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Uvod

Bakalatska prace s nazvem ,,/novace socialniho oddéleni vybrané okresni nemocnice. ** Si
klade za cil na zakladé odbornych zdrojii a vypracované analyzy potiebnosti z prace
absolventské vytvotit projekt, ktery usiluje o zefektivnéni procesi a rozsifeni kapacit
socialniho oddéleni vybrané okresni nemocnice s cilem zkvalitnit poskytované sluzby.
Vzhledem k ptani nemocnice, ktera v praci nechce byt konkrétné uvadéna jsou tidaje vsak
pozmeény a prace je anonymizovana.

Jednim z diivodu, pro€ jsem si dané téma zvolila je, ze od listopadu roku 2019
pracuji v nejmenované nemocnici jako prakticka sestra. Pfedtim nez jsem do nemocnice
takto nastoupila jsem vSak méla moznost navstivit mnoho oddéleni jako studentka
sttedni zdravotnické Skoly.

Béhem nékolika let, které jsem v nemocnici stravila jsem si povSimla, Ze pacienti
velmi ¢asto nepotiebovali pouze pomoc zdravotnickou, ale i socialni, které se jim
nedostavalo, a to z divodi nedostacujicich kapacit socialniho oddéleni. Cela nemocnice
s¢itd 20 ambulanci a vice nez 20 oddéleni, coz dohromady sumarizuje pfiblizné¢ 400
luzek (400 potencionalnich klient), na které spada jediny socidlné-zdravotni pracovnik.

Ministerstvo prace a socialnich véci na zéklad¢ analyz Cinnosti a casovych snimkt
pracovnikl napiiklad davkové oblasti socialni péce uvadi, ze by na jednoho socidlniho
pracovnika vSak mélo pfipadat zhruba 50 az 150 klienti. (Metodicky pokyn MPSV
¢.1/2006 ze dne 4.12. 2006). Tuto informaci vSak mizeme pievést i do zdravotnické
oblasti, kde se samotni pracovnici zabyvaji davkovym systémem taktéz, piiCemz tesi 1
nelehké situace klientt, které ¢asto souvisi s jejich zdravotnim stavem.

Dal$im problémem zistava i pestrost cilovych skupin v nemocnici a s ni
souvisejici faktory zatéZujici vykon prace, ale i naroky na znalost zasad prace
s jednotlivymi klienty. MliZeme se potkat nejen s lidmi se zavislosti na alkoholu ¢1
drogéch, Zenami prochéazejicimi domacim nasilim, lidmi s postiZzenim, bez domova,
détmi z problémovych rodin, ale i seniory. V praxi se mimo jiné mizeme setkat, ale i s
problémy jako je nedostatecnd informovanost pacientli 0 moznosti vyuziti sluzby
socialné-zdravotniho pracovnika ¢i se situacemi, kdy socidlni okolnosti pacienti fesi
1ékati namisto socialné-zdravotnich pracovnikd.

Socialni pracovnik je v samotnych zdravotnickych zatizenich a v tymu odbornikti
dlouhodobé péce obecné nepostradatelny.

Jiz mnoho vyzkumu a bakalaiskych ¢i jinych praci ale ukazalo, ze jediny problém
neni pouze nedostatek personalu jako takového, ale 1 nastaveni a provazanost
zdravotnickych a socidlnich profesi v multidisciplinarnim tymu. Konkrétni zdroj tohoto
tvrzeni je naptiklad bakaléiska prace ,,Spoluprace multidisciplinarniho tymu v péci
0 seniory ““ 0d autorky Aleny Kubisové, ktera pochazi z roku 2018 ¢i bakalatska prace

z roku 2016 s nazvem ,,Vykon socialni prdace na obci v Novém Bydzové ve spolupraci



S dalsimi navaznymi subjekty“ od Rehatkové Hany. Prace pani Rehaékové ukazuje na
dobrou provazanost multidisciplinarniho tymu, ale poukazuje na nedostatecné nastaveni
tymu naptiklad v oSetfeni ml¢enlivosti.

Cela tato problematika je tak velmi komplexni. Bakalatska prace tedy projektem
usiluje o zefektivnéni procest a rozsiteni kapacit socialniho odd¢leni vybrané okresni
nemocnice s cilem zkvalitnit poskytované sluzby pacientim této nemocnice, a to
inovaci socialniho oddéleni, kdy se diky rozsiteni kapacit socidlniho oddéleni mtize
podpofit jiz zminéné nedostatecnd provazanost socidlnich a zdravotnickych profesi,
informovanost pacientll 0 moznosti vyuziti sluzeb socialné-zdravotnich pracovniki ¢i

snizeni povinnosti 1ékaii nebo doby hospitalizace u pacienta



1 Socialni pracovnik ve zdravotnictvi

Smyslem socidlni prace ve zdravotnictvi je zejména pomoci pacientovi/ klientovi, jeho
roding 1 SirSimu prostiedi pii zmirnéni nebo odstranéni negativnich socidlnich dasledkt
nemoci (Kuznikova, 2011, s 18).

Vykon socialniho pracovnika v nemocnici je realizovan v ramci samostatné pozice,
kterd je zacélenéna do multidisciplinarniho tymu, ktery se stara o pacienty jak
hospitalizovanych na lizkach akutni péce, tak lizkéach naslednych (MPSV, Sesit socidlni

prace, socialni prace ve zdravotnictvi, 2019 [online]).

1.1 Popis pracovnich ¢innosti

Socialné-zdravotni pracovnik monitoruje a vyhodnocuje potfeby pacienta na zakladé
udajii od néj, zjist'uje potrebné tidaje 0 pacientovi od ¢lent jeho rodiny, provadi socialné
pravni poradenstvi pacientovi, ¢lenim rodiny, fesi socidln€ pravni a socialné zdravotni
problémy pacienta, jedna V zajmu pacientd S jinymi odborniky, spravnimi organy, soudy
a dal$imi institucemi, spolupracuje se statnimi i nestatnimi institucemi a zastupitelskymi
ufady, preventivné vyhleddva ohrozené pacienty predevSim seniory a déti, U kterych
provadi zdravotné socialni screening, zajiSt'uje propousténym pacientlim sluzby socidlni
péce — terénni, ambulantni, pobytové (peCovatelskou sluzbu, oSetfovatelskd centra,
domaéci péci, domovy pro seniory, domovy se zvlasStnim rezimem, azylové domy aj.),
zajiStuje propousténym pacientim dal$i pobytové sluzby nasledné zdravotni péce (LDN,
hospic, rehabilitacni Ustavy), nebo jiné pobytové péce (détské domovy), zajistuje
propousténym pacientl terénni sluzby néasledné zdravotni pé¢e (HOME CARE, mobilni
hospicové sluzby...), zlUcCastiiuje se primaiskych a oSetfovatelskych vizit dle ptani
oddéleni (Casopis socialni prace, 2020 [on-line]). Vice informaci viz. Pfilohy, Matousek,

Matulayova, profesiogramy, 2020.

1.2 Piedpoklady k vykonu profese

Piedpoklady k vykonu profese jsou nutna formélni kvalifikace, zahrnujici VOS nebo VS.
Vice informaci viz. bod €. 5.1. Socidlné-zdravotni pracovnik v rdmci zakona o socidlnich
sluzbach.

Potiebné znalosti a dovednosti pro vykon této profese jsou poté znalost legislativy,
orientace v siti sluzeb, komunikace s pacientem a jeho rodinou, vyhodnoceni potieb
pacienta, vyjednavani s pacientem o pfechodu do nasledné péce, komunikace se

zdravotnickym persondlem a dalsi.



I pfesto, Ze by socidlné-zdravotni pracovnik mél disponovat potiebnymi
predpoklady k vykonu této profese miize se setkat s rozmanitymi situacemi, které pro néj

mohou byt zatézujici.

1.3 Faktory ztéZujici vykon socialniho pracovnika ve

zdravotnictvi

Zdroje stresu a vyhofeni, kterym je socialné-zdravotni pracovnik vystavovan jsou
napiiklad situace souvisejici s natlakem na uvolnéni lazek. Tyto situace vyzaduji hledat
feSeni pacientovy situace V kratkém case, coz je stresujici. Zejména, kdyz pacient
pottebuje pobytovou sluzbu. K dispozici jsou pobytové sluzby placené, mnoho pacientli
vS8ak chce naslednou sluzbu neplacenou, kde jsou dlouh¢ ¢ekaci lhiity. Nedostupnost nebo
neexistence navaznych sluzeb. Pomalé vyfizovani zadosti o davky a dichody.
Doprovazeni umirajicich ajejich rodin jsou vSe zdroje stresu, které u socidlnich
pracovnikii mohou vyvolat syndrom vyhoteni. Déle se socidlné-zdravotni pracovnik
muze potkat s kritickymi a velmi ndroénymi situacemi. Mezi tyto situace mizeme fadit
praci s pacienty a rodinami poté, co jim byla sdélena $patna progndza pacientovy nemoci.
Prace s pacienty s demenci. Prace s pacienty, ktefi se domnivaji, ze jim pracovnik muize
Z nemocnice garantovat vyfizeni davek. Prace srodinami, které maji nepiimétena
oéekavani. Prace s lidmi bez domova, ktefi nemaji zadné zazemi. Prace s rodinami po
narozeni mrtvého ditéte. Prace s détmi, jejichz rodina dobie nefunguje. Smrt pacienta, ke

kterému si pracovnik vytvofil vztah (Casopis Socialni prace, 2020 [on-line]).

1.4 Kyvalita socialni prace ve zdravotnictvi

Strnad (2002) popisuje, Ze cilem kvality poskytovanych zdravotnickych sluzeb je
zlepSovani zdravotniho stavu, zvySovani kvality Zivota a spokojenosti obyvatel. Systém
kvality zahrnuje proces tvorby postupl, stanoveni standardd, hodnoceni vysledki
zdravotnickych sluzeb (Gladkij, Strnad, 2002).

Osetrovatelska péce jako zdravotni obor se zamétuje na prevenci, udrzeni, podporu
a navraceni zdravi. Od socidlni sluzby se o¢ekavani posileni socialniho zaclenéni, resp.
prevence socialniho vylouceni (viz zdkon o0 socidlnich sluzbach) a podpora pii
napliovani prav. Zacileni je sice jiné (v jednom pifipad¢ je ukolem pisobit na zdravi, ve
druhém ptipad¢€ zase na socidlni zaclenéni), ale smyslem obou typt sluzeb je ptsobit na
kvalitu zivota Klienta/ pacienta a tim zvySovat i kvalitu konkrétniho zafizeni (Janeckova,
Johnova, 2013, s. 3 [online]).



2 Socialné-zdravotni oblast v teoriich socialni prace

Teorie a metody socialni prace tvofi jednu z hlavnich soucasti socialni prace jako védecké
discipliny. Vyuzivani teorii Vv praxi socidlnich pracovniki je nezbytnosti. Uzivani teorii
socialni prace usnadniuje komunikaci mezi socialnimi pracovniky, ale i praxi samotnou,

nebot specifikuje postup prace s klientem (Novotna, 2014, s. 64).

2.1 Paradigmatické uchopeni socialné-zdravotni prace

Termin paradigma zavedl do socialni prace Thomas Kuhn, ktery paradigma popisuje jako
nazor na svét, ktery vurCitém obdobi a vur€itém kulturnim okruhu prevlada.
Z teoretického hlediska jsou paradigmata v socidlni praci povazovany za soubor
uplatiiovanych teorii a zpiisobii praxe socialni prace. Ke kazdému paradigmatu patii
zpravidla 1 metodicka pravidla feSeni, vlastni postoje socialnich pracovnikli a kone¢na
evaluace feSenych problému (Novotnd, 2014, s. 55, 65).

Prvni ztéchto paradigmat oznacujeme jako terapeutické. Za hlavni faktor
socialniho fungovani je zde povazovano dusevni zdravi a pohoda ¢lovéka.

Prostfedkem k obnové dusSevniho zdravi nebo vnitini rovnovahy osobnosti je
V ramci tohoto paradigmatu podpora rozvoje a uskuteénéni osobnosti klienta. Principidlni
daraz je ptitom kladen na komunikaci a vztah. Vychazi se z ptedpokladu, ze proces
vzijemné interakce je tviréi proces, ktery ovliviiuje vSechny zucastnéné strany.
V interakci socialniho pracovnika a Klienta tedy nejde o jednostrannou zménu klienta,
predpoklada se také zména na strané socidlniho pracovnika.

Profesni vybava socialniho pracovnika se zde opird zejména o psychologické
znalosti a terapeuticky vycvik (Navratil, 2001, s. 15).

Druhé¢ paradigma socialni prace je oznacovano jako usili 0 ,,reformu spolec¢enského
prostiedi neboli paradigma reformni. V tomto paradigmatu se piedstava socialniho
fungovani poji s vizi spolecenské rovnosti v riiznych dimenzich spolecenského Zivota
(s ohledem na spolecenské tfidy, gender, vékové skupiny atd.)

Toto pojeti socialni prace sdili ptedstavu, ze podporou spoluprace a solidarity
v ramei urcité spolecenské skupiny pomtize utlaCenym ziskat vliv na vlastni Zivoty.
Socidlni prace se proto zamétfuje na zmocnovani (empowerment) klientti socidlnich
sluzeb, aby se mohli autenticky podilet na tvorbé a zménach instituci.

Vzdélanostni vybava socidlniho pracovnika v tomto paradigmatickém pojeti
osciluje kolem politologie, socialni filozofie a sociologie (Navratil, 2001, s. 15).

Tteti paradigma socialni prace je oznaCovano jako ,,socidlné pravni pomoc®,
zkracen¢ poradenské paradigma. Socidlni fungovani zde zavisi na schopnosti zvladat

problémy a pristupu K odpovidajicim informacim a sluzbam. Poradenské paradigma



chce vychézet vstiic individudlnim potfebam a soucasné usiluje o zlepSovani systému
nabizenych sluzeb.

Z metodického hlediska zde jde predevSim o pomoc klientim prostfednictvim
poskytovani informaci, kvalifikovanym poradenstvim zptistupiiovanim zdroji a mediaci
(zprostfedkovanim) dalsi pomoci a sluzeb. Soucasti tohoto pojeti socialni prace je snaha
0 zménu spolecnosti a jejich instituci, aby 1épe odpovidali potfebdm obcanti.

V praxi se stoupenci tohoto konceptu zamétuji spise na malé, individualni zmény,
které obvykle bezprosttedné nevedou k vétsi socialni reformé (Navratil, 2001, s. 16-17).

Idealnim ptikladem dobré praxe by bylo, kdyby pracovnik prolinal paradigma
terapeutické a poradenské pro vétsi pokryti potieb pacientti. Prvky reformniho
paradigmatu se do prace socialné-zdravotniho pracovnika mizou promitnout taktéz, a to
napiiklad v podob¢ rozsiteni socialni sluzby pro pacienty 0 poradenské sluzby pro déti
¢i o hospicovou a paliativni péci, kterou by socialné zdravotni pracovnici mohli
koordinovat apod.

Pro zacatek by ale bylo nejvhodnéjsi vénovat se pouze paradigmatu poradenskému,
protoze v soucasnych podminkach nedostatecnych kapacit pracovnikii neni mozné tuto
praxi dodrzovat.

Sociélni prace vV nemocni¢nim prostfedi je zaméfena predevS§im na poradenstvi
klientim, jejichz velkou cast tvofi cilova skupina seniorti. Primarni ¢innosti socialné
zdravotnich pracovnikii by méla byt diskuse 0 nabizenych moznostech feseni zZivotni
situace klienta, protoze klientovo socialni fungovani Casto zavisi na jeho schopnosti
zvladat problémy ataké na pfistupu K odpovidajicim informacim a sluzbam (MPSV,
Piirucka praxe socialni péée, 2021 [online]).

Bohuzel z divodu nedostacujicich kapacit pracovnikii socidlnich oddélenich
nékterych nemocnic si v praxi mizeme povsimnout, Ze socialni poradenstvi pro pacienty
neni béznou soucasti, a ptitom je jednim z nejzasadné&jSich nastroji K pomoci ¢lovéku
Vv piekonani jeho sloZzité Zivotni situace jejimZ pfikladem muize byt sniZend sobé&stacnost,

ktera navazuje na nutnost zajisténi pomoci v béznych dnech klienta apod.

2.2 Ekologicky pristup ve zdravotné-socialni praci

Ekologicka pfistup v socidlni praci se zaméfuje na vztahy mezi lidmi a jejich okolim,
véetné fyzického a socialniho prostiedi, a na vliv téchto vztahti na lidské zdravi a blaho.
V kontextu zdravotnictvi je ekologicky ptistup dilezity pro socialni praci z nékolika
davodu. Za prvé, ekologicky pfistup umoznuje socidlnim pracovnikiim lépe porozumét

$irSimu kontextu zdravi a nemoci.



Zdravi jednotlivce a komunity neni pouze disledkem individuélnich faktort, ale je
také ovlivnéno socidlnimi, ekonomickymi a environmentalnimi faktory. Socidlni
pracovnici tak mohou vyuzit ekologicky piistup K identifikaci a ovlivnéni téchto faktord.

Nize uvedena myslenkova mapa slouzi jako podklad pro zpracovani ekologického

ptistupu, ktery se vétvi do nékolika oblasti, jez jsou rozpracovany dale v této kapitole.

Ekologicky pristup
Mikro Mezzo Makro
Zameéreni se na zdroje klienta Hoi"ls._‘_tick_\_'-’ pristup Life model Xeﬁworking

Case managment

Obr. 1 Myslenkova mapa, ekologicky pfistup.

Ekologicky pfistup napomahd porozumét vztahu mezi lidmi a prostfedim, v némz se
nachazeji, ziji, pracuji, vzdélavaji se, ¢i trdvi volny cas. Podstatnou ptednost
ekologického pfistupu tvoii jeho tfidimenziondlni optika, kterd zaméfuje pozornost na
¢lovéka, na prostiedi a jejich vztah, tedy na vzajemnou interakci. Sleduje spise dusledky
neZ pti¢iny jejich vzajemného jednani. Ustfednim pojmem ekologického piistupu je
,»Clovek v prostiedi* (Navratil, 2001, s. 151-152).

Socialné zdravotni pracovnici v ramci ekologické perspektivy usiluji:
— o posileni schopnosti klientli naplnit ocekavani subjekti v socialnim prostiedi,
— o pfimétenost narokl subjekti socialniho prostiedi na klienta,
— o vyvazenost vzajemnych interakci mezi klientem a subjekty jeho socialniho
prostredi.

Cilem socialni prace z hlediska ekologické perspektivy je podporovat rist, rozvoj,
adaptivni kapacity cloveka, odstrafiovat bariéry a zlepSovat schopnost prostiedi
odpovidat na potieby lidi (Navratil, 2001, s. 159).



2.2.1 Mikro urovei ekologického pristupu

Za mikrosystém je povazovan klient, jeho kompetence, role, vztahy. V ramci
mikrosystému je pozornost soustied’ovana pfedevsim na individuélni fungovani ¢lovéka
V jeho prostiedi, ale i na zménu tohoto prostiedi vzhledem k jednotlivci. Zahrnuje praci
s jednotlivcem ve vztahu k nému samotnému, k vyznamnym druhym osobam nebo i
v kontextu rodiny a malych skupin, s cilem zménit jeho chovani ve vztazich. Rovnéz se
1ze zam¢éfit na zménu fungovani celé skupiny napft. rodiny (Janebova, 2014, s. 100-102).

Soucésti mikro urovné je 1 zaméreni se na zdroje klienta. Socidlni pracovnik
pracujici se svymi klienty na urovni mikro socialni prace, by mél byt schopen
identifikovat rizné zdroje klienta, které mohou byt k dispozici a vyuzivat je K feSeni
problémi a podpofte pozitivnich zmén v jeho Zivoté. Tyto zdroje mohou zahrnovat rodinu
a pratelé, komunitni zdroje, finan¢ni a profesionalni zdroje v riznych oblastech, jako jsou
zdravotni péce, socialni ¢i pravni péce, ale i vnitini zdroje klienta, jako jsou jeho
vlastnosti, dovednosti a zkuSenosti.

Déle by v konceptu socidlniho fungovani méli socidlni pracovnici uplatnovat
holisticky prFistup. Holisticka teorie ma zaklad v feckém slové ,,holos“, coz znamena
tiplny, sjednoceny. Clovék je podle holistického pojeti jedineény neopakovatelny celek
Ctyf oblasti, a to oblasti biologické, psychologické, socialni a spiritualni. Tyto oblasti
se vzajemné prolinaji a ovliviuji se (Holasova, 2018, s. 19-20). Také Svétova
zdravotnické organizace podotyka, ze ke kvalité zivota patfi vySe zminéné Ctyti slozky
(WHO, 2023, [on-line]). Diky holistickému pfistupu ma socialni pracovnik moznost
komplexné&jsiho pohledu na ¢lovéka a jeho situaci i v ramci jeho prostiedi, coz je také
zakladni myslenka ekologické perspektivy.

V neposledni fadé do Girovné mikro socialni prace ve zdravotnictvi fadime také Life
model socidlni prace navrzeny dvojici autori Germainem a Gittermanem, ktery se
odchyluje od ptistupii zalozenych na klinickych procesech, které si kladou za cil 1écit
osobni deficity. Misto toho je koncipovan s ohledem na Zivotni procesy a orientuje se na
silné stranky lidi, jejich vrozenou touhu po zdravi, trvalém rastu a uvolnéni potencialu,
modifikaci prostiedi, S ohledem na potieby lidi a zlepSovani vztahu ¢loveka, prostiedi.

Ackoliv je oznaCovan jako ,life" model, nebyl koncipovan jako model
Vv technickém slova smyslu. SpiSe se jedna 0 soubor principi, které jsou modelovany
podle zivotnich procesli. V modelu se vénuje pozornost také otdzkdm zmocnovani
klienta, a to v nékolika rovinach. V prvé fadé jde 0 otazku vztahu socialné zdravotniho
pracovnika ke klientovi. Vztah ma byt budovan na principu partnerstvi, do kterého
pracovnik 1 klient vnaseji podstatné znalosti a zkuSenosti. Klienti jsou povazovani za
experty na vlastni zivoty. Socialné zdravotni pracovnik i klient disponuji ov§em rozdilnou

mirou moci. Mira mocenskych rozdili souvisi s profesionalnim statusem socialné



zdravotniho pracovnika, pozici Vv instituci, rasou, urovni vzdélani atd. Zmocnéni je
dasledkem spolecné aktivity klienta a pracovnika.

Toto Usili mize mit formy posilovani osobni angazovanosti ve vztazich, zejména
Vv neformalni socialni podptrné siti. Podporovani rdstu kompetence vytvarenim
ptilezitosti pro Uspé€sné jedndni. Posilovani sebedivéry formou zdjmu a Gcty ze strany
socialniho pracovnika Posilovani sebevlady povzbuzovanim aktivniho rozhodovani,
techniky jako rast védomi, navstéva legislativcl, predstaviteli mésta, spoluorganizace
pokojnych protestd atd (Navratil, 2001, s. 158-159).

2.2.2 Mezzo uroven ekologického pristupu

Za mezosystém je povazovano prostiedi, ve kterém klient participuje. V ramci
mezosystému se pozornost soustiedi predevsim na vztah ¢lovéka s formalnimi skupinami
a organizacemi. Za formalni skupiny se napt. povazuji pracovni a svépomocné skupiny.
Organizace je napt. Skola ¢i zafizeni poskytujici socialni sluzby (Janebova, 2014, s. 100-
102).

Networking (sitovani) je dalezitym aspektem socialni prace ve zdravotnictvi
a socialnich sluzbach na mezzo trovni ekologického pfistupu. Jedné se 0 proces, ktery
umoziiuje riznym organizacim a odbornikiim v oblasti zdravotnictvi a socialni prace
spolupracovat a sdilet své znalosti, zkuSenosti a zdroje za i¢elem poskytovani co nejlepsi
péce a podpory pro pacienty a klienty.

Networking mize zahrnovat spolupraci mezi rliznymi poskytovateli socialnich
sluzeb a zdravotnickymi zatizenimi, jako jsou nemocnice, kliniky, domovy pro seniory
a dalsi organizace. Tento proces muze vést K lepsi koordinaci péce a vyméné informaci
mezi riznymi poskytovateli, coZ zlepSuje celkovou kvalitu péce a snizuje naklady na
zdravotnictvi.

