rehabilitace

Zdroj: RPSS Ceské Budgjovice,vlastni vyzkum

Z Diagramu 4 je ziejmé, ze v okrese Ceské Bud&jovice jsou pro osoby s dusevni
poruchou 18+ zastoupeny jak ambulantni, tak pobytové a terénni socidlni sluzby. Jedna

se 0 celé spektrum sluzeb, které jsou specifikovany v Tabulce 7-9.
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Tabulka 7: Ambulantni socialni sluZzby pro osoby s dusevni poruchou 18+ v okrese

Ceské Budé&jovice

Nazev organizace

Odborné
socialni

poradenstvi

Socialné terapeutické Socialni

dilny rehabilitace

Arpida, centrum pro
rehabilitaci osob se
zdravotnim postizenim,

z.0.

Centrum Bazalka o. p.s

MCHCB DOMINO

Ceské Budgjovice

Domov Libni¢ a
centrum socialnich
sluzeb Empatie

Fokus Ceské
Budgjovice, z.s

Konicek, 0..p. s.

Magistrat mésta Ceské
Budgjovice, odbor
socialnich véci

Nemocnice Ceské
Budgjovice, a.s.

Zdroj: Pritvodce socialni oblasti CB, vlastni vyzkum
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Tabulka 8: Pobytové socialni sluzby pro osoby s duSevni poruchou 18+ v okrese
Ceské Budéjovice

Nazev organizace Domovy Chranéné Odlehéovaci Osobni Tydenni

se bydleni sluzby asistence stacionar
zvlastnim

rezimem

Arpida, centrum pro
rehabilitaci osob se X
zdravotnim

postiZzenim, z.0.

Centrum Bazalka o. p.
S X

Domov duchodct
Dobra Voda

Domov Libni¢ a
t ialnich

centrum socidlnic X X

sluzeb Empatie

Domov pro seniory
Hvizdal

Fokus Ceské
Budgjovice, z.s. X

Méstska charita Ceské
Budgjovice X

Zdroj: Priivodce socialni oblasti CB, vlastni vyzkum

Tabulka 9: Terénni socialni sluzby pro osoby s duSevni poruchou 18+ v okrese
Ceské Budéjovice

Nazev organizace Dobrovolnictvi Odborné socialni Telefonicka krizova

poradenstvi pomoc

ADRA, 0. p.s.
Méstska charita Ceské
Budé&jovice X X
Fokus Ceské
Bud¢jovice, z. S. X X

Zdroj: Pritvodce socialni oblasti CB, vlastni vyzkum
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Tabulky 7 - 9 ukazuji, jaké organizace v okrese Ceské Bud&jovice poskytuji komunitni
péci lidem s duSevni poruchou. V okrese Ceské Budgjovice jsou velmi rozsifené

ambulantni a pobytové sluzby, avsak terénnich socialnich sluzeb je zde méng.

Vedouci organizaci sjednéavaji riizna setkani, kde projednavaji rizna vychodiska a dalsi
moznosti spoluprace. Dale dochézeji do pracovnich skupin RPSS na Magistrat mésta

Ceské Budgjovice, kde se spolupodileji na zkvalitnéni a dosaZitelnosti sluZeb.
Rozvojovy plan socialnich sluZzeb Ceské Budé&jovice

Zastupitelstvo Statutarniho mésta Ceské Budgjovice na svém zasedani dne 14. bfezna
2013 projednalo Rozvojovy plan socialnich sluzeb Ceské Budé&jovice na obdobi 2013-
2018. Tento plan byl pied piedlozenim zastupitelstvu meésta projednan i v jinych
organech — socialni komisy rady mésta, radé mésta a fidici skupiné RPSS (rpss.c-

budejovice.cz, online, 2016).

Statutarni mésto Ceské Budéjovice planuje socidlni sluzby metodou komunitniho
planovani dlouhodobé. Prvni Rozvojovy plan socidalnich sluzeb vznikl uz v letech 2003
az 2004 a byl zpracovan primo odborem socidlnich véci za velké podpory mistnich

poskytovateli socidlnich sluzeb.

Udrzet tento proces zZivy je mozné zejména diky aktivnimu zapojeni vSech zucastnénych
stran - zadavatelii (tedy obci), poskytovatelu a uzivatelii socidlnich sluzeb, vcietné
zapojovani Siroké verejnosti. Proces planovani je také opakované podporovan z

Evropského socidlniho fondu (rpss.c-budejovice.cz, online, 2016).

Dotazovani socidlni pracovnici mi sdélili, Zze kazdy vedouci a 1 feditelé dochazeji na
magistrat mésta Ceské Bud&jovice, aby se mohli spolupodilet na RPSS Ceské
Budgjovice. SP 5 mi k tomu dodala: Ano dochdzime do pracovnich skupin na magistrat
mésta, ale myslim si, Ze vetsi propracovani tohoto planu by nicemu neuskodilo. Hlavné
pokud se klienti nebo jejich rodiny chtéji na RPSS podivat, tak se v ném viibec

nevyznaji. Sic je vytvoren hlavné pro né.

