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Abstrakt

Bakalarska prace se zabyva posouzenim zmén a jejich vlivu na Zivoty uzivatell po prechodu
z pavodniho Ustavu do Chranéného bydleni z pohledu pracovnik v socialnich sluzbéch.

V teoretické casti je vymezeni zékladnich pojmu jako je socialni sluzby, pracovnik v socialnich
sluzbach, dudstav socidlni péce, chranéné bydleni, transformace, deinstitucionalizace,
humanizace a princip normality.

Prakticka cast obsahuje kvalitativni vyzkum, ve kterém je vyuZito polostrukturovanych
rozhovor( s pracovniky v socidlnich sluzbach, ktefi byli Gcastniky transformace, v minulosti
pracovali v Ustavu socidlni péce a souc¢asné po transformaci i nasledné v Chranéném bydleni.

Klicova slova

Ustav socidlni péce; chranéné bydleni; deinstitucionalizace; mentalni postizeni; transformace
socidlnich sluzeb; Ustavni péce.

Abstract

This bachelor thesis deals with the consideration of the changes in the lifes of the occupants of the social
institutes based on them being moved to the protected housing. The goal of this bachelor thesis is to find
out, what effect, from the view of the social workers, has had this transformation on the occupants.

In the theoretic part i defined the most basic expressions conected to the theme, for example “social

worker”, “social care”, “transformation”, “deinstitutionalization”, ,,humanization” and ,the principle of
normality”.

The practical part consist of high quality research, done with the use of semi-structured interviews with the
social workers working in the direct contact with the occupants. These workers used to work in the
institution and now they are working in the protected housing.

Keywords

Constitution of social care; protected housing; deinstitutionalisation; mental disability;
transformation of social services; institutional care.
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USP — Ustav socialni péce
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HVO — hlavni vyzkumna otazka

DVO — dil¢i vyzkumna otazka

MPSV — Ministerstvo prace a socidlnich véci



Vysoka skola polytechnicka Jihlava

Uvod

Tato bakalarska prace se zabyva zménami, které prinesla transformace z plvodniho vybraného
USP na Chranéné bydleni a jak tyto zmény vnimaji PSS.

USP jako ptvodni zafizeni pro osoby se zdravotnim postizenim, které je charakteristické dstavni
péci, se pfeménilo v domov s vyrazné mensi kapacitou klientd — Chranéného bydleni. Zde
mohou Zit klienti v lepsim ptirozenéjsim prostredi, které vice pfipomina domov (nikoliv Ustav).

V soucasné dobé pracuji v Chranéném bydleni, kde se v ramci své prace setkdvdm nejen s
klienty Chranéného bydleni ale i s jeho pracovniky, ktefi méli moZnost plsobit nejen v
soucasném typu bydleni, ale i v pdvodnim USP. Samotna transformace konkrétniho USP mne
velmi zaujala a proto se jejim tématem zabyvam v této bakalarské praci.

Bakalarska prace obsahuje dvé ¢asti a to teoretickou a praktickou.

V teoretické casti prace jsou reseny obecné pojmy transformace, jsou zde vymezeny pojmy
socidlni sluzby, pracovnik v socidlnich sluzbach, pobytové socialni sluzby, ddle pak vyvoj a
aktudlni trendy v oblastech socidlnich sluzeb, kde jsou rozebirdny napf. pojmy
deinstitucionalizace, humanizace a podobné.

Praktické ¢ast bakalarské prace je rozélenéna do Ctyr casti.

V prvni teoretické &asti dochazi k popisu transformace vybraného Ustavu na chranéné bydleni,
a to od historie tohoto Ustavu, pfes jeho transformaci az po vysledky transformace.

V druhé je pak formulovdna hlavni vyzkumna otdzka a ndasledné dil¢i vyzkumné otdzky. Je zde
také rozebrana metodologie vyzkumu (kvalitativni vyzkum, polostrukturovany rozhovor, vybér
dotazovanych respondent( atd.), ktery byl v této praci poufZit.

V dalsi Casti jsou pak uvedena data samotného vyzkumu, kde jsou vjeho ramci pouZity a
interpretovany rozhovory s pracovniky v socidlnich sluzbach, ktefi byli pfitomni samotné
transformace a byli jeji soucasti. Soucasné jsou zde zpracovdvana data z provedeného vyzkumu.

Posledni kapitola praktické ¢asti pak zahrnuje interpretaci vyzkumu této prace.

Jednd se dle mého nazoru o velmi aktudlni téma, nebot nékterd zafizeni jsou v Ustavni péci a
stoji pred otazkou, zda-li budou prochazet procesem transformace a nebo se k transformaci jiz
rozhodla a tyto zmény pfipravuiji.
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Motivace

Téma mé bakaldrské prace jsem si zvolila na zdkladé té skutecnosti, Ze jsem pracovnikem
v socidlnich sluzbach ve vybraném Chranéném bydleni. Dostala jsem pfilezitost pracovat
s kolegynémi, které se zdc&astnily transformace z USP na Chranéné bydleni, sou¢asné jsem méla
moznost se osobné setkat s klienty, pro které byla transformace uskute¢néna.

ProtoZe mne moje prace bavi, naplfiuje mne a davd mi smysl, rozhodla jsem se i svoje
védomosti rozdifovat formou studia na VSPJ. Béhem své prace i studia se setkavala s rdznymi
druhy socialni prace. Zajimalo mne, jaké je srovnani Ustavni péce a chranéného bydleni, jaké
jsou jejich pozitivni i negativni vyhody a zda-li vede prechod z Ustavni péce ke zlepsSeni Zivota
nejen samotnych klientd, ale i zlepseni péce prostfednictvim pracovnikl v socialnich sluzbach.

11
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Cil prace

Cilem bakalarské prace je zjistit, co samotna transformace z Ustavni péce na chranéné bydleni
pfinesla, posoudit, jaké vznikly nové moZnosti a ptilezitosti, k jakym doSlo pozitivnim zméndm,
ale také zvazit mozné negativni dopady na klienty a to vSe z pohled( pracovnik( v socidlnich
sluzbach. K zjisténi cile prace byla formulovana hlavni vyzkumna otazka ,Jak pracovnici
v sociadlnich sluzbach vnimaji a hodnoti nynéjsi Zivot klientd v chranéném bydleni po
transformaci?”. Nasledné pomoci dilc¢ich vyzkumnych otazek bude zkoumano u pracovniki
v socidlnich sluzbach, jaké zmény transformaci nastaly a jak ovlivnily Zivoty klient({.

12
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1 Teoreticka cast

- transformace ustavu socialni péce na chranéné bydleni

1.1 Vymezeni pojmua
1.1.1 Socialni sluzby

Socialni sluzby jsou rtizné formy pomoci a podpory poskytované jednotlivedim nebo skupindm
osob, které se ocitaji v socidlnim a zdravotnim znevyhodnéni. Tyto sluzby maji za cil zlepsit
kvalitu Zivota téchto lidi a usnadnit jim plnou integraci do spolecnosti (Novosad, 2009). Socialni
sluzby mohou byt poskytovany rGznymi subjekty, véetné vladnich instituci, neziskovych
organizaci a charitativnich spole¢nosti, a mohou zahrnovat poradenstvi, terapii, vzdélavani,
rehabilitaci, pomoc s kazdodennimi aktivitami a dalSi formy podpory.

Definici a meze socialni sluzby nalezneme v Uvodnich ustanovenich zakona ¢. 108/2006 Sb.,
Zakon o socialnich sluzbach. Ustanoveni § 1 odst. 1 vymezuje plsobnost tohoto zakona tim, Ze
upravuje podminky poskytovani pomoci a podpory fyzickym osobam v nepfiznivé socidlni
situaci prostrednictvim socidlnich sluzeb. Dalsi ustanoveni (§ 2, odst. 2) v obecné roviné
upravuje podminky a meze poskytovani socialnich sluzeb. Pomoc v ramci téchto sluzeb musi
vychazet ,z individualné uréenych potfeb osob, pUsobit na osoby aktivné, podporovat rozvoj
jejich samostatnosti, motivovat je k c¢innostem, které nevedou k dlouhodobému setrvavani
nebo prohlubovani nepfiznivé socialni situace, a posilovat jejich socidlni zaclefiovani“ (MPSV,
2006).

V ramci definovani socidlni sluzby je dllezité také dodatecné ustanoveni § 3 zdkona 108/2006
Sb., které obsahuje vymezeni nékterych klicovych pojm(, s nimiz zdkon o socidlnich sluzbach
nadale pracuje. Dle uvedeného ustanoveni je socialni sluzba definovana jako ,c¢innost nebo
soubor cinnosti, které poskytuji pomoc a podporu jednotlivcdim za Géelem socidlniho zaclenéni
nebo prevence socialniho vylouceni”,

Z uvedeného vysSe ustanoveni lze také odvodit nasledujici zakladni charakteristiky socidlnich
sluzeb:

1. Socialni sluzby jsou zaméreny specificky na jednotlivce, ktefi se nachdazeji v nepfiznivé
socidlni situaci. "Nepfizniva socidlni situace" oznacuje stav, kdy jednotlivec celi potizim v
dlsledku zdravotnich probléma, krizovych situaci, konfliktnich Zivotnich navykd, socidlné
znevyhodniujiciho prostfedi nebo jinych vainych ddvod(, ohroZujicich jeho prava a zajmy
(Novosad, 2009).

2. Vzhledem k tomu, Ze socialni vylouceni je povaZovano za dusledek nepfiznivé socidlni
situace, ma poskytovani socidlnich sluzeb za hlavni cil eliminovat tyto ddsledky. To naznacuje,
Ze socidlni sluzby jsou navrzeny tak, aby poskytovaly podporu a prostredky, které povedou k
odstranéni nebo alesporn minimalizaci negativnich dopadd této situace.

13
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1.1.2 Pracovnik v socialnich sluzbach

V ramci poskytovani socialnich sluzeb hraje pracovnik socidlnich sluzeb klicovou roli. Jeho
Ukolem je aktivni zapojeni se do Zivota klientl a poskytovani podpory s ohledem na jejich
individualni potreby a specifické situace. Pracovnik v socialnich sluzbach ma v naplni své prace
pfimou péci o osoby, pecovatelskou a vychovnou nepedagogickou ¢innost.

7

Pro vykon tohoto druhu cinnosti je nezbytné mit minimalné dokoncené zakladni vzdélani a
absolvovat akreditovany kvalifika¢ni kurz v minimalnim rozsahu 150 hodin.

Tento kurz musi byt dokonéen do 18 mésicl od nastupu na pozici pracovnika socialnich sluzeb,
jak stanovi § 116 Zakona o socidlnich sluzbach. Podminka absolvovani kurzu neplati pro
zajemce, ktefi jiz maji odborné vzdélani v oboru oSetfovatelstvi, socidlni prace nebo
ergoterapie. Tito zdjemci jsou osvobozeni od kvalifikacniho kurzu, protoze jiz disponuji
relevantnimi znalostmi a dovednostmi spojenymi s oblasti poskytovani socialnich sluzeb (MPSV,
2006).

Timto se zajistuje, Ze zaméstnanci socidlnich sluzeb jsou nalezité kvalifikovani a ptipraveni plnit
své pracovni povinnosti v oblasti poskytovani socidlni podpory.

Mezi zakladni Ukoly pracovnika v socidlnich sluzbach patfi mimo jiné:

Podpora sobéstacnosti: Posilovani sobéstacnosti klientli, poskytovani jim navodl k
samostatnym ¢innostem a podpora rozvoje jejich dovednosti.

Vytvdreni socidlnich kontaktd: Aktivni prace na vytvareni a udrZovani socidlnich vazeb a
kontakt( klient( s okolnim spolecenstvim.

Psychosocidlni podpora: Poskytovani psychosocidlni podpory klientdm, vcetné poslechu,
porozumeéni a aktivni spoluprace pfi feSeni emocionalnich potreb.

Vychovnd nepedagogickd cinnost: Zajisténi vychovné cinnosti zamérené na prohlubovani
hygienickych a spoleenskych navykd klient(, pUsobeni na rozvoj pracovnich navykd a
manualnich dovednosti.

Volnocasové aktivity a rozvoj osobnosti: Organizace a podpora volnocasovych aktivit, které
vedou ke rozvoji osobnosti, zajm{, znalosti a tvofivych schopnosti klient(.

Zajistovani zdjmové a kulturni cinnosti: Poskytnuti pfileZitosti k zdjmovym a kulturnim
aktivitam, které podporuiji socialni integraci klient(.

Pecovatelskd ¢innost v domdcnosti: Vykon pracovni ¢innosti spojené s primym stykem s klienty
trpicimi fyzickymi a psychickymi obtizemi, zajistovani komplexni péce o jejich domacnost.

1.1.3 Pobytova socialni sluzba

Dalsi dulezitou sloZzkou socidlni péce je pobytova socidlni sluzba. Ta poskytuje klientim
komplexni péci a podporu véetné ubytovani. Cilem této sluzby je nejen resit konkrétni potreby
klient, ale i vytvofit prostredi, které podporuje jejich socialni zaclenéni a celkovy rozvoj.

14



Vysoka skola polytechnicka Jihlava

Pobytovou socidlni sluzbu ¢asto vyuZzivaji jednotlivci, ktefi vyZaduji podporu a asistenci druhych
osob a nejsou schopni samostatného Zivota. Podle Cerné (2015) se do této kategorie
zdravotniho postiZeni fadi fyzické osoby, které byly oficialné uznany organem socidlniho
zabezpecenim jako pIné invalidni, castecné invalidni nebo zdravotné znevyhodnéné.