Socialni pracovnici ve zdravotnictvi mohou hrat klicovou roli v procesu
networkingu, protoze maji piehled 0 potiebach pacientti a klient a mohou koordinovat
péci a podporu mezi riznymi poskytovateli. Ddle mohou pomoci pacientim a rodindm
s navigaci v komplexnim zdravotnickém systému a poskytnout jim informace o rtiznych
dostupnych sluzbach a programech (Metodika modernich metod socialni prace
a sitovani v adiktologickych sluzbach, 2019 [on-line]).

2.2.3 Case managment, propojeni mikro a mezzo urovné ekologického
pristupu

CM v socialni a zdravotni péci vznikl v Severni Americe jako soucast posunu od

institucionalni k v komunité zakotvenému poskytovani péce ajeho vyvoj je spojen



S hledanim nékladové efektivnich alternativ pro lidi s komplexnimi potiebami, kteti
potiebuji dlouhodobou péci (Reilly, Hughes, Challis, 2010, s. 125-126).

CM je v soucasné dobé pouzivan v fadé rtznych prostiedi a kontextd, at’ jiz jde
0 zdravotni ¢i socidlni oblast, pravni sluzby, oblast zaméstnanosti atd. je povazovan za
jednu z vhodnych strategii pomoci zejména klientim/pacientim s kumulovanymi
problémy (Hubikova, 2018, s. 29 [on-line]).

Koordinace, jako jedna z defini¢nich charakteristik CM, se objevuje V fadé
vymezeni CM. Takzvany case manager tedy pracuje S lidmi tak, aby dostali vSechny
zdravotni a komunitni sluzby, které potfebuji, kdyz je potiebuji a za dobrou cenu
(Hubikova, 2018, [on-line]).

Z jakého divodu je tedy zadouci pouzivat case managment v socidlni praci ve
zdravotnictvi se zaméfenim na geriatrické pacienty?

Matousek (2007) uvadi, ze v nasich podminkéach je putovani starych lidi mezi
domovem pro seniory, nemocnici bézného typu a lécebnou dlouhodobé nemocnych
obvyklym ptikladem.

Dobrou prevenci pro tuto roztfisténost je mozné vyuziti modelu fizené péce, ve
které se koordinuje péce z jednoho mista a nejlépe jednim klicovym pracovnikem. Ten
by mél mit dostate¢né pravomoci a respekt u kolegli a organizaci, s nimiZ spolupracuje
(Matousek, 2007, s. 177).

Dutivodil pro vyuziti case managementu je vice. Jednim ze zasadnich je zajisténi
komplexnich a kontinuitnich sluzeb. Kontinuita péce se zamétuje na zajisténi koordinace
aktivit péCe za hranice jedné ¢asti péce nebo jednoho osetfeni. Koordinace péce je zddouci
pfi vybéru spravnych zdrojii k uspokojeni potieb pacienta ajeho rodiny. Zajisténi
kontinualni péce muize také zlepsit kvalitu péce.

Zasadni uloha case managementu je eliminovat nepotiebnou péci a sniZit
hospitaliza¢ni dobu. Je kladen diiraz na vystupy, to znamena na to, co pacientovi skute¢né
pomaha, tim se také mlZze omezit spektrum sluzeb a vykonii. Case management také

mize zlep$ovat vztahy mezi ¢leny multidisciplinarniho tymu (Skrlovi, 2003, s. 185-186).

2.2.4 Makro arovein ekologického pristupu

Makrosystém je nejSirSi ekologicky systém a izce souvisi s kulturou dané spolecnosti.
Vnima ¢loveéka jako ¢lena spolecnosti, zahrnuje legislativni, etické, kulturni, ndboZenské
a dal8i normy spolecnosti, jako napt. kulturni vzorce chovani, vnimani spolecenskych
a zivotnich hodnot. Za makrosystém je povazovano prostiedi, které klienta nezahrnuje
jako ucastnika, ale ovliviiuje jeho situaci, jedna se napft. o zakony, statni politiku, kulturu
(Janebova, 2014, s. 100-102).

Makrosystém V socidlni praci ve zdravotnictvi mize mit vliv na vSechny trovné

socialniho ptistupu. Napiiklad zakony a politika dané zemé& mohou ovlivnit pfistup



k zdravotni péci pro pacienty, stejné jako kultura a normy spole¢nosti mohou ovlivnit
vnimani zdravi a nemoci urc¢itého jedince. Zaroven socialni pracovnici ve zdravotnictvi

mohou na trovni makro ekologického pfistupu usilovat o zménu legislativy, rozsiteni i

inovaci dané sluzby apod.






3 Socialné-zdravotni prace v kontextu socialni politiky

Nasledujici cast se dotyka oblasti socidlni politiky, konkrétné zdravotni politiky statu,
dale popisuje jeji nastroje, ptistupy, aktéry a principy. Zabyva se vSak i funkci socidlni
politiky, socidlnimi sluzbami ¢i sociadlnimi davkami, které jsou klicové pro cilovou
skupinu seniorii. Je dilezité si uvédomit, Ze znalosti V oblasti socialni politiky se
zaméfenim na politiku zdravotnickou jsou nezbytnou soucésti vybavy socialniho
pracovnika pilisobiciho Vv nemocnicich. Dodrzovat zminéné principy, diskutovat
s klientem 0 moznostech naslednych sluzeb po propusténi z nemocnice, vytesit davky na
které ma klient narok apod. chce ¢as a mnohdy i diskuzi se spolupracovniky stejného
zamgétenti.

Pokud vSak vSechny vySe zminéné ndroky jsou kladeny pouze na jednoho ¢loveka
neni mozn¢é poskytovat socidlni poradenstvi a sluzby klientlim v kvalitni mife, coz mize
mit dopad nejen na pacienty, jejich rodinu ¢i komunitu, ale i pracovnika samotného

u které¢ho diky vysokému vytizeni mize snaze dojit naptiklad k syndromu vyhoteni.

3.1 Oblast socialni politiky, zdravotni politika statu

Zdravotni politiku mizeme definovat jako cilevédomou ¢innost stitu zamétfenou na
ochranu, podporu a obnovu zdravi obyvatelstva. Zdravotni politika zahrnuje dva druhy
aktivit:
— aktivity zaméfené K 1é¢eni, tj. K odstranéni zmén ve zdravotnim stavu ¢lovéka,
obnové nebo navraceni zdravi — tato zdravotni politika je z hlediska zdravi
politikou ex post, jeji realizace je ndkladnd a ma své determinanty,

— aktivity ve sméru ochrany a podpory zdravi, ve sméru zamezeni vzniku nemoci
(Krebs, 2005, s. 308).

Vedle statu se na realizaci zdravotni politiky podileji i ostatni statni a nestatni subjekty,
které vyvijeji své aktivity V této oblasti. Jmenovat je nutné zejména zdravotni pojistovny,
1¢katské komory, rizné profesni asociace, zdravotnicka zatizeni, nadace (Krebs, 2005, s.
309).

3.2 Nastroje zdravotni politiky

Zdravotni systém je chapan jako organizacni celek usporadanych vztahli mezi vetejnosti,
poskytovateli zdravotni péce, financnimi subjekty a organy reprezentujicimi vladni
politiku. V tomto ramci se uskute¢nuje zdravotni péce. Zdravotni systém je také

souhrnem sluzeb, které jsou na uzemi dan¢ho stitu vymezeny pravnimi normami.



Zdravotni systém realizuje zdravotni sluzby rizného typu (Dukové, Duka, Kohoutova,
2013, s. 176).

koncepce Nastroje zdravotni politiky pravil
rdmec
medicina
Zdravi21 zalozendna Wzkym u
Nili dikazech vmediciné
a o3etiovatelstvi

zdravotni
prdvo

Obr. 2 Nastroje zdravotni politiky

Koncepce péce 0 zdravi je nastrojem fizeni, vymezuje cile, kterych ma byt v jednotlivych
casovych usecich dosazeno a stanovuje zakladni metody jejich realizace 1 kritéria
hodnoceni vysledk. Dokument ,,Zdravi 21“. Jedna se o program, ktery je realizovan
zemeémi evropského regionu, autorem je WHO. Popisuje cile, kterych zicastnéné zemé
maji dosdhnout v rdmci péce o zdravi svych obyvatel (naptiklad, cil 5 — zdravé starnuti ¢i

Medicina zaloZena na diikazech souvisi s vyzkumem v medicin¢ a oSetfovatelstvi
a je nezastupitelnou soucasti pii realizaci moderni zdravotni politiky.

Pravni ramec tvoii zdravotni pravo, tedy zékony, vyhlaS8ky Ministerstva
zdravotnictvi CR a zavazné dokumenty EU, které se tykaji zdravotnictvi (Dukova, Duka,
Kohoutova, 2013, s. 175 dle WHO, 1999, s.19).

3.3 Pristupy socialni politiky

Pasivni (retrospektivni) pristup se zaméfuje na feSeni jiz vzniklych socialnich
problémt (Smutek, 2014, s. 7).

¢asto mnoho socialnich, ale i zdravotnich problém1, které je potieba fesit. Tyto problémy
mohou byt velmi pestré, od nekvalitniho bydleni, po nevyfesené socidlni davky az po

terminalni stadia nemoci.



3.4 Principy socialni politiky

Zpusob aplikace socialni politiky v jednotlivych statech je ovliviiovan feSenim urcitych
cili nebo zmén jednotlivych stavajicich systému. Urcené cile jsou naplnovany pomoci
vzajemn¢ pusobicich pfedpisl, norem, ¢innosti, nastroji a subsystému (Dukova, Duka,
Kohoutova, 2013, s. 99).

socialni spravedinost

Principy

socialni politiky socidlni subsidiarita

socidlni participace

socidlni solidarita

Obr. 3 Principy socialni politiky

Ze vsech ¢tyt zminénych principi, je niZze popsan princip subsidiarity a participace jenz
se nejvice dotyka tématu.

Dalsimi principy socialni politiky vSak mohou byt i princip: univerzality,
komplexnosti, adekvatnosti a garance (Dukova, Duka, Kohoutova, 2013, s. 59).

3.4.1 Princip subsidiarity

Subsidiarita je nahradni, podpirny systém. Tento systém preferuje sebe zodpovédnost
ob¢ana za vlastni zivot, coz je pokladano za mravné. V prvé fadé dochazi k aplikaci
pomoci vlastnimi prostfedky, poté Vv dalSim stupni pomoc probihd Vv ramci rodiny
a komunity. V ptipadé jejich neschopnosti pomoc poskytnout pfichazi na poslednim
misté prostor pro intervenci statu. Pro zdarnou aplikaci tohoto principu v praxi je tieba
dlouhodobého piisobeni na vychovu obyvatel k pfevzeti odpovédnosti za vlastni socidlni
jednéni (Kohoutova s. 58 dle Knausové, 2007, s.44).

Sebe zodpovédnost za vlastni Zivot je u pacientl velmi dileZitd. Podporovat
sobéstacnost seniorti, vzdélavat je v oblasti vyzivy, ktera do jist¢ miry miize ovlivnit
prabéh nemoci apod. Jsou piiklady situaci na které by socialni pracovnik pfi praci s timto
typem klientlh m¢l dbat. Pokud vSak ¢lovek jiz neni schopen sebe péce v plné mife méla

by clovéku pomoci rodina. Tato pomoc muze mit nekolik podob, od pomoci



s nakupovanim a tklidem az po pomoc s oblékanim ¢i hygienou. Prostor pro intervenci
statu by mél piijit az v situacich, kdy ¢loveék jiz neni schopen o sebe sama pecCovat

a rodina nema prostfedky na to se o n¢j adekvatn¢ starat.

3.4.2 Princip participace

Participace neboli podileni se. Lidé by méli mit redAlnou moznost podilet se na tom, co
bezprosttedné ovlivituje jejich zivot, zdravi, zajisténi v nemoci, ve stafi apod (Krebs,
2005, s. 36).

V demokratickém staté¢ by obfané meéli mit pravo ucastnit se procesu tvorby
a realizace opatfeni, kterd se jich tykaji na coz socialni ale i zdravotnicky persondl pfi
feSeni problému svych pacientl)/ klientl Casto zapomind a zivotni situace lidi fe$i mnohdy
bez jejich védomi. V praxi to pak muze vypadat tak, ze ¢lov€k nema moznost se
rozhodnout, zda chce byt pfelozen na oddéleni 1é€eben dlouhodobé nemocnych, zda ma

pti vyberu diety zajem 0 zdravou vyzivu apod.

3.5 Funkce socialni politiky

Pro zabezpeceni rozvoje vSech lidi je nezbytné plsobeni socidlni politiky na kazdého
z nich, tak aby se dosahlo stanovenych cila.

Socialni politika ma né€kolik funkci. MiZeme mezi nimi najit funkci, ochrannou,
rozdélovaci a prerozdélovaci, homogenizacni, stimulacni a preventivni.

Ze vsech vySe zminénych funkci je vSak funkce ochranna a preventivni vzhledem
K tématu prace prioritni.

Principem ochranné funkce je feSeni jiz vzniklych socialnich situaci a udalosti,
nejcasteji znevyhodnénych jedincii v socidlni ¢i ekonomické oblasti, zmirnéni disledk,
kterymi mohou byt nezamé&stnanost, Skodlivé pracovni prostiedi, stafi, nemoc ¢i osifen.

Preventivni funkce piedchéazi negativnim disledktim vzniklych socidlnich situaci,
jako jsou chudoba, posSkozeni zdravi, alkoholismus apod. Velkou mérou je touto funkci

ovlivilovéna i politika zdravotnictvi, ktera tak dba zejména na prevenci zdravotnich rizik.

3.6 Socialni sluzby

Socialni sluzby, jsou jednou z hlavnich moZnosti formalni podpory. Mohou poskytovat
pomoc pii dennich innostech seniora, v oblastech stravovani, péci o Svou o0sobu,
zajisténi chodu domadcnosti, oSetfovani, poskytovani informaci i moznosti ubytovani
(Holmerova, 2014, s. 180).


https://cs.wikipedia.org/wiki/Demokracie

Sociélni sluzby délime dle poskytovatele, a to na socialni sluzby statni a obecni
a socialni sluzby nestatni. Zakon 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach, §32, definuje tyto
druhy socialnich sluzeb: socialni poradenstvi, sluzby socialni péce a sluzby socidlni
prevence. Dale zadkon 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach, §33, definuje formy
poskytovanych sluzeb na: pobytové, ambulantni aterénni (Zakon 108/2006 Sb.
0 socialnich sluzbach §32, §33 [on-line]). Zaroven je nutné, jak stoji v zasadach zakona
0 socialnich sluzbéach poskytovat socialni sluzby v nalezité kvalité (Bednat, 2012, s. 21).

Sociélni sluzby pro seniory v olomouckém kraji jsou velmi rozmanité, mizeme se
setkat se sluzbami jako jsou domovy pro seniory, domovy se zvla§tnim rezimem,
chranéné bydleni, peCovatelska sluzby, odlehcovaci sluzby, denni stacionafe, centra
dennich sluzeb, hospice ¢i 1écebny dlouhodobé nemocnych (Olomoucky kraj, Sluzby pro
seniory [on-line]).

3.7 Socialni davky pro seniory

K cilové skupiné seniori spadd nckolik dévek, na které by mohli mit narok. Jedna se
zejména o dichody (starobni, invalidni, vdovsky/ vdovecky), ptispévek na bydleni,
doplatek na bydleni, ptispévek na péci, prispévek na mobilitu, piispévek na zvlastni

pomucku, mimofadna okamzita pomoc a pohiebné (MPSV [on-line]).






4 Socialné-zdravotni oblast v kontextu humanitarni

prace

Vzhledem ke studovanému oboru a vybranému tématu absolventské prace vidim jako
dilezité zminit humanitarni préci s presahem do zdravotnické oblasti.

Cilem humanitarni pomoci je zamezit ztratam na Zivotech a zmirnit lidské utrpeni
zpusobené piirodni ¢i lidmi zpasobenou katastrofou, epidemii nebo ozbrojenym
konfliktem. Dale jde téZ o pomoc zemim aregionim zasazenym dlouhodobou,
komplexni humanitarni krizi kviali soubéhu chudoby, bezpecnostni nestability
a ztizenych ptirodnich ¢i klimatickych podminek (MZV [online]).

Nize uvadim jedny z nejznaméjSich hnuti, které pomahaji ve zdravotnické oblasti.

4.1 Lékari bez hranic, MSF

Zkratka MSF pochazi z ptivodniho francouzského nazvu Médicins Sans Frontiéres, pod
niZ je tato organizace zndma po celém svété. Lékari bez hranic své pracovniky vysilaji
nejen do krizovych oblasti, kde napiiklad probiha valka ¢i epidemie, ale i do klidné&jSich
mist, kde chybi zdravotnickd péce. Tato péce je nejvice sméfovana k rozvojovym zemim
Vv Africe, Asii ¢i Jizni Americe. V souCasné dobé MSF vSak poskytuje zdravotnickou
a humanitarni pomoc ve vice nez 70 zemi svéta (Lékafi bez hranic [on-line]).

Tym Lékati bez hranic je velmi riiznorody, nejedna se totiz jen o tym zdravotnik,
ale 1 logistiktl, architektii, elektrikait, administratoru a mnoho dalSich. Neopomijenou
sloZkou je 1 mistni zdravotnicky personal, bez kterého by Lékati bez hranic nedokazali
fungovat. Na misich lékafi ¢asto u¢i mistni zdravotniky, jak spravné postupovat v 1é¢bé
pacientdi. D4 se fici, ze na mise jezdi sdilet své zkuSenost, predavat je dal a trénovat tak
mistni zdravotniky (Sebek, 2015).

Organizace je vybudovéana na zaklad€ piesvédceni, ze kazdy ¢lov€k ma pravo na
lékatskou péci, a to bez ohledu na jeho pohlavi, ndboZenské vyznani, rasu ¢i politickou
piisluSnost. A také fakt, Ze potfeby lidi maji vétsi vahu nezli statni hranice (Lékati bez
hranic [on-line]).

4.2 Mezinarodni vybor Cerveného kiiZe — International
committee of the Red Cross

Poslanim CK je ptedevS§im ptedchazet a zmirfiovat utrpeni, chrénit zdravi, Zivot a tctu

vuci lidskému organismu, podporovat vzajemné porozumeéni, pratelstvi, mir mezi narody,



a to bez ohledu na narodnost, rasu, nibozenské ¢&i politické vyznani (Cesky Cerveny kiiz
[on-line]).

Mezi zakladni projekty CCK patii propagace bezpiispévkového darcovstvi krve,
edukace prvni pomoci déti i dospélych, 1é¢ebné pobyty pro déti, socidlni sluzby ¢i aktivity
pro seniory a poskytovani pomoci pii katastrofach (Satrova dle Jilkova, 2011).

Organizace se 1idi sedmi zakladnimi principy, kterymi jsou: humanita, neutralita,
nestrannost, nezavislost, dobrovolnost, jednota, svétovost. Tyto principy udavaji urcita
pravidla, jak se ma kazdy pracovnik za vSech okolnosti chovat. Proto je velmi dilezité

tyto principy znat (Svejnoha, 2008).



5 Socialné-zdravotni oblast v legislativé a koncepcnich
dokumentech

Kvalifikovany socidlni pracovnik; by mél mit znalost pravnich norem, které jsou dulezité
pro vykonavani jeho profese, at’ uz ve zdravotnictvi ¢i socidlni praci. Ve zdravotnickych
zafizenich se socialni pracovnici muzou setkat sriznou klientelou a rtiznorodymi
problémy, které se fesi podle riznych legislativnich norem (Kuznikova, 2011, s. 53).

Legislativa, kterd vymezuje postaveni socialniho pracovnika ve zdravotnictvi, neni
v Ceské republice viak jednotna. V soucasnosti existuji dva odlisné zakony, dle kterych
je mozné¢ socialni préaci ve zdravotnictvi vykonavat. Prvni je zakon ¢. 108/2006 Sb. Zakon
0 socialnich sluzbach, ktery je dale rozveden ve vyhlasce €. 505/2006 Sb. vyhlaska
k provedeni zakona 0 socialnich sluzbach. Druhy zakon je ¢. 96/2004 Sb. Zakon
0 nelékarskych zdravotnickych povolanich, ktery je dale upraven vyhlaskou ¢. 55/2011
Sb. O ¢innostech zdravotnickych pracovnikd a jinych odbornych pracovnikd. Zakon
0 socidlnich sluzbach vymezuje pojem socidlni pracovnik, v zdkoné 0 nelékaiskych
zdravotnickych povolanich se setkavame S pojmem zdravotné — socialni pracovnik
(Kuznikova, 2011, s. 18-19).

5.1 Socialné-zdravotni pracovnik v ramci zakona o0 socialnich

sluzbach

Podminky pro ukony spojené s vykonavanim povolani socidln¢-zdravotniho pracovnika
u poskytovatelll zdravotnickych sluzeb upravuje zakon ¢. 108/2006 Sb. o socialnich
sluzbach. Konkrétné § 1, ktery zaroven upravuje i podminky souvisejici s poskytovanim
pomoci osobam v neptiznivych socialnich situacich. Dle §2 se také predklada, ze kazdy
¢lovék ma pravo na bezplatné poskytnuti zadkladniho socidlniho poradenstvi, které mu
muze pomoct pii feSeni jeho neptiznivé socidlni situace a jejiho pfedchazeni. Socidlnimi
sluzbami, které se poskytuji ve zdravotnickych zatizenich 1iZkové péce se zabyva §52.

Socidlné-zdravotni pracovnik ve zdravotnickych zafizenich poskytuje socialné
terapeutickou ¢innost, aktivizacni ¢innost, pomoc pii uplatiiovani prav a zajmu a také ma
za ukol zprostiedkovavat kontakt se spolecenskym prostredim pacienta. Zdravotnicka
zafizeni poskytujici pobytové sluzby osobam, kterym zdravotni stav nedovoli obejit se
bez pomoci 0soby jiné nemohou tyto osoby propustit diive, neZ jim je zajist€éna pomoc
ve formé terénnich, ambulantnich nebo pobytovych socialnich sluzeb. Mimo jiné socialni
sluzby dale poskytuji pacientim ubytovani, stravu, pomoc pii osobni hygien¢ a péci
0 vlastni osobu (Zakon 0 socialnich sluzbach § 1, 2, 52).



Cinnost socialng-zdravotniho pracovnika se mimo jiné zaméfuje zejména na
navratnou péci. Socialné-zdravotni pracovnik u stabilizovanych pacienti zajistuje
poticbnou zdravotni péci, socialni podporu avhodné prostfedi tak, aby proces
rekonvalescence probihal co nejplsobivéji. Pokud neni mozny pacientiv ndvrat do
prosttedi domaéciho, socidlné-zdravotni pracovnik zajistuje nebo zprostredkovava
prechod do jiné instituce (Jane¢kova, 2005, s. 165).

Pro pfipravu navratné péfe vyuziva socidlné-zdravotni pracovnik V zédkoné
0 socialnich sluzbach §34, ktery definuje zatizeni socialnich sluzeb, naptiklad domovy
pro seniory, domovy se zvlastnim rezimem, domy na putli cesty, denni stacionafe aj.
V §37 je definovano socidlni poradenstvi, které zakon 0 socidlnich sluzbach déli na
zékladni a odborné (Zakon 0 socialnich sluzbach, §34, §37).

V §110 zékona o socidlnich sluzbach jsou dale uréeny predpoklady pro vykon
socialné-zdravotniho pracovnika. Mezi tyto pfedpoklady fadime beztthonnost, zdravotni
zpusobilost ataké odborné znalosti pracovnika. Ty jsou definovany pozadavky na
dosazené vzdélani, kdy nejniz§im pozadovanym vzdélanim je vyssi odborné vzdélani se
zaméfenim na socidlni praci asocidlni pedagogiku, socidlni politiku, socidlni
a humanitérni préci, socialni préci, charitni a socidlni ¢innosti a socialné pravni ¢innost.
Dalsi uvedené vzdélani pro vykon povolani socidlniho pracovnika je vysokoskolské
vzdélani zaméfené na socialni praci, socialni politiku, socialni pedagogiku, socidlni péci,
socialni patologii, prdvo nebo specialni pedagogiku. Vykonavat ¢innost socialniho
pracovnika/ socialné-zdravotniho pracovnika je mozné i tehdy, pokud vysokoSkolské
vzdélani neni zaméfené na vySe uvedené obory. To je ale podminéno absolvovanim
akreditovanych kurzi, jejichz podminky jsou vice uptesnény v zakoné ¢. 108/2006 Sb.
0 socialnich sluzbéach (Zékon 0 socialnich sluzbach, §110).