SP 4 mi sdélila, ano dochazime na RPSS skupiny dochdzime, pokud jsme vcias
informovani. Obcas se stane, Ze nds mesto opomene pozvat a pak se nam vse uvede jako

hotova véc.
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3.3.1 Shrnuti vysledkii

V této podkapitole jsou shrnuty vysledky s ohledem na stanoveny hlavni a dil¢i cil

prace.

Hlavnim cilem prace bylo zmapovat socidlni a zdravetni sluzby pro osoby

S duSevni poruchou véetné jejich navaznosti v okrese Ceské Budéjovice.

Vyzkum ukézal, Ze v okrese Ceské Budg&jovice jsou v soudasné dobé lidem s dusevni
poruchou 18+ poskytovany tii formy socidlnich sluzeb - ambulantni, pobytova a terénni
péce (Diagram 4) a ve zdravotnické péci dvé formy — ambulantni a lizkova péce

(Diagram 3).

V okrese Ceské Budg&jovice se nachazi 12 organizaci poskytujicich socidlni sluzby pro
lidi sduSevni poruchou. Zdravotni sluzby v okrese Ceské Budgjovice zastituje
Psychiatrické odd&leni Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s . a poté soukromé ordinace
lékatti - psychiatri, ktefi mimo jiné spolupracuji také jako externisté s poskytovateli
socialnich sluzeb (napf. Domov Libni¢ a centrum socidlnich sluzeb Empatie).
Nemocnice Ceské Bud&jovice, a.s také uzce spolupracuje s Fokusem Ceské Bud&jovice

ZS.

Podle ziskanych dat jsem zjistila, Ze organizace mezi sebou spolupracuji na dobré
trovni, napiiklad Fokus Ceské Budgjovice poskytuje terénni socialni sluzby pro klienty
z Domu Libni¢ a CSS Empatie. Aviak Domino Ceské Budgjovice a Fokus Ceské
Budgjovice spolupraci zatim nenavézaly, ale informanti z Fokusu Ceské Budg&jovice mé
ujistili, ze snaha o spolupraci je jiz v jednani. Nej€asteji zminnovanymi organizacemi, co
se ty¢e spoluprace s Fokusem Ceské Budgjovice, Domino Ceské Budg&ovice a
Domovem Libni¢ a CSS Empatie byly, Arpida, centrum pro rehabilitaci osob se
zdravotnim postizenim, z.i., Nemocnice Ceské Budégjovice, a.s., Ledax, o.p.s., Mezi

proudy, 0.p.s. a Prevent 99, z.u.

Myslim si, ze zdravotni a socidlni sluzby spolu velmi dobie spolupracuji a vzajemné se
doplituji. Organizace Vv okrese Ceské Bud&jovice jsou dobie rozmisténé a tak ma
potenciondlni klient moznost vybrat si organizaci a sluzbu, kterou potiebuje 1 v blizkosti
svého domova. Socialni pracovnici téchto organizaci mezi sebou dobie komunikuji, a
kdyz si klient nevi rady s vybérem sluzby, pomohou mu najit vhodnou sluzbu, kterou

potiebuje.
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Diléim cilem prace bylo navrhnout koncepci komunitni péce o lidi s duSevni
poruchou ve véku 18+ v okrese Ceské Budéjovice v navaznosti na rozvojovy plan

socialnich sluzeb.

Jak sd¢lili socialni pracovnici, v populaci pfibyva pocet osob s duSevni poruchou. Je
tedy nutné vytvofit koncepci Komunitni péce o lidi s dusevni poruchou ve véku 18 +

v okrese Ceské Budgjovice.

Obrazek 5 : Mapa okresu Ceské Budé&jovice
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Zdroj: budejcaci.cz, online, 2016
Vychodiska

Koncepce by méla vychazet zndrodnich listh a podkladi z Rozvojového planu
socialnich sluzeb Ceské Bud&jovice a pracovnich skupin Magistratu mésta Ceské
Budéjovice. Dale bych pro tento navrh doporucila vyuzit Reformu psychiatrie pro
JihoCesky kraj, zéapisy z pracovnich skupin tykajici se osob s duSevni poruchou a

vysledky SWOT analyzy mého vyzkumu.
SloZeni pracovni skupiny

Navrhuji pro slozeni pracovnich skupin 0 lidi s dusevni poruchou nad 18 let véku

v okrese Ceské Budgjovice:
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a) Magistrat mésta Ceské Budgjovice