Ve vyhlasce ¢.182/1991 Sb. je pro jednotlivce s tézkym zdravotnim postizenim k dispozici
odbornd péce a rehabilitace, zamérend na zlepSeni ¢&i udrZeni jejich schopnosti.
Personalizovana individudlni podpora je klicovd pro respektovani jejich potfeb a podporu
maximalni samostatnosti. Programy specidlniho vzdélavani, bezpecné bydleni s podporou a
aktivit pro sociadlni integraci jsou navrieny tak, aby témto jednotlivcdm poskytovaly
plnohodnotny Zivot v rdmci komunity.

Pro lidi s mirnéjSim postiZzenim jsou socidlni sluzby koncipovany tak, aby poskytovaly podporu v
oblasti vzdélavani, usnadnovaly integraci do pracovniho prostiedi a poskytovaly odbornou
pfipravu. Klicovou roli zde hraje trénink socidlnich dovednosti a programy podpory
samostatného bydleni. Kromé toho jsou k dispozici rekreaéni aktivity, které jsou pfizplsobeny
jejich schopnostem a podporuji rozvoj zajma a mezilidskych vztah(.

Pokud sluzba neni dostupnd, nebo pokud rodina neni schopna poskytnout péci, nebo pokud je
socidlni ochrana nastavena jinak, muZe se stat, Ze Zivot v pobytovém zafizeni je pro tyto osoby
jedinym feSenim. Pobytova sluzba ma své vyhody, ale také rizika, a proto je dilezité, aby
potencialni uzivatelé a jejich blizci peclivé zvazili vSsechny moznosti.

Zakon ¢. 108/2006 Sbh. déli socidlni sluzby na tfi kategorie: socidlni poradenstvi, sluzby socialni
péce a sluzby socialni prevence. Tyto sluzby mohou byt poskytovany bud jako pobytové sluzby
(které zahrnuji ubytovani v zafizeni socidlnich sluzeb), ambulantni sluzby (které zahrnuji sluzby,
do kterych osoba dochazi nebo je doprovdzena bez ubytovani) a terénni sluzby (které jsou
poskytovany ptrimo v pfirozeném socidlnim prostredi osoby).

Ustav socialni péce jako pobytova socidlni sluzba

,Princip Ustavni péce spociva v tom, Ze se Clovék podfizuje systému instituce, a ne instituce
¢lovéku.” (Adamec, Fiedlerova, Hradilkova, Palecek, Svefepa, 2013, s. 49).

Zakladani ustavni péce v 19. stoleti byl veden myslenkou, znevyhodnénych lze fesit budovanim
Ustavd, instituci, které jsou pfizplisobené potfebam mentalné znevyhodnénych lidi. Ustavy
svého casu bezpochyby spliiovaly svou funkci, postupem c¢asu se zacaly ukazovat jasné
nevyhody této metody péce (Sestakova, Francova, Sobek, Prochazkova, 2012).

Ustavni péce odpovidala tehdejsi spolecenské situaci. Jejim cilem bylo zejména zabezpeéeni
hmotnych podminek a zajiSténi zdkladnich Zivotnich potteb pro ty, ktefi si je nedokazali sami
zajistit. Lidé, ktefi v téchto uUstavech 7Zili, byli vnimani jako objekt péce a vlastni chod instituce
nemé&li moznost ovlivnit, a tim ani svij Zivot (Adamec, Fiedlerova, Hradilkova, Pale¢ek, Svefepa,
2013).

Ustavni model, ktery byl nejvice rozéifen v druhé poloviné 20. stoleti, fesil prava klientl Ustavu
jen velmi malo. Prioritou bylo vychovavat a |écCit. LékaFsky a sestersky personal rozhodoval o
dalsim Zivoté klienta jako pacienta. Na klienty bylo pohlizeno jako na nedospélé jedince, kteti
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maji byt celoZivotné vychovavani a léceni. Individualni potfeby klientl byly spise
upozadovany. Byl kladen dliraz na pfizplisobeni se instituci. Skute¢nosti nahravalo i to, Ze
vétSina obyvatel Ustavu byla zbavena zpUsobilosti, podle dfivéjsi terminologie ,byli
nesvépravni“ (Sobek a kol., 2007).

Pred listopadem 1989 byly sluzby pro osoby se zdravotnim postizenim poskytovany pouze v
statnich institucich socialni péce a byly provozovany statem. V téchto zafizenich se vSechny
¢innosti odehravaly pod jednou stfechou, a uZivatelé zpravidla témér vibec neopoustéli areal
instituce. Zivot v téchto institucich byl omezeny a mnohem predvidatelngj$i nez Zivot v bé7ném
prostredi.

Ustavy socialni péce "jsou instituce pro dlouhodoby pobyt lidi s mentalnim postizenim ve véku
4 let a vice, a tento koncept vychazi z pravnich norem obsazenych v § 61 Vyhlasky ¢. 182/1991
Sh.

Drive, pted rokem 1989, byly Ustavy v jednotlivych krajich specializovdny na poskytovani péce
specifickym skupinam lidi. Po rozpadu kraj(i se tato specializace zrusila a okresni Urady prevzaly
odpovédnost za tyto Ustavy. Existovaly rizné typy Ustavll, které poskytovaly péci pro osoby s
postizenim, pficemz se specializovaly podle véku a druhu postizeni. Mezi né patfily ustavy pro
mladéz s fyzickym postizenim, Ustavy pro mladez kombinaci fyzického a mentdlniho postizZeni,
Ustavy pro dospélé s fyzickym postizenim a dalsi.

Ustavy v ramci jednotlivych kraj(, pred rokem 1989, byly specializovany na poskytovani péce
urcitym skupinam osob. S rozpadem kraji doslo k zruseni této diferenciace a okresni Urady se
staly zfizovateli téchto ustav(i. Ustavni péci pro osoby s postizenim zajistovaly réizné typy
ustavl, které se specializovaly podle véku a typu postiZeni. Patfily sem Ustavy pro télesné
postizenou mladeZz, Ustavy pro télesné postizenou mlddez s pridruzenym mentalnim
postizenim, Ustavy pro télesné postizené dospélé obcany, a dalsi.

Matousek (1999) uvadi, Ze Ustavy nékolik dulezitych funkci. Jednou z nich je poskytovani péce a
podpory, coZ je klicové zejména v situacich, kde tato zafizeni nahrazuji nefunkéni nebo chybéjici
rodinné prostredi. Tato péce zahrnuje poskytnuti prostoru a podminek nezbytnych pro preziti
klienta. Bez téchto Ustavl by néktefi lidé nemuseli zvladat kaZzdodenni Zivot.

DalezZitou funkci je také poskytovani |éCby, vychovy a reintegrace do spolecnosti. V tomto
pfipadé se oCekdva, Ze klient opusti zafizeni v lepSim stavu, nez byl pti jeho vstupu. Cilem je
provést zménu v jeho stavu a zlepsit jeho Zivotni situaci.

Posledni funkci je vylouceni, omezeni a represe, kterd slouzi k zachovani bezpecnosti
spolecnosti tim, Ze se omezuji pohyby a svobody jednotlivcl pfedstavujicich riziko, jako jsou
kriminalni jedinci nebo lidé s akutni psychoézou.

Vzhledem k tomu, Ze personal pracujici v Ustavu ¢asto ma nad klienty mocenskou prevahu,
mUze charakter institucionalni péce Casto pfispivat k zneuzivani osob se zdravotnim postizenim.
Dalsim zasadnim problémem je, Ze lidé s mirnym stupném postizeni ¢asto dostdvaji vice péce,
nez potrebuji, zatimco ti s tézkym stupném postizeni maji Casto zajistény pouze zdkladni
fyziologické potreby. Vysledkem je, Ze klienti Ustavni péce se stdvaji zavislymi na téchto
sluzbach (Matousek, 1999)
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Podle Kralové a Razové (2003) muZe Ustavni péce nabizet rizné formy pobytu v zafizeni, v€etné
celoroc¢niho, tydenniho, denniho nebo prechodného pobytu, a rozsah poskytovanych sluzeb
pro klienty se lisi podle konkrétni formy pobytu.

Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim poskytuji pobytové sluzby pro jedince, ktefi
vyZaduji nepfetrzitou pomoc jiné fyzické osoby. Tyto sluzby zahrnuji ubytovani, stravovani,
pomoc pfi béZnych uUkonech v péci o vlastni osobu, podporu osobni hygieny, vychovné,
vzdéldvaci a aktivizacni Cinnosti pro klienty, zajisténi kontaktu se spolecenskym prostiedim,
socialné terapeutické ¢innosti a pomoc pti prosazovani prdv, zajmU a osobnich zaleZitostech.

Vv

Matousek a Kristan (2013) zd(razniuji, Ze obsah, forma, intenzita a rozsah poskytovanych sluzeb

by mély byt individudlné prizplsobeny potfebam klienta s cilem zachovat co nejvyssi miru
samostatnosti a nezdvislosti.

Chranéné bydleni jako pobytova socialni sluzba

Sluzba chranéného bydleni predstavuje jednu z komunitnich socidlnich sluzeb, ktera se
zaméruje na umoznéni lidem Zit normalnim Zivotem ve svém pfirozeném prostredi. Tato sluzba
predstavuje alternativu k Ustavni péci. Vavrova (2009) uvadi charakteristiku komunitni socialni
sluzby, kterd zahrnuje: zlepSovani kvality Zivota mistnich obyvatel s omezenimi, zachovani
klient( v jejich bézném prostredi, posun odpovédnosti k jejich blizkym, minimalizaci zavislosti
na socialnich sluzbach a vyuzivani téchto sluzeb jen tehdy, kdy jsou skutecné potreba. Johnova
zdUraznuje, Ze komunitni socidlni sluzby jsou spiSe poskytovany ve formé sluzeb neZz v ramci
instituci.

Svarcové (2006) definuje chranéné bydleni jako pobytovou socidlni sluzbu uréenou pro osoby s
omezenou sobéstacnosti, obvykle z dlvodu zdravotniho postizeni nebo chronického
onemocnéni, které potrebuji asistenci od jiné fyzické osoby. Tato sluzba zahrnuje moZnost
individudlniho nebo skupinového bydleni, kde nékolik uZivateld s mentalnim postizenim Zije
spolecné v byté nebo rodinném domé. Chranéné bydleni zahrnuje: poskytovani stravy nebo
podporu pfi zajisténi jidla, ubytovani, pomoc pfi domdcich cinnostech, vychovné, vzdélavaci a
aktiviza¢ni aktivity, umoZnuje kontakt s okolnim spole¢enskym prostfedim, provadi sociadlné-
terapeutické ¢innosti a poskytuje pomoc pfi uplatfiovani prav a spravé osobnich zalezZitosti.

Chranéné bydleni reprezentuje modernéjsi pfistup k celoroéni péci a umoziuje lidem s
mentdalnim postizenim zit v béZném bydleni, kde personal pomaha s kazdodennimi ukony, které
klienti sami nezvladnou. Diky umisténi téchto bytl v béZném prostfedi dochazi k pfirozené
integraci. UZivatelé sdili domacnost v ramci jednoho bytu, ale maji rlzna zaméstnani a
volnocasové aktivity. Respektovani soukromi a osobniho prostoru klientl je jednim z hlavnich
aspektll tohoto konceptu.

1.2 Vyvoj a aktualni trendy v oblastech pobytovych socialnich sluzeb

Socialni sluzby prosly dlouhym historickym vyvojem. Pocatky socialnich sluZzeb se datuji uz od
raného stredovéku, kdy péce o chudé a nemocné byla Casto svéfena cirkevnim institucim.
Klastery a charitativni organizace hraly klicovou roli v poskytovani podpory potfebnym. Béhem
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renesance a raného novovéku zacaly vznikat prvni instituce, které se specializovaly na péci o
nemocné a chudé. V 19. stoleti s nastupem industrializace a urbanizace vzrostla potieba
organizovanéjsich socialnich sluZzeb. Dochazelo k vytvareni nemocnic, sirot¢incii a domovl pro
seniory.

Podle Matouska (2011) bylo obdobi na prelomu 18. a 19. stoleti charakterizovano koncentraci
znevyhodnénych v Ustavnich zafizenich. Po roce 1989 doslo k transformaci modelu Ustavni
péce a vzniklo mnoho novych organizaci, které predstavovaly alternativu k tehdy previadajici
ustavni péci.

V prlibéhu 20. stoleti se socialni sluzby staly soucasti statni politiky mnoha evropskych zemi.
Vznikaly socidlni pojisténi a verejné zdravotni systémy. Po druhé svétové valce byly
implementovany dalsi socialni programy s cilem zlepsit Zivotni podminky obcan.

V evropskych zemich se zacal trend odchodu od péce v rdmci institutce objevovat dfive nez v
Ceské republice. Od $edesatych let minulého stoleti zacaly byt v zdpadnich zemich instituce
poskytujici ustavni péci kritizovany a diraz byl kladen na sniZovani jejich kapacit.

Naptiklad ve Svédsku bylo politické rozhodnuti tykajici se deinstitucionalizace socialnich sluzeb
zahrnuto do zakon(, pobytova zafizeni a Ustavy zde byly dokonce zakazany. Norsko zavielo
nékteré ustavy pro osoby s mentalnim postizenim, stejné jako Dansko.

V sedmdesatych letech minulého stoleti byly v Evropé a USA podniknuty kroky s cilem ukondit
institucionalni péci, avsak to Casto vedlo k situaci, kdy lidé se zdravotnim postizenim skonili
bez domova. Uvedend politicka rozhodnuti byla silné kritizovana, coZ vedlo ke znovuobnoveni
ustavni péce (Matousek, 1999).

