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Resumé:

Bakaldska prace se zabyvala problematikou socialnicheblygoskytovanych formou rané
pé&e rodindm s ohroZzenym #iém v gredSkolnim ¥ku v Ceské republice. Prace vychela
z teoretickych i praktickych znalosti problematikpdin ohroZenych &i, tj. déti se
specialnimi patbami acinnosti stedisek ¢i poraden rané @é, které &mto rodinam
pomahaji pekonat a co nejlépéesit nejtzsi obdobi Zivota, které zakohihastupuje po
zjisteni, Ze vyvoj ditte je rejakym zmsobem poSkozen. Cilem bakizléé prace bylo zjistit a
popsat vSe, co se ranécpétykd, od nastinu historie §& o dti s postizenim, §&s teorii,
smysl a del, legislativu, organizaci a metody vlastni prade k gehledu z&zeni, kterd
sluzby rané p& véeskych zemich poskytuji. V nentédulezité posledniasti prace jsou
vyswtleny odborné terminy, které se v oboru ranéepéelmi ¢asto pouzivaji. Z vysledk
prace je patrné, z&énnost rané p& sneiujici k integraci a k inkluzi, ma velky vyznam pro
klienty — rodiny s ohroZzenym dfem — i pro celou spoteost. Objevily se vSak také
nedostatky systému poskytované&eéa to pedevsim velmi mala informovanost o ranéipé
mezi veéejnosti a nizka dostupnost sluzelisgbena nedostateou siti stedisek a jejich

nizkou kapacitou.
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Summary:

This Bachelor’s Dissertation focuses on issues @aiigg social services that are rendered in
the Czech Republic in the form of early interventto families with a threatened child who is

of preschool age. This Paper is based on theoresoaell as practical knowledge that covers

families whose children are at risk — that meankl@n who have special needs — and the



activities of early intervention centers or advisoenters that help these families to overcome
and best deal with, naturally, the hardest timehafr lives when they find out that the
development of their child is in someway hampefdte aim of this Bachelor’'s Dissertation
is to ascertain and to describe everything thateors early intervention from an outline of
the history of caring for children with disabilisiethrough the theory, sense and purpose,
legislation, organization and methods of actudldctare up to an overview of facilities in the
Czech Republic that provide early intervention sy, The last but no less important part of
this Paper contains explanations of technical tetlmas are very often used in the field of
early intervention. It is clear based on the rasatthieved that early intervention, which leads
to integration and inclusion, is important for alie — families with children at risk — as well
as all of society. Nonetheless, also shortfallsehaeen discovered in the system of the child
care provided, where primarily the public has vigtie knowledge about early intervention
and where the availability of early interventionnsees is low owing to a poor early

intervention center network and the low capacitjhese centers.

Keywords: early intervention, early intervention serviceg)yeatervention center, children
who have special needs, families whose childrera@risk, the history of caring for children

with disabilities
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motto: Soucit je k nicemu. Je ¥eba poméhat Rochefoucald

1. Uvod

V CR se rodi stale viceéd s mgjakym typem zdravotniho postiZzeni. Katji se
vyskytuji kombinovana postiZzeni vznikajici na zéklgpoSkozeni mozku, nasleduji vrozené
vyvojové vady, postiZzeni sluchu, zraku, dale pd&ksnha, psychicka a mentalni postizeni.
Pricin vzniku je cel&ada a stj podil tu maji vlivy genetické i vlivy wjSiho prostedi.

Déti s kombinovanynxi vicenasobnym postizenimiqustavuji nezanedbateln@ast
populace a jejich gt stale stoupa. Porodnici ué¢fidze 2/3 ¢hotenstvi neprobihaji, jak by
méla a 60% nedonoSenycktdma réjakym zpisobem poskozeny centralni nervovy systém.
Na tisic narozenychijpada okolo 7 postizenigtskou mozkovou obrnou. (Sprynarova, 2002

www.braillnet.cz/accpcp/index.himle to paradoxn zpisobeno zdokonalovanim |ék&é

p&e s naslednym snizovanim novorozenecké a kojenérkénosti, ktera klesla pod
2,5/1000 Zi¢ narozenych &i (Zoban, P., 2002 in Kdyz....). Postizeni, naréte se podili
mnoho tiznych faktoé, vznika kdykoliv Bhem vyvoje ¢astokrat v prenatalnim obdobi. $est
v porerné nedavné dok doSlo-li k prenatalnimu poSkozeni plodu do sedmétsice,
korxilo takové €hotenstvi mnohdy samovolnym potratem. DnednZahranice feziti uz 22.
tydnem thotenstvi, avSak négk, Ze extréemé prediasré narozené &i s velkou prematuritou
(nezralosti) budou zcela zdravé, je velmi mald.iPwa zvySujicim se pu postizenych é&ti
ma i médni odsouvani mastvi do vysSiho &ku.

V druhé polovig 20. stoleti naSe vejnost piliS o postizenych &ech ne¥déla ani je
prakticky neznala. Postizené &itbylo pokladano za vyjimku. iRinou byla segredgai
politika naseho statu po roce 1950, jejimz smydbgio vytvoreni fedstavy, Ze v socialismu
Ziji jen sami krasni a zdravi lidé, ktenmaji jen krdsné a zdravétd Rodicim se direktivi
doporiovalo umisini postizeného dite nejprve do kojeneckého a naslkedio rékterého
specializovaného ustavu. Aby nebyly tyto Ustawyli na @ich veejnosti, Zizovaly se
v odlehlych mistech s malym §gem obyvatel. Bti, které se doéchto zdizeni dostaly, byly
de facto odsouzené k celozivotni izolaci od okainfiwta. Jen ojedigle meli rodice tolik
odvahy a sily, aby se o svéd#tarali a p&ovali sami. Na adresu Ustavni¢pge vSak dluzno
piipomenout, Ze pravv téchto za&izenich pracovali ¢ktefi odbornici, jejichZz prace se stala

zékladem dnesni ranédee
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Tento nepirozeny stav se po roce 1990 &mi tak nahle, Ze nejen ¥gnost ale i lidé,
kterych se problematika postizenycttidosobr dotykala, byli poskud zmateni a v nastalé
situaci si newdéli rady. Tehdy z&aly vznikat, z iniciativy rodit a ¢asti odbornilt (I€ka,
pedagod apod.), tzné spolky, nadace a &nska sdruzeni, jako protivaha nehumannimu
zpasobu Ustavni p@. Rodée, ktgi chgli pecovat o své malé i uz od doby, kdy bylo
zdravotni postizeni zji&ho, se ocitli v nesnadné situaci, protoze &élemkusenosti, narazeli na
nepochopeni, fipdsudky a dalSiipkazky. To bylo jednim z impulspro vznik u nas dosud
neznamého druhu poradenské sluzby — rané. g&ilem rané g bylo pomoci co neflinngji

postizenym dtem a jejich rodinamigklenout velice nesnadné obdobi Zivota.

2. Teoreticka ¢ast

2.1 Dité s postizenim a jeho rodina

Narozeni ditte pati vZzdy k tzv. kritickym* Zivotnim udélostem. Kladearoky na
prilnuti matky k di&ti v nejrargjSim obdobi po narozeni, na radikalniérm kazdodennosti,
na miru schopnosti zvladat stres. Na ¢edpostizenych &i doléh& tato z&f, umocrna
reakcemi okoli a obavami z budoucnosti, mnohem wiale. PostiZzeni dte nemusi byt
vzdy viditelné (nap télesné vady, Dowiv syndrom apod.)i zjistitelné (nap.tézka
poskozeni mozku) hned po jeho narozeni.¢tdimy ctti, na pohled zdravych, neni postizeni
patrné a zé&éna se projevovat postupmekdy az po tydnech, &sicich, nebo i rocich, kdy
dochéazi k opaZovani pohybového nebo mentalniho vyvoje, objevajitensici vétsi vady
sluchu nebo zraku, fjpadré rizné kombinace uvedenychtignaki. NegasgjSi jsou to
nasledky zavazného a pro dalSi Zivot a jeho kvatialnodujiciho poSkozeni centralni nervové
soustavy, postihujici celatadu pro zZivot dlezitych oblasti — hybnost, zrak, sluch, chovani,
kognitivni schopnosti, to vSetrhe komplikovat epilepsie. Tyto zakladniiznaky se mohou
vyskytovat jednotli¢, ale ne¥idka se vzajemnkombinuji. Rodie jimi byvaji na jedné str&n
znepokojeni, na druhé strafe z neznalosti zlelji. K nejistot prispivaji i rekteri 1ékar,
ktefi pred rodti ,ohleduplrg” taji skut&ny zdravotni stav dite. Ugitou ulevu, kterou pociti
rodice, kdyz jsou kona¢ seznameni s négnivou diagnozou, brzy vyistla dalSi duSevni i
fyzické vypsti, které musi rode vynaloZit pi zviadani nové a neznadmé situace.

Tézké je narozeni postizeného étht pro rodée, zvla% pro matku, ktd na tuto

eventualitu vibec nebyli pipraveni, & uz k poSkozeni doSlotipporodu nebo brzy poém.
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Stejre t¢zkeé je pro matku, ktera sice byladhotenstvi informovana o titych zdravotnich
komplikacich, ale nebyla sezndmena s jejich mozmésledky. NeiZSi je narozeni fyzicky
znetva@eného ditte, hlavig v obli¢eji, a to i pro matku, ktera byla o jeho defekturr&e
informovéana uz véhotenstvi. Pro matku, ktera n&iao malformaci ditte tuSeni je to zazitek
nepopsatekhotresny.