b) Socialni pracovnici

€) zdravotné socialni pracovnici

d) Primaf psychiatrického oddéleni Nemocnice Ceské Bud&jovice, a.s
e) Psychiatrické zdravotni sestry

f) Psycholog, psychiatr

g) Peer konzultant

h) Prakticky lékaft

AKktualni situace — zdravotni sluzby pro lidi s duSevni poruchou 18 + v okrese

Ceské Budéjovice

Zdravotni sluzby pro lidi s dusevni poruchou jsou rozdéleny na ambulantni a lizkové.
Ambulantni i lazkové sluzby zastituje Nemocnice Ceské Bud&jovice, a.s. na
Psychiatrickém oddéleni dolniho aredlu nemocnice. Dal§i ambulantni sluzby poskytuji
odbornici zfad — psychiatra (Tabulka 10), klinickych psychologi (Tabulka 11),
praktickych lékatii. Ale ambulantni zdravotni sluzby poskytuje i Fokus Ceské

Budgjovice, ktery ma nové ve svém pisobisti nestatni zdravotnické sluzby.

Zdravotni péde je dle mého nazoru dokonale zabezpetena diky Nemocnici Ceské
Budgjovice, a.s. V okrese Ceské Budgjovice chybi terénni zdravotni sluzby, coz je
velkou nevyhodou pro osoby, které by tuto sluzbu vyuzili. Tyto osoby se nemohou sami
dopravit k odbornikovi, kterého potfebuji (napf.: psychiatii). Absence téchto sluzeb

stézuje piistupnost péce pro lidi s dusevni poruchou.

Aktualni situace — socialni sluzby pro lidi s duSevni poruchou 18 + v okrese Ceské

Budéjovice

Socialni sluzby pro lidi s dugevni poruchou v okrese Ceské Budéjovice jsou rozdéleny
na ambulantni, pobytové a terénni socialni sluzby. Tyto sluzby jsem znazornila
v Diagramu 4. Pro piesna data jsem vyuZila Rozvojovy plan mésta Ceské Budgjovice a

Priivodce socialni oblasti mésta Ceské Budé&jovice.

Na zéklad¢ ziskanych informaci jsem vytvofila Tabulky 7 -9. Ty nazorn¢ zobrazuji
registrované sluzby, které¢ organizace poskytuji pro lidi s dusevni poruchou v okrese

Ceské Budgjovice starsi 18 let.
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Organizace socidlni péce nejvice zastituji ambulantni a pobytové sluzby. Dle mého

nazoru chybi v okrese Ceské Bud&jovice vyssi podet poskytovatelti terénnich socialnich

sluzeb pro lidi s dusevni poruchou nad18 let (Tabulka 9). Lidé z ptilehlych obci musi

dojizdét do Ceskych Budgjovic. A také zde chybi svépomocné skupiny pro lidi

s dusevni poruchou. Podle planu RPSS vytvoiil Magistrat mésta Ceské Budgjovice

vroce 2013 tii svépomocné skupiny, ale ani jedna se netyka Cisté 0sob s dusevni

poruchou.

Navrhuji ziidit v okrese Ceské Bud&jovice pro lidi s dusevni poruchou:

a)
b)
c)
d)

e)
f)
9)

laické konzultanty

peer konzultanty (pfitomni jsou jiz ve Fokus Ceské Budg&jovice, z.s)

Centrum duSevniho zdravi v krajském mésté

Destigmtizacni kampané (pfednasky a seminafe, osvéta a edukace laické i
odborné vetejnosti)

Terénni socidlni sluzby

Svépomocné skupiny

Socialni bydleni

Co je potieba zpracovat

Pro kvalitni navrh komunitni péce o lidi s duSevni poruchou je potieba zpracovat tyto

data;

a)
b)
c)
d)

e)
f)

Statistické tidaje poétu obyvatel v okrese Ceské Budgjovice

Statistické tidaje poétu obyvatel s dusevni poruchou v okrese Ceské Budgjovice
Cilové skupiny a sluzby dle veéku (18- 65 dospéli, 65+ seniofi)

Pocet hospitalizovanych podle psychiatrickych diagnéz v okrese Ceské
Budéjovice a v JihoCeském kraji

Analyza poétu osob s dusevni poruchou v okrese Ceské Budgjovice

Analyza potiebnosti komunitni pée pro okres Ceské Bud&jovice a pro

JihoCesky kraj
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4 Diskuze

Tématem bakalaiské prace je komunitni péce o lidi s dusevni poruchou. Zamétuje se na
socialni pracovniky, ktefi tuto péci poskytuji v organizacich a osoby, které tyto sluzby

vyuzivaji v okrese Ceské Budéjovice.