V oblasti socialnich sluieb v Ceské republice nastala vyznamna zména v roce 1989 s padem
komunistického rezimu. Béhem této doby doslo k prechodu od centralné fizeného systému k
demokratickym principlm a trZni ekonomice. Tato transformace ovlivnila i socialni sluzby, které
zaCaly prochazet restrukturalizaci a modernizaci. Tyto udalosti mély vyznamny vliv na socialni
oblast. Po roce 1989 v Ceské republice doglo k zméné modelu poskytovani Ustavni péce, a
vznikla celd Fada organizaci, které nabizely novou alternativu k tradiéni Ustavni péci (Siska,
2005). V roce 2006 byl vydan zakon €. 108/2006 Sbh. o socialnich sluzbéch, coZ predstavovalo
revoluci v systému socialni péce. Tento zakon je vSeobecné povaZovan za nejvétsi legislativni
zménu v oblasti socidlni péce od dob Marie Terezie. Tyto zmény prinesly vétsi svobodu a
pluralitu v poskytovani sluzeb, coZz umoznilo rist a rozvoj obcanské spolecnosti v oblasti socialni
péce.

1.2.1 Zakladni principy a vychodiska v ramci sou¢asného pristupu k socidlnim sluzbam

Soucasné sméry v poskytovani socidlnich sluzeb jsou stanoveny prostrednictvim dokumentd,
které maji vyznamny dopad na oblast socidlni péce a sméruji k zvyseni kvality Zivota lidi s
postizenim. Nize uvedené dokumenty obsahuji opatfeni, ktera slouZi jako zdklad pro tvorbu
strategickych plana jednotlivych krajli a obci.
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Strategické dokumenty v oblasti socidlnich sluzeb

V roce 2003 Ministerstvo prace a socialnich véci vydalo tzv. ,Bilou knihu v socidlnich sluzbach”,
v které stanovilo zakladni principy pro transformaci socialni politiky Ceské republiky. Tyto
principy jsou odvozeny z evropského pojeti socidlni politiky a tvofi zaklad komunitniho
planovani socidlnich sluzeb. Kniha uvadi nasledujici hlavni zasady: nezavislost a autonomie pro
uZivatele sluzeb namisto zavislosti; zaclenéni a integrace namisto socidlniho vylouceni;
respektovani individualnich potreb - sluzby jsou navrZeny podle konkrétnich potreb kazdého
uZivatele a potreb spolecnosti bez univerzalniho modelu; partnerstvi - spoluprace namisto
oddélenosti; kvalita - zajiSténi kvality péce pro zranitelné osoby; rovnost bez diskriminace (Bila
kniha v socialnich sluzbach, [online], 2023).

V Bilé knize (2023) bylo zdlraznéno, Ze je dlleZité zachovat podporu v pfirozeném prostredi
jednotlivce, usilovat o socialni zacleriovani a zapojit vSechny zainteresované strany, vcetné
vyuziti komunitniho planovani.

Soucasny trend v poskytovani socidlnich sluZzeb zdlrazriuje daleZitost respektovani lidskych
prav a svobod osob se zdravotnim postizenim. Misto poskytovani socidlnich sluzeb v
institucionalnich zafizenich se v soucasné dobé preferuje pobyt téchto osob v pfirozeném
prostredi.

CR se k této politice hlasi usnesenim vlady €. 127 ze dne 21. Gnora 2007 pod nazvem "Koncepce
podpory transformace pobytovych socidlnich sluzeb v jiné typy sociadlnich sluzeb,
poskytovanych v pfirozené komunité uzivatele a podporujici socidlni zaclenéni uZivatele do
spolecnosti" (dale jen "Koncepce podpory transformace") (MPSV, 2007). Cilem tohoto
dokumentu je podpofit poskytovatele socidlnich sluzeb, ktefi maji zdjem poskytovat kvalitni
socialni sluzby vychazejici respektu k individualnim potfebam uZivatel(, a to v jejich pfirozeném
prostiedi. Tento dokument byl vytvoren v souladu s dalSimi strategickymi dokumenty, jako jsou:
»Narodni akéni plan socidlniho zaclerovani“ (MPSV, 2006), ,,Bila kniha v socialnich sluzbach”, a
,Zakon o sociélnich sluzbach &. 108/2006 Sb.”

Dalezitym pravnim predpisem je také ,,Umluva OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim®,
kterd zacala platit v Ceské republice v roce 2009. Tento dokument zaruéuje, 7e osoby se
zdravotnim postiZzenim maji pravo na plné uplatnéni svych lidskych prav a na plné zapojeni do
spolecnosti. (MPSV, 2006).

V letech 2009 aZz 2012 byly hlavni sméry a podporované oblasti ve sféfe socialnich sluzeb
stanoveny v rdmcovém dokumentu s nazvem "Priority rozvoje socialnich sluzeb na obdobi
2009-2012" (MPSV, 2006). Uvedeny dokument definuje nékolik klicovych oblasti, které
zahrnuji: vzdélavani a profesni rozvoj, transformaci socidlnich péci, planovani socidlnich sluzeb,
posouzeni regionalnich pland rozvoje uvedenych sluzeb, vztah socidlnich sluzeb k evropské
socidlni politice.

Dalsi ramcovy dokument s ndzvem "Narodni strategie rozvoje socidlnich sluZzeb na obdobi 2016
- 2025" stanovuje nasledujici zakladni cile:

a. prechod od velkych instituci k mensim zafizenim a domaci péci pro lidi se zdravotnim
postizenim (deinstitucionalizace);
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b. zajisténi financni stability pro socialni sluzby a zlepseni kvality poskytované péce;
c. lepsi propojeni zdravotnich a socialnich sluZeb pro efektivnéjsi pomoc;

d. podpora pecujicich osob a vylepseni podminek neformalni péce;

e. zvySovani kvality a transparentnosti inspekci socialnich sluzeb. (MPSV, 2023)

Podpora procest deinstitucionalizace a transformace je zahrnuta v nékolika dalSich narodnich
strategickych dokumentech, na jejichZ zakladé jsou tyto trendy implementovany v krajskych
planech. Zplsob provadéni téchto procest je individualizovany ze strany zadavatelll a
ztizovatell socidlnich sluzeb.

Deinstitucionalizace

Deinstitucionalizace socialnich sluzeb je proces, kdy dochazi k transformaci Ustavni péce o
zdravotné postizené osoby (at uz z divodu mentélniho postizeni, kombinovaného a nebo i
z dlvodu stari) v péci komunitni, kterd umoznuje setrvani klienta v jeho prirozeném prostredi.
Cilem tohoto procesu je zlepsit kvalitu Zivota téchto lidi. Pokud je to moiné jim umoznit

normalni Zivot, ktery je srovnatelny s Zivotem lidi bez postiZeni.

Béhem deinstitucionalizace dochazi k ruseni (k Fizenému zavirani) instituci a naopak k rozvoji a
podpofe komunitnich socidlnich sluzeb. Jedna se o snahu pfizplsobit Zivot co nejvice béznému
Zivotu v domacnosti tak, aby jejich Zivot byl co nejvice plnohodnotny.

Vysledny provoz a struktura socidlnich sluzeb jsou primarné zaméreny na potreby uZivatell
sluzeb a jejich sociadlni zaclenéni, klienti nejsou vystaveni institucionalizaci (Adamec,
Fiedlerova, Hradilkova, Palecek, Svefepa, 2013).

Deinstitucionalizace je v Ceské republice vnimana jako ,proces, ve kterém dochazi k pfechodu
od ustavni péce o osoby se zdravotnim postizenim k péci, kterd je poskytovana v pfirozeném
prostfedi” (MPSV, 2020). Toto SirSi pojeti zahrnuje zmény, které probihaji, aby se zabranilo
dalsi institucionalizaci lidi Zijicich do té doby v jejich domacnostech (TRASS, 2021).

V poslednich desetiletich doslo v zdpadnich zemich k vyznamnému trendu v oblasti socialnich
sluZeb, a to tzv. deinstitucionalizaci. Tato iniciativa sméfuje k odstranéni tradi¢nich uUstavnich
forem péce a jejich nahrazeni péci, kterd je méné restriktivni pro klienty a naroc¢nd na
personalni a materialni zdroje.

Hlavnim cilem deinstitucionalizace je umozZnit uZivatellim Ustavni péce vést Zivot srovnatelny se
Zivotem zdravych vrstevnikl, a to prostfednictvim podpory vyvoje sluzeb, zejména osobni
asistence, chranéného bydleni a sluzeb podpory samostatného bydleni (Matousek, 2011).
Jinymi slovy zdmérem je tedy zlepsit kvalitu Zivota lidi, ktefi maji zdravotni postizeni, pokusit se
jim dat moZnost Zit béZny Zivot, ktery bude srovnatelny sZivotem jejich stejné starych
spoluobcéan( bez zdravotniho postiZeni.

Pro dosazeni cile deinstitucionalizace je nutné provést tti hlavni kroky:
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1. Zabranit daldimu umistovani lidi do instituci — je nezbytné, aby nikdo dalsi nebyl vystavovan
ustavnimu prostredi. Je tfeba dbat na dodrzovani lidskych prav a blaho Zivota lidi, ktefi vyuzivaji
socialni sluzby,

2. Pfeménit stdvajici tstavni socialni péci a zrusit Ustavy — transformovat socialni péci. Pokusit

se nastavit tak, aby lidé, uZivajici plivodni socialni Ustav, mohli se zapojit do normalniho Zivota a
Zit podobnym zplsobem jako jejich vrstevnici.

3. Umoinit pristup ke komunitni podpofre - osoby s potfebou podpory od druhych ji musi mit
k dispozici na misté a v Case, ktery zajisti zachovani jejich moZnosti ucasti v béZzném Zivoté.
(MPSV, 2006)

V rdmci tohoto paradigmatu se Ustavni péce povazuje za omezujici v oblasti zakladnich lidskych
prav a svobod, jako zdsah do schopnosti jednotlivce se rozvijet samostatné, rozhodovat a

m
I

podobné. Soucasny pfistup k jedincim s postizenim nezahrnuje jejich "skryvani" za zdmi
instituci, které jsou vzdalené od bézného Zivota. Namisto toho usiluje o jejich integraci do
spolec¢nosti a 0 umoznéni jim Zit takovy Zivot, jaky vétSina populace. Pro dosaZeni tohoto cile je
nezbytné minimalizovat vliv Ustavni péce a poskytnout tém, ktefi touzi po normalnim Zivoté,

moznost ho Zit.

Proto deinstitucionalizace pobytovych socidlnich sluzeb predstavuji nezbytny proces v dnesni
spoleénosti. Ustavy, které byly v minulém stoleti vnimany jako instituce poskytujici socialni
péci, jsou nyni neschopny plné zarucit obcanska a lidska prava svym uZivatelim, véetné prava
jednotlivce na sebeurceni.

Humanizace

Deinstitucionalizace Uzce souvisi s procesem humanizace. Humanizace, jako vyznamny pilif
narodni strategie v oblasti rozvoje socidlnich sluzeb, zastava klicovou roli v transformaci
poskytovani péce a podpory lidi se zdravotnim postizenim.

Jednim z hlavnich aspektl humanizace je podpora empatie a porozuméni mezi poskytovateli
péce a lidmi s omezenimi. Ddraz je kladen na vytvareni prostiedi, kde se jedinec citi
respektovan, slySen a porozumén. Zaroven se stavi na podpofre socialni integrace a zapojeni
téchto jedincl do bézného Zivota spolecnosti.

Vyznamnym ndastrojem v procesu humanizace je individudlni planovani, které se zaméruje na
prani a potfeby uZivatele. BEhem tohoto procesu jsou stanoveny kroky vedouci k dosaZeni
uréeného cile, pficemz aktivni Ucast samotného uZivatele pfi realizaci planu a jeho nasledné
hodnoceni jsou klicové. Koncept planovani zaméreného na ¢lovéka vychazi z ideje, Ze toto
pldnovani se soustfedi na hleddni prileZitosti, které umozni jednotlivci vyuZit své schopnosti.
Jeho hlavnim cilem je pomoci lidem se zdravotnim postizenim opustit tradi¢ni struktury, které
omezuji jejich samostatnost a oddéluji je od vétSinové spolecnosti (Matousek, 2011).

v v

Humanizac¢ni prvky mohou zahrnovat snizovani poctu lGzek v pokojich, zajisténi vétsiho
soukromi uZivatell, vytvoreni skupinovych domacnosti pfimo v ramci zafizeni, oddéleni
mistnosti, kde uZivatelé spi, od prostor, kde provadéji denni aktivity a volno¢asové aktivity atd.
Humanizacni opatieni prinaseji vyznamna zlepseni v Zivotnich podminkach uzivateld, nicméné
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financovani téchto zmén se casto stava argumentem, ktery v mnoha ptipadech brani
transformaci téchto zafizeni.

Princip normality

Jak uZ bylo naznaceno, od devadesatych let minulého stoleti dochazi k transformacim v
poskytovani institucionalni péce, které jsou zaméreny na pfizplsobeni se modernimu konceptu
socidlnich sluzeb. Tento koncept je zalozen mimo jiné na principu normality a pfindsi zmény do
struktury poskytovanych sluzeb, ptricemz se snazi o co nejvétsi soulad s modernimi standardy v
oblasti socialni péce.

Princip normality v kontextu socialnich sluzeb predstavuje filozofii a pristup, ktery se snazi o
vytvoreni prostredi, kde jednotlivci se zdravotnim postizenim mohou proZivat Zivot v co nejvétsi
mite obdobné jako lidé bez omezeni. Tento princip se opird o myslenku, Ze kazdy clovék by mél
mit moznost Zit co nejvice standardni Zivot v ramci spolec¢nosti, bez ohledu na své zdravotni Ci
mentalni omezeni.