Timto prvotnim eménim Sokem matky z#@na krizové a v§erpavajici obdobi pro celou
SirSi rodinu. VSichni a hlagnmatka prochazi procesem truchleni a litogtikferém dochazi
k psychosocialni adaptaci na poskozen&, dily mize dojit k vyznamnému ovlivni
struktury vzajemnych vztdh Zalezi na uUrovni osobnosti rédj zda dojde k utuzeni
manZzelského souladu nebo k jeho rozpadéniMe Zivotni cyklus rodiny, coz se promita i do
jeji ekonomické situace. Socialni a ekonomické jgdrodiny jsou pipadnou dlouhodobou,
nekdy celozivotni p& o poskozené ditzatizeny bemenem, ovlisujicim celkové klima
rodiny a misobici zgt na osobnost rodi. Vzajemné interakce vSech komponenttivo
rodiny s poSkozenym @iem ekologicky systém stavuighké rovnovahy*.

Stupei | doba dosazeni adaptace jsou podmyrcelouradou faktod ze strany rodii i
ze strany déte. Zavisi na vaznosti vady, kdy @&mé k zavaznosti postizeni roste i stres, na
zjevnosti defektu, ktery adaptaciéztje zvla& v pripad oblicejovych vad (je dé
"spoletensky nechlubitelné”). Adaptaci zhorSuje i rychBstup vady, napzjevnost ihned po
formou umisini v Ustavu je neépsEjSi u vad celoZivoth nenapravitelnych). Mira
napravitelnosti vrozené vyvojové vady fvdiranici rozliSeni mezi adaptaci na narozeni
poSkozeného dite a adaptaci na Zivot rodiny s poskozenynitelit v pfibéhu Zivotniho
cyklu. (Magjcek, 2001)

Projde-li matka vSemi zakonitymi fazemi adaptace pogkozeni déte (sebelitosti,
depresi a sebeolidvanim i obviovanim druhych) nasleduje faze usilovného hledani
pomoci. Dobu adaptace é%tje dalSi problém — bezradnost a nejistota pracneni
z izolovanosti a Spatné informovanosti ze stramkgifé Stava se, Ze |ékiakteri sice znaji
okolnosti, @i kterych mohlo dojit k zdravotnimu poskozeni fa yySetovani ditte dol¥e
rozpoznavaji jeho nenormalni vyvoj, matku o stawé deinformuji nebo podavaji zpravy
casténé a pilis odborné. Spatna komunikace s rodinou postifenditte mize byt
zpisobena i tim, Ze stbvat negativni informace je pro lékavelmi obtizné a sluzeb
klinickych psycholo§ se ve zdravotnictvi stdle vyuziva minimélndini |éka zastavaji
zastaraly nazor, Ze spravnou diagnozu lze staneyitive az po dovrSeni jednoho rokéku

ditéte. Ani skuténost, Ze uz rode diagnozu znaji, situaci neutele, nemaji totiz adekvatni
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predstavy o dalSim vyvoji dite, o jeho specifickych pibach, zvlastnostech vychovy a
¢asto ani fungovani rodiny. (Ludikova, 2004)

Prichodem postiZzeného &i¢ do rodiny vyvstane cek@ada problém, nesnazi, ukdl a
situaci, které je péebareSit a zvladat, jenze ragi nevi jak. Jsou bezradni, zmateni, citi se
bezmocni a snadno zranitelni. Jejich dosavadni erlasii jsou jiné, nemaji vzory u
piibuznych ani ve svém okoli. Zoufale se snazi zisifatmace, pomoc a pochopeni kde se
da -casto na nespravnych mistech, kde jsou odméi&patré informovani. Mohou se dostat
do dlouhodobé finami tisre. Jednani naradech, kterym se nelze vyhnoutcgsto stavi do
role lidi, kt&i nevi co chiji a jen ob&Zuji neustalym Zada@nim nebo podrazeshym
chovanim. Ve svizelné situaci se samefre¢ ocitaji i dalSi dti v roding.

Diive se ¥tSina takovych fipadi teSila Ustavni p@&, do které nemohli rode
zasahovat. Dnes se poklada za saejomst, Ze se o0 sveé dis postizenim jakéhokoli stupn
p&i, ale také zajigovat jeho kazdodenni fyzické peby, poskytnout mu spravnou vychovu,
umoznit mu co nejvhodiBi vzctlani a uspokojovat jeho sociélni petty. Dit musi mit pocit
jistoty, musi se naiit Zit s postizenim. V rodinach je obvykle velkéaba dobe se o ¢ti
S postizenim starat, ale protoze tyti dyZaduji individualni pistup, je nutné najit Zjgob,
jak pe&ovat a vychovavat, aby optimalni vyvoj &é@& nebyl ohrozen. Bez spravného
porozungni projevim a potebam dite se pak znmé zhorSuji i moznosti jeho vhodného
vychovného vedeni a poghtovani, které trva prakticky po cely Zzivot, i kdygeba jen
negimo.(Ludikova, 2004)

Pokud ma matka o postizenéédéipravié pecovat, je nezbyth nutné, aby od zakladu
zmenila svoji ,profesi“. Musi se fedevSim co nejdve uklidnit a z&it jednat bez emoci a
racional, nadit se kde a jak hledat pomoc, ziskavatdamosti, zkuSenosti, poznatky a
dovednosti vtomto novém neznamém a nezvolenémuohly teba, aby se seznamila
S postizenim a s jeho problémy po strance:

+ zdravotnické (oSeébvani, aplikace lék nékdy i injekéni, zvladani zachvatatd.),

+ medicinské (anatomii, fyziologii fginy, nasledky a k&bu posSkozeni apod.),

+ socialre pravni (orientace ve spleti zakgrvyhlaSek a paragraf znalost systému

socialnich davek,adét jak, kdy a o co Zadat a wirse odvolavat atd.),
(mozkovych) poskozeni. Moderni rehabilitace je zata na vyuziti funkci mozku a
jeho plasticity pedevSim v co nejrafim wku tzn., uz ped dovrSenim druhého

meésice ¥ku ditte, kdy Ize s jistotou poznat centralni koordimiaporuchu, ktera
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mize signalizovat budouci zavafsi postizeni ditte. Uselem rehabilitace nejsou
vycvicené svaly, ale celkovy rozvoj postizenéhatdit Odbornik vybere nebo
zkombinuje takové metody, které jsou vhodné préitérdi€. Postup &by je
standardni, zp@tku se zawiuje na lokomoci, kterou provadi rehabiith
pracovnik nejasgji Vojtovou metodou (fipadré v kombinaci s jinou metodou
nag. orofacialni stimulaci, metodou Bobathovych apod.i¢n sodasré matce

vyswtli a nawi ji:

co je Vojtova (pipadre jina) metoda,

pro¢ se provadi,
- jakym ugitym zpisobem se provadi,
- jaké jsou Zzadané pohybové reakce,
- jaké giznivé a nefizniveé reakce se dajigdpokladat a jak je zvladat,
- jaka je intenzita @asova narénost terapie.
Od této chvile zalezi jen na matce jak bude vyvib§tel pokr&ovat. Sprava
provadneé rehabilitani cviceni musi prova#t dlouha Iéta minimakatrikrat deng.

+ vychovné, edukani i reedukani. Ve chvili, kdy di¢ prekona poatesni pohybové
potize, se zdna s dalSimi vhodnymi Zgoby I€by jako napiklad s ergoterapii,
logopedickou pé&, pedagogicko a vychovnou rehabilitaci apod.

Pochopiteld takové mnozstvi znalosti a dovednosti ve velmikiéra ¢ase nemize
matka sama bez pomoci zvladnout. &¢hito Fipadech je neocenitelnou pomoci systém
sluzeb a progratn poskytovanych &em ohroZzenym adem se zdravotnim postizenim i
jejich rodinam, ozngovany jako rana @asnd) pée, podporai intervence. Ukolem rané peé
je pomahat rodin prekonavat vSechny nesnaze, které sebou postizetd gfinasi formou
rad, pokyri a informaci o jejich pravech i povinnostech v shlaravni, socialni, i zdravotni,
0 moznostech by, o vhodnych specialnich pdickach i hrgkach, o spravné vychéyp&i
a stimulaci. Dale pak zprdastdkovavat kontakty siznymi odborniky a specializovanymi
pracovisti a koordinovat jejickinnost tak, aby byla pro rodinu co nejmenSim zaiibe

Za timto @&elem se buduji ve vSech vygch zemich centra proét s vyvojovymi
poruchami nebo se vytkiasit poraden, které zajigji véasnou diagnostiku a komplexni
pé&i o dité, medicinsko-terapeutickou, pedagogicko-psycholodiou, véetnd poradenskych
sluzeb pro rodie postizeného dite. Cilem rané intervence je, aby byla dostupna/pezhny
déti, které ji potebuji, a ploS#é pokryvala celé Uzemi statu, byla tbezd&rova. Jak funkni

bude tato podpora, zaleztedevsim na Uzké spolupraci vSech zainteresovangbbroili
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(Iekara, psycholog, specialnich pedagagterapeut) s rodti postizeného déte.(Vitkova,
2004)

2.2 Rana p&e

2.2.1 Rana p&e z hlediska mezinarodnich amluv

Po skoweni Il. s\wtove valky vyvstala v Evrapi jinde ve s¥te poteba pomoci &em,
a to gedevSim po strance zdravotni a socialnira2 se kladl na &i ohrozené. Doposud
individualni feSeni jednotlivych ffpadi ohroZenych &i se postuphr ménilo v
celospoléenskou pé& a stalo se ktiovou politickou zalezZitosti. 8o se tak hlavé fadou
preventivnich opaéni, jak dokladaji dokumentyiaté v OSN.