Pro bakalatrskou praci byl zvolen kvalitativni vyzkum, pfi kterém jsem pouzila metodu
dotazovani, techniku polostandardizovaného rozhovoru. Ziskana data jsem zpracovala
za pomoci metody vytvareni trsi. Miovsky (2006) uvadi, ze pii metod¢ vytvareni trst
jsou vyroky tfidény do skupin trsii, které¢ vznikaji na zakladé podobnosti mezi ur¢itymi

jednotkami. Metoda umoznuje vznik obecnéjSich kategorii, (Miovsky, 2006).

4.1 Diskuze k zmapovdani socidlnich a zdravotnich sluieb pro osoby s duSevni

poruchou, véetné jejich ndvaznosti v okrese Ceské Budéjovice

Ve svém vyzkumu jsem se zaméfila na organizace a instituce, které poskytuji komunitni
pééi lidem s duSevni poruchou v okrese Ceské Budgjovice. Gernot (2008) uvadi, Ze
komunitni péfe mize byt definovana jako smés zdravotnich a socialnich sluzeb
poskytovanych jednotliveim nebo rodinam doma nebo ve spolecenstvi za ucelem
podpory, zachovani nebo obnoveni zdravi, nebo zmirnéni disledkdi nemoci a
zdravotniho postiZzeni, a tim dosaZeni maximalni nezavislosti a kontroly nad svymi
vlastnimi Zivoty. K zajisténi tohoto, je Siroka Skala sluzeb a ty maji zasadni vyznam,

(Gernot,2008).

Rozhovory jsem vedla se socialnimi pracovniky z Fokusu Ceské Budgjovice, MCHCB
Domino Ceské Budgjovice, Domov Libni¢ a CSS Empatie. Tyto organizace jsem
zvolila z diivodu, Ze jsou v okrese Ceské Bud&jovice nejznaméjsi a maji dlouholetou
praxi v péci o lidi s dusevni poruchou starSich 18 let v€ku, a také projevily zajem
spolupodilet se na vyzkumu. Socialni pracovnici téchto organizaci mne pozadali, zda

bych jim mohla zaslat svou bakalafskou praci ve finalni podob¢.

Dal§im informantem méla byt zdravotné socialni pracovnice z Nemocnice Ceské
Budgjovice, a.s. a to z Psychiatrického oddé¢leni. Tato spoluprace nebyla schvalena
vedenim Nemocnice Ceské Budgjovice a.s. proto jsem byla nucena misto osmi

informantt vést rozhovor jen se sedmi.
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Na zakladé polostandardizovaného rozhovoru jsem ziskavala data od informanti o
jejich spolupraci s jinymi organizacemi (institucemi). Dle Nového (2006), se
polostandardizované rozhovory blizi podobou spiSe dotazniku, tazatel do n& smi
vkladat sviij osobni zajem Ci presvédceni. Jeho postoj mé byt vSak nestranny a neutralni

a vyroky respondenta nesmi v zadném piipad€ komentovat ¢i hodnotit (Novy, 2006).

Vytvotila jsem zdznamové archy, do kterych jsem vypracovala otazky skladajici se ze
tfi okruhti a podotazek. Kocidnova, (2010) popisuje, ze tento druh rozhovoru je predem

piipraveny s danymi otazkami.

Zjistila jsem, Ze v okrese Ceské Bud&jovice jsou &etné socialni a zdravotni sluzby pro
lidi s dusevni poruchou. Kazda organizace ma své vlastni programy a projekty, které se
fidi Rozvojovym planem sociélnich sluzeb Ceské Budgjovice. Na zakladé Rozvojového
planu je vytvofen Pritvodce socidlnimi sluzbami Ceské Budg&jovice, ktery je piehledny

pro potencialni klienty a jejich rodiny.

Na zakladé vyzkumu si myslim, Zze zdravotni a socidlni sluzby spolupracuji pro lidi
s dusevni poruchou bez vétsich problémi. Nemocnice Ceské Budgjovice a.s. blizce
spolupracuje s Fokusem Ceské Budgjovice, ktery ma nové i své interni zdravotni
sluzby. Domino Ceské Budg&jovice spolupracuje s Nemocnici Ceské Budgjovice a.s.
pouze na zéklad¢ péCe o své klienty, ale blizs§i spoluprace neni. Domov Libni¢ a CSS
Empatie vyuziva sluzeb externich 1ékait, jako je psychiatr a prakticky 1ékat. Fokus
Ceské Budgjovice tizce spolupracuje s Domov Libni¢ a CSS Empatie. Je to hlavng kvili
tomu, Ze Domov Libni¢ a CSS Empatie neposkytuji terénni socialni sluzby a Fokus

Ceské Budgjovice ano.

Dil¢im cilem mé prace je navrhnout koncepci komunitni péce 0 lidi s duSevni poruchou
nad 18 let véku v okrese Ceské Budg&jovice. Ke zpracovani jsem pouzila poznatky
z vyzkumu od informantli, Rozvojového planu socidlnich sluzeb Ceské Budg&jovice

(dale jen RPSS) a Priivodce socialnimi sluzbami Ceské Budgjovice.