Jedinec se zdravotnim postizenim ma pravo na Zivot, ktery zahrnuje tfi hlavni aspekty:

normdlni rytmus Zivota, ktery zahrnuje kazdodenni aktivity, jako je dochazka do Skoly, prace,
volnocasové aktivity, odpocinek, dovolen3, atd.;

normdlni prostredi, coz znamena, Ze lidé nejsou omezovani pobytim na jednom misté, ale maji
moznost bydlet, pracovat, vzdélavat se a travit volny ¢as na rliznych mistech; a

respektovani spolecensky akceptovanych (normdlnich) zplsobl( uspokojovdni potreb, coi
zahrnuje naplfiovani potfeb osob s mentalnim postizenim zplUsobem, ktery je obvykly pro
vSechny, napfiklad poskytovani smysluplnych aktivit odpovidajicich véku a zajmim. Tento
princip podporuje bézné bydleni s rodinou na misté podle vlastniho vybéru, béziné zplsoby
dojizdéni za praci nebo do skoly a traveni volného ¢asu podle vlastnich zajma a konic¢ka (MPSV,
2006).

1.2.2 Transformace pobytovych socidlnich sluzeb

Transformace socialnich sluzeb mUZeme chapat jako zmény v fizeni, financovani, edukaci
v misté a zplsobu poskytovani sluzeb, aby vysledkem byla pécée v pfirozeném prostiedi osob a
snizovani Ustavnich kapacit. Hovofime o ni v souvislosti se zménami v urcitych zafizenich
socidlnich sluzeb. Hlavnim Ukolem je zabezpecit kazdému uZivateli socidlni sluzby Ustavniho
zafizeni podporu podle jeho potieb pozadavk( a prani a takovym zplisobem, které je obvyklé i
pro ostatni lidi ve spole¢nosti (TRASS,2021).

Transformace socialnich sluzeb vede k zaclenéni lidi se znevyhodnénim do béZzného procesu
Zivota. Se spravnou podporou mohou tito lidé Zit v béZnych domacnostech, starat se o svou
domacnost a prevzit odpovédnost za svlj Zivot rovnocenné se svymi vrstevniky a béznymi
obcéany. Mohou se vénovat napftiklad svému hobby, chodit do zaméstnani nebo se potkdvat s
prateli a dalsimi, se kterymi maji spolecné, nejen postizeni (TRASS, 2021).
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Osoba s mentdlnim postizenim je v modernich socidlnich sluzbach chdpana jako dospély
jedinec. CozZ je dllezité i z hlediska lidskych prav. Na rozdil od nedospélého jedince ma vsechny
znaky dospélého clovéka. Z jasnych divod( nemad dité od pocatku svého byti stoprocentni
svobodu volného pohybu, pravo na partnersky Zivot.

AZ ¢asem k témto praviim dospiva a plné nezdvislé se stava az v dospélosti. Z hlediska prav je
velmi podstatné, aby mentalné znevyhodnéni nebyli povazovani za , velké déti“, ale za dospélé
spoluobcany, ke kterym se chovame s ohledem na jejich vék. Samozirejmé vzhledem k postizeni
nejde vzdy o klasicky vztah mezi dospélym a dospélym, ale je dobré stale myslet na skutecnost,
Ze jedname s dospélym clovékem a musime respektovat jeho vili (Sobek a kol., 2007)

Jak jiz bylo zminéno vyse, myslenka transformace péée o osoby s postizenim do CR pronikla z
Evropy, predevsim z Velké Britanie a Svédska, v devadesatych letech minulého stoleti. VV té dobé
zejména neziskové organizace reagovaly na tuto tendenci zakldadanim mensich komunitnich
pobytovych sluzeb a rozvijely terénni sluzby, které byly schopny flexibilné reagovat na
jednotlivé situace osob s postizenim.

Transformace pobytovych socidlnich sluzeb v Ceské republice je komplexni proces, zahrnujici
restrukturalizaci organizace (s posunem od institucionalni péce k podpore ve spolecnosti),
inovace financovani, aktualizaci vzdélavacich program(, optimalizaci lokalizace a prepracovani
formy poskytovani socidlnich sluzeb. Hlavnim cilem této transformace je zajistit, aby péce byla
poskytovana v béznych Zivotnich podminkach. Soudasné se v pribéhu tohoto procesu
vyZzaduje, aby jednotlivci opoustéjici pobytovou ¢i ambulantni sluzbu presli k bydleni s vlastni
rodinou, pripadné ve vlastnim nebo pronajatém byté, nebo vyuzZivali sluzeb s komunitnim
zamérenim (MPSV, 2006).

Proces transformace

Proces transformace Ustavni pécle predstavuje systematicky postup smérem k
deinstitucionalizaci plvodniho prostfedi, nahrazujici ho konvencni formou bydleni, jakou
zname u ostatnich obcant. Cilem transformacniho procesu je redukovat kapacity existujicich
zafizeni a opustit objekty s nevhodnym dispozi¢nim usporadanim, naptiklad historické budovy,
zamky a statky (Johnovda, 2008). V souladu s plany rozvoje socidlnich sluZzeb v kraji ma
transformace za ukol vytvofit efektivni sit socidlnich sluzeb. Tato sit by méla umoznit
maximalné individualizovany Zivot uZivatell, respektujici jejich jedine¢né potfeby a preference.
Diky tomu bude kaZdy jednotlivec moci Zit plnohodnotny Zivot podle svych individualnich
moznosti a predstav.

Johnova (2008) uvadi, Ze proces transformace Ustavni pécée mulze byt rozélenén do nékolika
krokd, pricemz kazdy z nich hraje kli¢ovou roli v dosaZeni cile deinstitucionalizace a vytvoreni
efektivni sité socidlnich sluzeb:

1. Analyza soucasné situace: Proces za¢ina podrobnou analyzou stavajiciho stavu Ustavni
péce, zahrnujici hodnoceni kapacit, dispozi¢niho usporadani, kvality poskytované péce
a potreb uZivatel(;
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Stanoveni cili transformace: Na zakladé analyzy se definuji cile transformace, které
mohou zahrnovat redukci kapacit, opusténi nevhodnych objektll a zajisténi
individualizované péce;

Pldnovadni: Nasleduje faze planovdni, kde se vytvareji strategie a akéni plany pro
dosazZeni stanovenych cild. To mlZe zahrnovat i vypracovani novych konceptl bydleni a
socialnich sluzeb;

Implementace zmén: Transformacni opatfeni se postupné implementuji. To muze
zahrnovat uzavirani nevhodnych zafizeni, vytvareni novych komunitnich struktur a
pfizpGsobeni péce individudlnim potrebam;

Vzdélavdni a podpora persondlu: V pribéhu transformace je klicové vzdélavat a
podporovat personal, aby byl schopen efektivhé pracovat v novém prostredi a
poskytovat personalizovanou pécdi;

Konzultace s klienty: Zapojeni klientl do rozhodovaciho procesu a konzultace ohledné
poskytované péce a novych forem podpory;

Monitorovdni a hodnoceni: Pribéiné sledovani a hodnoceni zmén jsou nezbytné k
zajisténi Uspésné implementace a optimalizaci procesu transformace;

Zapojeni komunity: Komunitni participace a informovanost jsou klicové pro uUspéch
transformace. Zajisténi podpory a zapojeni mistnich obyvatel je nezbytné;

UdrZitelnost: Nakonec je dlleZité zajistit udrzitelnost zmén a pfizpUsobit systém tak,
aby mohl dlouhodobé poskytovat kvalitni a individualizovanou socialni péci.

Rizika transformace

Transformace socialnich sluzeb predstavuje komplexni proces, ktery zahrnuje ucast mnoha

aktérd na rlznych Urovnich. Je proto pfirozené, Ze provedeni tohoto projektu nese s sebou

rdzna rizika, kterd mohou zpomalit, komplikovat nebo dokonce zastavit cely proces. Tato rizika

mohou byt jak systémova, tak vyplyvajici z praktickych zkusenosti. Mezi né patti:

1

Nepfipravenost rodin a pfibuznych: Clenové rodin mohou mit obavy z novych forem
péce a obavu o pohodu svych blizkych. Nedostatek pfipravy a informaci mlze zpUsobit
odpor;

Nedostatecnd pfiprava opatrovnikii: Opatrovnici mohou pocitovat nedostatek pripravy
nebo skoleni na poskytovani péce v novém prostredi. Néktefi opatrovnici mohou byt
neochotni pfijmout vétsi autonomii uzivatel(;

Nepripravenost klientt (uZivateli): Osoby, které v soucasné dobé pobyvaji v Ustavni
péci, mohou pocitovat obavy nebo vykazovat odpor vici pfechodu do novych format(
bydleni a podpory. Néktefi jednotlivci odmitaji zapojit se do procesu transformace,
projevuji zklamani. Mezi dopady odmitavého postoje ze strany klientd mohou patfit
takové projevy, jako jsou apatie, agrese, sebeposkozovani a zhorSeni zdravotniho stavu.

Nékdy mizZe dochazet k nekonvenénimu nebo obtéZujicimu chovani ze strany GZivateld
socidlnich slizeb v prostoru vefejnosti, a to v dusledku nedostatku mozZnosti a
vhodnych podminek pro smysluplné vyuziti volného ¢asu;

Neschopnost a neochota zaméstnanci zviadnout nové pracovni podminky jsou
klicovymi faktory, které mohou ovlivnit Uspéch procesu transformace Ustavni péce.
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VSeobecné obavy z nezndmého, stereotypnosti prace v novych domacnostech a odpor
nékterého persondlu vici jakymkoliv zménam mohou vytvaret napéti a negativné
ovliviiovat pracovni atmosféru. Klicové je poskytnout zaméstnancim adekvatni skoleni,
podporu a jasné informace, které jim pomohou lépe porozumét a pfizplsobit se
zménam. Zaroven je dilezité aktivné komunikovat s personalem, naslouchat jejich
obavam a zapojit je do procesu rozhodovani, coZz mizZe podpofrit jejich angazovanost a
pfispét k Uspésnému provedeni transformace;

Riziko tykajici se managementu v procesu transformace Ustavni péce: Nedostatecné
vedeni a absence jasného strategického planu mohou zpomalit a ztiZit Uspésnou
transformaci. V pribéhu transformace muzZe dojit k odchodlim zaméstnancu, zejména
pokud neni dostatecné pripravena podpora a vzdélavani. Tento odchod mize znamenat
ztratu klicovych znalosti a dovednosti (TRASS, 2021);

Financni omezeni: Nedostatek financi mlzZe ovlivnit schopnost realizovat zmény a
poskytovat potfebné sluzby. Nepredvidané naklady mohou zatiZit rozpocet a zpomalit
proces. Proces transformace mUze Celit vyzvé nedostatku financi pro pocatecni zfizeni
novych sluzeb, coZ mliZe vytvéret finan¢ni zatéZ pro organizaci provadéjici transformaci.
Organizace se muzZe potykat s vyzvami spojenymi s omezenim stabilnich financ¢nich
prostiedk( nutnych k pribéznému provozu novych socialnich sluzeb. Nejistota v oblasti
finanénich zdroji mze prispét k ekonomické nejistoté;

Nedostatecnd podpora komunity: Nedostate¢na podpora komunity je situace, kdy nenfi
dostatecna pozitivni reakce nebo aktivni podpora ze strany mistni komunity v rdmci
transformace socialnich sluZeb. Negativni postoje nebo predsudky mistnich obyvatel
mohou vést k nelspéchu pfi vytvareni pozitivni atmosféry pro transformaci. To mize
byt zvlasté vyznamné, pokud nové sluzby zahrnuji interakci s konkrétnimi skupinami
jednotlivcd;

Nesouhlas predstavitelii obce: Pokud reprezentanti obce nevidi nové sluzby jako
odpovidajici aktualnim potfebam obyvatel, mlzZe dojit k nesouhlasu s celym procesem
transformace. Je klicové aktivné zapojit tyto predstavitele do dialogu a zohlednit jejich
nazory (Johnova, 2008);

Prdvni a regulacni prekazky: Komplexni legislativni nebo regulacni prostfedi muze
komplikovat plynuly pridbéh zmén a vyZzadovat dodatecné Upravy nebo schvaleni.
SloZité pravni normy mohou zpUsobit nejasnosti a obtiZze pfi jejich interpretaci, coZ
organizacim ztéZuje hledani optimalnich reSeni v souladu s platnymi pfedpisy;
Nepriméreny casovy tlak predstavuje dalSi aspekt rizika pfi transformaci socidlnich
sluzeb. Externi tlaky mohou vést k rychlému provedeni zmén nebo snaze minimalizovat
dobu trvani transformace. Tato strategie vSak mulze zpUsobit neefektivitu a
neschopnost spravné implementovat nové postupy, coz miZe negativné ovlivnit kvalitu
poskytovanych sluzeb a zplsobit chyby. Je klicové najit vyvazeny pfristup k ¢asovému
ramci transformace, aby bylo dosaZeno cill s optimalni efektivitou a kvalitou.
Nepredvidatelné vnéjsi faktory: Nepredvidatelné udalosti, jako jsou necekané zmény v
politickém ¢i hospodarském prostiedi, predstavuji potenciadlni riziko pro pribéh
transformace socialnich sluzeb. Tyto udalosti mohou mit rlznorodé dopady na proces
transformace. Pro spravnou adaptaci na tato rizika je klicové mit v planu mechanismy
pro monitorovani a rychlou reakci na zmény v externim prostredi, coZ umozni pruznou
a efektivni transformaci v nejistych podminkach.
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Spravny a peclivy plan, podpora zainteresovanych stran a flexibilita pfi reSeni necekanych
situaci mohou pomoci minimalizovat tyto rizika a zabezpedit UspésSnou transformaci Ustavni
péce.
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2 Prakticka cast

2.1 Transformace vybraného Ustavu socialni péce na chranéné
bydleni

Transformace Ustavu socidlni péce na chranéné bydleni predstavuje dynamicky proces, jehoz
cilem je preorientovat stavajici institucionalni prostfedi na moderni a individualizovany model
péce. Tato proména neni pouze zménou fyzické infrastruktury, ale spiSe komplexnim
pristupem k poskytovani socidlnich sluzeb, ktery klade dlraz na respektovani individualnich
potfeb a autonomie uZivateld.