,V obdobi matéstvi a @¢tstvi musi byt k disposici specialnigeéa pomoc.” (OSN 1948,
VSeobecnéa deklarace lidskych prégnek 25 § 2)

,Dité musi mit pravo vyistat a dospivat ve zdravi; z tohotivddu ma byt jemu i jeho
matce v pipadt potreby poskytovana specialni g a ochrana, a tocetre prenatalni a
postnatalni p&e." (OSN 1959, Deklarace prav &t#, Princip)

Postupem doby se ukazalo, Ze prevence je sice ymbs@Esna a dlezita, ale mnohé
problémy, které Zivot ohroZzenychitd provazi, n&esi. Problematikou se kra@mékan a
socialnich pracovnik zabyvali i pedagogove, psychologové a dalSi odborvzajemnou
interakci pohled z niznych stran vznikala nova pojeti pettné pée, ktera byla nasledn
uvadtna do praxe. braz byl gedevsim kladen na komplexnosi@é na posun pozornosti
z intervence za#tené vyhrad#é na di€ ke zn&né SirSimu pistupu, jenz il zahrnovat také
rodinu a okolni komunitu. ( Peterander in Soria2@)5)

.Stat uznava pravo postizenéhoétt na specialni @éa je zodpowdny za podporu a
zajiseni paticné pomoci, zavislé na dostupnych zdrojich, jak dandigti tak ©m, kteri
jsou zodpowdéni za jeho p& o né a ktgi o pomoc pozadaji,i@emz pomoc musi byt
adekvatni stavu dite a okolnostem v rodénpop. prostedi, v Bmz je vychovavano.“ (OSN
1989,Clanek 23 § 2 in Soriano, 2005)

Staty by neEly zaji¥ovat podminky pro realizaci progréam vedenych
multidisciplinarnimi odbornymi kolektivy za#henymi na ¥asnou diagnostiku, vyhodnoceni
a p&i o postizené. Takova ogehi mohou zabranit, redukovat zmirnit nasledky
postizeni.” (OSN 1993, Pravidlo 2 § 1 in Sorian@02)
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.Rana pée a vzdlavaci programy prodi do Sesti let by @y byt rozvijeny nebo
smefovany tak, aby podporovaly fyzicky a duSevni a &oci vyvoj a pohotovost ke
vzklavani. Tyto programy maji velkou ekonomickou hagn@ro jednotlivce, rodinu a
spole&nost v tom smyslu, Ze zaliwgi zhorSovani stavu postizeni.” (UNESCO, 1994 38rb
Soriano, 2005)

2.2.2 Nastin historie rané p&e véeskych zemich

P&e o cti se zdravotnim a €lesnym postizenim

Moravsky zemsky Ustav pro vychovu nevidomyechi d Brné byl zitizen roku 1846.
(Slomek, 2006) Naielomu 19. a 20. stoleti a zejména v obdobi prvmillbéky pokraovala
snaha pomoci postizenyngtdm. V Brrg, Praze a &kolika dalSich ¥tSich néstech vznikala
zaizeni, ktera jim poskytovalai@devsim zaopsggni socialniho charakteru, vychovu a
vzklavani. Protagonistyéthto snah byli pedevsim Iéka nap. R. Jedlicka (1869 — 1926),
wcitelé —F. Bakule (1877 — 1957)A. Barto§, (1888 — 1969), v B#hJan Chlup (1889 —
1968), pravnici a dalSi odbornici.

Takeé reditel Zemského pedologického ustavu PhDr. Cyrdjskal (1890 — 1969) se
v tricatych letech z&l zabyvat otazkou jak d& a pomahat postizenymé@m a jak o &
spravié peiovat. Prace n#éeSeni problému poktavala sice i po ska®ni valky, omezovala
se vS8ak jen na zjidvani a pozorovaniiznych defeld, zvlastnosti, malformaci, smyslovych,
télesnych a psychickych poruch, které se detaiopisovaly, tidily, fotografovaly,
dokumentovaly a ukazovaly. (Mgdek Psychologie dnes) Vic si tehdej&dmi obor,
nazyvany podle satského vzoru defektologie, ani nezadal. Znamy pedieof. Josef
Svejcar (1897 — 1997%polu s prof. C.Stejskalem byli zakladateli prvnlbstavu pro matku a
dit¢ v Praze — Hodkovwkach..

Situace se zala menit az od poloviny padesatych let, a téegevSim zasluhou
neurologa doktord/aclava Vojty (1917 — 2000), ktery od roku 1948 pracoval na k&ni
zakladateleteské neurologigrof. MUDr . Kamila Hennera (1895 — 1967). Dr. Vojtaijgel
s tehdy pimo neu¥fitelnou a pevratnou mysSlenkou, Ze je mozné z velidsti Fedejit
nasledkm détské mozkové obrny, Zae-li se co nejidve s utitym cvicenim. Vychazel
z dokonale propracované diagnostiky, zjistil totég i z nepatrnych odchylek v hybnych
stereotypech u kojefidze rozpoznat poz{Bi poruchy motoriky a s tim souvisejici potize. Od

pocatku Sedesatych let & zavadt do praxe novy princip rehabilitace motorickychryoxh,
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kdy ,urcity presny podat vyvola fadu reakci, které jsou zakladem pro vyvojimapvani*.
Nazyval jejreflexni lokomoce Zanedlouho, kdyZ v roce 1968 emigroval démécka, byla
jeho metoda u nas oficidreakazana. V mnichovském Kinderzentru se spoludgapem a
vyzkumnym pracovnikem v oblasiasného psychického vyvoje &# profesorenHanusem
Papouskem(1922-2000) stal v roce 1975 spolupracovnikem vymmeho piéikopnika rané
p&e profesoraTheodora Hellbriggeho (1919), mimo jiné autora vlastni metody na
vzklavani vychovatel déti s postizenim podle metody italské I8&aMarie Montessoriové
(1870 -1952). Centrum se proslavilo nejenamécku, ale po celém &¢ svou ranou p# o
déti s nejitizrejSimi druhy postizeni jakélesnych tak psychickych. Zatimco se Vojtova
metoda Usgsre Siila swtem, u nds se nadale praktikovala dlouha |éta psppeadicky a
tajne.

Také pediatr a neuroldgarel Bobath (1906 - 1991ke svoumanZelkou Bertou(1907
— 1991), kté&i nezavisle na s@bv rocich 1938 a 1939 odesli do Anglie, &giicatych let
rozvijeli svij koncept rehabilitace postizenychétid Metoda Bohatovych, zjednodugen
feteno, speoiva v disledném vyhledavani nezé&doucich poloh, tj. polob provedeni
Spatného pohybu. Ty se pak pomoci vhodnéhoéeabitzn. uvatovanim svalového n&p
pomoci pohybovych a polohovych reftexa uvedenim celéh@la nebo jehocasti do tzv.
relaxané-inhibi¢énich poloh vylodi, ¢imz se vyprovokuji spravné pohyby podle vyvojové
fady lidské hybnosti. Metoda byla nejprvé&ema malym &em, posléze pak byla upravena i
pro kojence. Obmetody, Vojtova i Bobathovych, se vzajeimevyluiuji, ale dophuji.

P&e o déti s mentalni retardaci

Prvnim vyznamnym pedagogem, ktery obhajovakifdni a vychovu slabomysinych
byl J. A. Komensky. NejvyznamgjSi osobnosti pro rozvoj teorie i praxe vychovy
slabomysinych byl FrancouZduard Seguin (1812-1880). Zabyval se vychovnymi
prostedky, osobnosti vychovatele, hygienou &ywaciho procesu Pro vychovu
slabomysinych formuloval tzv. triadu:

1. Vychovuginnosti, aktivitou - rozvoj motoriky, @itk a smysi.

2. Vychovu mysleni - utééni gedstav, ovladnuti elementarnich poziiatk navyku

¢teni, psani a gdtani.

3. Vychova vile - mravni vychova - ovladani instirikt

Za paatek Ustavni p& mentald postizenych &i v Ceskych zemich Ize pokladat rok

1871, kdy byl v Praze zalozen prvni Ustav pro ilidt jeho zrodu staKarel Slavoj
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Amerling (1807-1884). V roce 1898 byl ustawepnenovan na ErnestinunAmerling
poZadoval pro &i pouze nejzakladjSi vzctlani, diraz kladl nandzorné vyucovani. Zabyval
se i diagnostikou a raztil slabomysiné podle vzéeni na sedm typ Nasledovnikem
Amerlinga byl od r. 1092 Ustavni lékgozdji reditel Karel Herfort (1871 — 1940)Zaved|
presrgjSi tiidéni chovand, dbal na individualizaci vychovy a védni, velka pozornost byla
vénovana odstigvanirecovych vad aozvoji motoriky .Reorganizoval také systém léklaé
p&e v Ustavu. Zavedl dokonalé chorobopisy, osobnhyara antropometrické &keni
Pochopil nutnost Uzké spoluprace mezi l&m a ditelem. DalSi vyznamné osobnosti
v oblasti pée o mentaly retardované &i profesor FrantiSek Cada (1865 - 1918), jehoz
zasluhou byly ptadany sjezdy pro pgéo slabomysinéJosef Zeman(1867 — 1961) za jehoz
pusobeni na ministerstvu veSel v platnost zdkon oqomych Skolach z roku 1929%anrad
Sedl&ek (1876- 1939) propagator pomocného Skolstvi na Mora

V roce 1910 vznikl druhy Gstav pro slabomysiné pbé&a v Hradci Kralové. Vznik
pomocnych nebo podmych ¥d umoioval Rad Skolniho vytiovani z r. 1905P&i o diti s
t¢ZSim mentalnim postizenim zajivala rada Gstdv zifizovanych statem, jednotlivymi
zememi, fady i soukromymi osobanti spolky. Za&atkem ticatych let jiz existoval na&jklad
Zemsky Ustav pro slabomysiné v @g@aech dnes [@tska psychiatricka t&bna. (podle Ira,
2006)

V povale&ném obdobi vznikaji zvlastni Skoly a podle zakanal88/1960byl Usek
specialnich Skol doptm o specialni mat#ské Skolya byla zajidtna institucionalni vychova
déti s postizenim v j@dSkolnim ¥ku. P&€e o dti se stedre t¢Zkou a €Zkou mentalni
retardaci byla vSak minimalni.