Navrh koncepce jsem rozdélila na Zdravotni a Socialni sluzby pro lidi s duSevni
poruchou v okrese Ceské Bud&jovice. Zdravotni sluzby pro lidi s dugevni poruchou jsou
rozdéleny na ambulantni a lizkové. Ambulantni i lazkové sluzby zastituje Nemocnice
Ceské Budgjovice, a.s. na Psychiatrickém oddéleni dolniho arealu nemocnice. Dalsi

ambulantni sluzby poskytuji odbornici z fad — psychiatri (Tabulka 10), klinickych

64



psychologi (Tabulka 11), praktickych Iékaii. Ale ambulantni zdravotni sluzby
poskytuje i Fokus Ceské Budgjovice, ktery ma nové ve svém pusobisti nestatni

zdravotnické sluzby.

Socialni sluzby pro lidi s dugevni poruchou v okrese Ceské Budgjovice jsou rozdéleny
na ambulantni, pobytové a terénni socidlni sluzby. Tyto sluzby jsem znazornila
v Diagramu 4. Molek (2009) oznacuje sluzby jako nehmotné produkty sménované
primo mezi poskytovateli a zakaznikem bez uplatnéni autorskych prav. Obecné Ize o
sluzbach hovorit jako o aktivite, ktera napliiuje urcity cil a muze byt orientovana bud na

¢lovéka (zdravi a socidlni sluzby) nebo na predmeét, (Molek, 2009, str. 8).

Pro pfesna data jsem vyuzila Rozvojovy plan mésta Ceské Budgjovice a Priivodce
socialni oblasti mésta Ceské Budg&jovice. Dale na zakladé ziskanych dat jsem vytvofila
Tabulky 7 -9. Ty nazorn¢ zobrazuji registrované sluzby, které organizace poskytuji pro

lidi s dusevni poruchou v okrese Ceské Budgjovice starsi 18 let.

Informanti mi sdélili, Ze vedouci pracovnici (nékdy i feditelé organizaci) dochazeji do
tzv. pracovnich skupin na Magistrat mésta Ceské Budé&jovice. Zde se spolupodileji na
tvorbé RPSS. Pfispivaji svymi védomostmi a zkuSenostmi pro planované zkvalitnéni

sluzeb a vytvareji priority pro socialni sluzby na dalsi rok.
4.2 Diskuze K vyzkumnym otdazkdm

Vyzkumné otazky jsou rozdéleny na HVO 1 a HVO 2. HVO 1 se tyka role socialniho
pracovnika Vv komunitni pé¢i 0 lidi s duSevni poruchou a HVO 2 silnych, slabych

stranek, piileZitosti a rizik komunitni péce o lodi s dusevni poruchou.

U HVO 1 vyzkum ukazal, ze kazdy socidlni pracovnik plni ne€kolik roli a nikdy neni
zamé&fen Cisté¢ na jednu. Je to ddno individualitou klienth a jejich potfebami. Kazdy
klient pottebuje jiny piistup a jinak smérovanou pomoc. Proto jsou socialni pracovnici
velmi flexibilni a vzivaji se do nékolika roli. Have (2016) popsal, Ze socidlni pracovnici
fesi Sirokou Skalu etickych otazek, jako spravné dodrzovéani prav klientl, fizeni
davérnych informaci sdilené s klienty a rodinnymi pfisluSniky a ostatnimi pracovniky,

(Have, 2016).

K témto rolim patii napiiklad role pecCovatele, zprostfedkovatele sluzeb, cvicitele,

poradce, piipadového manaZera. Socidlni pracovnik tedy vykondva svoji €innost v
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ramci Sirokého oboru, Skéla jeho Cinnosti je velmi rozsahla. Socidlni pracovnici by vSak
nem¢li piejimat odpovédnost, kterd nélezi klientovi. Mezi cinnosti vykondvané
socialnim pracovnikem spada socidln¢€ — spravni ¢innost, socidln¢ — pravni poradenstvi,
socialni prevence a ochrana, management, vyzkum v socialni praci, supervize, socialni
prace s rodinou a spousta dalsich ¢innosti, které vedou ke spravnému chodu organizaci

a sluzeb, ale také ke spokojenosti klientl a jejich rodin.

Pti rozhovorech jsem musela socidlnim pracovnikiim vysvétlit, jaké typy roli mam na
mysli a dale jim popsat, co ma jaka role za tkol. AZ poté mi socidlni pracovnici

odsouhlasili jakeé role plni a jaké ne.