5.2 Socidlné-zdravotni pracovnik v ramci zakona

0 nelékarskych zdravotnickych povolani

Aktivity socialné-zdravotniho pracovnika je mozné uskutecnit i v pfipad¢, Ze socialné-
zdravotni pracovnik nabude zplsobilosti k vykonu zdravotnického povolani dle zdkona
96/2004 Sb. o nelékaiskych zdravotnickych povolanich. Tento zakon stanovuje
podminky ziskdvani a uznavéani zplsobilosti nutnych k vykonu zdravotnické profese a
zaroveil souvisi s ¢Ginnostmi a poskytovanim zdravotni péée v Ceské republice. Dale
v zakon¢ muzeme nalézt celozivotni vzdélavani pracovniki zaméstnanych ve
zdravotnictvi. Zpusobilost pro vykonavani profese zdravotnického ¢i jiného odborného
pracovnika objevime v §3. Také se zde misi totozné podminky jako v zdkonu 0 socidlnich
sluzbach, jako je bezthonnost, zdravotni zpusobilost a odborna zpisobilost (Zakon

0 nelékarskych zdravotnickych povoléni, §3).



Vymezeni odborné zpusobilosti pro profesi zdravotné-socialniho pracovnika je
urcovano §10. Zpusobilosti je mozné dosahnout absolvovanim bakalarského nebo
magisterského studijniho oboru sociadlniho zaméteni, nebo studia na vyssi odborné skole
Vv oboru socidlniho zameéfeni, dale na vysokych Skolach anasledného absolvovani
akreditovaného kvalifikatniho kurzu zdravotné-socidlniho pracovnika ataké po
absolvovani specializacniho studia v oboru zdravotné-socidlni péce U osoby, kterd ma
zaroven ziskanou odbornou zptsobilost vSeobecné sestry. Zakon také uvadi, ze
kompetence zdravotné-socialniho pracovnika se zaméfuji na Cinnost v ramci
diagnostické, preventivni a rehabilitacni péce Vv oboru zdravotné socialni péce. Zaroven
se socialné-zdravotni pracovnik podili na oSetfovatelské péci pii uspokojovani socialnich

potieb pacienta (Zakon 0 nelékaiskych zdravotnickych povolani, §10).

5.3 Socidlné-zdravotni pracovnik v ramci vyhlasky o ¢innosti
zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych

pracovniki

Cinnosti zdravotnickych a jinych odbornych pracovnikt definuje vyhlagka &. 55/2011 Sb.
Pfimo zamé&fen na vykon zdravotné-socialniho pracovnika je poté §9. Ten, podle
vyhlasky 55/2011 Sb., kona socidlni prevenci a depistdzni plsobeni, kterda se vénuji
v€éasnému vyhledavani osob, které se diky nemoci své ¢i svych blizkych nachéazeji
V neptiznivé socidlni situaci.

Zdravotné-socidlni pracovnici mohou také provadét prizkumy mezi pacienty za
ucelem posouzeni zivotnich podminek pacienta ve vztahu k jeho onemocnéni nebo jeho
nasledkiim a poté fesit ptipadné socidlni sluzby — napf. sluzby domaci péce. Dale se
zabyvaji spolupraci s organy vetejné spravy a dalSimi subjekty a na zaklad¢ zjisténych
skutecnosti zpracovavaji zpravu o posouzeni zivotni situace klienta. Socialné-zdravotni
pracovnik poskytuje také socidlné-pravni poradenstvi souvisejici s nemoci a jejimi
nasledky. DalSi nezbytnou naplni prace socidlné-zdravotniho pracovnika je zapojeni se
do integrace pacientu, ktefi tuto pomoc potiebuji, zejména z hlediska snizeni té€lesnych,
dusevnich ¢i socialnich schopnosti a z nich vyplyvajicich problému. Pfi integraci pacientti
musi socialni pracovnici ziskat aktivni ucast pacienti a jejich socidlniho prostiedi.
Dulezitou ¢innosti socidlniho pracovnika je €innost pfipravy pacienta na propusténi
vcetné poskytovani nadsledné péce a sluzeb, které jsou uvedeny v zédkoné o socialnich
sluzbach (Vyhldska o ¢innosti zdravotnickych pracovnikii ajinych odbornych

pracovnikd, §9).



5.4 Dalsi podpiirné zakony V socialné-zdravotni praci

Tato ¢ast definuje principy podpory, kterou mohou socidlné-zdravotni pracovnici pii své
praci vyuzivat.

Profesni vymezeni socialné-zdravotnich pracovnikii neni pouze otdzkou
zakonodarstvi v socialné-zdravotni praci, ale 1 nepostradatelnych podptrnych
legislativnich prameni. Podminkou pro vykon kvalifikovaného socialniho poradenstvi je
tak pravé jejich znalost. Diky ni jsou socidlné-zdravotni pracovnici schopni fesit Sirokou
Skalu klientli a jedine¢né problémy jednotlivych pacientt.

Dulezitymi zékony z oblasti zdravotnictvi souvisejici S ¢innostmi socialné-
zdravotniho jsou zdkon ¢. 258/2000 Sb. zakon 0 ochrané vetejného zdravi, zakon ¢.
101/2000 Sb. zakon 0 ochrané osobnich udaji, zakon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbach a podminkach jejich poskytovani, azakon ¢. 373/2011 Sb., o specifickych
zdravotnich sluzbach.

Dal$im pravnim pfedpisem vychdzejicim z pravnich norem, ktery muize klientim
pomoci fesit nepiiznivé socialni podminky, je zakon ¢. 110/2006 Sb. Zakon o zivotnim a
existenénim minimu, zakon ¢. 111/2006 Sb. Zakon o pomoci v hmotné nouzi (zakon
pomaha osobam s nedostate¢nym piijmem a socialnim a majetkovym znevyhodnénim) a
zakonem €. 117/1995 Sb. Zékon o statni socialni podpote (zahrnuje davky predev§im na
podporu rodin, dale lze zminit vzhledem k tématu i porodné a pohiebné).

Kromé vySe uvedenych zakonl je potfeba znat prava pacientl, prava
hospitalizovanych déti, Deklaraci prav duSevné postizenych a Chartu prav télesné
postizenych (Kuznikova, 2011, s. 30, 53, 54).

5.5 Vnitfni predpis nemocnice

Dalsim dulezitym piedpisem vztahujicim se k tématu Nedostatecnych kapacit socialniho
oddéleni je 1 vnitini pfedpis dané okresni nemocnice. Vnitini fad této nemocnice
seznamuje pacienty piedevs§im se zakladnimi informacemi o nemocnici, hospitalizaci,
nutnymi doklady, které s sebou pacient pii ptijeti musi mit apod. I pfesto v sekci, ,,Pomoc
pro vas“ miizeme nalézt odstavec, ktery pacienta informuje o moZnosti pomoci

zdravotné-socidlni pracovnice pii feSeni obtiznych zivotnich otdzek a situaci.

5.6 Etické kodexy a etika v socialné-zdravotni praci

Kromé vSech vySe zminénych legislativ je vSak dulezité pfipomenout i eticky kodex

socialnich pracovniki a eticky kodex sester.



Socialni pracovnik ve své praxi nevychazi totiz jen z legislativni tpravy, ale i
Z obecn¢ uznavanych etickych pravidel a norem dané spolecnosti. Eticky pfi tom
posuzuje jednani svych klientli @ zaroven musi respektovat etické principy, které jsou pii
vykonu tohoto povolani nezbytné. Hlavni eticka dilemata, se kterymi se socialni
pracovnik setkava, jsou naptiklad kdy zasahovat do Zivota jedince, rodiny ¢i komunity,
ktery socialni ptipad upiednostnit, kolik pomoci klientim poskytnout, aby mu pomohla
ke zméné postojl a jednani a zaroven ho tim nevedla ke zneuzivani a kdy naopak prestat
se socialni terapii askytanim sluzeb nebo davek socidlni péce (Novotna,
Schimmerlingova, 1992)

Etické principy jsou uvedeny V etickych kodexech, které poskytuji ramec a zasady
chovani, kterymi by se mél profesiondlni socialni pracovnik fidit. Etické kodexy jsou
uréené riznym profesnim skupindm a vymezuji nejvyznamnéjsi hodnoty profese, které
vykonavatele chrani, protoze urcuji postup V eticky citlivé dilematické situaci. Vyznam
etickych kodext vyjadiuje poslani dané profese a také je privodcem dobré praxe tim, ze
nabizi pravidla spravného jednani. Kodexy jsou vyznamné pro hodnoceni praxe, kterymi
je mozné posuzovat stiznosti a V piipadé profesionalniho pochybeni pfistupovat
k disciplinarnim ucelim. Kodexy chrani klienty pted zneuzivanim moci a zanedbanim
péce, pro pracovniky je vyznamny svym piinosem ke zdlraznéni statutu profese, a to jiz
samotnou existenci. Vymezeni etiky v pomahajicich profesich je velmi obtiZené, protoze
kazdy teseny ptipad ma své specifické rysy a v oblasti socialni prace ve zdravotnictvi je
kodex socialnich pracovnika a kodex sester (Kutnohorska a kol., 2011, s. 81-82).

Eticky kodex socidlnich pracovnikii byl schvalen Spolecnosti socidlnich
pracovniki 19. 5. 2006 a je ucinny od 20. 5. 2006. Obsah kodexu je orientovany na etické
zéasady, pravidla chovani socialné-zdravotniho pracovnika jak ve vztahu ke klientovi,
zaméstnavateli, ke kolegiim, tak ve vztahu ke své profesi a své odbornosti, tak i ke
spolecnosti obecné. Kodex také popisuje etické problémové okruhy a postupy pii feseni
etickych problémi (Eticky kodex spole¢nosti socialnich pracovniki CR [online]).

Ve vztahu k etickému kodexu se také poukazuje na devét zasad, kterych by se mél
kazdy socialni pracovnik pfi praci s klientem drzet. Jedna se 0 nezavislost, osvobozeni od
utlaku a podiadnych zivotnich podminek, zachovani proti diskriminacniho pfistupu,
podpora demokracie a lidskych prav, spoluti¢ast klientti, ochrana integrity, sebeurceni,
odpor proti nasili @ osobni zodpovédnost (Gulova, 2011, s. 40).

Eticky kodex sester vypracovany Mezindrodni radou sester byl pfijat v roce 1953
a posledni revize probéhla v roce 2000. Zdravotni sestry v Ceské republice se Etickym
kodexem Mezinarodni rady sester fidi od 29. biezna 2003. Zakladni povinnosti kodexu

jsou, pecovat 0 zdravi, piedchazet nemocem, navracet zdravi a zmirnovat utrpeni.



Sestry poskytuji zdravotnické sluzby jednotliveim, rodindm, komunitdm
a koordinuji sluzby se sluzbami zjinych obort (Eticky kodex sester vypracovany

Mezinarodni radou sester [online]).



6 ReSerse zdro

Zdroje byly vyhledavany pomoci databazi Web of Science, EBSCO, PubMed, Google
Scholar a Google. Casovym obdobim, ve kterém byl proveden sbér dat, byl tnor 2023 az
duben 2023. Pro relevanci byl poc¢atecnim rokem zvolen rok 2010. viz. ptilohy, reserSni

graf. ReSers$ni otazka zni: Jaky je pocet zdravotné socialnich pracovnikti v nemocnicich

u

s ohledem na velikost nemocnice?

Kli¢ova slova

— Zdravotn¢ socialni pracovnik/ Health and social worker

hospitals

Vzhledem k zaméfeni se analyzy potfebnosti byly pouzity informace z webovych stranek

Socialni prace v nemocnicich/ Social work in hospitals

Pocet socialnich pracovnikd v nemocnicich/ Number of social workers in

Socialni prace ve zdravotnickych zafizenich/ Social work in health care facilities

nemocnic v olomouckém kraji, které jsou dale rozpracovany v tabulce nize.

Nizev nemocnice

Poéet pracovnikia sociilniho

Pocéet klientii na jednoho

v Praze (1 063 lizek)

oddéleni pracovnika
Nemocnice AGEL 1 zdravotné — socialni pracovnik 354 klienth
Pierov (354 lhzek)
Nemocnice AGEL 1 zdravotné — socidlni pracovnik 238 klientd
Sternberk (238 lazek)
Nemocnice AGEL 1 zdravotné — socialni pracovnik 133 klientd
Jesenik (133 lazek)
Nemocnice AGEL 2 zdravotné — socidlni pracovnici 251 klientd
Prostéjov (502 Hizek)
Vojenska nemocnice 3 zdravotné — socidlni pracovnici 88 klienth
Olomouc (265 lizek)
Fakultni nemocnice 6 zdravotné — socidlnich pracovniki 202 klientd
Olomouc (1 215 lazek)
Thomayerova nemocnice | 9 zdravotné — socialnich pracovniki 118 klienti

Tabulka 1 Pocet pracovnikll v socialnich oddélenich nemocnic.

Pozornost je kladena pfedevSim na velikost nemocnice (pocet lizek) a pocet socialné

zdravotnich pracovniki v socidlnim oddé€leni.




Po kontaktovani Fakultni Thomayerova nemocnice V Praze, kde vedouci oddéleni
ochotné odpovidala na dotazy a sama uvedla, Ze jejich dosavadni rozdéleni je funkéni
a pocet pracovniku dostacujici, je nemocnici pro porovnani uvedena taktéz (1 socidlni
pracovnik ma na starost ptiblizn¢ 118 lizek).

Z vyse uvedené tabulky si miizeme povSimnout, ze rozdily mezi jednotlivymi
nemocnicemi jsou viditelné. Rada bych upozornila pfedevsim na rozdil mezi nemocnici
AGEL v Pierové a Vojenskou nemocnici v Olomouci. Pocty lizek u jednotlivych
nemocnic jsou ¢erpany z aktualizovanych oficidlnich webovych stranek.

Dale jsou rozpracovany informace z knihy Socidlni prace ve zdravotnictvi od
Kuznikové I. a kol. Konkrétn¢ graf znazoriiujici pocet socialnich pracovnikli na pocet

luzek ve vybranych nemocnicich jejiz data pochazi z roku 2010.

Vojenska nemocnice Broo, poo. (253 102ek)
Nempcenice Blansko (215 lidek)

Nemocnice Biedlav, p.o, (511 [03ek)

Remocnice TaM Hodonin (224 |dZek)

Masarykiv onkologicky dstay v Broé (267 l0Zek)
Fakultnd nemocnice Brno (2106 IGek)

Fakultni nemocnice u sy, Anmy v Brog (970 li2ek)
Fakultni nemacnice Olomouc (1406 l03ek)

Yojenskd nemocnice Olomou (273 |i2ek)
Pardubickd krajskd nemocnice, 2.5, (945 [idek)
Fakultni nemocnice Hradec Kralove (1500 [d2ek)
Uherskohradistskd nemocnice, a5, (700 ladek)
Krajskd nemocnice T, Bati (1046 l0iek)

Oblastni nemocnice Kolin, a5, (555 lZek)

Oblastnl nemocnice Kladno, 2.5, (700 liiek)
Nemocnice Rudolfa a Stefanie, a.s. (444 liiek)
Psychiatrickd lé¢ebna Kosmonosy — Sadskd (90 |Zek)
Fakultni nemacnice Kralovské Vinchrady (1279 [Giek)
Fakultni nemocnice Motol (2410 ladek)

Fakuttni Thomayerova nemocnice s poliklinikou (1167 [0Fek)
Psychiatricka létebna v Opave (1015 ladek)

Shezskd nemocnice v Opave, p.o, (650 lidek)
Biloveckd nemomnice, a.5. (162 ldiek)

Nemocnice Cesky Talin, a5, (149 liZek)

Nernocnice v Novém Jifing (425 l0Zek)

Méstskd nemocnice Ostrava, poo. (1047 liZek)

FMO Ostrava-Poruba (1373 Idiek)
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Graf 1 Socialni pracovnici ve zdravotnickych zafizenich.

V tabulce bych rada upozornila na kolonku tykajici se Fakultni nemocnice Olomouc, kde
muzeme vidét, Zze pocet lazek, ale i socialnich pracovnikii v roce 2010 S porovnanim
k roku 2023 je snizeny. I ptesto, ale pfi sou¢asnych podminkach, kdy 1 215 lizek ma na

starost 6 socialné zdravotnich pracovniki je pocet lizek na 1 pracovnika pfiblizné 202.



Z metodického pokynu Ministerstva prace a socialnich véci ze 4.12. 2006 vsak vyplyva,
ze na zaklad¢ analyz Cinnosti a ¢asovych snimki pracovnika napiiklad davkové oblasti
socialni péce byly jednotlivymi vyzkumy a na zaklad¢ stanovisek riznych néarodnich i
mezinarodnich instituci zjiStény nazory, ze na jednoho odborného pracovnika by melo
ptipadat zhruba 50 az 150 klientd (Metodicky pokyn MPSV ¢€.1/2006 ze dne 4.12. 20006).

Dale MPSV ¢. 1/2018 k realizaci ¢innosti socidlni prace na povéienych obecnich
ufadech, obecnich ufadech obci s rozsifenou plisobnosti a krajskych uradech (dale jen
»DP €. 1/2018) doporucuje, ze na jednoho socidlniho pracovnika by meélo ptipadat
maximalné 120 az 150 klientt.

Pokud tyto informace pieneseme do zdravotnické oblasti, tak zjistime ze optimalni
pocet klientli na jednoho zdravotné socialniho pracovnika je v mnoha nemocnicich
dlouhodob¢ nedodrzovén, ato i ptesto, pokud by vsSechna lizka, kterd pod jednoho

pracovnika spadaji nebyla plné obsazena.






/7 Analyza potiebnosti

Na zacatku vétSiny projektl stoji népad, tvirci myslenka jednoho ¢i vice lidi, ktefi
predpokladaji urcitou potiebu ve spolecnosti, na coz posléze reaguji tvorbou projektu.
Tento postup neni Spatny, ovSem tvurci projektu by nikdy neméli ziistat pouze
u ptedvidani potieb vybrané skupiny osob. Je zapotiebi projektem skutecné reagovat na
realné potieby cilové skupiny osob — zédkladnim pfedpokladem pro Gspésnost projektu, je
jeho redlna potiebnost ve spolecnosti, jinymi slovy: ,,Analyza potfeb je piipominkou
toho, abychom nevytvareli nabidku tam, kde neni poptavka.” (Rada Evropy a evropska
komise, 2000, s. 43-44).

Analyza potfebnosti se zabyva problematikou nedostacujicich kapacit pracovnik
socialniho odd¢leni vybrané okresni nemocnice. Popisuje pfiiny problému, piiklady
feSeni u nas, ale i zahranici, zakladni informace o velikosti cilové skupiny a popisuje

metody ziskanych dat, které¢ jsou ptedlozené jako podklad pro tuto praci.

7.1 Pri¢iny problému a jeho diisledky/dopady na cilovou

skupinu (v obecné roviné) a spole¢nost obecné

V nemocnicich se muzeme setkat s mnohymi pacienty, ktefi byli hospitalizovani
nasledkem své slozité zivotni situace, nebo se do slozité zivotni situace dostali prave diky
hospitalizaci.

Piiklady téchto situaci jsou rizné. Jedna se napiiklad o lidi bez domova, kteti jsou
pfijimani do nemocnice v zimnich mésicich z divodu omrzlin ¢i o pacienty s omezenim
¢1 Uplnou ztratou sobéstacnosti po chirurgickych vykonech atd.

Vsichni tito lidé, tak ndhle nepotfebuji jen pomoc zdravotnickou, ale i socialni,
které se jim nedostava z diivodu nizkého poctu socidlnich pracovnik.

Cela nemocnice scCitd nékolik oddé€leni, ale 1 ambulanci S ¢imz souvisi pestrost
cilovych skupin.

Pacienti si neuvédomuji, jaké moznosti pomoci maji a ani netusi u koho o pomoc
pozadat, coz ve vétSin€ ptripadu zapficini, Ze své problémy odsunou do pozadi a prestanou
je Tesit.

S nefeSenymi problémy jednotlivct vSak souvisi 1 dopady na spolecnost. Pfikladem
mohou byt nefesené situace seniorti. Mnoho z nich pfichazi po propusténi z nemocnice
0 velkou cast sobéstacnosti. Diky tomu se az pfili§ Casto stava, ze tito 1lidé konc¢i v péci
rodiny, kterd se o n¢ nevhodné stara, ¢imz zpusobuje, Ze se do nemocnice opakované
vraceji v hor§im zdravotnim stavu. Tyto opakované hospitalizace pak nejen finanéné
zatézuji cely systém nemocnice, ale pfedevs§im se témito opakovanymi hospitalizacemi,

kdy se leci pti€¢iny naptiklad Spatného polohovani seniora nebo jeho Spatné vyzivy apod.,
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zabiraji lizka pro ostatni, kteti pomoc potiebuji také, ale nemocnice jiz nema kapacity na
to je hospitalizovat.

Vsechny tyto problémy, ale i mnoho dalSich by vSak bylo mozné vyfiesit, kdyby se
V nemocnici nachazelo vice socialnich pracovnikl nejlépe rtizného zaméteni. Vzhledem
k velikosti nemocnice by bylo vhodné zaméstnat dalsi dva socialni pracovniky, ktefi by
byli rozdéleni na akutni a nasledna ltzka. Zaroven v ptipad¢ toho, ze by dva pracovnici
byli v terénu nemocnice, by bylo uzite¢né stavajici socialni pracovnici pfifadit roli
vedouci. Diky tomu by mohla mit na starost socialni poradenstvi propoustéjicich se
klientl a ostatni ukony souvisejici s personalni oblasti socidlniho oddéleni, aby se
pracovnici zabyvajici se naslednymi a akutnimi lazky mohli soustiedit na praci s klienty.

Dalsi problém souvisejici se zaméstnanim jediného socidlniho pracovnika
V nemocnici je ten, Ze nemocnice jsou zafizeni, kde funguje nepietrzity provoz.
V momenté, kdy je vSak v socidlnim oddé€leni zaméstnan pouze jediny pracovnik, ktery
onemocni ¢i si vezme dovolenou, pacienti jiz nemaji nikoho, s kym by svou socidlni
situaci fesili.

Zaroven nedostateéné kapacity socidlnich pracovnikii v nemocnicich souvisi
S problémy nepropojenosti multidisciplinarniho tymu, nizké odborné podpory pro

socialni pracovniky apod.

7.2 Priklady FeSeni dané problematiky (v projektech ¢i
¢innostech) v CR nebo v zahrani¢i

Tato ¢ast uvadi pfiklady feSeni dané problematiky ve Fakultni Thomayerové nemocnici
v Praze a vnemocnici UKM — University Hospital Miienster, ktera se nachazi
v Némecku.

Zaroven popisuje ndplné béznych pracovnich dnl socidlnich pracovniki
zamé&stnanych v FTN v Praze a socidlni pracovnice v nejmenované okresni nemocnici.
Duivod proc¢ tato kapitola obsahuje i naplné béznych pracovnich dnti pracovnikd je ten, ze
se snazi poukazat na naroCnost této profese a na to, ze zvladat vSechny nize zminéné

ukony neni mozné pouze v jednom zamé&stnanci.

7.2.1 CR - Fakultni Thomayerova nemocnice, Praha

Piikladem feSeni dané problematiky souvisejici s nedostacujicimi kapacitami
persondlniho obsazeni socidlniho oddéleni je napiiklad Fakultni Thomayerova
nemocnice v Praze.

Zdravotné socialni oddéleni této nemocnice zaméstnava celkem 8 socialnich nebo

zdravotné socialnich pracovniki a jesté 1 socialni pracovnici, ktera se nachazi v roli
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vedouci. Kazda pracovnice mé na starosti vlastni pavilon jednotlivych oddéleni, pfi¢emz

vedouci zajistuje chod socialniho poradenstvi pro pacienty.

Nize je popsana pracovni napln bézného dne, socialnich ¢i zdravotné socialnich

pracovniki véetné vedouci oddé€lent, ktera sama potvrzuje, ze toto rozdéleni na pavilony,

ale 1 poCet zaméstnancl socialné¢ zdravotniho oddé€leni je dostaCujici. Zaroven bézna

napln dne pracovniku FTN mitiZze poslouzit jako inspirace pro budouci projekt.

BéZna napli pracovniho dne vedouci socialniho oddéleni FTN:

Kontrola zapisti v socidlnich kartach pacientii. (Kazda socialni pracovnice vede

u svych pacientd socialni kartu, kde je zaznamenano veskeré déni tykajicich se
socialni oblasti pacienta.)

Komunikace se zaméstnanci — individualni feSeni konkrétnich situaci u pacienta.
Navstéva oddéleni — komunikace s 1ékafi, staniéni sestrou.