Vstup do procesu transformace konkrétniho Ustavu socidlni pécée smérem k chranénému
bydleni predstavuje zasadni krok smérem k poskytovani sluzeb, které respektuji individualitu a
potfeby kazdého uZivatele. Tato transformace neni pouze zménou ve fyzickém usporadani
prostoru, ale také prechodem k novému paradigmatu poskytovani péce, kde je klicovym cilem
umoznit uzivatelm Zit pInohodnotny Zivot v ramci komunity.

V této kapitole se bude zabyvat klicovymi aspekty transformace konkrétniho Ustavu,
zkoumanim faktord, které ji motivuji, a posuzovanim dosavadnich Uspéchl a vyzev. Priblizi
kroky a strategie, které se uplatiuji pfi pfechodu od tradi¢ni institucionalni péce k modernimu
konceptu chranéného bydleni.

2.1.1 Historie zafizeni

V roce 1966 byl zfizen vybrany Ustav socidlni péce (USP) za ucelem poskytovani péée muzdim
starS$im 26 let. Deset let nato, v roce 1976, byl tym sloZeny z 12 zdravotnich sester a 1 sanitarky
odpovédny za péci o 104 klientl. Dulezitym prvkem vybéru bylo, Ze vsichni klienti byli zbaveni
pravni zplsobilosti, coZ bylo platné pro celé zafizeni. Toto opatreni se vztahovalo na vSechny
klienty bez vyjimky.

V roce 1989 doslo k vyznamné Gpravé kapacity v Ustavu socidlni péce (USP), kdy byla stanovena
nova horni hranice pro pfijimani klientd na 90 osob. Tato zména umozZnila optimalizaci
prostorovych podminek, coz vedlo ke snizeni kapacity pokojd na rozmezi od 2 do 8 lGzZek. Timto
krokem bylo zajisténo, Ze kazdy klient mél k dispozici adekvatni ubytovani podle svych potieb.

V oblasti stravovani doslo také k vyznamnému posunu. VSichni klienti zacali jist ve spolecné
velké jidelné, coz podporovalo socialni interakce a vytvareni komunitniho prostredi. Tato zména
nejenze zajistovala spole¢né stravovani, ale také posilovala pocity sounalezZitosti a sdileni mezi
klienty.

V roce 2004 doslo k vyznamné zméné v provozu vybraného Ustavu socidlni péce (USP), kdy se
zfizovatelem zafizeni stal Kraj Vysocina. Tato proména prinesla s sebou rozsiteni plsobnosti
Ustavu i na Zeny, ¢imz byly otevieny dvefe péce nejen muzdim, ale také Zendm. Timto krokem
se zafizeni stalo jesté vice inkluzivnim a schopnym poskytovat podporu a péci obéma pohlavim.
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V nasledujicim roce 2007 vstoupilo zafizeni do pilotniho projektu Ministerstva price a
socidlnich véci (MPSV) nazvaného "Transformace socidlnich sluzeb". Tato iniciativa méla za cil
zkoumat a implementovat inovativni pfistupy k poskytovani socialnich sluzeb, coz pfispélo k
daldimu zdokonaleni pé¢e poskytované Ustavem.

V Unoru 2008 doslo k nestastné udalosti, kdyZz doslo ke kolapsu stropu hlavni budovy zamku.
Tato situace vyZadovala okamZzitou evakuaci klient(l. V reakci na tuto neplanovanou udalost byli
klienti presunuti do vedlejsich zameckych budov a vojenské ubytovny v mistnim mésté. Tim
bylo zajisSténo jejich bezpeci a kontinuita poskytovani péce.

V prabéhu roku 2010 doslo k radikalnimu kroku, kdy klienti Ustavu socialni péce (USP) opustili
kompletné areal plvodniho ubytovani. Tento posun znamenal zménu nejen v jejich fyzickém
prostiedi, ale také v celkovém pfistupu k bydleni a péci. Klienti vstoupili do nové faze svého
pobytu, kdy se presunuli do ubytoven, pronajatych byt a rodinnych dom(. Zpisob bydleni byl
navrzen tak, aby Iépe reflektoval individualni potreby a preference kazdého klienta.

Nasledujici rok, v roce 2011, pfinesl dalsi vyznamnou zménu, kdy doslo k prejmenovani
zafizeni. Z Ustavu se stava Chranéné bydleni. Tato nova identita odraZela transformaci filozofie
a pfistupu k poskytovani socialni péce, zdlraznujici dlraz na individudlnost a autonomii
kazdého klienta.

Béhem roku 2012 prosli uzivatelé socidlnich sluzeb dalsi klicovou fazi v ziskani svého nového
bydleni, a to prvnim stéhovanim do vlastnich domkd. Tato klicova iniciativa nejen pfedstavovala
zménu prostredi pro klienty, ale také méla hlubsi vyznam v podpore jejich nezavislosti. Pfesun
do vlastnich domkd znamenal vyznamny krok smérem k samostatnému Zivotu, pficem?z klienti
ziskali nejen fyzicky prostor, ale také vétsi miru autonomie ve svém kazdodennim Zivoté.

Tato transformace méla pozitivni dopad na klienty nejen z hlediska bydleni, ale také v socidlnim
kontextu. Stéhovani do vlastnich domkd umoznilo klientim plné se integrovat do komunitniho
Zivota. Pfitomnost ve vlastnim domové vytvofila prostfedi, kde mohli klienti rozvijet socidlni
vazby a participovat na rdznych komunitnich aktivitach.

V Unoru 2015 byl Gspésné dokoncen proces presunu poslednich klientl do novych domu. Tato
dilezita faze premisténi znamenala nejenom poskytnuti moderniho bydleni pro klienty, ale
také prileZitost sdilet cennou zkusenost s dobrou praxi. Otevieny domov se stal inspiraci pro
110 stazistl z péti zemi, ktefi pFisli studovat a aplikovat osvédcené postupy.

Jiz od ledna 2020 organizace rozsitila své sluzby o novou terénni sluzbu s ndazvem "Podpora
samostatného bydleni". Tato iniciativa pfinasi klientdm moZnost individualni péce a podpory ve
vlastnim domacim prosttedi, podporujici jejich autonomii a samostatnost.

V roce 2023 doslo k dalsi vyznamné zméné, kdy organizace presunul svou odlehcéovaci sluzbu
do Mésta H a zdvojnasobil jeji kapacitu. Timto krokem byla organizace schopna |épe reagovat
na rostouci potfeby komunity a poskytovat rozsifrené moznosti odlehceni pro klienty a jejich
rodiny.
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2.1.2 Ramec a dlivody transformace

Transformace USP, nyni chrdnéné bydleni, byla vyznamnym krokem smérem k vytvoreni
inkluzivniho a komunitniho prostfedi pro osoby s mentalnim a kombinovanym postizenim. Tato
pfeména vsak neni pouze o zméné fyzické podoby poskytovanych sluzeb. Pfedstavuje hluboky
posun v mysleni a pohledu na lidi se zdravotnim postizenim. Zadmérem bylo umoZnit témto
jednotlivedim plné uplatnit sva prava na normalni a plnohodnotny Zivot, véetné Gcasti v bézné
Skole, praci a navazovani partnerskych vztahu.

Zminény vyse inovativni projekt, prvni svého druhu v Kraji Vysoc€ina, se zaméfil na poskytovani
komunitniho bydleni pro tuto zranitelnou skupinu. Jeho zahajeni se datuje do roku 2010, a
projekt byl zaclenén do Integrovaného operacniho programu "Lidské zdroje a zaméstnanost" a
byl podporen Ministerstvem prace a socidlnich véci.

V listopadu 2011 v ramci realizace projektu byly zahajeny stavebni prace, které vedly k
vybudovani dvou domkl ve mésté V.B. a dalSich dvou domkd ve mésté N., jez slouZi jako
zazemi ambulantnich sluzeb a sidlo managementu organizace. Domky ve V. B. byly specidlné
pfizpGsobeny pro uZivatele s vysokou mirou podpory, poskytujici domaci péci pro osoby se
zdravotnim postizenim a odlehcovaci sluzby. Vytvoren byl i prostor pro denni terapie uZivateld.
Domky v N.slouZi jako chranéné bydleni pro 6 uZivateld.

Transformace USP byla realizovadna v rdmci projektu Ministerstva prace a socialnich véci (MPSV)
s nazvem "Podpora transformace socialnich sluzeb" (TRASS, 2021). Cilem projektu bylo pilotné
ovéfit proces deinstitucionalizace, a do néj bylo zapojeno celkem 32 zafizeni z celé Ceské
republiky. Béhem projektu byly provedeny detailni analyzy regionl, moZnosti uZivatell a
redlnych situaci v poskytovanych sluzbach. Regiondlni tymy pracovnich skupin stanovily
podrobné transformacni plany zafizeni, které byly nasledné investicné podporeny.

2.1.3 Prubéh transformace

Realizace transformace Ustavu socidlni péce vyzadovala Uzkou spolupréci s rdznymi subjekty,
zahrnujicimi poskytovatele socidlnich sluzeb, krajské orgdny a samospravu. Klicovym faktorem
dosaZeni Uspéchu byla neustdld prace s verfejnosti, zaméfend na eliminaci predsudkl a
vytvareni podplrného prostredi pro zaclenéni lidi se zdravotnim postizenim do béiného
spolecenstvi.

Béhem transformacniho procesu byly identifikovany rGzné vnéjsi a vnitini vlivy, které bud'
usnadfiovaly, nebo naopak komplikovaly pribéh zmény. Pfes vsechny obtiZe vyplyvajici z
faktorl, jako jsou neochota zaméstnanclli ke zméné mista poskytovani sluzby, pocatecni
nezajem nebo averze nékterych sousedl a verejnosti, odmitavy postoj nékterych obci k prodeji
pozemkl, nemozZnost provadét stavby novych objektll a problémy s adaptaci klientl na novy
zpUsob Zivota, byl dosaZen celkovy posun od instituciondlni péce k posileni individualnich prav
a aktivnimu zacleniovani osob se zdravotnim postizenim do spolecnosti.

Transformace byla posilena priznivym plsobenim nasledujicich faktor(:

29



Vysoka skola polytechnicka Jihlava

Zaméstndvani novych pracovnikii s ochotou interagovat s uZivateli novym zpusobem:
pfitomnost zaméstnancu, ktefi byli otevieni novym pfistuplim, pfispivala k adaptaci novych
metod.

Srozumitelnd a transparentni vize sdilend reditelkou a celym vedenim: tato vize nejen
poskytovala smér pro cely tym, ale také fungovala jako voditko usnadnujici a usmérnujici
pribéh celé transformace. Sdilena vize byla klicem k jednoté a soustfedénosti tymu.

Spoluprdce s krajem Vysocina a odborem MPSV CR: aktivni spoluprace s regionalnimi a statnimi
organy byla klicovym prvkem posilujicim snahy o transformaci. Komunikace a partnerstvi s
krajem a ministerstvem pfispivaly k Uspésné implementaci novych pristupd.

Spoluprdce s jinymi zafizenimi zapojenymi do projektu: vzajemna podpora a ob¢asné soutézeni
mezi fediteli zafizeni byly motivujicim faktorem v procesu transformace. Sdileni zkusenosti a
napadu prispivalo k inovacim a celkovému zdarnému pribéhu transformace.

Kontakt s lékari a dostupnost verejnych sluZeb: zména v kontaktu s lékafi (klienti zacali
pravidelné navstévovat ordinace) a zvysena dostupnost verejnych sluzeb mély pozitivni dopad
na socialni integraci uZivateld.

Navdzani kvalitni spoluprdce s ostatnimi socidlnimi institucemi: intenzivni spoluprace s riznymi
socialnimi zafizenimi, véetné specialni Skoly, pfispéla k ispésnému pribéhu zavadéni zmén.

MozZnost zameéstndni nékterych uZivatelt: poskytovani moZnosti zaméstnani pro urcitou
skupinu uZivatell bylo klicovym prvkem podporujicim aktivni zaélenovani do pracovniho
prostfedi. Tato iniciativa nejen nabizela ekonomickou nezavislost, ale také posilovala pocit
sounaleZitosti a smysluplnosti.

Cely projekt zahrnoval rozsahlé aktivity, véetné konzultaci s relevantnimi aktéry, propagace
transformacnich iniciativ, poskytovani vzdélavacich programi a systematické vyhodnoceni
procesu transformace a jeho dopadu.

2.1.4 Vysledky transformace

Transformace pfinesla vyrazné zmény v provozu, misté a zplsobech poskytovani sluzeb. Zménil
se i jejich pocet.