Na prelomu padesatych a Sedesatych let se v obsiskél psychologie etablovali PhDr.
Zdenék Matéjcéek (1922 — 2004) adr. Josef Langmeier(1921 — 2007), kié se zabyvali
deprivaci tj. stradanimet v Ustavni pé& jiz v padesatych letech. Vysledky jejickdeckée
prace nily svétovy ohlas. V rané gé Dr. Matsjéek, grestoze ctil princip neuroldg, Cim
diive, tim 1épe*“, byl jako psycholog zastdncem zasatdgravy ¢as! Ani [ilis brzo, ani pilis
pozck.“ Ke vzniku rané p& pispéla i prace zakladatele naSi specialni pedagogiky a
logopedie MUDr. et PhDMiloSe Sovaka(1905 — 1989

Nastup zneén Ustavni p&e v padesatych a Sedesatych letech

Zatimco v jinych zemich, napv sousednim Bimecku (tehdejSim NSR), se ran&eéd

Sedesatych let U&gre rozvijela a vyvoj srroval od institucionalni & k podpde rodiny a
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integraci do spokmosti, v naSi republice byla postizenyndtein poskytovana @é za
zavenymi dvémi nemocnic, kojeneckych Ustiavdétskych domov a Ustawu socialni pée.

V dokeé, kdy u nas byli rodie preswdcovani, Ze je nutné siit postizené dé do
specializovanych Ustéy protoZze se sami o dimemohou a ani nedokdzou postarat, ve
Francii dopordoval dtsky neurolog profesoiGuy Tardieu i velmi t¢Zce intelekto¥
postizenym &tem s minimalni nafji na integraci, Ustavni péjen vyjimeiné. Zato kladl
duraz na psychoterapii rodiny a na instruktadz, jakt&em zachézet, aby byl co nejndén
blokovan rodinny Zivot a ditse citilo spokojeh Domacnost byla vybavena technickymi
pomickami a doporéoval se program socialnekonomické podpory. (Brauner in Kraus,
2005)

V Sedesétych letech pokiaval odklon od matské pée a rodinné vychovy, a to &d
nepostizenych, které byly uniéany uz od ¥ku tri mésiai v jeslich, gkdy i tydennich.
Détem v Ustavech byla poskytovana pong kvalitni zdravotni pé&, byly dolie hmotr
zabezpeéeneé, dostavalo se jimiipéieného vzdani, ale o negativnich dopadech réskou
dusSi se nic nexdélo. Teprve na zakladzverejnéni vysledki Langmeierovy prace octské
deprivaci vroce 1961 se &lda dtem wnovat zvySena pozornost. Na zkvalitn p&e
v kolektivnich za@izenich ngla zasluhu pedevsSim autorka atidepri&d metodiky priméka
kojeneckého Ustavu v Ludavicich doktorkaViarie Damborska (1913 — 1991) a propagator
cvi¢eni s kojenci na podporu jejich psychomotorickégaoje, psycholog docentaroslav
Koch (1910-1979) z Ustavu pro matku agditPraze — Podoli, ktery se vyznahpti¢inil na

Sireni os¥ty a dalSim vzéavani personalu ustav jesli.

Pocatky a vyvoj rané p&e

P&e o postizenédi se z&ind nenit aZz na pelomu sedmdesatych a osmdesétych let,
kdy na zéaklad zahraninich zkuSenosti a poznétkiz zmirgnych autoét (Damborska,
Langmeier, Matjcek) vznika poradenstvi pro rodiny se zdra¥opostizenymi ¢tmi. Ve
Vyroc¢ni zpraw SPRP 2005 se uvadi ,Nacatku byla mySlenka podpib rodiny s diétem se
zrakovym postizenim ato nejlépéimpo u nich doma. Tuto myslenku, kter4 se v E¥rop
z&inala objevovat v sedmdesatych letech, nam Zmdisbvali univerzitni &itelé PhDr.
Old¥ich Céalek (1946), pani asistentkdelena Flenerov&(1926) ateditel brrénské skoly pro
nevidomeé PhDrJosef Smykal(1926)".

Dr. Smykal byl pékopnikem rané @& o zrakow postizené u nas. Jakeditel zakladni

Skoly pro nevidomé a slabozraké v Brrve snaze obnovit, v r.1950 zruenou, MS pro
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nevidomé dti, zaloZil, bez povoleni vysSichiadi, pii ZSNS v r.1977 Tyflopedickou
poradnu pro rode nevidomych &i raného ¥ku.

Bez financi a bez zkuSenosti pracoval se svojigyolemimo pracovni dobu iedevsim
0 sobotach. Navdty v rodinach se omezily na Brno a nejblizSi okelidalerjsi Klienti
museli dojizdt. Po rekolika letech byl ale dr. Smykal z funkce odvolaweaskole fisobil jen
jako witel hudby, n#l zakazany vstup do MS a byl zbaven vedeni poradmpce 1985 byl
donucen k odchodu do invalidnihoiathodu. V z& 1986 otevel novou tyflopedickou
poradnu, kterou zabezfmmval mestsky vybor Svazu invalid Mél jedinou spolupracovnici,
oba pracovali bezplatha omezené finance nedovolovaly navygtv rodinach. Resto se
poddilo uspaadat rkolik tydennich setkani ro¢ii i s tmi. Pomahaly pracovnice mas&é
Skoly i studentky. Dr. Smykal vydal dalSicdpublikace pro rodie.

V r. 1990, doSlo kvyznamnym zmam. Terezii Hradilkové, pracovnici prazské
poradny pro zrakay postizené é&ti, se pod#lo ziskat pewzity dar a také zainteresovat
Ministerstvo zdravotnictvi, které pro rok 199jglo projekt nové slepecké organizateské
unie nevidomych a slabozrakych na profesionalniagioun nové koncepce. V BrrdoSlo
k administrativnimu sloteni obou poraden {pZSNS a pi Svazu invalid) a bylo oteveno
nové samostatné pracowstVytvorila se databaze rodin, vzrostl gad poradky, byly
poradany pravidelné semifg zaji§ovany rEkteré specialni heky a pomiicky a obnoveny
navsevy v rodinach. Postugnse zanseni poraden v Bihi Praze roz$ovalo i na dti s
kombinovanym postizenim, kdy k vazné zrakoveé évatlbyla détska mozkova obrna se
zhorSenim pohyblivosti a mentalnim oda¥anim.

.KdyZ jsem svowinnost v poradé koncem roku 1994 kail, mél jsem pocit Sisti ze
zdaeného dila“ (Smykal, 1997).

V Praze na p@atku osmdesatych let svoji pedagogickinnosti gipravovala vznik a
rozvoj rané p& asistentka Pedagogické fakulty UK pani Helenandtleva. Mla velké
teoretické i praktické znalosti (spoluprace s anyalem) a tyflopedii vy&ovala nezvyklym
zpasobem. Svym studentkdm uniio¥ala, aby se jako dobrovolnice podilely na vyzkyaim
Ukolech, do kterych dokézala prosadit nutnost Kdnta rodinami zrakay postizenych é&ti
v jejich piirozeném prosedi. Jednalo se o vikendové névgtv rodinach ve volnéntase.
Bylo uspdadano i gkolik setkani rodin. Postugrse z&al tvarit kolektiv, kde se na zakl&d
ziskanych zkuSenosti vyt ¢esky model rané gé — ,Provazeni*, ktery se stal zdkladem
profesiondlnich sluzeb rané geé po roce 1989. Zde byl uzZietelny posun odisté
zdravotnického I&eni a oSébvani postizeného die k pomoci poskytované celé rodin

v oblasti pedagogické a socialni. U kolébky ran&epstaly krond jizZ jmenovanych specialni
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pedagozky Jana Vachulova , Terezie Hradilkova aZier Kochova, Radka Pechova
a Markéta Skalicka. (Vykmi zprava SPRP, 2005)

Na paéatku devadesatych let nebylo pro tuto novou slu@inotné pojmenovani.
Postups se vzival a od roku 1993 se pouZziva, termaima pée, ktery se stal i oficialnim

nazvem. (Novakova in Vitkova, 2004)

Stirediska rané pée

Prazska poradna ranécpepro dti se zrakovym a kombinovanym postizenim vznikla v
r.1990 jako organizai jednotka obanského sdruzeniCeské unie nevidomych a
slabozrakych ¥ele s Mgr. Hradilkovou, kterd se poté stala vedguojektu rané p&. Po
slwovacim shromazehi vroce 1696 isobilo stedisko rané p#& pod Sjednocenou
organizaci nevidomych a slabozrakychské republiky. V nasledujicim roce 1997, kdyz bylo
zaloZzeno obanské Sdruzeni pro ranoucpépievzalo provoz tohoto igdiska a postun
piebiralo dal3i sediska v Bris, Ceskych Budjovicich, Liberci, Olomouci, Ostray Plzni.

V roce 1990 #idila Federace rodii a patel slucho¥ postizenych S$edisko rané pie
Tamtam pro rodiny &i se sluchovym postizenim, pratds kombinovanym i dualnim
postizenim a prodi se zavaz&sim postizenim vyvojéeci. Stredisko n¢lo do roku 2005 nez
byla pro oblast Moravyizzena pob&ka v Olomouci, celorepublikovouipobnost.

DalSim poskytovatelem rané g@ébylo od roku 1991 SdruZeni pro komplexnéipgi
détské mozkové obgn (SMDO). Bylo zaloZeno poté, co se PhDrgfinka Sprynarova
(1926) @i reorganizaci svého tehdejSiho pracavisa FTVS KU pracovh seSla s kolegy,
ktefi stejré jako ona, nili v rodinach @ti s DMO. Ambici sdruzeni bylo a stale jggdevsim
poskytovani informaci a sluzeb rodindm lidi s DMQudelena podporaétd, mladeze a
dosglych s DMO tzn., Ze rana pé je tu jednou z poskytovanych sluzeb.

V prab¢hu nasledujicich letifbyvala dalSi sediska a poradny rané qgpro dti s
postizenim ¥tSinou oblastniho a mistniho dosahu. Jejickepa@a rozmisini jsou vSak stale
nedostaujici. Zizovateli byli kromé obtanskych sdruZeni, Diakoni@eskobratrské cirkve
evangelické, Slezska diakonie a Oblastni Charity.