Néavstéva pacientd — pouze téch, které maji pracovnice fesit — po predchozi
domluvée s 1ékafem.

Vedeni zapisu do socidlnich karet U pacienti, které maji v péci.

Konzultace s rodinami pacientti — poskytovani socialniho poradenstvi.
Komunikace s agenturami domaci zdravotni pé¢e — navazovani spoluprace.
Komunikace s vedenim FTN — piedavani informaci o déni na zdravotné socialnim
odd.

Vedeni statistickych udaji — kolik pacientd bylo ptelozeno na LDN, RHB,
propusténo do domaci péce apod. (1x tydng)

Népln byva kazdy den samoziejmé trochu jinad. Nékdy vedouct fesi vice déni

u pacientti, nékdy naopak fesi vice personalni oblast — ¢erpani dovolenych, rozvrh

zastupu apod.

BéZna napli pracovniho dne socialné — zdravotniho pracovnika FTN:

Socialni pracovnice V rannich hodinach komunikuyji s 1ékafi a zdravotnickym
personalem na odd.

Nemocnice mé informacni systém, do kterého socialni pracovnice obdrzi zadost
0 socialnim Setfeni. Na zaklad¢ této zadosti jde socialni pracovnice navstivit odd.
a konkrétniho pacienta, kde provede socilni Setfeni. Nasledné po domluvé

s lékafem a pacientem fesi, jakym zptsobem se u pacienta bude dal postupovat,
zda bude propustén domtl s domdci zdravotni péci, zda bude podana zadost na
LDN, do RHB zaftizeni, do azylového domu apod.

Nasledné socidlni pracovnice kontaktuje rodinu pacienta — sjednd si osobni
konzultaci, poptipad¢ fesi situaci ohledné pacienta po telefonu.

Veskeré tyto informace nasledné zavede do informacniho systému ,,socidlni
karta*
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— Ne¢které socialni pracovnice se pravidelné zacastnuji primaiskych vizit (tyka se to
odd. Geriatrie a nasledné péce, Neurologie, Revmatologie a nasledné
rehabilitace.)

7.2.2 Zahrani¢i — University Hospital Miienster, Némecko

UKM fakultni nemocnice se nachdzi ve meésté Miinster vV Némecku aje dobrym
prikladem feSeni daného problému.

Socialni sluzby této nemocnice zaméstnavaji celkem 51 pracovniki, ktefi dokoncili
vysokoskolské vzdélani v oboru socidlni prace. Nemocnice s¢itd 53 nejriiznéjSich
oddéleni a ambulanci, kde miizeme nalézt velkou pestrost cilovych skupin jako jsou déti,
seniofi, lidé s psychickymi poruchami apod. Z tohoto diivodu se tak v nemocnici setkdme
nejen slidmi, ktefi jsou odborniky v oblasti socialni prace ve zdravotnictvi, ale i
socialniho managmentu, socialni pedagogiky ¢i psycho — onkologie, a to vzdy podle toho
na jaké oddéleni se jednotlivy pracovnici zamétuji.

Dtvod, pro¢ je ale UKM uvedena jako dobry piiklad praxe ze zahrani¢i neni jen
persondlni obsazeni socialniho odd¢leni, ale i darovaci sluzba, kterou nemocnice
poskytuje.

| UKM stejné jako FTN zavedla rozdéleni socidlnich pracovnikt dle pavilonii, rada
bych se proto soustiedila na vytvaieni projektu, ktery se zabyva prave timto. A informace
0 sluzbé Darovat ¢i ptipadovych manazerech bych zde odlozila jako napady na to, jak
okresni nemocnice 1 na déle rozvijet do budoucna.

Socialni sluzba s nazvem Darovat spoc¢iva v solidarité k pacientim, jejichz pobyt
vedl k osobnim ¢i finanénim problémum. Aby socidlni sluzba alespoii trochu odleh¢ila
ptipadnou mimotadnou situaci, vytvofila socialni fond. V individualnich pfipadech 1ze
proto dofinancovat pomoc pii dennich potfebach nebo ubytovat piibuzné pacienta
Vv blizkosti kliniky. Na strankdch nemocnice tak lze nalézt ¢islo ti¢tu na které je mozné
finan¢ni dary posilat a pomahat tak lidem v tizivych Zivotnich situaci.

Zaroven nemocnice vytvorila pracovni mista pro takzvané piipadové manazery.
Tito manaZefi provazi pacienty od pfijeti pies pobyt V nemocnici aZ po naslednou péci.
Diky tomu podporuji nemocné ve vSech procesech souvisejicich s pobytem v nemochnici.
Jsou spojovacim clankem mezi 1ékafi, sestrami, socidlnimi sluzbami a externimi
poskytovateli nasledné péce. Diky vSemu vySe zminénému, tak pomahaji lidem zbavit se
organiza¢nich ukold souvisejicich s hospitalizaci, ale 1 vSemi otdzkami souvisejicimi

s pobytem v nemocnici, které pacienti mohou mit.
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7.3 Zakladni informace 0 velikosti a pripadnych specifikach

cilové skupiny vzhledem K iFeSenému problému

Primarni cilovou skupinou problematiky nedostacujicich kapacit jsou socialni pracovnici
ve zdravotnictvi. I pfesto bych tuto kapitolu, alesponi ¢astecné chtéla vénovat pacientim
V nemocnicich, ktefi jsou také dilezitou soucasti.

Okresni meésto sc¢ita okolo 50 000 obyvatel, pficemz v samotném okrese mésta
mizeme nalézt vice nez 150 vesnic. V nemocnici je tak rocné osetfeno nékolik desitek
tisic pacientd.

Spektrum cilovych skupin je zde tedy skute¢né pestré i diky tomu, Ze nemocnice
jako takova scita priblizn¢ 20 ambulanci a vice nez 20 oddéleni. Seniofi, lidé se zavislosti
na alkoholu ¢i drogéch, obéti domacich nasili, lidé s postizenim, lidé bez domova ale
tteba 1 déti z problémovych rodin jsou vSechno osoby, které potiebuji pomoc socidlniho
pracovnika.

Vzhledem k jiz zminéné pestrosti potencionalnich klientli neni mozné zabyvat se
vSemi cilovymi skupinami podrobné. Proto jsou klienti nastinéni do skupin dle toho,
Kk jakému socialnimu pracovnikovi by dle vytvofené¢ho projektu spadali. Zvlastni
pozornost je vSak vénovana socialnimu pracovniki na naslednych luzkach, kde se

nejcasteji setkavaji s cilovou skupinou seniort, jenz je ze vSech vyse zminénych nejvetsi.
Pacienti na akutnich luzkach

Akutni lizko je béZné liZzko v nemocnici naptiklad na chirurgii, interné, koZznim oddéleni
atd. Akutni lazka se podle stupné a naro¢nosti péce dale déli na zdkladni, JIP a ARO. Na
téchto typech Ilizek se proto nejCastéji muzeme setkat S pacienty, ktefi jsou
hospitalizovani kratkodobé&. Nejvice poté s détmi a obétmi domacich nésilich. Neni vSak

vyjimkou se na téchto typech oddéleni potkat i s lidmi se zavislosti, handicapem apod.
Pacienti na naslednych luzkach

Druhym typem jsou ltizka nasledné péce, urCena pacientim, kteti jiz nepotiebuji akutni
péci. V tomto piipadé jsou zékladnim typem lazka v Iécebné dlouhodobé nemocnych
a dalSimi typy ltzka pro dlouhodobou intenzivni oSetfovatelskou péci ¢i dlouhodobou
intenzivni péci napiiklad v pfipadé pacientll na ventilatoru na ARO. I zde se mizeme
potkat se Sirokou skupinou klientii v jejichz Zivotnich situaci se milize prolinat vice
problému najednou. I pies to nejcastéji hospitalizovanymi na téchto lizkach jsou starsi
lideé.
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Specifika prace s cilovou skupinou seniori

Na ltzkach 1éceben dlouhodobé nemocnych je nejvétsi pottebnost socialné zdravotniho
pracovnika. Nejpodstatnéjsi skupinu zde tvoti prave seniofi. Nemocnice ma celkem 4 tato
oddéleni, pficemz kazdé z nich mé 30 lizek urcené pro pacienty. Lidé mohou byt na
téchto lzkéch hospitalizovani maximalné po dobu 3 mésict, pak je potfeba hledat misto
nové. Neni vSak vyjimecné, ze propusténi lidé se do nemocnice opakované vraceji.
V praxi to diky nefeSenym zivotnim situacim seniorti vétSinou funguje tak, ze ¢lovek je
propustén do ambulantni péce — domt, kde se jeho zdravotni stav zhorsi natolik, Ze je
znovu piijat k hospitalizaci na lizko akutni, ze které¢ho se opét vraci na lazko nésledné.
Socialni pracovnik by s vyuzitim metod a poznatk socialni prace mél byt schopny
pomahat seniortim v jejich tizivych zivotnich podminkéch. Déle jim poskytovat odborné
socialni poradenstvi, sledovat jejich potieby, zjistovat afeSit dasledky a dopady
zdravotniho problému na Zivot pacienta nejCastéji v oblasti bydleni, financi apod., také
by mél jednat a spolupracovat s piislusnymi organy a institucemi, zajistovat nasledné
socialni sluzby a komunikovat srodinou ¢i s dal§imi blizkymi, coz se momentalné

vzhledem Kk nedostate¢nym kapacitam socialniho oddéleni nedéje.

7.4 Popis metod ziskani predloZzenych dat

Tato ¢ast pomoci tabulky piedstavuje popis metod piedloZenych dat s konkrétnimi
piiklady.

Metoda Konkrétni priklady
Vlastni zkugenost/ — Praxe na oddélenich jako studentka Stiedni zdravotnické
Pozorovini: gkoly.

— Prace na internim oddéleni nemocnice jako prakticka sestra.

Rozhovor: — S nelékaisk§m zdravotnickym personalem. (staniéni sestra
mterny, vrchni sestra Interny, vieobecne  sestry,
osetiovatelsky personal.)

— Se socidlni pracovnici nemocnice

— Se socidlni pracovnici Fakultni Thomaverovy nemocnice

v Praze.
— S lékafi
Analyza kapacit — Informace byly ¢erpany piedeviim z oficialnich stranek
socialniho oddéleni ;
okresni nemocnice nemocnice AGEL v Pferové, Sternberku. Jeseniku a Prostéjové,
s porovninim i ] ]
ostatnich nemocnic: Vojenské nemocnice Olomouc, Fakultni nemocnice Olomouc a

Fakultni Thomaverova nemocnice v Praze.

Tabulka 2 Popis metod ziskani ptedlozenych dat.
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7.5 Specifikace stakeholdera — subjekti zapojenych do
problematiky v riznych rolich (ostatni subjekty zapojené

do projektu mimo cilovou skupinu)

Problém nedostacujicich kapacit socidlniho oddé€leni vybrané okresni nemocnice ma
nekolik stakeholderti, jenz jsou zapojeny do problematiky nedostacujicich kapacit
socialniho oddéleni nemocnice.

Nize zminéné stakeholdery mohou v budoucim projektu participovat na pomoci
klientim, ktefi jsou propusténi z nemocnice a poticbuji byt pielozeni do jiného
zdravotnického zatizeni s urCitou specializaci, potiebuji oSetfeni zubaie, pomoc soudii ¢i
u déti skol apod. Stakeholdery jsou rozdéleny do nékolika skupin.

Prvni skupinu tvoFi subjekty soukromého ziizovatele nemocnic a jeho spoluprace
s ostatnimi zdravotnickymi zafizenimi. Agel a.s je poskytovatelem zdravotni péce ve
sttedni Evropé. Jen v Ceské republice V soucasné dobé provozuje 14 nemocnic, sit
poliklinik, sit’" 1ékaren, laboratofi, distribu¢ni spolec¢nosti adal§i specializovana
zdravotnicka zatizeni. Agel v Olomouckém kraji, ktery by mohl participovat na projektu
rozSifeni kapacit socialniho oddé€leni, ato napiiklad Castecnou finan¢ni podporou
projektu, spolupraci pii odkazovéni pacienti do dalSich zdravotnickych zatizenich ¢i
poradenstvim mezi zaméstnanci téchto zafizenich je naptiklad Poliklinika AGEL
Olomouc, nemocnice AGEL Prostéjov, nemocnice AGEL Pterov, nemocnice AGEL
Sternberk, nemocnice AGEL Jesenik & AGEL Gynekologické centrum s.r.o.

Druhd skupina predstavuje subjekty spadajici pod oblast zdravotnickych
zatizenich poskytujicich pobytové sluzby, kam fadime Vojenskou nemocnici Olomouc,
odborny 1ééebny ustav v Pasece, Internu Zabieh a nemocnici Sumperk. Déle sem patii
ambulantni 1ékafi a zubafi ¢i stakeholdery souvisejici se socialni oblasti jako jsou Socialni
sluzby pro seniory, hospice, azylové domy, ubytovny, komunitni centra ¢i détské domovy
nebo zatizeni pro déti vyZadujici okamzZitou pomoc.

Treti skupinu tvoii stakeholdery, jenz mohou byt do problematiky zapojeny
V obecném méfitku a nezapadaji do oblasti zdravotnictvi ani socidlni péce. Jsou to
zejména soudy, policie, zdravotni pojiStovny, statni spravy, OSPOD, socidlni kuratofi,
Siroka vetejnost, rodiny a Skoly, statutarni mésta, mésta, kraje a dalsi.

Vsechny vySe zminéné stakeholdery mohou participovat na zvétSovani kapacit

socialniho oddéleni okresni nemocnice, a to predevsim finan¢ni podporou projektu.

7.6 Zavér reSerse

Jaky je tedy idedlni pocet klientl spadajiciho na jednoho socidlniho pracovnika?

Z metodického pokynu Ministerstva prace a socidlnich véci ze 4.12. 2006 vyplyva, Ze na
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zéklad¢ analyz ¢innosti a casovych snimki pracovnikl davkové oblasti socialni péce byly
jednotlivymi vyzkumy ana zakladé stanovisek rtznych narodnich i mezinarodnich
instituci zjistény nazory, ze na jednoho odborného pracovnika by mélo ptipadat zhruba
50 az 150 klienth (Metodicky pokyn MPSV ¢€.1/200 6 ze dne 4.12. 2006).

Dale MPSV ¢. 1/2018 k realizaci ¢innosti socialni prace na povéienych obecnich
uradech, obecnich ufadech obci s rozsifenou plisobnosti a krajskych ttradech (dale jen
»DP €. 1/2018%) doporucuje, ze na jednoho socialniho pracovnika by mélo ptipadat
maximaln¢ 120 az 150 klient. Hranice je tak v obou piipadech stejna. VSechny tyto
informace vSak mizeme pievést i do oblasti socidlni prace ve zdravotnictvi.

Je totiz evidentni, ze naroky kladené na socialni pracovniky se neustale zvySuji
a pracovnici fesi celou fadu slozitych a naro¢nych situaci, které¢ vyzaduji nemalé
mnozstvi ¢asu a pracovniho nasazeni. A praveé dostatek Casu, vénovany ze strany
socialniho pracovnika klientovi, je klicovy pro Gspé$nou a profesionalni praci.
Piedevsim z toho divodu, aby bylo mozné navazat duvéru, ve které by byl klient
ochoten a schopen oteviené hovofit o své tizivé zdravotni a socialni situaci, a Casto také
proto, aby se ve své nové Zivotni situaci spojené se zdravotni komplikaci dokazal sam
zorientovat.

Pro tento ucel potfebuji mit socidlni pracovnici pfiméfenou agendu klienti,
kterym vénuji svij Cas. Je jist¢ dobrym piikladem praxe, kdyz socidlni pracovnici maji
svou agendu rozdélenou dle jednotlivych nemocni¢nich odd¢leni ¢i klinik a zaroven
vzajemn¢ znaji préaci jeden druhého pro potieby nutného (kratkodobého) zastoupeni.
Naopak kvalitni prace socidlniho pracovnika v nemocnici je jen tézko myslitelna
v situacich, kdy v celé nemocnici pisobi pouze jeden socialni pracovnik a sam spravuje
agendy vSech oddéleni (MPSV, sesit socialni prace, Socialni prace ve zdravotnictvi,
str.60).
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8 Predstaveni projektu s nazvem Inovace socialniho

oddéleni vybrané okresni nemocnice

Projekt Inovace socialniho oddéleni vybrané okresni nemocnice si klade za cil na zakladé
odbornych zdrojii a vypracované analyzy potiebnosti z prace absolventské vytvofit
projekt, ktery usiluje o zefektivnéni procesti a rozsifeni kapacit socialniho oddéleni
vybrané okresni nemocnice s cilem zkvalitnit poskytované sluzby pacientim této
nemochnice.

Projekt vytvari napiiklad nova pracovni mista pro socialn¢ zdravotni pracovniky a
snazi se pomoci kliCovych aktivit propojit multidisciplinarni tym. Cil projektu je
definovany podle Smart podminek. To znamena, ze je specificky, métitelny, akceptovany
a redlny. Specificky cil musi byt definovan pfesné a v tomto ptipad¢ se tyka zefektivnéni
procest a rozsifeni kapacit socidlniho oddéleni. Splnéni cile musi byt méfitelné, aby bylo
mozné zméfit, zda byl cil skute¢né dosazen. Cil musi byt také akceptovany odpovédnou
osobou, aby byl projekt Gspésny. A konecné, cil musi byt realny, aby bylo mozné ho

dosahnout.
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9 Popis a analyza potieb cilové skupiny

Analyza cilovych skupin slouzi k vymezeni ocekavani (potieb, pozadavka atd.)

jednotlivych aktért, skupin a dalSich zainteresovanych osob a také k navrhu opatieni. K

provedeni analyzy se pouziva tabulka s navrzenymi sloupci (Pucek, 2020 [online]) viz.

Tabulka 4 Struktura analyzy cilovych skupin.

Dale tato kapitola obsahuje popis cilovych skupiny, jez jsou rozdéleny do dvou

¢asti. Prvni skupinu tvofi pfimy ptijemci, kteti z realizace projektu maji prospéch piimo

Z klicovych aktivit projektu. Druhou skupinu poté tvoii pfijemci nepiimy, kterych je

podstatné vice. Jedna se totiz o skupinu piijemct,

uzitek neptimo, a nebo nasledné.

ktera z realizace projektu bude mit

Nazev cilové skupiny

Pozadavky ze strany vybrané okresni nemocnice

O&ekavani cilové skupiny

Zplisob komunikace

Opatfeni

o

Pacienti vybrané okresni
nemocnice jako nepfimy
pifjemci projektu

« Snizeni doby hospitalizace u pacientls
+ Snizeni nikladu na hospitalizaci pacienta

Kvalitni socialni péce

Dostupnost socialni péée

Informovanost o moznosti vyuziti socialni péce
MoZznost zpétné vazby

Moznost zapojeni se do fefeni vlastni naroéné
Eivotni situace

Profesionalni piistup

Dostatek &asu sociélné-zdravotniho pracovnika na
pacienta

Odborna literatura

+ Zvjiteni kvality poskytované socidlni péce e Piistup ke zdrojim a materialim e Webove stranky nemocnic  Propojeni zdravotnického a socialniho systému.
1 | Socizlné-zdravotni « Profesionil 'l;iistup . . & Podpora od vedeni nemocnice & Odborna literatura . reni prova 1 iplinimiho tymu
pracovnici vybrané pracovnik « Jasné vymezeni profesionalni role socialng- e Osobni rozhovery e Dostatek financi
okresni nemocnice jako | 4 borna snalost socialng-zdravotnich zdravotniho pracovnika a nplné price + Bémé kanily komunikace | » Vytvofeni dokumenti s jasng definovanou naplni
pimy piijemei projektu pracovnikis « Podpora daliiho vzdalavani pracovnikii ze strany price socialné-zdravotniho pracovnika
.0 - Al nemocnice
pracovniki k vykonavani dané profese + Pribgini supervize o
. § vzdélivani sociilng. i + Omezeni poétu pfipadt, s nimiZ je jeden
pracovniki pracovnik v kontaktu béhem uréité doby
* D <né alni obsazeni alnih
oddéleni
« Kombinace pfimé price s klienty s jingmi
cinnostmi, je3 nezahrmuji pfimon praci s klienty
s Provi 1tidi: arniho tymu
& Osobni rozhovory

Letacky o monosti vyuziti shizeb socilné-
zdravotnich pracovniks vylepené po nemocnici
Kvalitn& nastavené sociilni oddéleni

Schranka divéry jako mo#nost zpétné vazby pied
mistnosti, kde bude probihat soc1ilni poradenstvi

Lékaisky zdravotnicky
personal vybrané okresni
nemocnice jako nepfimy
pifjemci projektu

» Dostatecna informovanost o moznostech
Feseni niroéné zivotni situace pacienta

+ Aktivni zapojeni se v multidisciplinarnim
ffmu

Vice asu na pacienty, diky odpadnuti povinnosti
fedieni socilnich situaci pacient
Provazanost multidisciplinariho tfmu

« Dostatecn informovanost rodinnych » Kvaliti socidlni péde o pacienta + Osobni rozhovery « Letacky o moznosti vyuziti shizeb socialng-
3 | Rodiny pacients vybrane piislusnil o moznostech feseni nroéné + Informovanost rodinnych prishuéniki o stavu * Sociilni sité zdravotnich pracovniks vylepené po nemocnici
okresni nemocnice jako Zivotni situace pacienta pacienta o L « Kvalitng nastavené socidlni oddéleni
nepHimy pijemci projektu | o Altivni zapojeni se do feSeni nirofné Fivotni . X_iuznnst Zzapojeni se do feSeni nirocné Zivotni + Schrinka dlvécy jako moznost zpétné vazby pfed
situace pacienta sttuace pacienta mistaosti, kde bude probihat socialni poradenstvi
¢ Moznost zpétné vazby
- Dostotetna iformovanoet o mozmastoch » Meéné socialnich hospitalizaci + Osobni rozhovory + Piedavani informaci o socialnim oddéleni pii
4 | Nelekarsky zdravotnicky Feseni nrocns Zivotni situace pacienta  Provazanost multidisciplinamiho tymu « Osobni zkusenost ﬂzhiﬁ'lni'n?‘i’ch neleszsk\ch zdravotnickych
personal vybrané okresni | o Aktivni zapojent se v multidisciplinarmim pracovnikl do zaméstani i
nemocnice jako nepfimy P *+ Propojens zdravotnického a sacislniho systemu
pifjemei projektu . veni pi tymy
* Snizeni povinnosti lékafd + Osobni rozhovory

Piedavani informaci o socialnim oddéleni pfi
nabirani novych lekaiti do zaméstnani
Propojeni zdravotnického 2 soeidlniho systému
Nastaveni provizanosti multidisciplinirniho
tymu

Tabulka 3 Struktura analyzy cilovych skupin.

9.1 Socialné-zdravotni pracovnici vybrané okresni nemocnice

jako primy prijemci projektu

Zdravotné-socialni pracovnik je profesi, ktera se pohybuje na pomezi regulace zdravotni

a socialni péfe mezi obéma pravnimi Upravami, tj.

zdkonem o nelékatskych

zdravotnickych povoldnich a zakonem o socialnich sluzbach je fada vztahii a odkazl
(Bruha, Proskova, 2011, 5.226). Odborna zpisobilost je tak jednou ze zakladnich potieb,
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ktera pracovnikovi miize pomoci vyiesit slozité situace se kterymi se ve svém zaméstnani
muze setkat.

Prikladem téchto situaci mohou byt napiiklad obtize v interakci mezi klientem a
uritou organizaci (napf. nemocnici). Aby socidlné-zdravotni pracovnik porozumél
pusobenti téchto okolnosti na prib¢h interakce mezi klientem a lidmi v doty¢né organizaci
(napt. l€kafi a zdravotnimi sestrami), potiebuje pouzit nckteré pojmy mediciny a
psychiatrie, ramcové se vyznat v dynamice inflace a kupni sily davek socialni pomoci, na
klientlv zivotni styl pohlizet bez predsudkti pomoci terminti sociologie kultury a na
uc¢inky rodinnych vztaht nahliZet z hlediska socialni psychologie (Matousek a kol.,2013,
s. 507). S pottebou odbornych znalosti vSak souvisi i pFistup ke zdrojim a materialiim
jako jsou pftirucky, brozury a dal$i informacni zdroje, které pracovnikim umozni
poskytnout pacientiim a jejich rodindm relevantni a aktualni informace.