Podle SP3 miize byt socidlni pracovnik i kamaradem pro klienta, se kterym se bude
radit, a spole¢né¢ budou budovat divéru mezi sebou. Koptiva (2006) povazuje za
kompetence hranici mezi tim, co je zalezitosti socidlniho pracovnika a co uz je

24

zalezitosti Cisté klienta. Cim bliz$i vztah, tim se hranice vice nabouravaji, (Kopfiva,

2006).

Myslim si, Ze je velmi dulezité, aby socialni pracovnik zvladal nékolik roli najednou a
neuptednostiioval jen jednu. Sluzby, které socilni pracovnik poskytuje, jsou pro klienty
ptinosnéjsi, coz ma dobry vliv na klienta. Hlavné by socialni pracovnik nemél klienta
vnimat jen jako ptipad nebo diagnozu, ale mél by ho vidét jako ¢lovéka. Nemyslim, Ze
je spravné, aby socidlni pracovnici brali klienty jako kamarady, protoze to muze

zpusobit zavislost klienta na sluzbé a organizaci.

U HVO 2 jsem zvolila SWOT analyzu a kaZzdého socidlniho pracovnika jsem se ptala na
jeho nézor, jaké si mysli, Ze ma komunitni péée v okrese Ceské Budgjovice silné a slabé

stranky a jakeé jsou jeji ptilezitosti a rizika.

Podle MPSV (2013) je SWOT analyza néstrojem, ktery ndm mutize pomoci nékteré
ziskavané poznatky shrnout a struéné zaznamenat. Je vhodna k ziskdvani konsensu,
umoznuje spoleéné popsat uréitou oblast tak, jak ji vidi a vnimaji vSichni ucastnici,

(MPSV, online, 2013).

SWOT analyza byla podle mne spravné zvolenou metodou, protoze je prehledna a
funkéni v tom smyslu, Ze kazdy pracovnik pfispéje svym ndzorem a da se tento nazor

snadno zdokumentovat.
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Socialni pracovnici se vesm&s shodli, Ze silnymi strankami je upotiebovatelnost této
péce a ze z divodu nartstu poctu osob s dusevni poruchou je tato péce nepostradatelna.
Dale poskytuje klientim moznost rozvinout se a neni potieba klienty vytrhavat z jejich

piirozeného prostredi, ve kterém Ziji.

Jako slabé stranky uvedli riziko sniZeni finan¢ni podpory.Také uvadéji, ze jesté nejsou
dostate¢né rozvinuté sluzby a komunitni péce jesté nema jasn¢ dand pravidla a hranice.
Dalsi slabou strankou je, jak okoli vnima lidi s duSevni poruchou, je t&€zké najit
zaméstnani pro tyto osoby, nebo vlastni byty. K ¢emuz se ptidava i problém, jakym
zpusobem se okoli k lidem s duSevni poruchou chova, stigmatizuje je anebo se o tomto
druhu onemocnéni nechtéji ani bavit. Dale Spatny pohled ze strany médii, kdy média

upozoriuji na moznou agresi u téchto osob.

Jako prilezitosti uvedli socidlni pracovnici: rozvoj organizaci, které poskytuji tuto péci a
ru$eni 1éeben. Dalsi piileZitosti je dostupnost, zrovna v okrese Ceské Budgjovice, kviili
dobré dopravé a dosazitelnost sluzeb. Jako dalsi ptileZitost této péce je rozvoj sebepéce
klientti a nasledné zaGlenéni do socio-kulturniho prostiedi. Ceska psychiatrie (2016u
uvadi, ze komunitni péce je od poloviny 20. stoleti dominantnim trendem v radeé
vyspélych zemi a je spojena s tzv. deinstitucionalizaci, sledujici redukci velkych
psychiatrickych léceben a jejich alespon castecnou preménou ve sluzby komunitni.
Prostredkem téchto zmen je vytvareni komunitnich tymu duSevniho zdravi s urcenou

geografickou oblasti, ve které piisobi (ceskapsychiatrie.cz, online, 2016).

Jako nejvétsi rizika socialni pracovnici shodné uvedli opotiebovatelnost pracovnika,
pravé kvuli nartstu klientl, protoze neni dostatek pracovniki, ktefi by tuto praci zvladli
anebo chtéli vykonavat. Dal$im rizikem je obava ze ztraty dotaci a nizkého financovani
sluZzeb ze strany mésta a komunitni péce jako takové, anebo moZnost, Ze kviili snizeni

téchto dotaci se budou muset zrusit nékteré organizace.