Ranéa p&e v SPC

V roce 1991 se ip specialnich matskych zakladnich Skolach pratds mentalnim,
smyslovym¢i télesnym postizenim zala vytvdet st poradenskych pracovis- specialg
pedagogicka centra. \Ekterych centrech pila, a stale pdt, ambulantni i terénni ranadee

k jejich standardnindinnostem, protoze pracovnici SPC #mkedeli, Ze postizenému diti je
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nutné ¥novat specialth pedagogickou, psychologickaii rehabilitani p&i mnohem dive,
nez dosahneeku ftii let. Jsou to nap SPC pi Specialnich Skolach pro sluchopostizené
v Ilvargicich (Zizené r. 1894) a SPGipMaterské Skole, zakladni Skole aesini Skole pro
sluchow postizené ve ValaSském M#z2i s pobgékami ve Frydku — Mistku a ve ZEnObs
SPC poskytuji sluzby od zji&ti sluchové vady, kterou Ize v s@sné dob diagnostikovat uz
v novorozeneckém &ku. Dophuji a supluji sluzby rané pé pro rodiny se slucheév
postizenymi @tmi na Mora¥, kde funguje pouze jedna, nedavniézena pobtka SRP
Tamtam v Olomouci, jejiz kapacita je nedésijeci.

SPC pi mataskych Skolach¢asto poskytuji ranou specidlrpedagogickou podporu
rodinam dti s mentalnim postiZzenim, pro které zatim neejastréporadenska specializace
deti, které dovrSily horni &kovou hranici pro poskytovani ranécéggobvykle ve 3 — 4 letech
véku u mentélni retardace a v 6 — 7 letech u ostajmdstizeni).

Rana p&e ve zdravotnickém z#izeni

Podle ragporadenského programu pracuje Centrum komplexrie pgro dti s
poruchami vyvoje Btské polikliniky Fakultni nemocnice v Praze Motol€innost se
zantienim na problematikuéti s postizenim, i@devsim s kombinovanymi vadami, byla

zahajena v roce 1995.

Z&konné vymezeni rané p&e

Ne vzdy byly poskytované sluzby ve sk standardy rané g (pilohac. 1), neb@
ranou péi nabizela ve svych programeaizna zaizeni nap. matéskeé Skoly, jesle, maiteka
¢i détska centra, kluby atd. ,To, co je &itposkytovano v ranémeku, nelze vSechno ozéia
terminem rana @é. Qkovani neni rana pé. RedsSkolni vychova neni rana geg
(Vachulova, 2002) V samsnosti, kdy plati zakon. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbéach,
vymezujici ranou p# jako socialni sluzbu, neliie byt tento termin pouzivan pro zadny jiny
druh pée, ktery je dtem v raném aigdSkolnim ¥ku poskytovan.

V piipadech opravdového zajmu o ranowip&akladaji rodie diti se specialnimi
potrebami umisinych v €chto z&izenich, obanska sdruzeni, ktera se stavéijgavateli rané

p&e.
Rana p&e v roce 2007

Pred ranou pé& i po osmnacti letech existence stalstavaji ukoly, které je nutni@sit.

Urcité problémy fisobi nap.dosud nedi@sSena legislativa, nedostété finargni prostedky,
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velmi mala informovanost mezi kagnosti, Spatna dostupnost sluzebékterych Uzemnich
oblastech apod. Na rozdil odkterych jinych zemi, nemaji naSe postizest ol sluzby rané
p&e zakonny narok.

K rozséahlejsimueseni probléii rané pée by snad o dojit az v roce 2009. Ukol
Narodniho planu podpory a integracecatii se zdravotnim postizenim na ,vypracovani
analyzy sotiasného zfisobu provozovéani rané @ a navrzeni legislativnino opani pro
ustaveni tohoto typu sluzby jako uceleného kompliady podidrnych sluzeb a program
zaneienych na celou rodinu dfe se zdravotnim postizenim v ranéskw etné zhodnoceni
dopad: zédkona o socialnich sluzbach, ktéggi cast problematiky rané pe, spadajici do
pasobnosti MPSV, MZ, MSMT* je terminovan do 31. 1208.

Standardy rané p&e

Sluzby rané p& byly poskytovany bez jednotnych a zavaznych pedviVyvstala tedy
potreba tento novy typ sluzby jasmzna&it a zakotvit v systému socialnich sluzeb. V roce
1998 se z&aly tvaiit v prazské Spolmosti pro ranou pi standardy rané pé&e (ptilohac.1),
ozna&ované téz jako obecné standardy rang péejich delem bylo

+ formulovat obsah rané pe jako komplex sluzeb,

+ stanovit kritéria pro poskytovani sluzby ranéeé obhajit jejich pdebu,

+ formulovat kvantitativni, provozni a odborné nara&io sluzby,

+ vytvorit podklad k legislativnimu zakotveni statem gapaahé sluzby pro jagn

definovanou skupinu kliefg

<+ vyjasnit minimalni miru sluzby, na kterou bylimmit klienti narok a

+ urychlit narovnani pé o dti s postizenim a jejich rodiny@R se zersmi EU.

(podle Kudelové)

Standardy se Zaly pouzivat v SPRP roku 2001. Posttipge tmito zasadami a
pravidly zainali ¥idit i na dalSich navvznikajicich pracovistich rané @év CR. Nyni jsou

prijimany vSemi poskytovateli jako zavazna norma.

Asociace pracovniki v rané p&i

V zati 2003 vzniklo obanské sdruzeni Asociace pracovnikrané péi. Podrétem
k jeho vytvdaeni byl zvySujici se get pracovig rané pée a nutnost koordinovaného postupu
pii prosazovani oboru ranédeéjako terénni socialni sluzby poskytované rodiéthraného

véku se zdravotnim postizenignohrozenim vlivem socialniho prastli.
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2.2.3 Teoreticka vychodiska rané pée

Pojeti rané p&e

Pojeti, metody a programy, uspdani, financovani a #aeni rané p& nejsou
jednotné. Rozdily jsou jak na mezinarodni Urovak t uvnit jednoho statu. Existuji dva
zakladni snary rané pée:

1. Holisticky (celostni), ktery lze dnes ozré za klasicky, vychézi z filosofického
nazoru, Ze celek je vic nez souhrn jednotlivosti). tvSechny slozky vyvoje
postizeného dite (€lesna, rozumova, socialni, atd.)jsou vzajépropojeny.

2. Ekologicko-systémovypracuje se systematickou analyzou, tzn. snazosez pret
tomu co dti proZivaji v rodinach i v Sirokém okoli a vSe mamenat. To se nasledn
projevuje ve zfpisobech rané edukace. Pedagogicksad se tak fesouva z oblasti
sclovani toho, co by &lo dit¢ znat, ke strategii pozorného naslouchani a vgtvia
spravné odezvy,igemz je teba respektovat pestrositskeho prozivani. (Porter
sek. cit. in Soriano, 2005)

Pres vSechnu rozdilnost se vSechny metody range mmfednocuji na spaieych

zasadach:
+ orientace na celou rodinu,
+ socialniho pojeti,
+ blizkosti sluzeb,
+ kolegiality a spoluprace odborriks hlavnich oborech rané g&— zdravotnickém,
rehabilita&tnim, psychologickém, vZtivacim a socialnim,
+ bezplatnosti sluzeb,
+ vysokych narok na vzdélani, profesni ppravenost a dalSi vzZthvani vSech

pracovnic rané pe.

Definice rané pé&e

Ranou péi se obect rozumi vSechnyinnosti, které je teba prova& na podporu
jakéhokoliv diéte a jeho rodiny, a to co néjde. V uz§im smyslu se terminem ran&eé
rozumi sluzby ufené rodindm &i se specialnimi p&gbami od narozeni do doby, kdy
pominou divody pro poskytovani sluzby, maximalmsak do nastupu d@ie do Skoly tj. do

véku 6 az 7 let. Tehdy je ditz principu soustavnosti poskytovan&@épevedeno do sluzeb
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pé&e navazné.Tim vSak zajem o postizené dinekorti, neb@ poskytovatelé rané pé
obvykle sleduji jeho dalSi vyvoj.

Ranéa pé&e je soustava sluzeb, opani a prograrin poskytovanych &em raného &ku
ohroZzenym v socialnim, biologickém a psychickémojywdétem se zdravotnim, mentalnim
nebo kombinovanym postizenim a jejich rodinam iimach, ve kterych secekava narozeni
ditéte s rizikem prenatéalniho poSkozeni s cilemdphazet postizeni, eliminovat nebo zmirnit
jeho disledky a poskytnout rodin ditti i spoleinosti gedpoklady socialni integrace.
Zasadou je, Ze sluzby ranéépémaji byt provaéhy v rozsahu nejmén75 % v ffirozeném
socialnim prosedi ditte. Zbytek objemu sluZebiipada na sluzby ambulantni a dalSi
doplhiujici sluzby aiizné jinécinnosti rané pée.

Oficialnim ozn&enim &chto sluzeb \Ceské republice jeana péte, vzniklo prekladem
nazvi obdobnych sluzeb v zahranifrancouzsky — intervention précoceénmecky — spezielle
Frahforderung (Frihe Hilfen), italsky — intervenpoecoce, anglicky — early intervention.
V literature se pouZzivaji také terminy rana intervence nebé podpora. Podle¢kterych
autofi vyznam slova podpora lépe vyjage smysl rané @&, nebd podpora podécuje
klienty k aktivnimu ziskani s@btainosti a k integraci, kdezto slovem¢pése rozumi pouze
opatrovani. Setkavat se Ize i s nazvetaswa intervence. Toto ozfei se vSak stale vice
pouziva pro sluzby prevence sociapatologickych jext dospivajici mladeze.

Z4kon o socialnich sluzbach z roku 2006 zuZujend®fiané pée na ,terénni pafpac
ambulantni sluzbu, poskytovanoudtiia rodicam ditte ve wku do 7 let, které je zdravatn
postizené, nebo jehoz vyvoj je ohrozenusglddku nefiznivé socialni situace. Sluzba je
zantiena na podporu rodiny a podporu vyvoje s ohledeiemaspecifické paeby*”.

Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zaklaitmiosti:

a. vychovné, vzdlavaci a aktivizani ¢innosti,

b. zprostedkovani kontaktu se sponskym prosedim socials,

c. terapeutick&innosti,

d. pomoc pi uplatiovani prav, oprawmych zajnii a @i obstardvani osobnich
zélezitosti.

V navrhu k zakonu z roku 2005 je ran&@éefinovana jako terénni sluzba poskytovana
ditéti a rodcam dittte ve ¥ku do 7 let, které je zdravatrpostizené, nebo jehoz vyvoj je
ohroZzen v dsledku nefiznivé socialni situace. Sluzba je zZgena na podporu rodiny a
podporu vyvoje déte s ohledem na jeho specifické igdiy. Sluzba se poskytujé¢galevsim

Vv pfirozeném socialnim prasdi osob. (Pavlikova, 2005)
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Formulace,terénni pop¥ipadé ambulantni sluzba“ v definici z roku 2006 je népsna,
neba’ by mohla byt chdpana jako ,fiuerénni nebo ambulantni“, coZ neodpovida smyslu a
Gcelu poskytovani rané pé. Ol definice opomijeji &i mentalr® postizené, &i s poruchou
autistického spektra &til s psychickym problémy. Bylo by mnohem vystijgi pouzit termin
,d&ti se specialnimi poebami®, ktery v sobzahrnuje vSechny druhy postiz€énbhrozeni.
pedagogiky uvedena v Analyze situace v E¥roa str. 15 a 16:

.Rana pée je souborem sluzeb a ofmti pro velmi malé &i a jejich rodiny, které jsou
poskytovany na jejich pozadani &iiém obdobi Zivota dite a které zahrnuji jakoukoliv
¢innost provadnou v gipads, Ze dit pottebuje zvlastni podporu z&elem:

+ zajiS&ni a podpory osobniho vyvoje &,

+ posileni kompetenci samotné rodiny a

+ podpory zalereni rodiny a ditte do spolénosti.
Tato opateni musi byt provagha v girozeném prosedi ditte, pokud mozno na lokalni
arovni, pi¢emz prace probihd viceurowe ve vzdjemné soul z(Eastreénych a je zagiena
na rodinu.”

Narodni plan vyrovnavaniiipezitosti pro obany se zdravotnim postizenim vychazi
z vymezeni zdravotniho postizeni, jenZ na rozdihenhoci, je dlouhodoby nebo trvaly stav,
ktery jiz nelze Iébou zcela odstranit. Jeho negativnisi@dky je vSak mozno zmirnit
soustavou promysSlenych opaii, na nichZz se musi podilet cela spodst. Krong systéni
zdravotniho a socialniho pojst jsou nejdinngjSimi opatenimi prevence a rehabilitace.
Cilem rehabilitace je minimalizovatimé disledky trvalého nebo dlouhodobého zdravotniho
postiZzeni, a to progtdnictvim posilovani zbytkovych funkci organismagwvojem wdomosti,
schopnosti a navylk ndcvikem dovednosti sédtainosti a vykonavani pro Zivot nezbytnych
¢innosti jinym, nahradnim #Zgobem. Vzhledem k&ku osoby s postizenim naiplje prvotni
cile rehabilitace rana pé. Rana p& je soustava sluzeb a progfaposkytovanych ¢éem
ohroZenym v sociélnim, biologickém a psychickémojidétem se zdravotnim postizenim a
jejich rodindm s cilem fedchézet postizeni, eliminovat nebo zmirnit jehslebky a
poskytnout rodis, ditti i spolenosti fedpoklady socialni integrace. Tyto sluzby maji byt
poskytovany od zjighi rizika nebo postizeni tak, aby zvySovaly vyva@owvirove ditéte v
oblastech, které jsou postizenim ohroZeny.

DalSi definice citované v Analyze situace v Ewop

+ Podle Shonkopfa a Meiselse se ,ranéepgestava ze sluzeb vice abposkytovanych

détem v obdobi od narozeni da&tplet. Hlavni cile smuji: k podpde fyzického a
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duSevniho zdravi dite; k podpée potencionalit déte; k minimalizaci vyvojovych
opozdni, k napra¥ existujiciho nebo vznikajiciho postizeni; k eliadn funicnich
regresi; k podp@ adoptivniho rodobvstvi a celko¥ k fungovani rodiny*.

+ Guralnick definuje ranou géjako ,systém podporujici interaki rodinné modly, jenz
klade nej¢tSi diraz na vyminné procesy mezi radlia dittem, na pozitivni étské
zazitky v rodinném progdi a na poskytovani pomoci rédin tak, aby mohli v co
nej\wtsi mie zajistit bezpény a zdravy vyvoj svého die".

+ Blackman uvadi, Ze ,z&rem rané pé& je gedchazet nebo alespaninimalizovat
omezeni spojena s vrozenou indispozicélesném, rozumovém a citovém vyvoji u
malych dti v riziku, & uZ jsou tyto faktory dané biologickou dispozétisocialnim

okolim*.

Zaklady rané p&e

Zaklady rané p& tvai prevence, ¥asnost, soustavnost a spolupracesSech

zWastréenychslozek, pedevsim zdravotnické, socialni a vyché®wadilavaci.

Znevyhodrni dite ma zabraniti jej alesp@ kompenzovatifstupiovaprevence.

+ Primarni prevence ma za ukol snizeri vylou¢eni znamych etiologickych faktinr
¢imz se omezuje vznik novychripadi postizeni. Podle Mrazka a Huggertyho
(Soriano, 2005, str. 17) je primarni prevence poopo(intervenci), ktera je
poskytnuta jegtpied tim, nez postizeni vznika.ide mit charakter
- obecny, kde to mohou byt opa&ni zamdifena na vSechny rodiny, (nap

proatkovani celé populace),
- vybérovy, zanmtfenyna danouwast populacénag. rizikové skupiny),
- presrg cileny, (nag. na jednotlivce, jimZ hrozi konkrétni riziko).

+ Sekundarni prevencezasahuje viipad, Ze gece jen dojde ke vznikuépakych
postizeni nebo jinych problémsnazi se je rychle diagnostikovat a kompenzavat |
véasnou léebnou rehabilitaci jeStrive, nez se staplné rozvinout.

+ Tercidlni prevence znamena zmigmi ¢i odstragni psychickych a socialnich
dopadi, coz vede ke zmigmi nsledl, tzn. nevyhod, u jiz rozvinutého postizeni
(integrace do &ného vzdlavaciho z&zeni, finakni podpora rodiny).

V¢asnostposkytovani rané gé je zavisla nacasné diagnostice, jejim vyhodnoceni a

nasledném dopordeni ¢i odkazani na odborné pracovist Teprve potom by #a rodina
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podle definice EARSP pozadat o intervenci. V pragak poZadavek édasnosti nebyva
dodrZzovan a ziznych divodi vznikdcasova prodleva zawna nefastji

+ pozcjSim stanovenim diagndzy tzn.,dkavaci taktikou (,pdkame a uvidi se®),

+ nespolupraci nebo nesouhrou mezi sluzbou rate gpgnymi sluzbami,

+ neinformovanosti u@jnosti 0 moznosti vyuZzivat sluzby ran&ee

V¢asnou diagnostiku u nezjevnych zdravotnich posti¥an provadt systematickym
vyhledavanim (screeningem) uZz v prvnich dnech adndgh novorozence pomoci
jednoduchych modernich vyseni:

+ sluchové vady — vyS&ni otoakustickych emisi, vy$ehi pomoci evokovanych

potencial (BAEP),

+ zrakové vady — vyssni zrakovych drah pomoci evokovanych poteddédEP),

+ ohroZeni dtskou mozkovou obrnou — vy$ehi dle Vojty (sedm polohovych reakci
a vyvojova (,primitivni*) reflexologie).

Ostatni nezjevna postizeni Ize zjistit v prvnimdawhém roce &ku ditte na zaklaél

upozorrni rodict popripack détskych |ékdi na pozorované vyvojové odliSnosti:

+ autismus -vdruhém roce stagnujecovy vyvoj. Autismus mohou diagnostikovat
détsti psychiat, psychologové a neurologové uz v 1&sicich ¥ku ditte podle
Posuzovaci Skaly autismu ¥tdtvi (CARS), ktera se zaklada na pozorovartelit

+ mentélni retardace — netypicky vyvoj novorozencmdpené reflexy), opozdy

pohybovy tecovy, komunik&ni vyvoj, stereotypni opakované pohybhat(kyvani).

Spolupréace tj. spol&né usili vSech ziastrénych profesnich oblasti (zdravotnické,
socialni a pedagogickéxetre rodiny, je gedpokladem &innosti a uspsSnosti sluzeb rané
p&e a je podmigna spolénym pristupem zaloZzenym na celostnosti vyvoje postizeného
ditéte.