Pokud jde o provoz, dfive byly sluzby poskytovany nepfretrzité, tj. 24 hodin denné, bez ohledu
na individualni potrfeby uZivatell. V soucasné dobé vsak sluzby pfizplsobujeme individualnim
potfebam uzZivatelll nebo skupin uzivatelG sdilejicich spole¢né bydleni. To znamend, Ze na
jednotlivych pracovistich jsou stanoveny sluzby s rlznym casovym rozsahem, odbornosti
pracovnik(l a po¢tem zaméstnanc( v konkrétnich casech.

Tento novy pristup mél vliv na prerozdélovani uZivatelll do jednotlivych doméacnosti. Pribézné
hodnoceni potreb podpory odhalilo, Ze pfani uzivatel(l ohledné toho, s kym a jak chtéji Zit, ne
vidy odpovidala realité. Divodem byla nejen potfeba podpory, ale také dostupnost sluzebniho
personalu. Napftiklad sluzba denni obcanské zacleriovaci praxe (DOZP), poskytovana v ubytovné
v Obci N. v letech 2010 — 2012 pro 24 uzivatelQ, byla zajistovana rlznymi pracovniky, véetné
socidlnich pracovnik(, zdravotnich sester a dalSiho personalu, ktefi se stridali v pfizplisobenych
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sménach. Pfes noc byli na pracovisti pfitomni dva pracovnici v sociadlnich sluzbach. V ramci
DOZP byl fesen problém flexibility sluzby podle individudlnich potreb uzivatell, coz zahrnovalo i
vyzvy spojené s individualnimi doprovody uzivateld.

Zmény ve zplsobu a misté poskytovani sluzeb ovlivnily také pristup k zaméstnancim a
personalni zaleZitosti. Doslo k transformaci nejen ve struktufe zaméstnanc( a jejich rozdéleni
do jednotlivych sluZeb, ale také k novym poZadavklm na kvalifikaci a schopnosti zaméstnancd.

Profesni struktura zaméstnanci v jednotlivych druzich sluZzeb prosla vyraznymi zménami mezi
lety 2008 a 2011. Dochazelo k navySeni technicko-hospodarského useku, zruSeni Useku
kuchyné, pradelny a uadrzby, mirnému narlstu socidlnich pracovnic (z 2 na 2,75 Uvazku),
mirnému poklesu poctu zdravotnich sester (z 6 na 5) a znanému zvySeni poctu pracovnik( v
socialnich sluzbach (z 23 na 35,6 uvazku).

V soucasné dobé jsou v organizaci zaméstnani pracovnici na rliznych pozicich, jako jsou vedouci
pracovnici, technicti a administrativni pracovnici, pracovnici v socidlnich sluzbach, socidlni
pracovnici a vSeobecné sestry.

Co se tyce aktualné poskytovanych sluzeb v ramci chrdnéného bydleni, od pocatku
transformace se jejich pocet zvysil z plivodnich dvou na soucasnych Sest. Mezi né patfi:

Chrdanéené bydleni: Individuadlni podpora v domacim prostiedi s ddrazem na autonomii a
bezpecnost uZivatele.

Odlehcovaci sluZba: Poskytovani docCasné péce a podpory rodindm pecujicim o osoby se
zdravotnim postizenim, s cilem jim umoznit kratkodoby odpocinek.

Denni staciondr: Denni aktivitni program a podpora pro uZivatele, ktefi nevyzaduji celodenni
pobyt v domové.

Domov pro osoby se zdravotnim postiZenim: Trvalé pobytové zafizeni s komplexni péci pro
osoby se zdravotnim postizenim, kde je poskytovana podpora jak v béznych kazdodennich
aktivitach, tak ve zvlastnich potrebdch.

Socidlné terapeuticka dilna: Specializovany prostor pro rozvoj dovednosti a socialni integraci,
zejména pro ty, ktefi maji zdravotni omezeni.

Podpora samostatného bydleni: Individualni sluzby zamérené na umoznéni uZivatelim Zit co
nejvice nezavisle v jejich vlastnim domové.

Tato rozmanita nabidka sluZeb reflektuje komplexni potfeby uZivatel( a prispiva k celkovému
rozvoji a podpore jejich kvality Zivota.
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2.2 Transformace vybraného Ustavu na Chranéné bydleni z pohledu
pracovnikt v socialnich sluzbach

Jak je patrné jiz z teoretické casti, od pocatku devadesatych let prochazi socidlni péce
vyznamnymi transformacemi, z nichZ jedna se zaméruje na prechod od tradi¢nich Ustavnich
sluzeb (USP) k chranénému bydleni. Tato proména nese sebou potencial pfinést kvalitativni
zmény v Zivoté klientll, zejména pokud jde o péci pfimou pracovniki v této oblasti. Tato prace
je zaméfena na hodnoceni této transformace z pohledu pracovnikll pfimé péce a na jejich
vnimani Zivota klientd, ktefi nyni vyuzivaji chranéné bydleni.

2.2.1 Cile a vyzkumné otazky

Cilem této prace je zjistit, co samotna transformace pfrinesla, identifikovat oblasti, kde pfinesla
pozitivni zmény, ale také zvazit mozné negativni dopady na klienty. Pro dosazeni cile bakalarské
prace byly s ohledem na transformaci USP na Chranéné bydleni formulovény nasledujici
vyzkumné otazky, jez ndm pomohou lépe porozumét dopadim této zmény na pracovniky v
socidlnich sluzbach a samotné klienty.

Hlavni vyzkumna otazka

Jak pracovnici v socialnich sluzbach vnimaji a hodnoti nynéjsi Zivot klientl v chranéném bydleni
po transformaci?

Dil¢i vyzkumné otazky
DVO1: Jak pracovnici v socialnich sluzbach vnimaji nové socidlni sluzby po transformaci?

DVO2: Jak pracovnici v socialnich sluzbach vnimaji osobni rlst a dovednosti klientd po
transformaci?

DVO3: Jak pracovnici v socialnich sluzbach vnimaji praci s klienty po transformaci?

DVOA4: Jak pracovnici v socialnich sluzbach posuzuji spokojenost klientl a jejich pfibuznych po
transformaci?

2.2.2 Metodologie vyzkumu

V  ramci metodologie vyzkumu byla vybrana kvalitativni vyzkumna metoda
polostrukturovaného rozhovoru pro posouzeni dopadd transformace Ustavnich sluzeb (USP) na
chranéné bydleni. Tato metoda byla zvolena s cilem umoznit ziskat nejenom hluboké, ale i
kontextové bohaté porozuméni postojli, ndzori a subjektivnich zkusenosti pracovnikli primé
péce, ktefi jsou klicovymi aktéry v daném procesu.
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Kvalitativni vyzkum

Kvalitativni vyzkum je pristup k vyzkumu, ktery se zaméruje na hluboké porozumeéni slozitym
lidskym jeviim, procesiim a interakcim. Misto kvantifikace se snaZi popsat a interpretovat jevy,
klade dudraz na kvalitu dat a detaily.

Podle Hendla (2005) je kvalitativni vyzkum definovan jako proces, jehoz cilem je dosahnout
hlubsiho porozuméni. Tento proces vychazi z metodologickych tradic zkoumani, které se
zaméruji na hledani a objasfiovani poskytovanych informaci, pficemz timto zplsobem prispivaji
k vysvétleni cilll konkrétniho vyzkumu.

Béhem procesu kvalitativniho vyzkumu jsou shromazdovana slovni nebo obrazova data, jako
jsou rozhovory, pozorovani nebo texty. Tyto formy dat poskytuji hlubsi vhled do mysleni, emoci
a postoju ucastnikl, coz je klicové zejména v oblasti péce o klienty v transformovaném
prostredi.

Kvalitativni vyzkum je zvlasté uziteCny pfi zkoumani komplexnich otazek, které vyzaduji hlubsi
porozuméni lidského chovani a zkusSenosti. Je béZné pouzivan v sociologii, psychologii,
antropologii, vzdélavani a dalSich oborech.

Polostrukturovany rozhovor

Mezi nejcastéjsi metody pohovoru v ramci kvalitativniho vyzkumu patfi polostrukturovany
rozhovor. V ramci ného je vytvaren urcity postup rozhovoru, kterého se dotazovani béhem
rozhovoru drzi. Postup zahrnuje vétsinou sadu otazek, které jsou ucastnikm kladeny.

Poradi jednotlivych otazek je mozné podle potfeby ménit s tim ucelem, aby doslo k co nejvétsi
vytiZzenosti rozhovor(.

K jednotlivym otazkdm je vhodné doptdvat se, zda-li byla otazka spravné poloZzena a
dotazovany ji spravné pochopil. Soucasné aby doSlo k pfipadnému blizSimu vysvétleni
poloZené otazky a odpovédi byly uZitecné pro cile vyzkumu (Miovsky, 2006).

Vybér dotazovanych respondentt

Pro Ucely polostrukturovanych rozhovord v ramci kvalitativniho vyzkumu byl peclivé vybran
specificky vyzkumny soubor tvoreny pracovniky v socialnich sluzbach, ktefi maji bezprostredni
zku$enost s péci o klienty pred transformaci (v USP) i po transformaci (v Chranéném bydleni).

Ucastnici byli vybirani na zakladé jejich dlouhodobé praxe v poskytovani péce v oblasti socialni
prace, coz zarucuje hluboké a objektivni pochopeni viivu transformace.

Provedeni polostruktorovanych rozhovord ve vyzkumném souboru bylo realizovano s péti
ucastniky.

33



Vysoka skola polytechnicka Jihlava

Tab. 1: Dotazovani respondenti

Dotazovany | Pohlavi Vék Délka pracovniho poméru
respondent pred transformaci po transformaci
DR1 Zena 50 let 15 let 11 let
DR2 Zena 55 let 20 let 11 let
DR3 Zena 68 let 18 let 6 let
DR4 Zena 59 let 18 let 11 let
DR5 Zena 40 let 3 roky 11 let

Zdroj: vlastni zpracovani, 2024

Etika vyzkumu

Nez byly uskutecnény samotné rozhovory s respondenty, byl ziskan souhlas jednotlivych
pracovnikl a soucasné souhlas jejich nadfizené osoby — feditele Chranéného bydleni. VSech
Gcastnikdm bylo vysvétleno, jaky je cil rozhovorl. Byla jim slibena zachovani anonymity.
Soucasné jim bylo slibeno, Ze rozhovory budou po sepsani této prace vymazany, popfipadé
poznamky skartovany.

Bylo dohodnuto, 7e nebude uveden nazev vybraného USP a néazev Chranéného bydleni,
soucasné respondenti budou oznaceny anonymné Cisly DR1 — DR5.

Byl kladen dliraz na to, aby se respondenti béhem rozhovoru citili komfortné. Rozhovory
probihaly v pratelském a pfijemném prostredi, které bylo za timto ucelem voleno respondenty.
Dotazovani Gcastnici odpovidali dobrovolné a mohli rozhovor z jakéhokoliv divodu ukondit.

Popis vlastniho vyzkumu a organizace

Interpretaci dat byla provedena na zadkladé vypovédi dotazovanych respondentl. Bylo
hodnoceno, jak pracovnici pfimé péce vnimaji a hodnoti nynéjsi Zivot klientd v chranéném
bydleni po transformaci.

Rozhovory s jednotlivymi pracovniky byly zaznamenavany na diktafon. Délky jednotlivych
rozhovor( byly 32 do 57 min.

Rozhovory se vztahovaly ke ¢tyfem dil¢im vyzkumnym otazkam, zahrnovaly 19 podotazek.

Limity vyzkumu

Vyzkum byl limitovan skutecnosti, Ze bylo zajiSténo pouze 5 respondentd, ktefi byly ochotni se
zUcastnit polostrukturovanych rozhovord.
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Soucasné musely spliovat kritérium, Ze byly pracovniky v socidlnich sluzbach jak pred
transformaci (pracovni pomér v USP), tak po jeji transformaci (CHB).

Vlastnim limitem bylo to, Ze se jednalo o prvni vyzkum tohoto typu, ktery jsem provadéla.
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2.3 Analyza a interpretace ziskanych dat

2.3.1 DVOL1: Jak PSS vnimaji nové socidlni sluzby po transformaci?

V ramci této vyzkumné otazky jsem se zaméfrila a kladla jsem dlraz na to, abych zjistila od
komunikacnich partnerd, jakym zplsobem vnimaji ze svého pohledu nové vzniklé socidlni
sluzby.

Kromé toho, Ze se vSichni dotazovani shoduji na tom, Ze vznikaly nové socidlni sluzby jako je
denni stacionar, socialné rehabilitacni dilna a dalsi ...

DR1: ,Z Ustavu vznikly dalsi socidini sluzby, které jsme neznali — DOZPé&ko, chrdnéné bydleni,
staciondr, odlehcovacka (pozn.: odlehéovaci sluzba).

DR2: ,Diky transformaci byly uplné nové sluzby, denni staciondr, kavdrna, tam muZou pracovat

“

a privydélat si, taky je moZnost individudiniho bydleni ...“. se také shoduji na tom, Ze vnimaji na
klientech velice prospésnou zménu k lepsimu v tom, Ze maji nové moznosti zapojeni do Zivota a

moznost seberealizace napf. ve stacionafich.

DR5: ,,Rozhodné je fajn, Ze miZou jezdit do riznych staciondrt, zahradni terapie je pro né upiné
perfektni, miluji to tam ...”

Z vypovédi také vyplyva, jak pozitivné na klienty plsobi to, Ze maji nyni, po zméné, moZnost se
zaclenit do spolecnosti.

DR4: ,,Za mne je teda pro né fakt dobrd ta kavdrna (pozn.: socialné rehabilitacni dilna v ramci
organizace) tam se hodné nauci a zacleni se, chodi tam hodné lidi a maminy s déckama.”. A Ze
se uci samostatnosti a spoléhat se na sebe.