Podpora od vedeni nemocnice je nezastupitelnou soucasti prace socialné
zdravotniho pracovnika. Jasna definice poslani organizace (nemocnice) a metod préce,
jasné vymezeni profesionalni role pracovnika a naplné prace. Existence programu
osobniho rozvoje a podpora dalSiho vzdélavani pracovnikll ze strany nemocnice
napiiklad v rozvoji komunikace, kterd tvoii velkou soucast socialné-zdravotni préce.
Pribézna supervize. Omezeni poctu ptipadi, s nimiz je jeden pracovnik v kontaktu
béhem urcité doby s ¢imz souvisi dostateéné personalni obsazeni socialniho odd¢leni.
Kombinace piimé prace sklienty sjinymi ¢innostmi, jez nezahrnuji pfimou praci
s klienty mohou slouzit jako prevence syndromu vyhoieni nimz socialné-zdravotni
pracovnici vzhledem k nejen velké emo¢ni zatézi mohou trpét. (Hrozenskd, Dvorackova,
2013)

9.2 Pacienti vybrané okresni nemocnice jako nepiimy

prijemci projektu

Nemoc ¢loveka je provazena obvykle neptijemnymi pocity, nejistotou, nékdy 1 izkosti,
strachem. At uz se jedna o banalni onemocnéni — virdzu, anginu, Nnebo o opera¢ni zakrok,
obvykle znejistime, trochu ztrdcime pldu pod nohama. Absence v praci, nezvladnuti
uciva, pobyt v nemocnici, izolace od blizkych lidi, to v§e ndm bere pocit jistoty a bezpeci
(Trachtova a kol., 2001, s. 141).

Aby byl socialné-zdravotni pracovnik schopny snizit tyto pocity pacientd je
dulezité, aby vuci pacientim mél vzdy profesionalni pristup a dostatek €¢asu na
konkrétni socialni situaci pacienta, coz je i hlavni pfinos propojeni multidisciplinarniho
tymu ze strany socialné-zdravotnich pracovniki. Socialné-zdravotni pracovnici by méli
pacientovi vzdy piedavat pravdivé a rFadné informace o jeho socialni situaci a

moznostech jejiho feseni. (Matousek a kol., 2005)
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Zaroven by pacientovi m¢li umoznit aktivné se podilet na feSeni téchto situaci, aby
jej podnécovali a dali mu prostor na zpétnou vazbu tykajici se kvality a dostupnosti

poskytovani pomoci od socidlné-zdravotnich pracovnik.

9.3 Rodiny pacienti jako nepiimy piijemci projektu

Rodina, jako nejstarsi zékladni spoleCenska skupina €i spoleCenstvi, nejtésnéji spjata
nejruznéjSimi vztahy uvnitf i navenek. Funkcemi, ¢innostmi zabezpecujicimi potieby
svych €lentd a spolecnosti jako celku, prochazi celou svou historii neustalymi zménami
co do své velikosti, vyznamu i zaclenéni do spolec¢nosti. Adaptuje se pfitom na jeji
nejriznéjsi promény ¢i vyvojové stupné. Ptizplsobujic se jim, udrzuje Zivot ¢lovéka
prakticky ve vSech jeho sférach a cyklech (Dunovsky, 1999, str. 91-92).

Prave z téchto diivodii je dilezité, aby rodina pacienta, pokud si to pacient saim pieje
byla informovana o jeho stavu ¢i 0 moznostech zapojeni se do feseni jeho slozité Zivotni
situace. Zaroven je dulezité védomi rodiny, Ze jejich rodinnému ptislusnikovi je
poskytovana kvalitni socialni péce. V neposledni fadé by 1 rodina pacienta stejné jako
pacient sam m¢la mit moznost dit nemocnici, konkrétné socidlné-zdravotnim

pracovnikiim zpétnou vazbu.

9.4 Nelékarsky zdravotnicky personal vybrané okresni

nemocnice jako nepiimy piijemci projektu

Nelékatska zdravotnickd povolani jsou upravena zakonem ¢. 96/2004 Sb. o nelékaiskych
zdravotnickych povoléanich. Na rozdil od 1ékafskych povoléani se v ptipadé nelékaiti jedna
o heterogenni skupinu, ¢&itajici 42 povolani s velmi variabilnimi poZadavky na
absolvované vzdélani. Néktefi z téchto pracovnikd jsou pfipraveni vykondvat své
povoléani bezprosttedné po absolvovani odborné piipravy. U jinych je samostatny vykon
povolani vazan na dal$i odborny rist v podob¢ specializaéniho vzdélavani. (NZIP
[online]).

Nejcastéji jsou v kontaktu s pacienty vSak vSeobecné sestry. Mezi potieby a
ocekavani téchto piijemct tak patii méné socialnich hospitalizaci a zvySeni

provazanosti multidisciplinarniho tymu.
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9.5 Lékarsky zdravotnicky personal jako nepfimy prijemci
projektu

Lékarska zdravotnicka povolani jsou upravena zakonem ¢. 95/2004 Sb., o podminkéach
ziskavani a uznavani odborné zpusobilosti a specializované zpisobilosti k vykonu
zdravotnického povolani 1ékafe, zubniho 1ékate a farmaceuta (NZIP [online]).

Ve vybrané okresni nemocnici se vSak nejCastéji setkdvame s Iékaii, a to
nejriznéjsiho zaméteni. Mezi hlavni potieby a ocekéavani Iékatii souvisejici s rozsirenim
socialniho oddé€leni nemocnice patii zvySeni provazanosti multidisciplinarniho tymu
a méné socialnich hospitalizaci s ¢imz souvisi snizeni povinnosti 1ékafi a vice ¢asu na
pacienty. V soucasnych podminkach nedostacujicich kapacit socialniho oddé¢leni
vybrané okresni nemocnice, to totiz vypada tak, Ze socidlni situace pacientl Casto fesi
lékatsky zdravotnicky personal, coz by méla byt kompetence pravé socialné-zdravotniho

pracovnika.

9.6 Vedeni vybrané okresni nemocnice jako nepiimy
prijemci projektu

Vedeni vybrané okresni nemocnice se sestava s celkem deviti ¢lend, mezi které mizeme
zatfadit napiiklad ptedsedkyni piedstavenstva dané nemocnice, hlavni personalistku,
informatika, spravkyni sestru ¢i manazera kvality a dalsi.

Mezi o¢ekavani, ale i potieby této skupiny souvisejici s rozsifenim socialniho
oddéleni miZeme fadit zvySeni kvality poskytované socialni péce, profesionalni
pristup socidlné-zdravotnich pracovnikil, tak aby reprezentovali vybranou okresni
nemocnici. S¢imz souvisi i 0odborna znalost pracovniki jejich osobnostni
predpoklady K vykonavani dané profese a ochota se celoZivotné vzdélavat, tak aby

neustale zkvalitilovali poskytovanou socialni péci pacientim.
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10 Klicové aktivity a indikatory projektu

Pro kvalitni fizeni projektu je nezbytné, aby vSichni, kdoz se podileji na realizaci projektu,
znali v§echny klicové ukoly a cile daného projektu. Pro toto informovani je nezbytné, aby
vsichni méli klicové aktivity projektu k dispozici a méli moznost se na pravidelnych
setkédnich tymu seznamovat s vystupy jinych klicovych aktivit. Klicové aktivity jsou
hlavni naplni projektu a zaroven slouzi jako prostiedek k dosazeni cile projektu.
(Evropska unie, MSMT [online])

Indikatory jsou urceny pro monitorovani priub¢hu a vysledku realizace projekti,
oblasti podpory a prioritnich programii vzhledem ke stanovenym cilim. Seznam
sledovanych indikatorti schvaluje monitorovaci vybor a je soucasti provadéciho
dokumentu. (Naviga 4 [online])

Nize uvedena tabulka pro lepSi piehlednost uvadi klicové aktivity spole¢né
S navaznosti na indikatory a kratkym popisem. Kazda kli¢ova aktivita je poté podrobné&;ji
popsana V jednotlivych podkapitolach.

Klicov aktivity

Popis

Indikitory

Schiizka s vedenim nemocnice

Schiizka s vedenim okresni nemocnice, kde by se probral zimér a
jednotlivych cild projektu.

Vyhotoveny dokument

Vytvofit inzerat pracovii pozice
socidlné-zdravetniho

Vytvofeni inzeratu na pracovni poziel socialné-zdravotniho
pracovnika s popisem nabizenych vihod préce, ale i pozadavkd od
uchaze#t o zaméstndni.

1 inzerat publikovany na 2 mternetovych portalech
slouzicich k hledéni zaméstnami. (Jobs.cz, Prace.cz)

o rozsiteni socidlniho oddéleni

personalu nemocnice o roziifeni socialniho oddéleni s moZnosti
vyuZiti jeho sluzeb. Pfedani informaci by probihalo formou
hromadnych e-maili, pres hlavni/ vrehni a nasledné i staniéni
sestru.

pracovnika
Vybérové fizeni na pozicl Vibérové fizeni by probihalo v délee pfiblizné dvou mésicl véetné | Poznamky z vibérovych fizenich, e-maily od pfipadnych
socidlné-zdravotniho hledani z4jemct o pracovni pozici, tak, aby projekt na roz§ifeni zdjemed.
3 socidlniho oddéleni mohl zagit, co nejdiive.
pracovnika
Informovat personil nemocnice | Po ispééném vibérovém fizeni by probihalo informovani Odeslané e-maily zaméstnancti, podepsané dokumenty o

pfedani informaei od hlavni sestry a vrehnich a staniénich
sester.

Informovat pacienty a vefejnost
o rozsiteni socidlniho oddéleni a
moznosti jeho vyuZziti

Po uspéiném vybérovém fizeni a informovéni persondlu nemocnice
by probihalo informovéni pacienti a vefejnosti. Toto informovani
by opét mohlo mit nékolik podob, a to skrze v¥stup v mistni
televizi & diky letdtkim, které by po aredlu nemocnice a blizkém
okoli byly rozvéseny. Dalsi moznosti, kde by se pacienti o rozéifeni
socidlniho oddéleni mohli dozvédét by byly aktualizované webové
stranky vybrané okresni nemocnice.

1 televizni vstup
Aktualizované webové stranky

Tabulka 4 1.¢ast kli¢ovych aktivit
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Vytvoiit dokument s jasné

Dokument bude slouzit pro socialné-zdravotni pracovniky jako

1 dokument s jasné definovanou ndplni prace

vzdélavani socialné-zdravotnich
pracovniki

kazdoro¢né obsahovat nejméné 24 hodin v pfipadé plného
pracovniho uvazku.

definovanou naplni prace pro podldadvtoho, co pfesné skyta jejich naplii prace a co je v jednotlivé jednotlivych socialné-zdravotnich pracovniki
socidlné-zdravotni pracovniky dny potfeba udélat.
Zajistit a naplénovat dalsi CeloZivotni vzd&lavani socidlné-zdravotnich pracovniki by mélo 24 hodin dalsiho vzdélavani socidlné-zdravotnich

pracovniki za 1 rok

Zajistit supervizora a
naplinovat pravidelnou
supervizi pro socilné-zdravotni
pracovniky

Smyslem supervize je rozvijet profesni dovednosti (i¢astnikd,
posilovat vztahy v pracovnim tymu a nachazet reseni
problematickych situaci s nimiz se kazdodenné socialné-zdravotni
pracovnici potykaji-

2 supervize pro socidlné-zdravotni pracovniky rocné

Vytvoieni a ndsledné rozneseni
letacka informujicich o
moznosti vyuziti sluzeb
soctalné-zdravetnich
pracovniki

Vytvofeni a ndsledné rozneseni letacku spodiva ve zvyseni
informovanosti pacientd o socidlnim oddéleni vybrané okresni
nemocnice.

Vytisknutu a rozneseno 50 informagnich letakl o
mo#nosti vyuZiti socidlnd-zdravotnich pracovniki po
nemocnici a blizkém okoli nemocnice (3 ostatni sluzby

jako jsou domovy pro seniory apod.)

ZapiSténi financi

Jednim z meinych zpiisobi, jak ziskat finance, je hledéni grantt
nebo dotaci od nadaci a vefejnych instituci, které podporuji
zdravotnické projekty a miciativy v oblasti socialni péde.

Dostatek financi na zajisténi projektu

Zajisténi techniki — propojeni

Vybrana okresni nemocnice planuje propojit socidlni systém se

Propojeny socialné-zdravotni systém

socidlni poradenstvi a bude slouZit pacienty jako moZznost zpétné
vazby ¢1 pfipominek k pobytu a osetfeni vybrané okresni
nemocnice.

systému zdravotnického se zdravotnickym koncem Eervence tohoto roku.
socialnim
Vytvofit schranku davéry Schranka divéry bude umisténa pfed mistnost, kde bude probihat | 1 schrénka divéry, 50 dokumenti slouZici pro zpétnou

vazbu, které budou vedle schranky divéry.

Tabulka 5 2. ¢ast klicovych aktivit

10.1Schuzka s vedenim nemocnice

Schiizka s vedenim vybrané okresni nemocnice je jednou z prvnich klicovych aktivit
projektu. Schiizka je nutna kvili schvaleni a projednani jednotlivych krokt k uspésnému
zahajeni inovovani socialniho odd¢€leni. Projekt je v§ak pfedem nutné pecliveé naplanovat
naptiklad pomoci logframu, ktery by slouzil jako podklad pro piedstaveni projektu a jeho

zaméru.

10.2Vytvorit inzerat pracovni pozice socialné-zdravotniho

pracovnika

Po schvéleni projektu vedenim vybrané okresni nemocnice, by nasledovalo vytvofit
inzerat na pracovni pozici socidlné-zdravotniho pracovnika do vybrané okresni
nemocnice. Aby inzerat nejen oslovil spravné uchazece, ale aby jim poskytl i vS§echny
pottebné informace, mél by obsahovat nasledujici polozky: nazev firmy a popf. jeji kratké
pfedstaveni nazev pracovni pozice, popis pracovni naplné, velikost ivazku, pozadavky
na kandidata / kandidatku co nemocnice nabizi (benefity, bonusy), kontakt na
kompetentni osobu (jméno, telefon, mail).
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Poradi jednotlivych bodl zalezi na kazdém inzerentovi, v jaké logice chce
poskladat informace v inzeratu. Vyse zminéné body jsou dobrym zékladem, ale 1ze ho
doplnit i o tyto polozky: stanoveni terminu, do kdy je mozné reagovat na inzerat, lokalita

nebo misto vykonu prace a nabizeny plat. (Dobré prace [online]).

10.3Vybérové rizeni na pozici socialné-zdravotniho

pracovnika

Vybérové fizeni predstavuje zplisob zjistovani informaci o zaméstnanci ve vztahu k
zamyslené praci. Vybérové fizeni mize obsahovat n€kolik otazek, které personalistovi
mohou pomoci se rozhodnout jakého kandidata vybrat. Mezi tyto otazky mizeme fadit
napiiklad: Co Vas inspirovalo-vedlo k tomu, ze se hlasite na toto misto? Jak jste se
dovédél/a o tomto vybérovém tizeni? Jakou mate predstavu o naplni na tomto misteé? Jaké
budou Vase prvni kroky na novém mistg, pokud se pro Vés rozhodneme? Cim a jak byste
chtél/a ptispét k tomu, aby tato funkce byla pfinosem pro nasi nemocnici? Co povazujete
vzhledem k budouci funkci za prioritni? Jaké jsou Vase dosavadni zkusenosti s pfipravou,
realizaci a vyhodnocenim projektii? Zucastnil/a jste se jiz n€jakym zpiisobem na néjakém
projektu? Pokud ano, tak popiste, o co §lo, jaka byla Vase role, jak projekt dopadl, v ¢em
byl dobry a co se dalo délat 1épe. Jak jste doposud fesil/a situace, kdy bylo potieba zajistit
né&jaky nadstandardni narocny tikol? Popiste konkrétn€ o co Slo a jak jste postupoval/a.?
Co muzete nabidnout ze svych znalosti, zkuSenosti, schopnosti a vlastnosti této funkci a
této nemocnici? Jaka je Vase predstava o finanénim ohodnoceni Vasi prace na této pozici?
Co ocekavate sdm/sama pro sebe od této funkce? Apod. Zaroven by pii pohovoru bylo
dilezité otazky i odlehdit a zajimat se o to, jak kandidat nejcastéji travi volny ¢as ¢i co ho
napliuje. (UPOL [online]).

10.4Informovat personal nemocnice o rozSireni socialniho

oddéleni

Po Uspésném vybérovém fizeni by nasledovalo informovani persondlu nemocnice o
roz$ifeni socidlniho oddéleni s moznosti vyuziti jeho sluzeb. Pfedani informaci by
probihalo formou hromadnych e-maili a pies hlavni/ vrchni a nasledné i stani¢ni sestru.
Duraz by byl ptitom kladen na to, aby zdravotnicky personal, a to jak nelékaisky, tak i
1ékatsky v pfipad¢ hospitalizovani €1 oSetfeni pacienta na ambulanci, ktery by potteboval

vyuzit sluzeb socialné-zdravotniho pracovnika byl skutecné na tyto sluzby odkazan.
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10.5Informovat pacienty a verejnost o rozsireni socialniho

oddéleni a moZnosti jeho vyuziti

Informovat pacienty a vefejnost o rozsifeni socidlniho oddéleni a moznosti jeho vyuziti
by probihalo pfedevsim diky aktualizovanym webovym strankdm vybrané okresni
nemocnice, pres letacek ¢i pies mistni televizi, ktera by o rozsiteni socialniho oddéleni

natocila a nasledné odvysilala kratkou reportaz pro obyvatelstvo mésta.

10.6 Vytvorit dokument s jasné definovanou naplni prace pro

socialné-zdravotni pracovniky

Tato klicova aktivita je velmi dilezita spravné rozdéleni a popsani ndplné prace
jednotlivych socidlné-zdravotnich pracovnikli mize pracovnicim pomoci efektivné
zorganizovat ¢innosti, tak aby doslo k co nejvétsimu pokryti potfeb pacientim vybrané
okresni nemocnice. Naplné dne pracovniku mohou byt inspirovany Fakultni

Thomayerovou nemocnici v Praze.

10.7 Zajistit a naplanovat dalsi vzdélavani socialné-

zdravotnich pracovniki

Systematické vzdélavani pracovnikii v socidlnich sluzbach je celoZivotnim tkolem.
Socialni prace se stale vyviji, stejné jako metody, pfistupy 1 potieby cilovych skupin.
Nové teoretické poznatky davaji neustalé podnéty k novym typlim socialnich sluzeb a
socialnich ¢innosti. Socialné-zdravotni pracovnici by tak vramci projektu méli
naplanované kurzy v ramci celozivotniho vzdélavani. Celkem by se jednalo o 24 hodin
ro¢né. Kurzy mohou obsahovat tivod do problematiky socialné patologickych jeva ¢i
inkontinence apod.

10.8Zajistit supervizora a naplanovat pravidelnou supervizi
pro socialné-zdravotni pracovniky

Supervize piedstavuje dilezitou oblast profesniho rtistu. Piivodné byla béznou soucasti

poradenstvi, psychoterapie a socialni prace. V poslednich letech je stile vice zddana a

ocenovana i v dalSich oblastech prace s lidmi — pomahajicich profesich, medicing,

Skolstvi, vychoveé, managementu, pracovnich tymech apod. (Novotny [online])
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Supervize je dulezitd pro socialné-zdravotni pracovniky z nékolika diivodi. Zaprvé,
umoziuje pracovnikim diskutovat o slozitych situacich, se kterymi se mohou setkat v
praxi, a ziskat zpétnou vazbu na svou praci. To mize pomoci zlepsit kvalitu poskytované
péce a predchazet potencialnim chybam.

Zadruh¢, supervize muze pomoci pracovnikiim zvladat stres a emocionalni zatéz,
kterou mohou zazivat v disledku prace s pacienty, ktefi jsou v tézké Zivotni situaci. Toto
muze vést ke snizeni rizika vyhoteni a k udrzeni psychického zdravi pracovniki.

Zatfeti, supervize muZze pomoci pracovnikim rozvijet své dovednosti a
kompetence, a tim zvySovat kvalitu jejich prace. Tim se mtize také zlepSovat spokojenost
pacientl a zvySovat efektivita poskytované péce. Celkove lze tedy fici, Ze supervize je
dilezita soucast pracovniho procesu socidlné-zdravotnich pracovnikd, ktera ptispiva k
zajisténi kvalitni a ucinné péce o pacienty a k udrzeni psychického zdravi a spokojenosti

socialné-zdravotnich pracovniki.

10.9Vytvoreni a nasledné rozneseni letacki informujicich o

moZznosti vyuziti sluZeb socialné-zdravotnich pracovniki

Vytvofeni a rozsifeni letdkii informujicich o moZznostech vyuziti sluzeb socialng-
zdravotnich pracovnikli ma n¢kolik dalezitych funkci: Poméha zvysit povédomi pacientl
a jejich rodinnych pfislusnikl o existenci socialné-zdravotnich pracovniktl a o tom, jak
mohou pomoci béhem a po hospitalizaci. Dale umoziiuje pacientim a jejich rodinam
snadné&ji najit pomoc a podporu, kterou potiebuji. Vytvoreni letdkti mé také vyznamny
vliv na kvalitu poskytované péce, protoze piispiva ke zlepSeni komunikace mezi pacienty,
rodinnymi pfisluSniky a zdravotnickym persondlem. Diky lepSi informovanosti o
sluzbach socialni péce mohou pacienti a jejich rodiny lépe porozumét svému zdravotnimu
stavu a pfijmout efektivnéjsi rozhodnuti ohledné svého 1é€ebného planu.

Rozsiteni letaki pfindsi vyhody pro samotnou nemocnici, protoze umoziuje snizit
pocet socidlnich hospitalizaci a zkratit dobu hospitalizace u pacientl, ktefi vyzaduji
socialni péci, tim, ze pacienty o existenci sluzby informuje. Navrh letaku viz. Ptiloha ¢.
8.

10.10 Zajisténi financi

v v

Zajistit finance na rozsifeni socialn¢-zdravotniho oddéleni je dilezité, aby bylo mozné
poskytovat kvalitni socidlni péci pacientim, kteti potiebuji hospitalizaci ze socialnich
davodd, a snizit dobu jejich hospitalizace.

Ziskani financi na projekt mize byt vSak obtizné, protoze vSechny nemocnice maji

omezeny rozpocet. Jednim z moZznych zplisobi, jak ziskat finance, je hledani granti nebo
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dotaci od nadaci a vefejnych instituci, které¢ podporuji zdravotnické projekty a iniciativy
v oblasti socialni péce.

Dals8i moznosti je spoluprace s mistnimi sponzory nebo firmami, které maji zajem
podpofit zdravotnicky sektor a socialni péci ve své komunité. Vyznamnou roli miize hrat
také fundraising — tedy sbirani finan¢nich prostfedkt od vefejnosti. S pomoci medialni
kampané a osvéty o projektu by se mohla najit podpora mezi veiejnosti, at’ uz formou
finan¢nich pfispevki, nebo dobrovolnické prace. Je dilezité byt kreativni a hledat nové
moznosti, jak ziskat finan¢ni prostiedky pro tento projekt. Také miize byt uzitecné se
obratit na specialisty na ziskavani financi Ci spolupracovat s organizacemi, které maji

zkusenosti s podobnymi projekty.

10.11 Zajistit techniky

Propojeni socidlniho a zdravotniho systému mutize pfinést mnoho vyhod pro pacienty a
pro poskytovatele zdravotni péce. Technické feSeni propojeni umoziuje zdravotnickému
personalu a socidlné-zdravotnim pracovnikiim snadno sdilet informace o pacientech, coz
vede k lepsi koordinaci péce a zlepSeni kvality péce. Pacienti se tak mohou té&Sit z
rychlejsich a ucinnéjsich feseni svych zdravotnich a socidlnich potieb.

Propojeni socidlniho a zdravotnického systému také umoznuje sledovat a
analyzovat data o zdravotnim stavu pacientu a jejich socialnich potiebach, coz miize vést
k lepSimu porozuméni a predikci vyvoje jejich zdravotniho stavu a v€asnému poskytnuti
potiebné péce. Takova data mohou také poslouzit k vyzkumu a vyvoji novych
zdravotnickych technologii a metod, coz mlize vést k v&tsimu pokroku v oblasti zdravotni
péce.

Financovéni technického feSeni propojeni socidlniho a zdravotnického systému
muze byt ziskdno napiiklad z evropskych fondl, z dotaci vlady nebo z rozpoctu
zdravotnického zafizeni. Kromé toho mohou byt vyuzity i soukromé zdroje financovani,
naptiklad investofi z oblasti zdravotnictvi nebo filantropické organizace.