Se socialnimi pracovniky naprosto souhlasim. Rozvijet komunitni pé¢i ma smysl, je to
druh péce, ktery klientovi umoznuje byt ve svém prostiedi a napomaha mu, aby se
vyrovnal se strastmi a nastrahami zivota a zdokonalil v dennich ¢innostech, naudil se
dennimu reZimu a naSel si tak zaméstnani a vlastni bydleni. BohuZel, neni komunitni

péce v Ceské republice jesté zcela rozvinuta.
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Jak pracovnici uvedli, je malo zajemcl o praci v socidlnim prostiedi a organizacich,
které se o lidi s dusevni poruchou staraji, coz je velky problém. Socidlni pracovnici,
kteti pracuji dlouhodobé s klienty, maji problémy s hrozicim vyhofenim. Proto uz
nemaji schopnosti vymyslet nové aktivizacni plany a pln¢€ rozvijet jak své, tak klientovi
dovednosti. Nastésti v organizacich funguji supervize, kde se socialni pracovnici mizou

podé¢lit o své problémy a snad si tim i ,,nalit” novou krev do zil.

68



5 Zavér
Cilem mé bakalaiské prace bylo zmapovat socialni a zdravotni sluzby pro lidi s dusevni
poruchou vé&etné jejich navaznosti v okrese Ceské Budgjovice a dale navrhnout

koncepci komunitni péce o lidi s duSevni poruchou ve veéku 18 + v okrese Ceské

Bud¢jovice v navaznosti na rozvojovy plan socialnich sluzeb.

V teoretické Casti jsem se zabyvala na zakladé odborné literatury komunitni péci a
komunitni praci, jejim vyvojem a uplatnénim, roli socidlniho pracovnika a druhy

dusevnich poruch a naslednou kvalitou Zivota s nimi.

K naplnéni svého cile jsem pouzila polostandardizované rozhovory, které jsem
provadéla se socialnimi pracovniky organizaci v okrese Ceské Bud&jovice, ktefi byli
vybrani uéelovym kvotnim vybérem. Témito organizacemi byly — Fokus Ceské
Budgjovice, DOMINO Ceské Budg&jovice a Domov Libni¢ a CSS Empatie.

Praci jsem vypracovala na zaklad¢ kvalitativniho vyzkumu, metodou dotazovani za
pomoci  polostandardizovanych  rozhovori s informanty. Tyto rozhovory jsem
vyhodnotila pomoci metody trst. Ziskana data jsem znazornila v grafech a tabulkach,

které jsem nasledné popsala. V praktické Casti jsem rozepsala i jednotlivé odpoveédi

informanta.

Vzhledem ke zpracovani podrobnych rozhovorti s informanty jednotlivych organizaci
jsem zjistila, jakym zptsobem se provadi komunitni péée v kazdé z nich, jakou roli zde
ma socialni pracovnik a jakym zptisobem dotazované organizace spolupracuji s jinymi

organizacemi v okrese Ceské Budgjovice.

Dale jsem vytvorila navrh koncepci zdravotnich a socialnich sluzeb, které jsou v okrese
Ceské Budgjovice poskytovany osobam s dusevni poruchou 18+. Jak vyzkum ukazal je
v okrese Ceské Budgjovice malo organizaci, které poskytuji terénni socidlni sluzby
tyto klienty a moznost samostatného bydleni v socialnich bytech. Myslim si, Ze by se
v okrese Ceské Budgjovice méli rozvinout i destigmatizaéni programy, které by
umoznili vefejnosti nahlédnout do problematiky lidi s duSevni poruchou a vedli tak

k jejich pochopeni.
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Bakalatskou praci lze vyuzit jako podklad k vytvofeni metodiky komunitni péce pro lidi
s dusevni poruchou v okrese Ceské Bud&jovice. Protoze i kdyZ je zde komunitni péde
po mnoho let, neni jest¢ pevné uchycena Vv povédomi jak pracovniki v raznych

organizacich a institucich, ale nevi o ni ani béZzné prostiedi.
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7 Prilohy

Piiloha 1

Zaznamovy arch pro polostandardizovany rozhovor
Identifika¢ni idaje/sociodemografické udaje:

Vék

Pohlavi

Vzdélani

Pracovni pozice

Délka praxe v pomahajici profesi

Délka praxe v péci o lidi s dusevni poruchou

1. Fokus Ceské Budéjovice /DOMINO Ceské Budéjovice /Domov Libni¢ a CSS
Empatie - sluzby
a) Sluzby a aktivity
b) Uzivatelé
¢) Kolik klientd zde mate?
d) S jakym druhem duSevniho onemocnéni zde mate klienty?
e) Tym
f) Kdotvofitym.............. , a kolik je zde pracovnikt?
g) Jaké vyuzivate metody a techniky?
h) Jaké projekty, novinky, plany do budoucna jsou v ...... ?
2. Komunitni péce
a) Co si predstavujete pod pojmem komunitni péce?
b) Kdo vede komunitni péci v zafizeni. Pokud jej nevede soc. pracovnik — tak jak
se socialni pracovnik u€astni na komunitni péce?