DR5: ,Zmény byly v tom, Ze se klienti zacali zapojovat do Zivota tam, kde bydleli. Zacalo je , byt
vidét. Zacali si rozhodovat vic sami o svém Zivoté ...“. Dotazovani se shoduji, Ze tyto sluzby
nebyly v ptivodnim USP vilbec mozné.

2.3.2 DVO2: Jak pracovnici vnimaji osobni rist a dovednosti klientti po transformaci?

U této vyzkumné otazky bylo zjistovano od komunikaénich partnertd, jak po transformaci
nahliZeji na osobni rist klientd, jak se klienti posouvaji v riznych dovednostech a také v tom,
jak se umi sami obslouzit. Byly zde zkoumany oblasti stravovani, osobni hygieny, traveni
volného casu, lékafska péce, hospodareni s vlastnimi financénimi prostiedky, zaméstnani klientd
na trhu prace a také osobni Zivot klient(.

Dotazovani se shoduji v tom, Ze klienti si nyni po zméné vybiraji jidlo sami a maji moznost volby
v mnoha oblastech.

DR2: ,Strava to byla velkd zména ... najednou si mohli vybirat”.
DR4: 0 vikendech pripravujeme spolecné svatecni obédy”.

DR5: ,V Ustavu varilo nékolik kuchafek. Bylo to takovd vyvarovna*
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Kromé toho jde z vyzkumu jasné vidét, Ze je zde pozitivni zména i to, Ze jsou klienti zapojeni do
pfipravy jidla a také do nakupovani, s ¢imZ souvisi i hospodareni s penézi a opét rozvoj v
samostatnosti.

DR5: ,,V tomto je to posunulo hodné, klienti si chodi sami nakupovat”.

DR3: ,Moc, mohli si zacit rozhodovat o tom, co budou jist a také se spolecné podileji na
nakupech na domdcnost. Vidi, co kolik stoji“.

DR2: ,Klienti si délaji snidané sami nebo s podporou”.
DR1: ,Jidlo k obédu si pres tyden vyberou podle jidelnicku”.

Vsechny dotazované PSS se shodly na tom, Ze v soucasné dobé maji klienti vétsi moznosti volby.
Dfive v USP se vafilo ve velké kuchyni, klienti se na pfipravé a zpracovani jidla viibec nepodileli.
Ze vSech odpovédi je patrné, Ze tyto moznosti obyvatele CHB velice rozviji.

Dotazovani se dale shoduji na tom, Ze s hygienou v USP pomahali zaméstnanci vice nez nyni a
Ze klienti jsou v ¢astych ptipadech samostatni a tolik pomoci nepotrebuiji.

DR1: ,No to bylo moc fajn, vzpomindm si jak p. M vZdycky pri sprchovdni vtipkoval, Ze ted uz
mu nikdo nekontroluje, jestli jsem se dobre namydlil”.

DR2: ,Vétsina se umi osprchovat samostatné. Setfi mi to ¢as na jiné ¢innosti s klienty”
DR1:,,... klient md sviij elektricky holici strojek, sam se oholi ...

Také z vyzkumu vyplynulo, Ze klienti maji nyni vice soukromi na osobni hygienu a maji moznost
osobni volby.

DR4: ,V koupelné se miZou zamknout. KdyZ nepotiebuji podporu, vibec jim treba do koupelny
nechodim.”.

DR3: ,Jezdila do Ustavu holicka, stfihala a holila klienty hromadné ... Ted si to miiZou Fesit
individudlné, jak chteji“

DR2: ,Jak byla velkd prdadelna, mockrdt se stalo, Ze se prddlo klientim ztratilo, sprchovat se
miZou, kdy chteji nebo kdyZ je potfeba, na zamku tam byly urcené hodiny a dny, kdy se
sprchovalo, holilo a stfihalo ...“ Z uvedenych vypovédi vyplyva, Ze dfive zajistovali osobni
hygienu klientll zaméstnanci v uréeném casovém rozpisu. Nyni mohou klienti hygienu provadét
dle svych preferenci nebo potreby.

Z vypovédi mlZeme pozorovat, Ze maji nyni klienti individudlni moZnost a volbu v oblasti
traveni volného ¢asu a nemusi délat to, co nechtéji.

DR3: ,,KdyZ se jelo kdysi do kina, jeli vSichni. Nikoho nezajimalo, jestli je ho to bavi nebo ne”.
DR1: ,Driv bylo trdveni volného casu do kupy, vylety, dovolené ... Ted' je to vice individudlni,
kaZdy je jiny*“

Naopak se vypovédi shoduji v tom, Ze jejich volny cas je nyni velmi bavi proto, Ze si klienti sami
voli, co chtéji délat a uci se tim i rozhodovat, jak stravi svij volny cas.

DRS5: ,Mohli najednou chodit na akce, které sami chtéli, které je bavili. Mohli si prosté vybrat”.
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DR2: ,Super je, Ze se N. miZe jezdit divat na vlaky. Dfiv by s nim nikdo na viaky nesel”.
DR4: ,,... chtéli by délat urcité vic véci, ale na vsechno nemaji penize”.

Vypovédi se shoduji v tom, Ze je pro klienty velmi pozitivni zména v traveni volného c¢asu.
DR3: ,,Maji televizi ve spolecnych prostordch, néktefi dokonce na pokoji”.

DR1:, Nékteri maji i své mobily, to nejde porovnat ..."

K velké shodé dotazovanych dochazi u tématu lékarské péce, kde jsou dotazovani za jedno v
tom, Ze nyni doktor nejezdi za klienty, ale klient chodi k lékafi tak, jak se mu to hodi, cozZ je dle
vypovédi prakti¢téjsi a individualnéjsi.

DR1:,No to se taky hodné posunulo, viastné kdysi dochdzel doktor za ndma. Ted' klienti chodi za
doktorem sami, nebo v doprovodu asistentky”.

DRS5: , Doktor prijel tfeba rdno, vsichni klienti museli vstdvat ... Ted'je to individudini”,
DR2:... ndvstévy doktorti v Ustavu, to skoncilo, kdyZ nevoldme eRZetu (pozn.: zachrana sluzba)“

DR4: ,Doktori pfijeli rano do bardku, byla tam osetfovna, museli jsme klienty budit a byli
hromadné prohlizeni”.

Kromé toho se podle vyzkumu samostatnéjsi a Sikovnéjsi ¢ast klientd naucila samostatnosti v
uzivani 1ékd.

DR3: ,Léky si vubec nemohli brat sami ... ted’ si ti schopnéjsi berou samostatné nebo s
asistenci.”

DR5: ,,... Iéky jim ddvaly sestry ... ti Sikovni si je chystaji sami”.

Co se tykd hospodareni s penézi a financni gramotnosti u klientli, vyplyva z vypovédi
dotazovanych, Ze se shoduji v tom, Ze dfive klienti nepfisli do kontaktu s penézi, na rozdil od
nynéjsiho stavu.

DR5: ,V Ustavu viibec neexistovalo, Ze by mohli nakupovat ... penize vlastné viibec nepotkali”
DR4: ... viibec nemohli védét, kolik co stoji ... byli upIné odstriZeni od reality ..."

Kromé toho se dotazovani shoduji v tom, Ze maji nyni klienti vlastni penize, moznost se s nimi
ucit zachdazet a také moznost vybrat a zvolit, co si koupi a za co je utrati, cozZ je také bavi.

DR2:,,...klienti si dnes mohou vybrat penize z bankomatu za asistence ..."
DR1:,,... prijel k ndm néjaky obchodnik, socidlni koupila pro klienty x stejnych tricek, x teplaki“

DR3: ,V Ustavu se do obchodu nejezdilo ... ted’ si mohou kupovat véci, které chtéji nebo
potrebuji ..."

DR2: ,Pani J. chodi ted sama do pendce (pozn: mistni supermarket)

Shoda byla nalezena i v rozhovorech na téma zaméstnani a prace klientl a to konkrétné v tom,
Ze dfive klienti neméli moZnost si vydélat tak, jako nyni po transformaci. Pracuji napft. v kavarné,

DRS5: ,Dobry je, Ze ted maji tu kavdrnu”.
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DR2: ,Kdysi makali jenom v prddelné nebo kuchyni, nic za to neméli”.

DR3: , Pred transformaci nikdo nepracoval mimo, maximdiné pomdhali tfeba v prddelné na
dohodu ...

DR2:,,... nebo Ze by mohli vypomdhat mimo zémek (pozn.: Ustav), to si nepamatuju”
DR3: ,Ti schopnéjsi maji mozZnost volby. MiZou pracovat. Nékteri by chtéli makat i vic ...”
DR4: , Urcité se zlepsSujou”.

Z vypovédi je zfejmé, Ze klienti mohou pracovat dle moZznosti i mimo organizaci, jejich pracovni
moznosti byly dfive velmi omezené.

Ve vétsiné vypovédi mizZeme najit velkou shodu, co se tyce posunu v osobnich Zivotech klientd
a to hlavné v jejich samostatnosti a v tom, jak se o sebe umi postarat, nebo se dokonce zcela
osamostatnit, coZ je velky pokrok.

DR1: ,Kdysi jedna nase klientka po prestéhovdni do chrdnéného bydleni zacala pracovat, zacala
chodit mezi normdlni lidi, ted' Zije v podporovaném bydleni se svym pfitelem”.

DR2: ,Zlepsili se ve vSem. Ve vareni, v ndkupech, maji kamarddy, jsou samostatnéjsi ..."
DR1: ,Ten rozvoj je fakt vidét”.

DR1: ,Vzpomindm si, kdyZ si mél L. vysat sam pokoj. Nechdpal, jak to ma délat”.

DR.2: ,Pan L. S panem P. jsou hlavni ,pradlenky”. Staraji se o pradlo vsem”.

DR3: ,Je fakt zvldstni, Ze ten rozvoj fakt nastal. Ale tak néjak pfirozené”

DRS5: ,Museli najednou premysiet, jak to vyresit”.

DR3: ,Pamatuju si postupné osamostatriovdni H., byla jsem toho svédkem®,

Faktem z(istava, Ze ve valné vétsiné vypovédi mizZeme pozorovat shodu v tom , Ze moznosti,
které nyni bydleni klientim nabizi jsou jednoznaéné prospésné pro jejich osobni rozvoj.

DR4: ,Mohou Zit v partnerském svazku, mit vztah ... i sex“”
DR2: ,Vzpomindm si na A., ta méla dokonce spolecny pokoj se svym pritelem*
DR4:,,... jak méli svym zplisobem najednou moZnost vice rozhodovat o svém Zivoté ..."

V rozhovorech mizZeme vnimat velkou shodu, co se tyka navazovani partnerskych vztah(.

DR3: ,0Obcas to na domdcnosti zaskripe, ale vidycky se to dd néjak do kupy ...Maji tady to
svoje”.

DR1:,,... je dobry, Ze maji ty svoje pokoje”.
DR1:,Jak mi fekl jeden klient, dFiv se citil jako ve vézeni, ted'se citi jako ¢lovék.”
DR4: ,Klesla urcité agrese u nékterych klienti”

DRS5: ,,... jak ted maji nové kamarddy, ty driv nemohli potkat ... se s nima potkaji, volaji si,
napisou pres telefon ...”"
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Respondenti se shoduji na tom, Ze uZivatelé CHB maji mnohem vice mozZnosti se rozhodnout s
kym a kdy budou kamaradit, diky tomu maji moznost vétsi seberealizace a lepsiho socialniho
kontaktu.

2.3.3 DVO3: Jak pracovnici vnimaji praci s klienty po transformaci?

Dle vypovédi pracovnikll miZzeme vidét, Ze zde dochazi ke shodé v tom, Ze i kdyZ nebylo v
nékterych oblastech jednoduché transformaci udélat a také pracovnici nevédéli, co od toho
ocekavat, nakonec to vnimaji jako pozitivni zménu. Jen 3 posledni odpovédi poukazuji na
problémy s alkoholem a finan¢ni negramotnosti.

DR4: ,KdyZ se zacalo stavét Chranéné bydleni, boufili se sousedi, a dnes to Zddnému sousedovi
nevadi ...“

DR2: ,Rozhodné za mé se s klienty pracuje lépe ted'..."
DR5:,,... myslim si, Ze se vice citi ted' jako doma ... jsou urcité klidnéjsi, vétsinou ..."
DR5:,,... jen na vile, tam mi vadi ty jejich cigdra a alkohol”.

DR2: ,U samostatnych klient(i jsme nékolikrat resili alkohol ... soucasné s prdskama to neni
dobré”.

v v _ve

DR4: ... ten chlast a cigarety na vile, ten se uz resil nékolikrdt.

Podle dotazovanych respondentl vychdzi shoda v tom, Ze price s klienty je po
transformaci lepsi, klienti jsou vyrovnané;si, maji méné stresu.

ees

Alkohol se objevuje jako problém pouze u klient( Zijicich v podporovaném bydleni.

2.3.4 DVO4: Jak pracovnici posuzuji spokojenost klientli a jejich pfibuznych po
transformaci:

Ve vypovédich ohledné pfibuznych se dotazovani shoduji v tom, Ze nyni po zméné maji klienti
vétsi soukromi na navstévy a také svobodu v tom, jak spolecné travi cas.

DR2:,,... bylo normadilni, Ze se ndvstévy potkadvali jen na vrdtnici“

DR1: .. pri ndvstévach maji vétsi soukromi, mizZou s klientem zistat v pokoji nebo v
domdcnosti, miZou jit ven”.

DR3:,,... maji vétsi svobodu, mohou jit do svého ..."