Tam kde je zdravotnicka pé oddlena od rasporadenskych sluzeb (naps Ceské
republice), by mila probihat spoluprace sai#oe ve vzajemné provazanosti. Model rétehi
Ukolu pri praci na spokném cili, jak ukazuje tabulk& 1, kterd je uvedena v braeuKdyz
neni vSechno tak, jak sigi, uené zdravotnickym pracovnif.
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Tab. & 2.1: Ukoly zdravotni pée a sluzeb rané pé

Uloha zdravotnika

Uloha pracovnika ranéepé

-
—_—

1%

Spoleény postup | orientace na kvalitu Zivota, vyuzivanmmtki rodiny o vliastnim déti,
respekt k roditm pii rozhodovani o déti, dodrZzovani hranice viasti
profese

Diagn6za + vcasné uwkeni zdravotni + véasné ueni zachovanych funkci

diagndzy ditéte
+ diagndza je zasadni Udaj pfa- pozorovani proje¥ ditéte a jeho
stanoveni dalSich postiup interakce s rodi a scleni rodta
zdravotni pée jsou zasadni pro stanoveni progran
+ eticky a srozumitelny podpory a vyvoje
zpisob sdleni diagndzy <~ pomoc rodig v pochopeni dsledki
a [ijeti diagnozy

Klient < pacient — klient + rodina

Dulezity princip | < vychazet ze zdravotniho | + vychazet z pdgeb rodiny

prace stavu ditte + prace v pirozeném prosedi
+ prace ve zdravotnickém <+ pro vyker sluzeb je utujici volba

zaizeni rodica
<+ pri vybéru l&by a terapii je
uréujici zdravotni stav dite

Prevence + znalost zdravotnich rizik u| + véasna stimulace die, motivace

druhotného specifickych postizeni rodic¢t a spoluprace s leka

postizeni + Informovanost o + Vytvareni nestigmatizujiciho a

nezdravotnickych sluzbach, integrujiciho prosedi rodiny
spoluprace s pracovniky
rané pée
Cile + zlepSenti stabilizace + minimalizace dsledki postiZzeni na
zdravotniho stavu dite zivot ditte
+ kompetentni, zodp@dné a radostn
rodicovstvi

Ovliviovani + lécbha ditte + podpora vyvoje déte, stimulace,

vyvoje ditte + stanoveni terapii a zacvik terapie

raného ¥ku + prabézné sledovani stavu | <~ podpora rodiny déte, informace,

ditéte poradenstvi
+ predpis indikovanych + pomoc i vyhledavani respitnich

rehabilita&nich poniicek,
|éki a I&ebnych procedur

sluzeb a vybru predskolniho

zaizeni

29



Predpoklad efektivity

Pro spravné fungovani ranécépédoporduje Evropska agentura pro rozvoj specialni
pedagogiky dodrzovani nasledujicich zasad:
+ PpFistupnost rané pée

o vytvoreni systémové koncepceané pée na lokalni, regiondlni a celostatni
arovni, ktera musi byt zaj&ta jakozto zakladni pravo rodin &whi se
specialnimi paebami,

o dostupnost informacio rané pé& musi byt

= dostaténé, srozumitelné aresné,
= vzdy neprodle& k dispozici na udrovni rodin i odbornikz rmiznych
obort,

o jasnou definici cilovych skupinna arovnich lokalni, regionalgi celostatni,
tak aby nedochazelo k tomu, Ze bikterym dtem a jejich rodinam nebyla
poskytnutali zpristupréna rana pée,

<+ Dblizkost
o0 decentralizace sluzeltak, aby byly co nejbliZze rodinam tak, aby

» bylo snadgjSi ziskani patbnych znalosti o podminkach rodin a jejich
socialniho zazemi,

= byla zajiSény stejné kvality sluzeb nezavisle na rozdilecleogyaficke
poloze (nap izolované oblasti),

= se zamezilo fekryvani sluzeb, pdp nedilezitych ¢i zavadijicich
zpasohi pii poskytovani pomaoci,

0 respekt k potrebam rodin a déti souvisi

» s pravem rodin n@adné informace od okamziku, kdy zjisti, Ze jejich
dité pottebuje podporu,

= spravem rodin na spolurozhodovani, jakymésm se bude @é
ubirat,

= spravem rodiny népmout nabizenou @€ a s pravem na ochranu
ditete,

» snutnosti shody v chapani vyznamu a p¥sspsti doportované
podpory mezi rodi a odborniky,

= se spoléné vypravovanym dokumentem (individualni plan,

individualni plan podpory rodiny), ktery umozni risggparentnost a
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spravné pochopenichu sluzby rané @e: plan podpory, formulace
cila a zodpowdnosti, vyhodnocovani vysletlk
= s moznosti specialniho vycviku rodin, ktery pagm ziskat pdebné
dovednosti a znalosti, tim se usnadni interakcényod odborniky i
jejich vliastnim diitem,
+ finanéni dostupnost
0 poskytovani rané @gé ma byt pro rodiny bezplatné,
o finanéni prostedky maji zajiBovat veejné zdroje, pojivny, neziskove
organizace atd.,
+ rozmanitost znamendpolupraci a koordinaci sluzeb a zdrtgk, aby byla zajigha
jejich kvalita
o adekvatni koordinaci mezi sektory (socialnim, Skolskym i zdravotnim)
zajisti naphovani citi na vSech Urovnich prevence. To znamena
= zdravotnickeé, vzé&lavaci a socialni sluzby by &y spolupracovat na
v¢asné diagnostice, aby se zamezisovym prodlevam, negatin
ovliviujicim intervenci i dlouhyntekacim dobam jsou-li sluzby rané
p&e petizeny,
= vSechny dti by me¢ly byt ve svém vyvoji sledované,
» dasledné sledovani, poradenstvi a kontroly musi laiStgny vSem
t¢hotnym Zenam,
o adekvatni koordinaci sluzebco nejlépe vyuzivat finani zdroje tak, Ze
» sluzby zajisti ndvaznost zadané podpotiy giestupu dti z jednoho
typu p&e do druhého,
» predSkolni i Skolni zgzeni by nélo mit zarkeno volna mista proéd,

které gedchazeji ze sluzeb rané&pe

2.2.4 Sluzby rané pée

Optimalni p@&atek poskytovani sluzeb rané&pge v okamziku zjighi uritého rizikaci
postizeni. Jedih tak Ize zabranit zpomalerti dokonce stagnaci vyvojové uroyrditéte
v oblastech, které jsou jeho postizenim ohroZerypa&e rodiny, pro kterou je ranadeé
uréena, fadi tuto sluzbu zpgtku spiSe kekrizové intervenci, pozdji prechézi v
doprovazeni podporu a poradenstvi. Vzhledem k psychologickym zakonitostem raného
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véku, k domacimu prostdi, kde se rana pe prevazrie odehrava, a k dominantni roli rodiny

v tomto procesu se ranage§ako obor i soustava sluzeb vyra#isi od Skolskych prograin

do kterych di vstoupi pozdji. (Hradilova in Déti a my, 1999)

Rana pée je formou socialni prevence, jeji sluzby jsowmwvany na terénni socialni

praci, poradenstvi, rodinnou terapii, socioterafiiizovou podporu, komunitni praci a

svépomoc. V Provadi vyhldSce zakona o socialnich sluzbach se skeaitifzakladni

¢innosti @i poskytovani sluzeb rané ggév rozsahuéchto Gkori:

a) vychovné, vzdlavaci a aktivizani ¢innosti

b)

d)

1.

ok~ 0N

zhodnoceni schopnosti a dovednostétdii rodiud, zjistovani poteb rodiny a
ditéte s postizenim nebo znevyhedim,

specializované poradenstvi réilin a dalSim blizkym osobam,

podpora a posilovani ragivskych kompetenci,

upewiovani a nacvik dovednosti r@édinebo jinych péujicich osob,

vzklavani rodéa, nagiklad formou individualniho a skupinového poskytova

informaci a zdraj informaci, seminid, pajéovani literatury,

6. nabidka prografha technik podporujicich vyvoj dte,

instrukce @i nacviku a upefovani dovednosti dite s cilem maximalniho
mozného vyuziti a rozvoje jeho schopnosti v obl&signitivni, senzorické,

motorické a socialni,

zprostedkovani kontaktu se sponskym progedim

1.

2.

pomoc i obnoveni nebo upe¥ni kontaktu s rodinou a pomoc a podpota p
dalSich aktivitach podporujicich socialntteovani osob,

podpora a pomocipvyuzivani Ezné dostupnych sluzeb a inforgrdch zdroj,

socialni terapie

1.
2.
3.

psychosocialni podpora formou naslouchani,
podpora vyminy zkuSenosti,

poradani setkani a pobytovych kimaro rodiny,

pomoc @i uplatiovani prav, oprawmych zajnii a @i obstaravani osobnich

zalezitosti

1.

pomoc i komunikaci, nacvik dotazovani a komunikéch dovednosti, podpora

svépomocnych aktivit rodi,

. doprovazeni rodii pri vyfizovani Zadosti, na jednani a vygei ditte,

popipact jina osobni jednani v zalezitostech tykajiciclvpeje ditte.

32



2.2.5 Organizace rané pée

Pravidla poskytovani rané pée

Pracovnici rané @@ se pi své ¢innosti fidi Standardy rané pé (piloha ¢. 1),
Standardy kvality socialnich sluzeb a od 1. ledd@72zakonent.108/2006 Sb. o socialnich
sluzbach. Standardy ranéépéikuji obecné principy a dohodnutou Uréva&uzby. Jsou to:

+ Procedurdlni standardy: jak se zdjemce stane klientem sluzby, jaky ma sluzb
pribéh (jak se planuje, ukénje, jak se zajidije navaznost sluzby, atd.). Ochrana
prav uzivatel sluzeb, vedeni dokumentace, fizgvani stiznosti a hodnoceni
efektivity sluzby.

+ Personalni standardy:vénuji se personalnimu zaj#t sluzeb. SloZeni pracovniho
kolektivu, zpisob vylkEru pracovnik, jejich zaSkolovani, vztavani, odborny
dohled, vynény informaci mezi spolupracovniky atd.

<+ Provozni standardy: definuji provozni zajighi sluzeb (zajighi technického
zazemi i finatinich prostedki a nakladani s nimi, mistnicasové hledisko sluzby,
vybaveni pracovigt reSeni nouzovych a havarijnich situaci, z&jiBtsoukromi
klienta atd.

Kazdy jednotlivy standard obsahuije:

+ Kriterium , které popisuje jak dosdhnout Urévsluzby, jak ji indikovat a @uje
zpisob jak zajistit fungovani standardu. Kriterium fjeoZno stupovat dle
piipadného nebo poZzadovanélistu kvality.