10.12 Vytvorit schranku diivéry

Zajistit/ vytvofit box jako schranku dlivéry a umistit ho pfed mistnosti, kde se poskytuje
socialni poradenstvi, je dilezité pro pacienty a jejich rodiny, které mohou mit mnoho
otazek nebo obav tykajicich se péce a 1éCby, ale ne vzdy se chtéji nebo mohou zeptat
osetfovatelského personalu. Schranka diivéry mutze poskytnout pacientim a jejich
rodindm moZnost napsat své dotazy, obavy nebo névrhy a zaslat je zdravotnickému tymu.
Dale mtZe byt schranka divéry uzite€na pro ty pacienty, kteti maji potize s komunikaci,
studem nebo jsou omezeni Vv jiném ohledu.
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11 Popis terénniho prazkumu na potvrzeni analyzy

potiebnosti vybranych cilovych skupin

V ramci projektu na Inovaci socialniho oddéleni vybrané okresni nemocnice byl
proveden terénni prizkum na potvrzeni analyzy potiebnosti vybranych cilovych skupin
v dané okresni nemocnici. Pro ziskani relevantnich informaci byla vyuzita kombinace
ruznych zdroji dat. Kromé¢ vlastni zkusenosti byly také uskute¢nény rozhovory se
socialni pracovnici, nelékarskym zdravotnickym personalem a Iékaiskym personalem.
Tyto rozhovory poskytly cenné informace o potiebach a vyzvach v oblasti socidlni
prace v nemocni¢nim prostiedi.

V ramci prizkumu bylo téz kontaktovano vedeni nemocnice. Nejprve komunikace
probihala pies e-mail, nasledné i na osobni schiizce. VSechny tyto kroky prispély k ziskani
relevantnich informaci tykajici se projektu a ziskani uceleného pohledu na situaci, tak aby
pomohly navrhnout efektivni opatieni pro rozsifeni socialniho oddéleni v dané okresni
nemochnici.
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12 Management rizik projektu

Rizeni rizik (Risk Management) je oblast fizeni zamé&fujici se na analyzu a snizeni rizika,

pomoci rtiznych metod a technik prevence rizik, které eliminuji existujici nebo odhaluji

budouci faktory zvysujici riziko. Cilem fizeni rizik je snizeni vyskytu nezadoucich situaci

a udalosti. (Pokorna, 2023 [online])

Nize

uvaddim  detailng&;jsi

schéma

managementu

pravdépodobnosti vzniku daného rizika a jeho dopadu na budouci projekt.

rizik  vdéetné

uvedeni

Predpollidané rizilo Pravdépodobnost Dopad Navrh predejiti Navrh Fefeni
izl i 55 spifie vy, wrsois) (uacky, i 4§ spife v, vallg)

Nezijem vedeni vybrané okresni nemocnice o Spie nifsl Velky Pradstavend pifznivého dopadu pro pacienty, alai Prepracovini predstaveného nivrhu

projelct pracovnily. projekmn.

Perzonil nema zhjem o spolupraci se socialné- Spife nizil Vel

zdravotnimi pracovaiky

Nezdjem o pracovni pozici socialné-zdravomiho | Spife nizil Velky Evalimé zpracovany inzerat na pracovnl pozici Zména inzeram, prodlouzent doby hledini

pracovaika sociiné-zdravotiho pracovntka. novych socidné-zdravotmich pracovmikd,
vyviien] inzeritu ne vice intemstovych
walh tyleajicich s hledini noviho
zamézmani (Jobs.cz ad.)

Neusp&iné vibérove fizeni na pozici socialng- Spie nifsl Velky Evalimé zpracovany inzerat na pracovnl pozici Zména inzeram, prodlouzent doby hledini

zdravoimiho pracovnika — nevhodni uchazefi zociilné-zdravomiho pracovnika = jamni novych socisé-zdravommich pracovnikd,

dafinovanymi pofadavky vyviien] inzeritu ne vice intemstovych

walh tyleajicich s hledini noviho
zamézmani (Jobs.cz ad.)

Nezijem a stud ze strany pacientd pouit shafby | Nizki Velky Pradstaveni této socidlnd slusby, vytvofens letsfldl, | Vysvitlenf pecientim pinosy

sociilné zdravotnibo pracovnika predstavend této shufby na webovych sirinkack, poméihajiciho pracovnika.

odvyziland reportaf v mizmi televizi

INedostatefné zpracovany dokument Spife nifsl Velky Konzultacs = odbomiky ohlednd dokumenta. Prepracovini dokumsntn.

3 jednotlivimi finnostmi socidlné-zdravoinich .

e Inspirace zahranicnimi zdroji.

Socidlné-zdravoinitti pracovaici nemaji zajem o | Spife nizil Vel Uzphsobeni celoZivotiho vedélini a potieh Predstaveni piizaivého dopada

zajisténi celofivotnibo ved&ani

sociimé-zdravotmickych pracovndcd.

Zapojeni pracovniicl do plinovini,

celofivomiko vzdélani pro pacienty, ale i
pracoviky.

Socidlné-zdravoini pracovaici nemaji zajem o Spie nifsl Spife vt Zapojeni celého pracovniho thm do planovind Vysvitlen! pHinosu supervize pro jejich
vyufiti sapervire supervizi. profesi.
Zjisténi, co by v rémci supervizi potebovali zajistit | Navrh pro jiné pomocné metody
aprof. (mtarvize. )
Nevhodny supervizor Spife nifsl Spife vEIEL Konzultacs =2 socidlnd-zdravomimi pracovniky o Zména suparvizora.
tom, jalk piristap vedeni & komumikace jim
vyhovije.
Nedostatek financi pro zajitténi projekin Spife nifil Velky Zadost o granty, dary, vefajné sbiky. Bfedstaveni | Pozménénf klifovych aktivit & propozic

piimosu pro fnancovand tohato projekiu.

projektn.

Tabulka 6 Managment rizik projektu
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13 Vystupy a vysledky projektu na Inovaci socialniho

oddéleni vybrané okresni nemocnice

Cilem projektu bylo rozsifit socialni oddéleni vybrané okresni nemocnice, snizit dobu
hospitalizace u pacientd, ktefi jsou hospitalizovani ze socidlnich diivodl a zvysit kvalitu
poskytované socialni péce o pacienty.

K tomuto tcelu bylo nutné ptinést konkrétni vystupy a vysledky projektu. Mezi
hmatatelné vystupy mize patiit naptiklad vytvoreni tii pracovnich mist pro socialné-
zdravotni pracovniky, aktualizace webovych stranek vybrané okresni nemocnice,
vytisknuti a rozneseni 50 informacnich letaki o moznostech vyuziti socidlné-zdravotnich
pracovnikl po nemocnici a v blizkém okoli. Kromée toho byl vytvoren i dokument s jasné
definovanou naplni prace jednotlivych socidlné-zdravotnich pracovniki, ktery pomaha
pfi orientaci a organizaci prace.

Dalsi vystupy projektu zahrnuji 24 hodin dal$iho vzdélavani socidlné-zdravotnich
pracovnikll za 1 rok, coz jim umoziuje rozvijet své dovednosti a zvySovat kvalitu
poskytované péce. Kromé toho budou socialné-zdravotni pracovnici supervizovani 2krat
ro¢n¢, coz jim poskytuje moznost diskutovat o slozitych ptipadech a ziskat zpétnou vazbu
na svou praci.

Vysledky projektu jsou rovnéz dulezité a zahrnuji propojeni socidlniho systému se
zdravotnickym a vytvoteni schranky duvéry, pred mistnosti, kde bude probihat socialni
poradenstvi. Tento krok usnadiiuje pacientim sdéleni svych potieb a umoznuje jim podat
zpétnou vazbu na poskytovanou péci. Vysledky projektu piinaseji jasny piinos pro
pacienty, nemocnici a celkove pro spolecnost. ZlepSena kvalita péCe o pacienty a snizeni
doby hospitalizace znamena Gsporu finan¢nich zdrojii nemocnice a zvySuje jeji efektivitu.

Diky schrance divéry a vytvofenym informacnim letdkim se také zvySuje
povédomi o moznostech vyuZiti socidlné-zdravotnich pracovniki a jejich role v procesu
léCby. Celkové lze tedy fici, Ze projekt prispél k lepSimu propojeni zdravotnického a

socidlniho systému a k vétsi efektivité poskytované péce.
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14 Popis pridané hodnoty projektu

Projekt na inovaci socialniho oddé€leni vybrané okresni nemocnice piinasi celou fadu
pridanych hodnot a pozitivnich vysledkl. Diky vytvofeni tii novych pracovnich mist pro
socidlné-zdravotni pracovniky se Vbudoucnu muze podafit snizit poCet socidlnich
hospitalizaci v nemocnici a tim zaroven snizit tlak na lizka a personal nemocnice.

Kromé¢ toho schranka divéry muaze zlepsit kvalitu poskytované socialni péce a
umoznit pacientim snadnéji sdé€lit své potieby a zpétnou vazbu na poskytovanou péci.
Propojeni socialniho a zdravotnického systému s sebou zase nese pozitivum v podobé
podpoieni propojenosti multidisciplindrniho tymu.

Dalsi ptidanou hodnotou projektu je moznost 24 hodinového dalsiho vzdélavani
ruzného zaméteni pro socidlné-zdravotni pracovniky za rok a supervize dvakrat rocné,
coz pracovnikiim umoziuje rozvijet své dovednosti a tim zvySovat kvalitu poskytované
péce pacientim. Vytvoreni dokumentu s jasn¢ definovanou néplni prace jednotlivych
socialné-zdravotnich pracovnikii také muize pomoci pii orientaci a organizaci prace.

Celkové lze fici, ze projekt inovace socidlniho oddéleni vybrané okresni nemocnice
prinasi mnoho pfidané hodnoty a pozitivnich vysledkdi pro pacienty, nemocnici i
spolecnost jako celek. Snizeni poctu socidlnich hospitalizaci v nemocnici a propojeni
socialniho a zdravotnického systému znamena mensi tlak na lizka a personal nemocnice
a usporu finan¢nich zdroji. ZlepSeni kvality poskytované socidlni péce pak piindsi

pacientiim leps$i zkusenosti s péci a pomaha jim 1épe se zotavit.

69






15 Harmonogram — Ganttiv diagram

30.4. 2023-30.4. 2024

KVETEN

CERVEN

CERVENC

RIIEN

LISTOPAD

PROSINEC

LEDEN

UNOR

BREZEN

DUBEN

KVETEN

Schiizka s vedenim nemocnice, probréni zdméru a jednotlivych ciltt
projektu

Informovat personal nemocnice o roz§ifeni socidlniho oddéleni a moznosti
jeho vyuZiti (zaslani hromadného e-mailu, pfeddni informace hlavni sestfe,
vrchnim sestram, staniénim sestrdm, které informuji své podfizené)

Tnformovat pacienty a vefejnost o rozéifeni socialniho oddéleni a moZnosti
Jjeho vyuzit (aktual yeh stranek . 5pojent se s mistni
televizi)

Vytvoiit dokument s jasné definovanou néplni price pro socidlngé-zdravotni

Vytvofit inzerat pracovni pozice socialné-zdravotniho pracovnika

‘V{bérové fizeni na pozici socidlné-zdravotniho pracovnika

Zajistit a napldnovat dal¥i vzdélavani socidlng-zdravetnich pracevniki
v rozsahu nejmeéné 24 hodin za kalendéini rok v pfipadé plného pracovniho
uvazku pracovniki

Zajistit supervizora a naplanovat pravidelnou supervizi pro socialns-
zdravotni pracovniky

Vytvofeni a nasledné rozneseni leti¢kd informujicich o moZnosti vyuZiti
shuzeb socidlné-zdravotnich pracovniki po aredlu a blizkém okoli
nemocnice

Zajisténi financi (granty, dotace, nadace, vlastni prostfedky okresni
ice apod.)

Zajistit techniky — propojeni systému zdravotnického se socialnim

Zajistit/ vytvofit box, kterj’ bude slouZit jako schranka dirvéry a ktery se
umisti pred mistnast, kde bude probihat socialni poradenstvi. Vytvorit
dokument s pfedstavenim k demu schrénka dir 1 nechat

v dokumentu misto, kam pacienti, rodina pacientti apod. mize v piipadé
Zjm psit zpétnou vazbu, poznatky atd. Dokument vytisknout a nékolik
kopii nechat vedle schréanky. Zminit existenci schranky divéry 1 v letatku
informujicim o meznesti vyuZiti sluzeb socidlné-zdravotnjeh pracovnik

Zavéretna evaluace

Tabulka 7 Ganttiv diagram
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16 Rozpocet

Inovace socidlniho oddéleni vybrané okresni nemocnice.

POLOZKA NAKLADY SPECTFIKACE CENA ZA JEDNU CENACELKEM | POZNAMKY MOZNE ZDROJE FINANCOVANI
MESICDEN/ROK/0S0BU
Personalai naklady projektu Vlastni zdroje vybrané okresni
Plat socidlné-zdravotnich 30 000 mésitné na jednoho pracovnika K¢ 108 000 K& 30000 x 3 =90 000 K¢ pro 3 socidlng zdravotni pracovniky L
s e ts o 19 o Eains _ . Evropsky socidlni fond
pracovailkd mésiEag x 12 (mésich, 1 rok) = 108 000 K&
Darujme. gz.. apod.
Supervizor Najmuti supervizora | 300 kt za | hodinu 600 K& za rok
na 2 setkini roéng,
pfitems jedno
setkini bude dlouhé
1 hodinu.
24 hiodiny daliio vzdélavani 3 600 K¢ za 16hodinovy kurz - Obrana proti | 16 630 K& 3600 x 3 = 10 800 K¢
pro sociglné-zdravotni manipulaci (cena kurzu na jednoho socidlng- 1950%3=5850Ke
pracovaiky zdravotniho pracovaika) Cena celkem za rok = 16 650 K&
1950 K& za 8 hodin — Zvlidani stresu a Kurzy by se kazdy rok ménili, dle pfani pracovnikd 2 situace
zisady psychohygieny (cena kurzn na v nemocnici. VEdy by se viak jednalo o dohromady 24 hodin
jednoho socidlné-zdravotniho pracovnika)
Najmuti technika na 28 000 mésitné (jednalo by se o 2 mésice 56 000 K¢
propojen socidlniho a spolupréce)
zdravotnického systému a
aktualizaci webovych stranek
Materialni niklady projektu
Tisk letaka na propagaci 50ks 16 LE za kus 300 K¢ Barevny tisk A3, jednorazovy vydaj
| 51 box na schrénku davery | 1 kus 1200 K& 1200Kze jednorzovy vidaj
Tisk dokumentd ke schrance | 50 Ks 2,00 K¢ za kus 100 K& Cernobilf tisk A4, jednorazovy vidaj
dhvEry
Daléi kancelafské materidly/ | ? 1 000K Vyhrazeno 1 000 K& na dalii potfebu
potfeby (dochizkové listy,
dokumenty o néplni préce
socidlné-zdravotaiho
pracovnika, psaci potieby)
Celkova cena projektu 184 350 K&

Tabulka 8 Rozpocet
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17 Logframe projektu

2 sloupes

Objekrivnd oviFiteiné ukazatele

3 slouper.
Zdroje ovdfeni ukazateli

4 aloupec

Zamir
© Mavisit kapacity sccsilniho cadéleni a tim rjint poskytovanc kvalite sociilni péde pro
pacieaty

3 pracovad mists peo soeidlnd dravetni pracovlky

Pebibiimé \yhodsocoini pott ki a8 jedacho socuiluiho pracovaia

diky dokumentacs socialnibo oddéleni

\aximiltai o 5 &
133 » Zdravotmicky systém nemocaice propojeat ze socidlnim, kde Lze vidét
Saizeni doby hospitalizace v pacient). = cellcon po s 22 rok spoleéné 3 debou hesprtalizace

sccainich dir-odi 2 tim navyen finanénich rdrojd nemoemice

cil

» Dostateiné pr
akutni 1k, jeden socsdlni pracovnik pro nislednd 15ka)

* Omezeni poctu piipads, s mimi je jeden pracovmik v kontaktu béhem uréité doby

» Jasné vymezeni professonaini role socidlné-2dravotnibo pracovnika a nipind jeho prace

* Pedpors daléiho vzdélévind pracovniks ze stramy nemocmce.

* Zvjieni propojencsti multidisciplinimibo tmu

. jeden

+ Mosnost zpétos azby pacienth

‘Smieni doby hospstalizare u pacient] Itefs ysou hosputalizovéni ze
i tim navfent fsanénich zdroj
Zrjieni kvality poskytovasd socidlai péte o paciemy

Zrjieni provizasosti v antidisciplindmim tjms

» Zamésmanecks smlowry

Mensterovasi rprivy frkinost soctilnibe cddéleni

Certfikit © sbaolovini ks £ prezentni listiny pA hodimich daliiho

Deloumenty 5 posicytmutou zpétncs vazbou pacientis kheatd,

Predpoklady dosafeni obecného cile - riméra

» Zijem sociale-zravotnich pracavaiki zvyiovat kralits poskytovani sociala peée pro
pacienty

@ Zagem ze stany vedeni \ybrane ckresni nemocmice o rozifem: socialnd pede pro pacienty

 Dostaiek i maydens kapscit vybrame

Vystupy

* 3 socsslng.adravotni praconie: rméstnant | socsalnin oddélen

* Akmuslizovane weboue sminky 13beme chresni nemocnice

o Reportis o nemocnic v mist televizi

o Informovan efenost o mofmost yuisti socislaho oddélen nemecaice

+ Informovany perscnsl o modmost vyuist socislaho oddéleni

+ Dolcument s jasné defincrancu nipl: prace jednctlych socialné adravotnich pracevnikh

. vadblatani e v rozsahn nesménd 24 hodin 23
Talendifei ok v piipadt plaho pracovaibo Gvazi peacovalci

+ Zageitina pribéna superiize

* Lesiky informujici o moBaouti vyusiti ylegeni po
‘nemocnici a blizkem okoli

+ Propojent sociilni s sdravotmicky symém

* Schrinka dinry jako motmost zpéme vazby od pacsenth, rodin pacienth apod

1 seportkd o socidlnim oddéleni v mistad televizi
1 doloumeat s jasaé definovanon niplni price jednotlivch
‘sccialné-zdravotnich pracovnil

24 hodin daliiho vadélivini socialné-adravetnich pracovnikh
=k

2 supervize pro socialnd sdravom pracovniky roéni
Vytsiuty a romesens 50 mfcematnich letdlsh o modnosty

¥ 2 ici &
(catatni sha e
seniory apod)
Propojeay sociilni sysém 3¢ zdravotnickim
1 schrinka divéry pi . ke bude

¥
poradenstyi spoleins (pro zatitek) vytisknutymi 50
dokmenty, kam pacieats mohou psit zpHoon vazbu

Zambammecs smlouvy
Axrustizovasd webové strinky
Odvysilani televizni seportit

Menstorovaci rprévy farinost soctilnibo eddéleni (podet Klentd, kam

byl odkizini apod )
‘Dokumen:  naplai prace socialné-dravotnich pracormiki

Cantifikit o absolvovini knurzi & prezentad listiny pfi hodinich daliho

adlaini socialed-adrar ctnich pracaraikh
Prezentns listmy na superiiz

Deleummentace Eienti

Vet doluummentace

Delcummenty = posleytuton spétacy vazbou pacienti klieati
Vitiknuté 2 romesen letiky o mofnost \yuiai seciaing adexiolnich
pracovnikh

Soctilné- zdravotnd system nemocnsce

3 par

Rizika vistupi
» Nezijem ze sramy vedeni nemocmce, ma pocst be vie e tak mi
»  Nezijem o pracovai posies sociiing. sdeavotnibo pracovaiks
*  Neispiind rjbiove i -
uchazets o pozici

neochot @

o

* Nezijem 20 srany
I .

Nezkjem 2 st 2¢ strny pacsentt poukt shufby socsdlnd adaoteiho pracoreila

o Nedostueint roracovany ¥ REp—
‘pracovnikis
. . o .

« Nevhodaj sopervizar
o Nedostarek inanci. projeis nsbude faantnd podpoden krajem, mistem. souiroarjmi
dirci apod

Tabulka 9 1

¢ast logframu

* Schizka s vedenim nemocaice, probréui zémér a jedaotlivych cill projekty

Zaroje

‘Finautu zdroje vybrané okresni nemocaice, finaatui podpora od

‘Preapokiady aksivit
+ Zijem ze staany vedeni emocnice

o+ Vytvorit pracow kraje, mésta, granty apod. . pozic sociélné. r
* Viberove fizeni na pozici sociélng zdravotniho pracovaika * Projeftova dokumeatace ‘+ UspéBé viberové fizeni na pozici
. 4l nemocaice o tozsifeni i a moznost jeho vyudit (zaskini | Lidské zdroje (prasovaici, supervizor atd) + Zijem ze strany persondl se sociilng zdravotai

hromadného ¢-mailu, piedéni informace hlavn sestfe, vrchnim sestrd taim sestram, Které | o Kancelafsks poti i nd pracovaiky - dostateSud provazanost multidisciplindmiho tmy

informui své podfizens) '+ Ochota medii spolupracovat s nemocnici
+ Informovat pacienty a vefejnost o rozieni socidiniho oddélen a moznost jeho vyuziti + Dostatetni i vyuiti shuiby socidling-zdravotnih
. i & plai price pro socidl i + Dostatetnt informovana vefejnost o moZnosti vyuit shuzby sociding zdravotaiho
+ Zajistita élné-zdravotnich pracovnikh 224 pracovaika

Bodi i - a b 4 » Dostatetné zpracovany dokument s jednotlivimi &ianostmi socidlng-zdravotnich pracovniki
. i i i & + Zijem socidlné-zdravotnich pracovnil o celozivot vzdélavni
* Vytvofeni i jici nosti vyuit shu & + Zijem socidiné-zdravotnich pracovnilch o supervizi

i 5 atlizkém i » Vhoda supervizor

* Zajiténi financi (granty, dotace, nadace apod) . D i né podpofen krajem, méstem, soukromymi dirci
. ~ propojeni systé 40 se socidlnim apod.
 Zajistit/ vytvoit box, ktery bude slouit jako schrénka disvéry a kterf se umist pred mistnost, kde ‘+ Dostatek materiilu na vytvofeni letild, dokument’ a schrinky divéry

bude i 1 Vytvodit doloument s pi in & & dnka i

nechat v isto, cam pacieni,  apod. mitze v pripadé zéjms pedt

zpa poznatiy atd. a i

Ziminit existenci schranky diviry i v letad icim o moZnosti vyuZit shuz &

zdravotajch pracovaikh
x x x PFedbEiné podminky

«Projelkt obstoji u vedeni nemocnice, kterd schvali jeho realizaci
‘# Vhodni uchazei o pozici socidlng-zdravotniho pracovnika

oddeleni

*Mista ‘ude mit zéjem 42 0 rozsifent soci eleni vybrané okresni
nemocnice

‘#Bude zajistén supervizor, technik a kurzy daliho vzdélavéni pracovnikh

#Projekt obstoji v ich 2 né podpofen krajem, méstem apod.

‘* VZasné dokonfent administrativaiho procesu
‘» Zahijen realizace nejpozdéji 30.4. 2024

Tabulka 10 2. ¢ast logframu
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Z.avér

Cilem bakalatské prace bylo analyzovat stavajici situaci v socidlné-zdravotnim
oddé€leni vybrané okresni nemocnice a navrhnout opatieni pro zlepSeni poskytované
socialni péce. Vyzkumna zjisténi ukazala, zZe stavajici socidlni péce ma fadu nedostatkii
a je potieba ji vylepsit. V soucasnych podminkach nedostacujicich kapacit, kdy na
jednu socialné-zdravotni pracovnici ptipada ptiblizn€ 400 luzek, tudiz 400
potencionalnich klientli neni totiz mozné socidlni péci o pacienty vykonavat v kvalitni
mife.

Je evidentni, Ze naroky kladené na socialni pracovniky se neustéale zvysuji
a pracovnici fesi celou fadu slozitych a naro¢nych situaci, které vyzaduji nemalé
mnozstvi Casu a pracovniho nasazeni. A pravé dostatek ¢asu, vénovany ze strany
socialniho pracovnika klientovi, je klicovy pro Gspé$nou a profesionalni praci.
Ptedevsim z toho diivodu, aby bylo mozné navazat divéru, ve které by byl klient
ochoten a schopen oteviené hovofit o své tizivé zdravotni a socialni situaci.