Velky souhlas ve vypovédich je v tom, Ze uZivatelé CHB maji mnohem vice osobniho soukromi v
oblasti bydleni.

Velka vétsina se také shoduje, Ze je nyni stav lepsi a klienti i jejich pfibuzni jsou spokojenéjsi.

DR3: ,Hned bylo vidét, Ze byli spokojenéjsi, zacali za nima jezdit ¢astéji rodiny”.

40



Vysoka skola polytechnicka Jihlava

DR2: ,Urcité pozitivni ... zdleZi také na klientovi, jestli se snaZi ..."

DR2:,0d rodin mdame urcité dobry reakce, nékteri zacali jezdit stopro ¢astéji na ndvstevy”

vaevs Vv

DR5: ,Jsem presvédcend, Ze jsou urcité ted klidnéjsi, vice spokojené;si”,
DR2:,,... jak jich je miri a maji to svoje, nemaji takovou ponorku ...

Z vypovédi dotazovanych vyplynulo, Ze také navstévnost rodinnych pfislusniku podstatné
vzrostla nejen diky vétSimu soukromi.

2.4 Interpretace a diskuse vsech dilCich otazek vyzkumu

Pracovnici jednoznac¢né vnimaji zmény po transformaci v socialnich sluzbach a podpofre klientd,
tedy proces , deinstitucionalizace”, pozitivné.

Po transformaci vznikly nové socialni sluzby, které d¥ive v Ustavu nebyly realizovany (chranéné
bydleni, socidlné-rehabilitacni dilna, denni stacionaf, domov pro osoby se zdravotnim
postizenim, odlehcéovaci sluzby, moZnost podporovaného bydleni).

Kazdodenni cinnost klientl je provazena také spoustou zmén, které se jevi dle dotazovanych
pracovnik( jako pozitivni.

Hlavnim cilem deinstitucionalizace je umozZnit uZivatellim Ustavni péce vést Zivot srovnatelny se
Zivotem zdravych vrstevnikl, a to prostfednictvim podpory vyvoje sluzeb, zejména osobni
asistence, chranéného bydleni a sluzeb podpory samostatného bydleni (Matousek, 2011).

Ve véci stravovani si klienti mohou po transformaci sami rozhodovat o tom, jaké bude. Maji
moznost se podilet na nakupech jidla a surovin, na jejich skladovani, zpracovani, ptipravé a
vareni, az po stolovani a uklid. Toto dfive nebylo moziné. Mohou tak vice uspokojovat své
chuté, maji vétsi motivaci si jidlo pfipravovat sami.

Samostatné se dle svych mozZnosti podileji na chodu domacnosti, kde tyto prace vykonavaji
sami anebo s asistenci. Dfive tyto prace zajistovali zaméstnanci, napt. kucharky, uklizecky,
pracovnici pradelny. Hygienu mohou provadét dle svych preferenci nebo potfeby. Sami nebo s
podporou si perou své osobni véci. Maji mozZnost zachovdvat vétsi soukromi pti provadéni
osobni hygieny.

Drive nemohli klienti vibec nakupovat. Neméli ani predstavu, co ma jakou cenu. Po
transformaci se sami uci rozhodovat o svych financich s podporou svého klicového pracovnika
nebo socidlni pracovnice, uci se sami hospodafit se svymi finanénimi prostredky od nakupl pro
celou domdcnost aZ po utraceni volnych penéz pro své osobni potieby. U individudlnich nakup(
ziskavaji nové povédomi o moznostech vybéru sortimentu zbozi a sluZeb a také o jejich cenach.
Mohou si lIépe predstavit, co si mohou dovolit koupit. Néktefi se uci Sefit a vzdélavaji se ve

finanénim pldnovani. VSichni maji svoje bankovni ucty, kam jim ptichazeji jejich pfijmy
(dichody, prispévky, popfipadé odména za praci a podobné). Matousek (2013) ve své knize
uvadi, Ze obyvatelé chranéného bydleni jsou motivovani a vedeni k nejvyssi samostatnosti. Maji
moznost vice rozhodovat o svych zaleZitostech, je respektovana jejich dospéla role.
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Ohledné jejich moZnosti zaméstnani, eventualita vydélku plvodné témér neexistovala. Po
transformaci maji klienti dplné jiné moznosti. Mohou si pfivydélat penize nejen v ramci
organizace, ale i mimo ni, tim si mohou jednoznacné rozsifit svoje Sance na trhu prace.

Cerna (2003) ve své literatufe zd@raziuje vyznam prace. Prace pozitivné plsobi na sebeuréeni
¢lovéka. Vytvareni novych pracovnich pfileZitosti je pro spolecnost financné vyhodnéjsi nez
poskytovani ddvek v nezaméstnanosti. U osoby se zdravotnim postizenim status byt
zaméstnan” pozitivné pUsobi na postoje spolecnosti k postiZzenym osobam a nakonec i na
osobni spokojenost jednotlivce.

Klienti mohou Iépe vyuZivat svij volny cas a to dle svych prani a potfeb. Mohou se vice vénovat
svym koni¢klim a rozvijet se. Dnes maji moZnost navstévovat rlzné stacionafe i mimo
organizaci. Mohou jezdit na vylety a akce, které je zajimaji. Dokonce i vicedenni vylety s
moznosti prespani mimo svij domov. Drive se mohli zucastnit hromadné pouze jednodennich
vyletl. Dfive nebyla napriklad moznost individualnich vyletld. Jezdilo se pouze hromadné a
harmonogram byly pevné stanoveny. Také respondenti uvadi, Ze nyni si rGzné aktivity uzivaji
mnohem vice, protoZe si mohou sami urcit a naplanovat, co budou chtit délat (Sobek a kolektiv,
2007).

Klienti po transformaci maji moznost vyuzivani vétsiho soukromi, maji své vlastni pokoje, které
zarucuji jejich opravdové soukromi. Nékteri mohou mit na pokojich vlastni televize nebo jinou
elektroniku, kterou mohou soukromé uzivat. Bez jakéhokoliv vlivu okoli. Mohou v soukromi
pfijimat navstévy. Toto tvrzeni je podloZeno i literaturou (Matousek, Kolackova, Kodymova,
2010). Podpora od PSS by méla byt poskytovana jen v zdleZitostech, které uZivatel sam
nezvlada. Naopak tam, kde si umi poradit, by mél mit dostatek prostoru pro své reseni.

Lékarskd péce je vice individudlné zamérena na potreby konkrétnich klientld. Tito se udi
samostatnosti a odpovédnosti péce o svoje zdravi, néktefi si pripravuji i léky sami. Vybrani
chodi dokonce k lékaflim i samostatné v misté bydlisté, nékteri s podporou, kdy dochazeji do
jejich ordinaci nebo do nemocnice. Toto tvrzeni doplfiuje literatura (Matousek, Koldckova,
Kodymova, 2013). Rozsah asistence zavisi na potfebach klientd.

vrv

Matousek a K¥istan (2013) zdaraznuji, Ze obsah, forma, intenzita a rozsah poskytovanych sluzeb
by mély byt individudlné pfizplsobeny potfebam klienta s cilem zachovat co nejvyssi miru
samostatnosti a nezavislosti. Klienti mohou po transformaci Zit v partnerskych svazcich, mohou
sdilet spole¢né bydleni, mohou Zit sexudlnim Zivotem. Klienti maji moznost si vytvaret nova
pratelstvi i mimo chranéné bydleni. Mohou mit po splnéni urcitych podminek ,vlastni“ domaci
mazlicky, ktefi prinaseji spoustu dalSich vyhod (terapie, mensi stres, lepsi nalada,
zodpovédnost, ...).

Z provedeného vyzkumu vyplyva, Ze transformaci z Ustavni péce na chranéné bydleni dochazi
ve vétsiné pripadl k usnadnéni prace s klienty. Klienti maji vétsi soukromi, Ize k nim vice
individualné pfistupovat, je mozné se lépe vénovat jejich osobnim potfebam a pranim, je Iépe
mozné individudlné pfistupovat k jejich 1éCebnym potifebdm a péci. Klesd mezi nimi napéti a
agrese.

Pracovnici vnimaji jednoznacné spokojenost klientd po transformaci a to téméf okamzitou.
Transformace je pozitivné vnimana i rodinnymi prislusniky klientl.Jsou zaznamenany Castéjsi

42



Vysoka skola polytechnicka Jihlava

navstévy pfibuznych klientl, coz ma jednoznacné pozitivni vliv na jejich spokojenost. Drive
nebyly v Ustavni péci ani vhodné podminky pro spolecné navstévy (tyto byly realizovany ,na
vratnici Ustavu, opus$téni Ustavu s pribuznymi se téméF neprovadélo). Dnes mohou pfibuzni
travit ¢as s klienty v jejich soukromi, cozZ je motivuje k ¢astéjSim ndvstévam. Pfibuzni mohou s
nimi odchazet mimo Chranéné bydleni, klienti mohou jezdit ke svym pfibuznym a podobné.
Tyto skutecnosti posiluji u klientld prirozené socialni vazby se svymi rodinami. Toto tvrzeni je
podloZeno literaturou. Vysledny provoz a struktura socialnich sluZzeb jsou primarné zaméreny
na potreby uZivatell sluzeb a jejich socialni zaclenéni, klienti nejsou vystaveni institucionalizaci
(Adamec, Fiedlerova, Hradilkova, Pale¢ek, Svefepa, 2013).

Dle provedeného vyzkumu vyplynulo, Ze transformace byla pozitivni. Bydleni po transformaci
vnimaji pracovnici v socialnich sluzbach prevaziné ve prospéch klient témér ve vétsiné odvétvi
jejich Zivota.

UZivatelé Chranéného bydleni se vétSinou po transformaci rozvijeji v sebeobsluznosti, v
hospodareni s penézi, v koniccich, v socidlnich vztazich, a podobné.

Lépe si mohou udrzet vlastni miru samostatnosti, nebot se zapojuji do béznych ¢innosti (napf.
stravovani, uklid, nakupy ..). Klienti jsou motivovani provddét cinnosti, které umi sami
zvladnout. Jsou zapojeni lépe do béiného Zivota, ale soucasné maji k dispozici pédi
prostfednictvim asistence, kterou potfrebuji. Klienti maji mozZnost vice rozhodovat o vlastnich
zalezitostech, nez tomu bylo dfive v Ustavni péci, kde byli , prepecovavani“. DalSim zasadnim
problémem je, Ze lidé s mirnym stupném postiZzeni ¢asto dostavaji vice péce nezZ potrebuiji,
zatimco ti s tézkym stupném postiZzeni maji ¢asto zajistény pouze zakladni fyziologické potreby.
Vysledkem je, Ze klienti Ustavni péce se stavaji zavislymi na téchto sluzbach (Matousek, 1999).

Z provadéného vyzkumu lze konstatovat, Ze se po transformaci jednoznacné zvySuje kvalita
Zivota klientd. Dochazi k rozvoji jejich schopnosti a dovednosti. Soucasné se zlep3Suje socialni
zarazovani klientd do ,,bézného Zivota“ Jak ve své knize uvadi Sobek a kol., potfeby klientl byly
spiSe upozadovany. Byl kladen dlraz na pfizplsobeni se instituci. Skute¢nosti nahravalo i to, Ze

vétdina obyvatel Ustavu byla zbavena zpUsobilosti, podle dfivéjsi terminologie ,byli
nesvépravni“ (Sobek a kol., 2007).
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Zaver

Tato bakalaFskd prace se zabyva zménami, které ptinesla transformace z ptivodniho USP na
Chranéné bydleni a jak tyto zmény vnimaji PSS. V ramci prace bylo zjiStovano, jaké zmény u
uZivateld nastaly v oblastech sebeobsluhy, hospodareni s financemi, zaméstnani,
volnocasovych aktivit, |ékarska péce a v péci o svou domacnost. A jak tyto zmény vnimaji
pracovnici v socidlnich sluzbach.

Vyzkum byl realizovan ve vybraném zatizeni Kraje Vysocina, které proslo transformaci z
pGvodniho USP.

Prace je rozdélena do dvou ¢asti, teoretickou a praktickou.

V prvni teoretické ¢asti byly vymezeny pojmy jako socialni sluzby, PSS, pobytové socialni sluzby,
dale byl popsan teoreticky proces transformace, jeho rizika a deinstitucionalizace. Dale co je
humanizace a princip normality.

V praktické €asti je popsan popis historie vybraného USP a konkrétni transformace USP na CHB.
Nasledné byly pomoci kvalitativniho vyzkumu, konkrétné pomoci polostrukturovanych
rozhovort, zkoumany nazory PSS, které pracovali v USP a déle pak v Chranéném bydleni.

Bylo sledovano, jaké zmény nastaly v Zivoté uZivatel(, jak se rozvijela jejich samostatnost a dalsi
dovednosti po prechodu z USP do Chranéného bydleni.

V rdmci této prace bylo zjisténo, Ze proces transformace byl pozitivni. U klientl doslo k vyssi
samostatnosti, k mensi zavislosti na sluzbach. CHB jednoznacné uZivatele pfiblizuje k Zivotu
béznych vrstevnik(i a mohli vést kvalitnéjsi Zivot.

Doporuceni pro praxi

Bakalarska prace by mohla byt prospésna pro Ustavni zafizeni, které by se chtélo transformovat,
a nebo zvaZuje, zda-li by mélo tento proces uskutecnit.

MuzZe byt také prinosem pro socialni a zdravotni pracovniky (nebo studenty), ktefi se chtéji
seznamit, co proces transformace muZe pfinést a jak mlzZe ovlivnit jeho pfimé Gcastniky.
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