¢) Kdo tvofi komunitni tym — a jaci ostatni pracovnici se mu mohou u vas vénovat?
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d) Jakym zplsobem a jak dlouho je zde vedena komunitni péce?

i.  Vite, kdy byla komunitni pé&e poprvé provedena v CR?
e) Spolupracujete jesté s jinymi organizacemi/odborniky?

i. S jakymi, pro¢ a jakym zptisobem?

ii. Ridite se planem RPSS (rozvojovy plan socialnich sluzeb) a dochézi nékdo

z pracovnikt do pracovni skupiny RPSS na magistrat mésta?
f) Co u vas funguje v ramci komunitni péée za sluzby?
g) Jaké jsou principy komunitni péée u vas?
3. Role socialniho pracovnika v komunitni péci

a) Jaka je VaSe pracovni napln?

b) V ¢em spociva role socialniho pracovnika u vas?

SWOT analyza komunitni péée v okrese Ceské Budé&jovice.
1. V ¢em ma silné stranky

2.V ¢em ma slabé stranky

3. Jakeé jsou pfilezitosti

4. A jaka jsou rizika

Silné stranky Slabé stranky

Prilezitosti Rizika
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Priloha 2

Tabulka 10: Soukroma lékai‘ska praxe - psychiatii

Odbornost ‘ Ulice ‘ Okres

Jméno a prijmeni

Marcela Kalna psychiatr Senovazné nam. | Ceské Budé&jovice
248/2
Luka$ Krej&i psychiatr Siroka 436/17 | Ceské Budéjovice
Miroslav Norek psychiatr Senovazné nam. 2 | Ceské Bud&jovice
Marie psychiatr Matice $kolské Ceské Bud&jovice
Prochazkova 1786/17
Markéta psychiatr Zizkova tf. 1321/1 | Ceské Budéjovice
Rousalova
Pavel Churan psychiatr U Trilvi 4 Ceské Bud&jovice
Petr Bauer psychiatr Senovazné nam. 2 | Ceské Budé&jovice
Milan Prenosil psychiatr Senovazné nam. 2 | Ceské Budé&jovice
Jaroslav Polak psychiatr Klavikova 1573/13 | Ceské Budéjovice
Katarina psychiatr Bozeny Némcové | Ceské Budéjovice
Baranovicova 54/585
Nadézda psychiatr Matice $kolské Ceské Bud&jovice
Kramarova 1786/17
Helena Kubinova psychiatr U T¥ilvi 4 Ceské Bud&jovice
Jan Tuéek psychiatr B. Némcové Ceské Budéjovice
585/54
Petr Laznicka psychiatr U T¥i lvi 294/4 Ceské Bud&jovice
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https://www.znamylekar.cz/marcela-kalna/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/lukas-krejcu/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/marie-prochazkova/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/marie-prochazkova/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/marketa-rousalova/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/marketa-rousalova/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/pavel-churan/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/petr-bauer/psychiatr/ceske-budejovice-1
https://www.znamylekar.cz/milan-prenosil/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/jaroslav-polak/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/katarina-baranovicova/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/katarina-baranovicova/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/nadezda-kramarova/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/nadezda-kramarova/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/helena-kubinova-2/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/jan-tucek/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/petr-laznicka/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice

Lenka Fiedlerova psychiatr BoZeny Némcové | Ceské Budéjovice
54
Monika psychiatr B. Némcové 585/54 | Ceské Budé&jovice
Girtnerova
Michal Prokes psychiatr Siroka Ceské Bud&jovice

Zdroj: znamylekar.cz, online, 2016
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https://www.znamylekar.cz/lenka-fiedlerova-3/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/monika-gartnerova/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/monika-gartnerova/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/michal-prokes/psychiatr/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psychiatr/ceske-budejovice

Priloha 3

Tabulka 11:Soukroma praxe — klini¢ti psychologové

Odbornost ‘ Ulice ‘ Okres

Jméno a prijmeni

Lucie Dolezalova psycholog Kanovnicka 11 Ceské Budéjovice
Filip Abramé&uk psycholog Zizkova t¥. 1321/1 | Ceské Bud&jovice
Eva Sonkova psycholog Namésti Piemysla | Ceské Bud&jovice
Otakara I1. 8/5
Miluse Pixova psycholog Jiroveova 1624/13 Ceské Budéjovice
soukroma 5
Pavel Blaha ., Biskupska 129/1 Ceské Budéjovice
psychologicka
praxe
Zdroj: znamylekar.cz, online, 2016
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https://www.znamylekar.cz/lucie-dolezalova/psycholog/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psycholog/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/filip-abramcuk/psycholog/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psycholog/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/eva-sonkova/psycholog/ceske-budejovice
https://www.znamylekar.cz/psycholog/ceske-budejovice

8 Seznam zkratek

CSS Empatie - Centrum socialnich sluzeb Empatie
MCHCB - Méstska charita Ceské Budéjovice

RPSS - Rozvojovy plan socidlnich sluzeb
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