Pro tento ucel potfebuji mit socidlni pracovnici pfimefenou agendu klientd,
kterym vénuji svij Cas. Je jist¢ dobrym piikladem praxe, kdyz socidlni pracovnici maji
svou agendu rozdé¢lenou dle jednotlivych nemocniénich oddé€leni ¢i Klinik a zaroven
vzajemné znaji préaci jeden druhého pro potieby nutného (kratkodobého) zastoupeni.
Naopak kvalitni prace socidlniho pracovnika v nemocnici je jen tézko myslitelna
v situacich, kdy v celé nemocnici plisobi pouze jeden socialni pracovnik a sam spravuje
agendy vSech oddéleni (MPSV, sesit socialni prace, Socialni prace ve zdravotnictvi,
str.60).

Hlavnim nédvrhem je proto vytvofeni a rozsifeni socidlné-zdravotniho oddélent,
které bude poskytovat kvalitni socidlni a zdravotni sluzby pacientiim, a tim snizit pocet
socialnich hospitalizaci v nemocnici. Pokud by v socialnim oddé€leni byli zaméstnani tfi
socialné-zdravotni pracovnici, tak by se pocet klientil na jednoho zaméstnance socialniho
oddéleni snizil ze 400 na 133, coZ nepfevySuje doporucované mnoZstvi klientd na
jednoho socialniho pracovnika, které ¢ini 150. (Metodicky pokyn MPSV ¢.1/200 6 ze dne
4.12. 2006).

Dtlezitou roli zde hraje také propojeni socidlniho a zdravotniho systému. Dal§im
navrzenym opatfenim je zajiSténi financnich prostfedkl na rozsifeni socialné-zdravotniho
oddé€leni ¢1 vytvoreni schranky diveéry, ktera umozni pacientim a rodindm pacienti
zanechat zpétnou vazbu a poznatky. Pro ispéSné zavedeni navrzenych opatieni je klicova
spoluprace mezi socidlnimi pracovniky, zdravotniky a pacienty. Je tieba také informovat
odbornou 1 laickou vefejnost o moZnostech vyuziti socidlné-zdravotnich sluzeb a o
existenci schranky diaveéry.

Zavérem by navrzena implementace opatieni méla piispét k vylepSeni a zkvalitnéni

poskytované socidlni péce ve vybrané okresni nemocnici.
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Piilohy

Nasledujici ptilohy piedstavuji resersni graf spoleéné s dokumentem od Matouska a
Matulayové (2020) Piehled pracovnich cinnosti pracovnikii jako podklad pro
formulovani Zadoucich vysledka uceni.

V piehledu koncepce pracovnich pozic jsou zelenou barvou zvyraznény prehledy
¢innosti socialnich pracovnikii ve zdravotnictvi. Socidlné-zdravotni pracovnik se vSak ve
svém zaméstnani muze setkat i s jinymi ¢innostmi viz. prehled pracovnich ¢innosti
pracovnikd pusobicich v domovech pro seniory, pro osoby s mentalnim postiZzenim, se
zvlastnim rezimem, socialnich pracovnikll v paliativni a hospicové pé¢i a socidlnich

pracovnikl v psychiatrickych nemocnicich.
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Kontakty na socialni pracovniky:

Bc. Jitka Mala, Dis.
Telefon: +420 482 726 916
E-mail: jitka.mala@okresni.nemocnice.cz

Bc. Stanislava Zelena
Telefon: +420 734 665 447
E-mail: stanislava.zelena@okresni.nemocnice.cz

Lenka Novotna, Dis.
Telefon: +420 697 334 756
E-mail: lenka.novotna@okresni.nemocnice.cz

Casovy rozsah poskytované sluzby Kde nas najdete?

Pondéli: 9:00 - 17:00 hod. v kancelafi ¢. 37 na oddéleni Lécebny
Utery: 9:00 - 17:00 hod. dlouhodobé nemocnych (LDN) v prvnim
Stieda: 7:00 - 15:00 hod. patfe, budovaG7. Osobni jednani lze
Ctvrtek: 7:00 - 15:00 hod. dohodnout telefonicky, pisemné nebo
Patek: 7:00 - 12:00 hod. prostiednictvim mailové posty.

Poslanim socialni sluzby
je poskytovat odborné socialni poradenstvi osobam, které trpizavaznym, zivot
ohrozujicim onemocnénim, v jehoz dusledkuse ocitly v nepfiznivé socialni
situaci, jejich pfibuznym a blizkym, pfipadné pozistalym. Cilem je poskytovat
klientiminformace, které jim pomohou lépe zvladnout obtiznou
Zivotnisituaci.

Ambulantni-odborné socialni poradenstvi je uréené pro osobyv krizi, osoby s
chronickym onemocnénim, seniorim a dal$im.

Odborné socialni poradenstvi je bezplatnou sluzbou.

Ptiloha 2 Letacek socialniho oddéleni vybrané okresni nemocnice
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Prehled pracovnich éinnosti socialnich pracovniki
jako podklad pro formulovani
zadoucich vysledki uc¢eni’

Oldfich Matousek?, Tatiana Matulayova®

SOUHRN:

Clének podavé v prvni &isti prehled Einnosti, kterym se vénuiji socidlni pracovnici v CR v soucasnosti.
Byl excerpovan z pilotnich verzi souboru profesiogrami, coz jsou charakteristiky nirok: vztaZenych
k urcité pracovni pozici. Takto ziskany pfehled innosti socidlnich pracovnikii umoziuje formulovat
pozadavky na vysledky uéeni. Definovini a formulace vysledki uéeni je v mezinarodnim kontextu po-
vazovano za metodu, kterd ovliviiuje kvalitu vzdélavini. V druhé &isti ¢lanku jsou proto diskutovany
nékteré charakteristiky souasného vzdélavéni socialnich pracovniki ve vztahu k plénované inova-
ci standardi vzdélavani.

SUMMARY:

The article gives an overview of activities that social workers in the Czech Republic are currently do-
ing. The overview has been excerpted from pilot versions of professiograms, which are sets of the de-
mands for a job position. The overview of social workers' activities thus obtained makes it possible to
construct a system of learning outcomes as an aid for the creation of educational programs. The sec-
ond part of the article therefore discusses various aspects of current social worker education in rela-
tion to the innovation of educational standards.

CiL AKONTEXT SDELENI

Clanek je jednim z vystupii probihajiciho projektu Profesionalizace socialni praice
v CR (dale TACR PROSO). Jedna vétev projektu je zaméfena na posouzeni stavu pro-
fesionalizace oboru socidlni price na zdkladé kvantitativniho prizkumu na repre-
zentativnim vzorku socidlnich pracovniki. Tuto vétev doplni jesté kvalitativni data
z fokusnich skupin. Druha vétev pracujici pouze s kvalitativnimi daty sméfuje k po-
pisu faktickych éinnosti socidlnich pracovnika. Pfi sbéru dat se vyuZivaly rozhovory
se socidlnimi pracovniky, popisy pracovnich ¢innosti studenty socidlni price a tidaje
obsazené v zivéreénych pracich kol, resp. ve vyzkumnych zpravach. Aplikaéni cile
projektu jsou: pFispét k inovaci vzdélavacich standardi pouzivanych Asociaci vzdé-
lavatelt v socidlni préci, k navrhu specializaéniho studia a pFispét k inovaci systému
dalsiho vzdélavani socidlnich pracovnikii v CR.

t  Clanek vznikl v rdmci projektu TACR TLO1000146 — Profesionalizace socidln{ prace v CR

2 Doc. PhDr. Oldfich Matou$ek, Katedra socidln{ prace FF UK Praha. Kontakt oldrich.matou-
sek@ff cuni.cz.

3 Doc. PaeDr Tatiana Matulayova, PhD., Katedra kfestanské socidlnf prace, CMTF UP Olo-
mouc.
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ANALYZY PRACOVNICH CINNOSTI SOCIALNICH PRACOVNIKD v ER

Jednim z cili probihajiciho projektu PROSO-TACR je zjisténi toho, co fakticky soci-
alni pracovnici v CR délaji, jaké pfedpoklady jejich price ma, jak jsou definovéany cile
a vysledky jejich price, co je pfi jejich praci stresuje.

Tématu byly v aktudlni éeské odborné literatufe vénoviny dvé obsihlejéi syste-
matické studie. V prvni z nich si autoi (Musil, Bares, Havlikovi, 2017) kladli jako cil
zjistit o socidlnich pracovnicich v CR kdo, co, jak, s jakjm ohodnocenim véetné ur-
feni nakladovosti a v jakém poftu socidlni prici provddi®. Vizkumnad strategie spoéi-
vala v porovnani #adoucich a skuteénych charakteristik socidlni priace. Data pak byla
analyzovdna zvlist pro kaZdy resort stitni spravy. Urban a kol. (2018) se zaméfili na
EtyTi typy socidlni prace definované cilovymi skupinami.

KONCEPCE PREHLEDU PRACOVNICH POZIC

V projektu jsme se rozhodli vytvofit pfehled pracovnich pozic ve formé tzv. profesio-
gramii. To jsou schematické popisy ndroki na jeden typ pracovniho mista, poufivané
zejména v personalistice jiZ nejméné pil stoleti. Na této {irovni popis profese v ées-
kém prostiedi zatim chybél.

Strukturu profesiogramu jsme konstruovali podle dostupné éeské literatury, pfi-
tem# zdkladni pramen pfedstavovaly pfislugné oddily Encyklopedie socidlni prace
(Matousek a kol., z013) a dvé vySe citované systematické studie. Findlni verze struk-
tury profesiogramu byla konzultovina a upravena M. Ryme#em z FF UK Praha, ktery
ma 5 timto postupem mnohaletou zkuenost v oblasti psychologie prace.

Struktura pilotni verze profesiogrami byla nisledujici:

Nézev pracovni pozice, Smysl existence pracovnd pozice, Sociilni situace cilové
skupiny a jeji hlavni potfeby, Systémovy kontext (legislativa, standardy), Organi-
zaéni ramce, Zphsob definovani cilii pro pracovniky, Popis jednotlivich pracovnich
finnosti, Popis navaznosti pracovnich finnoesti, Popis pribéhu smény/priabéhu pra-
covniho tydne, Okruh spolupracujicich subjektt, Typy vysledkd, Nutnd formdalni
kvalifikace, Potfebné znalosti, Potfebné specifické dovednosti, M&kké dovednosti,
Zadouci postoje a hodnotovi orientace, VyuZivané teorie, PFistupy a metody, Kritéria
tispéchu v profesi, Zdroje stresu/vyhofeni, Kritické a velmi niroéné situace.

Do sestavy profesiogrami byly vybriny pozice, o nichi bylo mo#né pfedpoklidat,
#e jich akiudlngé na trhu price existuje vice neZli 3o0. Pfesné ovéfeni poétu pracovnich
pozic nebylo vidy moZné, protofe data tykajici se personilniho vybaveni nestitnich
neziskovych organizaci nejsou dostupna.

Profese charakterizované profesiogramy byly tyto:

Koordinator osobni asistence

Koordinator vzdélivacich sluzeb (NNO)

Pracovnik OSPOD — kurdtor pro déti a mlidez
Socidlni pracovnik OSPOD — ndhradni rodinnd péée
Terénni pracovnik OSPOD

Poradce rané péce

= RV
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Pracovnik doprovdzejici péstounské rodiny

Sociilni pracovnik v socialné aktivizaéni slufbé pro seniory/fosoby se zdravoinim

postifenim

9. Sociilni kurdtor MO

10. Sociilni pracovnik domova pro seniory, domova pro osoby s mentilnim postize-
nim, domova se zvlditnim reZimem

1. Socidlni pracovnik v intervenénim centru pro osoby chrofené domacim nasilim

12. Socialni pracovnik kontakiniho centra pro drogové zavislé

13. Socidlni pracovnik komunitniho centra pro dufevni zdravi

14. Terénni pracovnik MU — oddéleni sociilni péée

15. Sociilni pracovnik — koordindtor pefovatelské sluzby

16. Sociilni pracovnik Ufadu price pro agendu pfispévku na pééi

17. Sociilni pracovnik Ufadu price v agendé dévky pomoci v hmotné nouzi

18. Socidlni pracovnik v azylovém domé/Socidlni pracovnik v azylovém domé pro
matky s détmi

19. Socidlni pracovnik v dennim centru pro osoby bez pfistfesi

20. Sociilni pracovnik v domé na pil cesty

21. Socidlni pracovnik v instituciondlni vchové déti a mlideze (DD, DgU, DDsS, VUM,
SVP)

22, Sociflni pracovnik v man#elské poradné

23. Socidlni pracovnik NZDM

24. Sociilni pracovnik v obfanské poradné

o

26. Socidlni pracovnik v pedagogicko-psychologické poradné (PPP) a ve speciilné pe-
dagogickém centru (SPC).

27. Sociilni pracovnik/zdravotné-socidlni pracovnik v psychiatrické nemocnici

28. Socidlni pracovnik socidlné aktivizaéni slufby pro rodiny

29. Socidlni pracovnik v terapeutické komunité

30. Socialni pracovnik v zafizeni socidlni rehabilitace/ v socilné terapeutickeé dilné

31. Socidlni pracovnik ve stitnich a nestitnich zafizenich pro migranty

32. Sociilni pracovnik zafizeni pro déti vyZadujici ockamzitou pomoc (ZDVOF)

33. Socidlni pracovnik ve staciondfi pro lidi s postiZenim, pro seniory

34. Socidlni pracovnik ve véznici

16. Ufednik PMS

V nékolika pfipadech se stalo, Ze profily piivodné navrZenych profesnich pozic byly
do té miry shodné, #e jsme vytvofili firii definici jedné pozice, ne# jakd byla plivodné
planovidna. Témito firfimi pozicemi jsou: Socidlni pracovnik v domovech pro seniory
+ socidlni pracovnik v domovech se zvlistnim refimem + sociilni pracovnik v domo-
vech pro lidi s postifenim; sociilni pracovnik ve zdravotnictvi + socidlné-zdravotni
pracovnilk; socidlni pracovnik v socidlng aktivizaéni slugbé pro seniory + socidlni pra-
covnik v socidlng aktivizaéni sluZbé pro lidi s postifenim; socidlni pracovnik ve stit-
nich zafizenich pro migranty + socidlni pracovnik v nestitnich zafizenich pro mig-
ranty, socidlni pracovnik v pedagogicko-psychologické poradné + socidlni pracovnik
ve speciilné-pedagogickém centru; socialni pracovnik ve stacionafi pro seniory +
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socidlni pracovnik ve stacionifi pro lidi s postizenim. Jako téméf totoiné z hlediska
niroki price se také ukdzaly pozice socidlnich pracovniki ve viech typech Skolskych
tstavnich zafizeni pro déti mlddef, takfe i ty jsme slou#ili do jednoho profesiogramu.
U pracovniki OSPOD je nékdy k zikladni agendé pfipojen vikon opatrovnictvi; neni
viak #4dnd pozice na OSPOD, v niZ by byla jedinou pracovni naplni. Tzv. terénni so-
cidlni pracovnik OSPOD je pracovnik, ktery je obvykle povéfovan koliznim opatrov-
nictvim v rozvodu a Setfenim v terénu v pfipadech podezfeni na Spatné zachizeni
s ditétem.

Profesiogramy byly konstruoviny s pfedpokladem, #e jde o pilotni verze. Soubor
pilotnich verzi bude na jafe roku 2020 publikovin na webowich strankich fasopisu
Socidlni price/Socidlna prica, ktery vydivd Asociace vzdélavatell v socidlni prici.
VEichni uZivatelé téchto webovych strdnek budou mit moZnost profesiogramy ko-
mentovat a doplfiovat. Tyto jejich pispévky pak vizlkumny tym zohledni pfi pravi-
delné redakci profesiogramil. |de tedy o materiil, ktery bude ,Zivy", bude se ménit
a mi tudiZ fanci ukazovat i dynamiku profese, pokud se podafi porovnat stav sou-
¢asny se stavem budoucim.

METODIKA VYTVARENI PROFESIOGRAMU

Po metodické strince pfedstavuje sestava profesiogrami 36 kvalitativnich pfipado-
vych studii. Jako zdroje pro konstrukci pilotnich verzi profesiogrami byly vyuZity:

Stukturované rochovory se zkufenymi socidlnimi pracovniky, které sledovaly
strukturu profesiogramu, vytvofily jidro materiilu. Vybér téchto pracovniki byl
nihodny; £lo o pracovniky z Prahy, Krilovehradeckého kraje a Jihofeského kraje.
U vétfiny z nich jsme méli referenci od kolegi, ktefi je poklidali za zkuZené a kom-
petentni. Néktefi z téchto pracovnikii vystoupili pak je$té na otevieném seminafi
vénovaném profesni roli socidlnich pracovniki na FF UK Praha. Jejich informace
z prezentace a diskuse se studenty pak materiil z rozhovoru je$té doplnily. Pro jednu
pracovni pozici byly k dispozici 1-2 rozhovory.

Dvojice kontrastnich kazuistik, jimiZ jeden zkuseny pracovnik popisoval dva swé pfi-
pady. Jedna kazuistika popisuje piipad, ktery vysel podle pfedpokladii pracovnika
ipodle toho, co si pidl klient; druhy pfipad naopak nenaplnil pfedpoklady ani pracov-
nika, ani klienta. Na rozdil od rozhovortl, které byly anonymizoviny, jsou tyto kazu-
istiky identifikované celfym jménem respondenta i jeho pozici v organizaci i jménem
organizace. Vybér téchto pracovniki byl rovnéz nihodny, rozptyl jejich pasobiit byl
trastni kazuistiky byly aktudlné ziskdny pro polovinu pracovnich pozic. Jsou zverej-
nény na webovych strinkich #asopisu Socidlni price/Socidlna prica. Budou i nadile
doplfioviny.

Dalsi zdroj pfedstavovaly ndvrhy profesiogramil wytvorené studenty sociilni price
na FF UK Praha a na CMTF UF v Olomouci. Pro jeden typ pracovni pozice byly v dobé
publikace pilotnich verzi profesiogrami k dispozici nejméné ve dvou verzich, maxi-
malni poéet byl devét verzi studentskych nivrhii jednoho profesiogramu. Studenti
tyto profesiogramy vytvifeli béhem praxi a vyuZivali pfitom jak pozorovini, tak roz-
hovori se zkuZenymi pracovniky. V nékolika pfipadech byl jeden studentsky nivrh
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profesiogramu dilem mensi skupiny studenti, ktefi na jeho konstrukci spolupraco-
vali. Tyto skupinové ndvrhy vznikly pouze na CMTF UP v Olomouci.

Dal#im zdrojem byly zdvéreéné prdce studenti vyitich odbornjch $kol, bakaldfského
a magisterského studia socidlni price nebo pfibuznych oborii na Eeskych vysokych
gkolich, dostupné v otevfenych zdrojich, jejichz tématy byly popisy price sociilnich
pracovnikii v systému sociilni ochrany v CR.

Dal3im zdrojem byly vyzkumné prace domdci provenience, mezi nimiZ pfevaZuji ty,
které zadal a publikoval V§zkumny tistav ministerstva price a socidlnich véci.

Pilotni verze profesiogrami tedy venikaly postupnym doplfiovinim vychoziho
jadra, kterym byla data z rozhovori se zkufenymi socidlnimi pracovniky. TéEmé&f ni-
kdy se nestalo, Ze by dal2i zdroj uved]l néco zisadné odliZného od toho, co uvidél prvni
zdroj. Naopak v pfipadech, kdy bylo zdrojii hodné — typicky &lo o data od studenth —
dalsi zdroje uf nic nového pfindset nemusely.

PREHLED PRACOVNICH CINNOSTI SOCIALNICH PRACOVNIKU

Tabulka 1 kategorizuje éinnosti éeskych socidlnich pracovniki podobnym zpiisobem,
jaky béhem poslednich 4o let vyuZiva americko-kanadski Asociace komisi pro licenco-
vidni v socidlni prdci (Association of Social Work Boards, ASWB). Tyto komise Zada-
teliim (obvykle éerstvym absolventiim studia) vydavaji licence k providéni sociil-
ni price v obou zemich (viz 2017 Analysis, 2017), a to na zikladé diikladného testu
znalosti a dovednosti. Obsah zkousky adepth profese je v téchto zemich v posled-
nich dekddich zaloZen na periodicky opakované analyze praxe sociilni price, kterou
hodnoti expertni panel. Posledni analyza profesnich éinnosti byla provedena v letech
2015 aZ 2016,

Kategorie/¢innost b mf::.lm;;ramu
L I —
Zjidtovani potfeb/kapacit klientd se snifenou sobéstadnosti 110,15
Setfeni v rodiné ditéte pfi podezfent na jeho ohrofeni 3,522,268
Rozhovor s ditdtem o jeho situaci a hodnacenl jeho ndzoru 3,5

) . 3,5, 18,21, 26,
‘I-Indm:n:eni situace rodiny a ditbte 28 32
Hodnocen! situace ditéte, kteréjevistavnipési | 35
Hodnocen! sitnace mladistwého, ktery je ve vikonu trestu odnétf svobody 3
Hodnocen! miry ohrofeni ditéte 4,5
Hodnocen! zphisobilost fadateld o péstounskon pédifadepei 4
Setfeni v rodiné Zadateli o péstounskou pédijadopci 4
Hodnocenirealizaceplénupéte/tPOD | 4
Hodnocen! potfeb ditéte s postiZenim a jeho rodiny 1 )
Hodnocen! wiveje dittte v ndhradni roding fv iistavu 4,721
Hodnocen! siiace dospélého ve vikonu trestu 9

Priloha 7 Profesiogramy, prehled pracovnich ¢innosti socialnich pracovniki

99



OLDRICH MATOUSEK, TATIANA MATULAYOVA 29
Kategorie/finnost meikl;:mu
v domowé pro seniory, se zvl
refimem, s mentilnim postifenim E
Hodnocen! potfeb dulevné nemocnych T TTTTTam
Setfen! v domdenostech osob v rmpfiznhré sociélni situaci 14,33
Setfen v domdenost] klientd pefovatelské slulby 15
Setfeni v domdcnost, piipadn v pobytovém zaf{zeni, u fadatele
o piispvelk na pé&i 16
Hodnocen! miry sobdstafnosti ienta _ e
Zkouméni pf{]mu majeﬂtmr_{rdl a socilnich pnmﬂrﬁ a také mofnosti 17
piijmy vyt
Zjiftovdnd, jak rodife zajiftujl dochdzku dét do Shaly 17
Hodnocen! situace klienta bez domova (vfetn® rizik) 19,20
Hodnocen situace klienta s jakfmkoli socidlné-psychologickym a4
problémem
E

Hodnocend efekiu slulby 28
Analyza potfeb a rizik na strané pachatele i obéti 36
Hodnoceni potfebnemoenyeh L 35
Hodnocen! situace imigrant 3l
Plinovdni intervence

1,10, 15, 20, 23,
Uzavirini smlouvy B, 28, 33
Zpracovint individudlntho plinu ochrany ditéte _3,4.32
Plinovini péfe o dit s postifenim B
Flanovini péte o seniory a osoby se zdravotnim postiZenifm 8,10
Plinovini péle o dufevné nemocné 13,27
Plin podpory klienta v azylovém domé 12
Plin podpory rodifovskeé role klienta 1%
Pldn podpory klienta bez domova S — .\ N—
Plinovini p&e o déti v dstavnich zafzenich a1
Plinovini podpory ditdte po edchodu 2 dstavalhe zaf{zen] 21
Plin péZe o umirajiciho klienta B
Vytvofend zakdzky 28
Piéndohledw ______ 1 36
Vetupnl posouzeni odsouzeného 34
Flénovini postupu pro pifpad, 2e bude Fidost o povelen pobytu v CR 31

gamitnuta

Primé poskytowvdni slufby

Poskytovinl poradenstvi o vedélivini détl
Pashytevin! poradenstvl a pé-:‘_[ o déti, o ]epch tl'j‘rchmé vﬁknnu rodifovské

2,7,21,31

beaania

3,7.18,21, 28,

odpovédnost 29, 34, 32
Poaskytovin! podpory rodindm, které maji ditd v dstavni pé&i 3,2
Paskytovin! podpory péstounskym redindm 4,7
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Cislo

Kategorie/¢innost profesiogramu
Podpora dohody rodi¢il pfi rozvodu 5,22
Poradenstvi pro rodiny ditéte s postiZenim 3
Podpora kontaktu mezi nihradni a biologickou rodinou ditéte 7
Podpora péstounské rodiny pfi jednani se soudy a Gifady 7
Nécviky dovednosti (ditleZitych pro sebeobsluhu, pfipadné i pro budouct 8
zaméstnini)
Podpora pfi hleddn{ zaméstnéni a navazovin{ pracovntho poméru 8,18,20,23
Osobni asistence, pHfm4 pomoc pfi zvlddinf béZnych ¢innosti 8, 20
T
povianého pojisténf P
Podpora pfi fedeni obtiZ{ v interpersondlnich vztazich 8,22,27,34
Nicvik komunikaénich/socidlnich dovednostf 8, 20
Poskytovédn{ poradenstvi osobdm ve vykonu trestu a po ném 9
Podpora klientovy schopnosti reflektovat vlastni situaci a rizika s ni 9
spojend
Poradenstvi pro rodiny osob, které vychézeji z vézent 9
Zprostfedkovin{ pfimé materidln{ pomoci 9,18, 31

10; 14, 18,23,

Poradenské konraltace s bl Aomifciho il

oy a4

. 11

Kontaktni/terénni price s drogové zdvislymi 12
Poradenské konzultace, motivaén{ rozhovory s drogové zdvislymi 12,18, 19
Doprovazen( drogové zdvislych k jednan{ na ifadech, do zdravotnickych 12
zaffzen{

Poradenské konzultace s blizkymi osobami drogové zdvislych 12
Uast na programech pro dufevné nemocné 13
Poskytovan{ podpory osobdm s dudevni nemoci 13,18
Poradenstvi pro rodiny dudevné nemocnych 27
Poradenstvi osobdm v nepiiznivé socidlni situaci a jejich rodindm 14, 18,22
Podpora pfi pfechodu ze zaf{zen{ do samostatného Zivota 14
Ovliviiovéni prosti‘edi, v némz klient Zije 14
Jednani s pf{buznymi klienta se snfZenou sobésta¢nost{ v mimofidnych 15
situacich a poskytovani poradenstvi pro né

Poradenstvi pro osoby se sniZenou sobésta¢nost{ (sluzby, kompenza&nf 16
pomiicky)

Poradenstvi osobdm v hmotné nouzi 17
Pomoc pfi fefeni rodinnych problémi 19, 19:;427' e
Pomoc pfi urdovéni otcovstvi a ziskdvan{ vyZivného na dét 18
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Cislo
Kategorie/¢innost profesiogramu
18,19,20, 27,
Pomoc pfi Fefeni dluhi, exekuc! a pfi finanén{ stabilizaci klienta 29, 34
Pomoe pii hleddn( bydlenf, uzavirénlné}emntchsmh;;v 18, 12?;' ii 27,
Utast na programech pro klienty azylového domu 18
Zprostiedkovin{ dennfho pobytu, stravy, moZnosti vyprani pridla, 19
hygieny
Zajidtén{ 1ékafské péte u osob bez domova 19
Poradenstvi tykajici se zdravi, hygieny, stravovin{ 19
19,27, 88, 31
Ved;r:!! edukaénich programii pro rodide/déti zaméFenych na vzdjemné 22
souZi
Streeetwork zamé&Feny na déti a mladistvé 23
Vytvafeni programi pro déti a mladistvé rozvijejicich jejich pozitivni 23
potencidl
Krizovd/situaéni intervence 23, 31
Vytvéreni a realizace programil posilujicich pravnf védomf, FeSenf
konfliktl, programil zaméfenych na rizika spojend s uZ{vinim 23
ndvykovych ltek
Poradenstvi tykajici se Sirokého spektra socidlné-psychologickych 04
problémil
Podpera rediny umirajicthe, pedpora pozistaljch, organizovini
~posledniho rozloutent” se zemFelym, organizovint setkdnt pozistaljch 25
¥ hospici s odstupem od smrti klienta
Mobilizace podpiirnych vztahd klienta s dudevni nemoci 27
Doprovézen{ &lent rodiny pfi jedndni s jinymi organizacemi, tifady 28
Ukast na terapeutickych programech pro drogové z4vislé/jejich blizké lidi 29
Poradenstvi pfi trestnim stthdn{ drogové zavislych 29
Mediace mezi pachatelem a obéti 36
Kontrola plnénf podminek uloZengch pachateli soudem 36
36

Organizace rodinnych skupinovych konferenc(

Dohled nad sepsdnim omluvnych dopist obétem 34
Zprostiedkovin{ kontaktu s mistn{ komunitou 31
Vyjedndvén{ o alternativich dal3f péde u détf ve ZDVOP 32
Informovén( ditéte o aktudln{ situaci v rodiné a o nisledné pé&i 32
Utast na programech pro seniory/postiZené ve staciondfi 33
Neprimé poskytovini sluzby

Poskytovén{ informacf o sluzbé zdjemciim 26,33
Vyd4vani stanovisek k propustkdm ditéte z tistavn{ péée 3
Odkazovén( na jiné sluzby 2,57
VyZadani zprav o klientovi 3,5
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Cislo

Eategorie/éinnest profesiogramu
Zpracovind ndvrhi/zpriv pro soud 3,14,21, 36
Poskytovin! informac] rodi¢hm o pfestupkovém a trestnim Fizenl, které 3
se tykd jejich diréte
Poddvini ndvrhil na zrufenl dstavnl vichowy 3
Ukladénd vichovnyeh opatfent 3,5
PHijimdn azndmeni o chroZenych détech 4
Zpracovini spefvy o iadatelich o pstounskon pijadopelprok) | 4 2
Poddni ndvrhu na omezen( nebo zbaveni rodifavské odpovédnost 4
Vikon funkee epatrovnika a porufnika 4
Podéni ndvrhu na zrutent pistounské péte e
Jedndnd se zdjemel o sluibu, veden! evidence Zadateli 6, [M0)11,15, 18
Zpracovind zprivy pra 0SPOD o pribthu péstounshé pée 7
Zprostfedkovinl vzd#livini pro péstouny 7
Vyfizovdnl stiZnost] klienth o) 15
Sledovénf dodeioviniprdvidienta | 103
Pomoc s vyFizovanim poziistalosti 10, 25
Zpracovini pifehledu o osobdch pefujicich o Mienta 15
Zpracovani a aktualizace pfehledu o spelupracujiclch organizacich 11
Depistif/vyhledavini klientd v terénu 13,14, 19,21
Zpracovdn! ndvrhu na dpravu svéprdvnostikdienta L 14
Kontrola finanZniho hrazent péZe, vybiréni poplatkl 15,18, 21,00
Pomoc s formulac] 2idosti o pfezkumné Hzend 18
Zpracovini ndvrhu na ddvku, vyhotoven! rozhodnuti o ddvee 17
Zpracovind zprivy pra 0SPOD o prithhu péfe 21
Sledovin{ vyvoje ditéte vistavndpési — 21 ;
Sledovini Zivota klienta v listavnim zafizeni 10
Zpracovani ndvrhil na pebyty ditdte mimo zafizeni (u rodiZd, jinych osoh) 21
Vyjedndvin! s mistnimi ifady o vyuditelngch prostordch 23
Zprostfedkovini kontaktu mezi klfentem a duchovnim
Vyjedndvini o pfekladu klienta do jiného zafizeni/o nislednépédi | .,H .......
Jednani s OSPODem o péfi o diti zemfPelého rodice ||
Zpracovind ndvrhu pro soud tykajictho se svéprivnost psychiatrickych 97
pacienti
Eomunikace s opatrovniky klienta 27
Ulast na zafazovacichkomisichuvlzt | 34
Zpracovini ndvrhil na extramurdlnl aktivity viziil, na dofasné opufténi 94
viznice
Rizeni

_____ JLEWNS
Stanovovdni priorit v poskytovangch slufbich podle aktudlni situace 1
klienth a pracovnili
Zastupovin! podilzenych pfi jefich vjpadlu 1
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Kategorie/finnost pro fgslﬁil;mmu
Organizace porad 1,2,10
Organizacesuperviel S
Instruevdnl a zacvifovinl novich pracovnlki 1
Organizace vedélivini pracovniki 1,10,15
Organizace doudovdni klient (s vyulitim dobrovolniki) 2
Zavidéni systému kvality price 10
Hodnocenipodfisenyeh ... e BULE
Nébor, zatkolovani a keordinace Ennosti dobrovolnfk i 1> 20 23,
Metodické vedeni pracovniloh 15
Plinovin{ rozvoje organizace I S 5
Fundraising - . - - - 15
Organizace pmgramu pm ]ﬂl&nty i 19,23 i
Instruktd? a koordinace finnosti sta®istd 23
Rizen! multidiseiplindrniho tymu E
Konzultace, mezioborovd spoluprdce
Organizace sitd spolupracujicich subjeled 2
Organizace pﬁpadmrj'ch konferenci, (ifast na nich 3 4, 13 21 28
Ufast na vijchovné komisi ve Zeole 3,21
UiZast pi vislechu ditéte na policii 3,21
Utastnasoudnichjedndnich | 352829
4, 6,9, 11,12,
Spoluprice s jinfmi organizacemi na pf{padu 18,22, 28, 34,
32
Uéast na komunimim planovini 18
Navrhy legislativaichzmén — 24
Prezentace vlastni finnosti vilfi vefejnosti, osvéta
Osvita o potfebich cilové skupiny a o vlastmi slubé &, 3’212;21:' 15,
Destigmatizain{ kampand — orgpnisaces (fastnanich | 15,1881

TABULKA 1. Kategorizované finnosti Seslych socidlnich pracovniki. (V tabulce nejsou obsafeny Sinnosti
spotivajici v administrativnich dznamech, oo je £innost, kterou wykondvaji viichni sociilni pracovnici)

Cinnosti ohsazené v pfehledu jsou vykondviny socidlnimi pracovniky, jejichz kovali-
fikace odpovidd Zikonu &. 108/2006 5b. o socidlnich slubdch, tedy absolventy vys-
sich odbornych kol, bakalifskych a magisterskych programi vysokych skol. Nase
data neumo#finji rozliit, jakou trovefi ved&lini maji pracovnici zastdvajici uréitou
pracovni pozici.

Ma prvni pohled je patrné, Ze finnosti socidlnich pracovnika se 113 v rozsahu né-
rokii. Nejvy33i jsou zjevné v kategorii Rizeni a v kategorii Konzultace, mezioborovi
spoluprace. Na opaéném pélu jsou Cinnosti, které speciilni kvalifikaci nevyzaduji
a narofné nejsou, jako napf. Vyjedndvini s mistnim difadem o vyufitelnych prosto-
rich, nebo Zprostfedkovini stravy, vyprini pradla, hygieny.
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Pfehled pracovnich innosti ziskany popsanym zplisobem neni reprezentativni
v tom smyslu, Ze by z néj bylo mo¥né usuzovat na to, jak &asto se v souboru socidl-
nich pracovniki v CR nékterd z uvedenych éinnosti providi. UmoZfiuje viak popsat
mnoZinu vykondvanych éinnosti a v této mnofiné nalézat takové, u nich# je pravda-
podobné, ze jejich zvlidnuti je potfebné na vice pracovnich pozicich.

Pfehled pracovnich €innosti ne vidy odpovida platnym legislativnim normém,
¢innosti jsou zde pojmenoviny tak, jak je nazvali respondenti, resp. twiirci vyuZitych
dokumenti.

VYSLEDKY UCENI

V mezinirodnim kontextu je metoda definovini a formulace vysledld ufeni uplatfio-
vdna v souvislosti s reformami vzdéldvacich systémil a rozvojem hodnoceni kvality
vzdélivini. V Evropské unii jsou vysledky uéeni povatoviny za zdkladni prvek kva-
lifikaénich rimci, jejichz cilem je harmonizace tercidrniho vzdélivani.

Obecné jsou definovany jako souhlas méfitelnych znalosti, dovednosti a zph-
sobilosti které by si student mél osvojit v rimci studia. DileZité je, Ze orientace na
vysledky uéeni vyjadfuje zménu perspektivy. Tradiéni vzdélivini se soustfeduje na
konstrukei obsahu vzdélavini, kdefto tento pistup pohliZi na vedélivaci proces pie-
deviim z perspektivy studenta, pro kterého je kli¢owé to, co se nauéi.

Nirodni kvalifika¢éni rimec tercidrniho vzdélivani v ER konkretizuje tfi zdkladni
kategorie vysledkil uéeni: odborné znalosti, cdborné dovednosti a obecné zpiisobi-
losti. U odbornych znalosti se hodnoti #ifka a hloubka znalosti a porozuméni zna-
lostem. Odborné dovednosti jsou vymezeny jako schopnost jejich pouiti. Obecné
zpisobilosti pak zahrnuji to, v jakém kontextu a s jakou mirou samostatnosti a od-
povédnosti je absolvent schopen uplatfiovat odborné znalosti a odborné dovednosti
(Nantl, Cernikovsky, 2010).

Kyalifikaéni standard se od popisu vikonu profese nutné li%{ — nabizi £irsi pohled
na profesi, je obecnéjéi a vic zaméfeny na buducnost.

Aktudlné jsou v CR diskutoviny strategické cile vzdélivaci politiky do roku 2030+,
ke kterym patfi pravé zaméfeni vzdélivini na ziskini kompetenci, potfebnjch pro
aktivni obfansky, profesni i osobni Zivot. Siroce se diskutuje otizka kvality a trans-
parentnosti vzdélivani. Pro kvalitu vedélivini je pak zdsadni formulovini vysledki
uéeni a jejich propojeni s metodami a formami vzdélivini (Hlavni sméry vzdélivaci
politiky; Definovini, formulovani a pouZivini vysledkd ufeni, 2018; Bienertovi-
-Vagki a kol., 2016).

Postup definovini a formulovani vysledkh ufeni musi odpovidat souvislostem
anéelu pouziti. Pro rozvoj tercidrniho vzdélivini socidlnich pracovnikd je dileZité
reflektovat spolefenské zmény, nirodni spolefenské podminky, aktuilni situaci
v praxi socidlni price, specifika a perspektivu daliiho rozvoje sociilni price

Popisy wysledkid uéeni vyjadfuji zdmér, #idouci cile vzdélivini. Jejich dosafeni
je mo#né rozpoznat aZ po ukonéeni procesu ufeni, napf. pfi vikonu povoldni. Pro
tspéiné uplatnéni metody vysledki uéeni je tak zdsadni dialog mezi vzdélavateli,
zamé&stnavateli a témi, kdo profesi vykondvaji.
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Rozbor kierékoliv z komplexnéjiich éinnosti obsazenych v tabulce 1. ukaze, ze
predpokladd kdspéinému zvlidnuti takové &innost je celd fada. | bez takového roz-
boru je viak zfejmé, Ze Zidny z béznych vedélivaci programi na £kolich poskytuji-
cich tercidrni vzdélivini nemiife celou #ifi nirokd na budouci socidlni pracovniky
pokryt.

Vzdélivdni je celofivotni proces, v ném# viznamnou roli vedle kol hraji i orga-
nizace zaméstnivajici socidlni pracovniky a také kurzy dalstho vzd&livini. Na jeho
pocathu viak stoji systematické vedélivini ve Skolach, ktera ma dat prilezitost k vy-
tvofeni zdkladni vibavy budouciho profesiondla. Kromé znalosti a dovednosti md po-
skytnout i 3iri orientaci v relevantnich kontextech (politika, pravni systém, systém
péce o zdravi, vzkum, medidlni prezentace, vyvoj oboru v Evropé a v globdlni per-
spektivé, aj.). M také posilit hodnotové zakotveni adepta profese. Nejndroéné&jsim
vzdélivacim cilem pak je nauéit studenta zachdzet s vlastni osobnosti.

Pfiprava na budouci pracovni finnosti je tedy jeden aspekt pfipravy studenta na
vstup do svéta price. Aspekt, ktery je v doméci debaté o oboru dosti pfehlifeny a pod-
cefiovany. Jde o aspekt, na ktery chee toto sdéleni upozornit. Nasi zikladni tezi je, 2o
pfipravé na vikon budouci profese mohou napomdhat adekvitné formulované a pro-
véfované vysledky ufeni propojené s tim, co absolvent v praxi bude délat.

Vysledky uéeni se daji nejjednoduseji formulovat tvrzenimi typu: pracovnik
znd..., pracovnik dokdfe. . Témito dvéma typy vyroki se od sebe odliduji znalostni
predpoklady a dovednostni pfedpoklady. V terminech popisujicich znalosti a doved-
nosti json také obvykle formulovdny profily absolventii soustavného studia oboru
obsaZené v Zidostech o akreditaci. Konstrukee profilu absclventa viak zatim neni
v nafem prostiedi disledné provéfovina ve vazhé na vistupy z uéeni v jednotlivich
kurzech.

Ti, kdo# poskytuji systematické, dlouhodobé vedélavini budoucim socidlnim pra-
covnikiim by tedy méli volit takové cile vedélivini, které jsou, pokud mo#no, univer-
zilné vyuzitelné, a to s chledem na rizné virovné studia.

Vyie uvedeny prehled mitZe slouit jako poklad pro expertni panel, ktery by mél
pretfidit soubor éinnosti na ty, u nich# se d4 prepoklidat, e k jejich zvlddnuti bude
nutnd kvalifikatni drovefi A nebo B nebo C. Takové pfetfidéni by mélo nékteré fin-
nosti ze seznamu vyfadit, protofe experti usoudi, Ze soustavni pfiprava na né ve
skole nutna neni.
nosti. V takovych pfipadech bude moZné predpoklidat, Ze pokud student bude dobie
pripraveny na komplexni éinnost, zvlidne i finnosti subsumované.

Jistou obtiZ pfedstavuje fakt. e v fadé pfipadi maji éinnosti sociilnich pracov-
niki stejny ndzev, ale li# se cilova skupina. Tam nezbyvd nez provéfit pfekryv a jako
univerzilnéjsi typ pfipravy doporuéit pfipravu na Cinnosti s vétsimi pfekryvy, pfi-
padné &innosti, kde bude vice pfileZitosti je vykondvat vzhledem k ofekédvatelnému
vyvoji trhu price.

Vysledkem téchto redukci by mohla byt formulace zdkladnich studijnich moduli
pro pfislusné vzdélavaci irovné. Aby vzdélivani zaloZené na takto konstruovanjch
modulech plnilo Géel, musi byt ziroverfi navrzen zpisob provéfovini toho, Ze bylo
skuteéné dosafeno plinovanych visledlkh uéeni. Vzdélavateliim pfitom neni nutné
predepisovat cestu, jakou tohoto cile maji dosihnout.
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Vysledky uéeni v pojeti zde doporufovaném nejsou totoZné s bé#nymi atestacemi.
Atestace obvykle provéfuji jen dirovné znalosti, zvlist pokud maji povahu zkousko-
vého testu. Dovednost se z povahy véci di provéfovat tim, Ze kandidit néco udéli —
napt. provede rozhovor s klientem, provede Zetfeni v rodiné s pfislufnymi vystupy,
zorganizuje pfipadovou konferenci s pfisluinymi vystupy atp.

Soufasny systém profilovini studia vyuZivi dva systémy. Prvni, vertikdlni, je po-
suzovini studijnich programii akreditaénimi autoritami v rdmci $kol a posléze na-
rodni autoritou. Druhy, horizontdlni, se opird o tzv. Minimalni standard vzd&lavini
v socidlni prici a o systém konzultaci, které si poskytuji pedagogové skol sdruZenjch
do Asociace vzdélavatelii v socidlni praci, mezi sebou navzdjem. V éem by bylo 4-
douci oba systémy revidovat s pfihlédnutim k pfehledu éinnosti socidlnich pracov-
niki se dd podle naZeho nizoru vyjadfit v nékolika bodech:

— Chybi diiraz na vazbu mezi profilem absolventa, vysledky uéeni a faktickymi éin-
nostmi socidlnich pracovniki po ndstupu do praxe; vzdélivani je zejména na vy-
sokych Ekolich pfili§ akademizované.

— Minimdlni vzdélivaci standard je do velké miry profilovin vedlejéimi discipli-
nami (pravo, sociologie, psychologie...) a je milo oborové specificky.

— Chybi diiraz na vstupni hodnoceni, plinovini, pribéiné vyhodnocovini a na
prakticky uplatnitelné nistroje pro zvlidnuti téchto dkolh. Pfitom tyto éinnosti
jsou dennim chlebem praktikujicich sociilnich pracovnikd.

— V Minimélnim vzdéldvacim standardu aktuilné chybi soubor doporuéeni pro ma-
gisterskou tiroves studia.

PFi srovndni se zahraniénimi modely a cili vzdélavini socidlnich pracovnika (Za-
strow, 2014; Coulshed a Orme, 2012; Adams, Dominelli, Payne, 2009; Payne, 2006) se
ukazuji dal#i rozdily zasluhujici hlub#i reflexi a reakci:

— V obsahu studia chybi diraz na kritickou reflexi fungovini spoleénosti vii¢i hen-
dikepovanym.

— Chybi vzdélivini v problematice péée o sebe, oblasti vlastniho profesniho rozvoje,
vyhofeni a moZnostech jeho prevence...

— Chybi jako zivazny obsah vzdélini nékterd velkd univerzdlni témata soufasné
socidlni price (environmentilni problematika, interkulturni problematika, chu-
doba a sociilni vyloufeni, sexuilni menginy).

— Na vysolgjch $kolich se mélo vyu#ivaji modely ,service learning”, learning by
doing”, které maji velky potenciil v propojovini fkolni viuky s realitou praxe. Jde
vlastné o fizené praxe s definovanymi a kontrolovanymi vysledky uéeni.

— Zameéstnavatelé ani profesni organizace prakticky nevstupuji do procesu formo-
vani vzdélivacich programii.

ZAVER
Domnivime se, Ze pro inovaci standardi vzdélivani v socidlni prici v CR jsou pod-

statné vysledky vizkumi referujici o aktuilnim stavu profese socidlni price v CR.

Ptiloha 15 Profesiogramy, vysledky uceni, zaver

107



OLDRICH MATOUSEK, TATIANA MATULAYOVA 37

Vedle toho je dilezité vyuziti zahraniénich model a zkuSenosti s nimi i jasna formu-
lace vize profese socidlni price pro CR. Zisadnim prvkem inovace by méla byt orien-
tace na adekvitné formulované vysledky uéeni. Tedy takové, které respektuji realitu
profese (zde popsanou pfehledem profesnich Zinnosti). Domnivime se, Ze takto je
mo#né a Zidouci zménit kvalitu vzdélivani socidlnich pracovniki. Zména viak vy-
Zaduje reorientaci kli¢ovych aktéra vedélavini — pedagogi ve koldch poskytujicich
tercidrni vzdélivini. Pfedchizet samozfejmé musi kritickd reflexe vychodisek a dii-
kladni diskuse o moZnych zméndch, coz bude vyZadovat ¢as a trpélivost.
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Anotace

Bakalatska prace se zaméfuje na inovaci socialniho oddéleni vybrané okresni nemocnice
s cilem zefektivnit procesy a rozsifit kapacity socidlniho oddé€leni, aby se zlepsila kvalita
poskytovanych sluzeb pacientiim. Prace vychazi z vlastni zkusSenosti a provadi analyzy
potiebnosti socialni péce v nemocnici a kapacit socialnich oddéleni v Olomouckém kraji.
V praci je ovéiena hypotéza o nedostatku socialni péce v dané nemocnici, a nabidnuta
komplexni forma fteSeni. Vysledkem prace je rozSifeni informaci o socialné-
zdravotnickych pracovnicich v nemocnicich a upozornéni na nedostatecné kapacity

socialné-zdravotnickych oddéleni a jejich negativni vliv na kvalitu péce o pacienty.

Kli¢ova slova: socialni prace ve zdravotnictvi, multidisciplinarni tym, socialni
pracovnik, zdravotné socialni pracovnik, mal4 paradigmata socialni prace, ekologicky
pristup, socialni politika, zdravotni politika statu, socialni sluzby, humanitarni pomoc,

legislativni vymezeni.

Annotation

The bachelor thesis focuses on the innovation of the social department of a selected
district hospital in order to streamline processes and expand the capacity of the social
department to improve the quality of services provided to patients. The work is based on
own experience and analyses the need for social care in the hospital and the capacity of
social departments in the Olomouc region. The thesis verifies the hypothesis about the
lack of social care in the hospital and offers a comprehensive form of solution. As a result
of the work, information about social health workers in hospitals is expanded and
attention is drawn to the insufficient capacity of social health departments and their
negative impact on the quality of patient care.

Keywords: social work in health care, multidisciplinary team, social worker, health
social worker, small paradigms of social work, ecological approach, social policy, state
health policy, social services, humanitarian aid, legislative definition.
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