+ Rozpoznavaci znak (ukazatel)uréuje jak je mozno zjistit, zda jsou kritéria
standardu napbvana a oznalje nastroje, podle nichZ je mozno kontrolovat kual
poskytovanych sluzeb. (Kudelova)

Podle standafd rané pée jsou vSechny sluzby i¢ast v programech rané d& pro
klienty dobrovolné a k jejich vyuzivani se rozhddppdle vlastniho uvazeni a rozhodnuti.
Maiji-li rodi¢e rgjaké pochyby o vyvoji svého dte a potebuji se poradit nebo maiji-li zajem
o sluzby rané pe, nepatebuji Zaddné dopoteni, ale mohou setino telefonicky nebo
pisemi obratit na pislusné sedisko. Pracovnice ranych sluzeb vychaztedpokladu, Ze
ochrana ti, jejich vychova a p& o € je vysadnim pravem a povinnosti réda proto sami
klienty nevyhledavaji a nekontaktuji. Svoje klieafgkavaji propagaci svych sluzeb (letaky —
piilohac. 3), spolupraci s porodnicemi, s nemocnicemi,digtey, odbornymi Iék& apod. Ve

zdravotnickych z#zenich se rode o sluzbach rané & dozvidaji nejastji. Dalsi
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informace mohou rode ziskat od rodi, ktefi maji se sluzbami rané ¢ejiz zkuSenosti, na
internetu, od socialnich pracoviijkv matéskych centrech atd.

Kromé presr® vymezenych nadstandardnich sluzeb, které jgast&né hrazeny
klientem, jsou vSechny raporadenské sluzby bezplatné a poskytuji je pratovahe pée,
ktera jsou z velk&asti zajifovana prosednictvim organizaci neziskového sektoru, jejich

ztizovateli jsou vesis oltanské sdruzeni, oblastni charity a diakonie.

Asociace pracovniki v rané p&i

Ohcanské sdruzeni APRP je celostatni profesni orgemizehozélenem se mize stat
kazdy, kdo poskytuje sluzby ranécpév souladu s platnymi standardy socialnich sluzeb.
Clenstvi je individualni a dobrovolné. Asociace @mgje terénni ranou {Hié

+ sledovanim, podporou a zvySovanim kvality sluZeie na€e,

<+ prezentaci rané pé jako oboru a sluzby pro laickou i odbornouepeost a
potencionalni klienty,

+ prosazovanim oboru ranégee

+ ochranou a hajenim zajnjednotlivych pracovnik rané pée,

+ zvySovanim prestize profese poradce rare pé

+ zaji¥ovanim vzdlavani pracovnik v rané péi,

+ pravidelnym setkavanim¢lena slouzicim zejména k vyné informaci,
zkuSenosti a jednani o odbornych tématech v obkaséi pée.

Prace asociace spdva v:

+ poskytovani vzajemné odborné podpory (supervize),
+ poskytovani odborné garance kvality sluzeb ranée péa zakladl Seteni na

pracovisti (gilohac. 2),

<>

odborné a publikani ¢innosti,

Siteni informaci srem k odborné a laické ¥ejnosti,

s+

mezinarodni spolupraci,

<>

poskytovani dalSiho vzthvani. (Stanovy APRP in http://www.asociace.urgs.c

Pracovist rané p&e

Pracovis& rané pée jsou podle Zakona o socialnich sluzbach z rok6 2bcialnimi

zatizenimi. Lze je zhruba rozlit do dvou skupin.
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1. Prvni skupinu tvti Stediska rané p€, ktera jsou zadiena pouze na ranoué

2. Ve druhé skupi& je rana pé&e jen jako jedna z poskytovanych sluZelditého
socialniho z&zeni. Tato pracovi§tbyvaji ozngovana jen jako rana pe pripadre
Poradny rané @é. ProtoZze nemaji samostatny rozgo jejich malé finatni
prostedky umo#uji obvykle pouze mensi kapacitu, omezenou propagpod.
Vyhodou pro klienty byvd moznost vyuzivani dalSgthzeb pisluSného zazeni
jako jsou rehabilitace, staciamga herny, integni kluby, Ulevova pée,
volnocasove aktivity apod.

Pracovisti, které samo pozada o kontrolu kvalityizenAsociace pracovnikv rané péi
ucklit osvédceni (certifikét) tzvgaranci kvality (priloha¢. 2). Podkladem udieni garance je
jednodenni Ségni na pracovisti.

Prostedniky mezi klienty a sedisky (velkymi a ¥tSimi) mohou byt Rady klienti.
Jejich ¢lenové gijimaji od klienti pripominky kéemukoli, co se tyka sluzeb ranécpeé
(stiznost, potkovani apod.) a bez udani jména klienta jedavaji vedeni sdisek. Po
vyiizeni gipominky z@tné klienta informuji o jejimreSeni. Hpominky¢i stiznosti v malych
strediscich podavaji klientiffmo vedoucim pracovnikn nebo koordinatéam prislusného

zarizeni. Lhita vyfrizeni je ticet dni.
Rozliseni poskytovani rané pé& vCR

Jednotliva stdiska nejsou orientovana na postizeni obeale poskytuji sluzby, které
se lisi svym zawfenim na konkrétni cilovou skupinu kli@npodle gevazujiciho typu
ohrozeni ditte, a to:

+ rodiny s dtmi s €zkym zrakovym a kombinovanym postizenim spojenym
s poruchou zraku,

+ rodiny s @tmi s €Zkym sluchovym a kombinovanym postiZzenim spojenym
s poruchou sluchuteci apod.,

+ rodiny s é&tmi s centralni koordirai poruchou a &skou mozkovou obrnou,

+ rodiny s d&tmi s mentalnim, pohybovym a kombinovanym postidena
ohroZenym vyvojem,

+ rodiny s édtmi s autismem,

+ rodiny s &tmi s mtiznorodymi poruchamiie¢i a komunikace nebo émito
poruchami ohrozenymi,

+ rodiny s é&tmi nemocnymi cystickou fibrézou,
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+ rodiny s é&tmi ohroZzenymi odebranim z rodiny ze socialnithatii,
+ rodiny (rodte) v nepiznivé Zivotni, socialni i psychické situaci alesojednim
ditétem do ¥ku 6 let — dobrovolnicka sluzba ran&eg
<+ pro nasledujici cilové skupiny ma ranaceépreventivni vyznam. &které
Z &chto skupin (naip prematurita, nerovno¥my vyvoj) byvaji gidruzeny do
kategorie zdravoth postizenych &i, jiné (nap. mladistva matka) nachazi
pomoc v dobrovolnické rané §é
rodinam d@ti s prematuritou, z rizikovyckehotenstvi, s nerovnafimym
vyvojem, s poruchami chovani, spanktijrpu potravy apod.,
rodinam, kde ma budouci matka rizikow@dtenstvi nebo kde je matka
zdravotr, ¢i mentélr® postizena, mladistva apod.,
rodinam dti v ndhradni rodi&y déti z vice&etnych ¢hotenstvi apod.
Zatim neexistuje rana {e specializovana na rodiny &tohi pouze s mentalni retardaci.

Tuto sluzbu mnohdy supluji SPC, ktera v praxi pagjky&si détem mladSimif let.

Pracovni kolektiv rané p&e

Konkrétni obsah sluzeb a personalni sloZeni pracaa utuje podle cilové skupiny
klienti a velikosti stediska rané p&. Zaklad pracovni skupiny ranécpétvai minimalng
dv¢ terénni pracovnice — poradkyre nichZz alespdjedna je specialni pedagozka. V z&sad
klientim stedisek poskytuji sluzby vysokoSkolsky ¥ahé odbornice v oborech specialni
pedagogika, psychologie a kinezioterapie d&pén specializénim kurzem rané @é a
certifikovanym vycvikem v metodach prace s rodinggou to:

+ rodinné poradkyné (v piripadt metody Portagéonzultantky), které tvai zaklad
rareéporadenského kolektivu a jsou v Uzkém kontaktudénau, proto jsou naén
kladeny mim&adné naroky. | kdyZz ma kazdé pracovi®voje vlastni kritéria,
v podstat se shoduji na nasledujicich pozadavcich.

- Vzddlani: VS nebo VOS, ip prijeti min.3 nmésice zaskoleni, dale kurz krizové
intervence a kurz rodinné terapie a tlddt musi absolvovat akreditovany kurz
poradkyr rané pée paadany APRP, postupn dalSi interni i externi kurzy.

- Osobnostni fedpoklady a fedpoklady pro vykon praxe
> Poradkyr jako odborna pracovnice, musi zvladat technikypooy rodiny

a intuitivniho rodtovstvi, podporyclovéka v dlouhodobé¢tkeé Zivotni

situaci a techniky podpory vyvoje &i¢ v raném vku.
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> Poradkyr je nejen odbornici na stimulaci vyvoje &d& v raném ¥ku, ale
specializuje se také nakierou jeji konkrétni oblast (n&ginezioterapii,
podpora smyslového vnimani, alternativni komunikatd.), ma také
nezbytné znalosti v oblasti medicinské, psycholagie socialni.
> Zvlada provazeni rodiny die s postizenim, je schopna pracetsni
> Ma vSeobecny ighled, schopnost naslouchatirtsi a pohotové mysleni,
organiz&ni schopnosti, komunikai predpoklady, je vyrovhana a ma
zajem se dale vzthvat.
> Vlastnitidi¢ské opravani skupiny B. (podle Pavlikova, 2005),
rehabilita éni pracovnice
psycholog
instruktorky podle druhu poskytované podpory v oborech rehabdi ergoterapie,
logopedie, zrakovéi sluchové stimulace, alternativni komunikace atd.
koordinatorka zodpovidajici za zaji&ni finantnich prostedki nacinnost z dotaci,
granti a sponzorskych d&r za prezentactinnosti, za kontakt s iéady, |ékai,
Skolami, a praci s klienty i wejnosti a koordinaciinnosti rodinnych poradky
metodicka vypracovava zasady a postupyi gposkytovani sluzby, metodiku
stimulace posSkozenych funkci a rozvijeni kompéni@d dovednosti, ziskava
informace a literaturu, ffpravuje semin& a kurzy pro pracovniky ipuznych
oborech (Iékee, sestry, pedagogy apod.), pro tedidalSi zajemce,
ekonomicka a administrativni pracovnice
techni¢ti pracovnici,
dobrovolnice — negastji studentky specialni pedagogiky,
do zruSeni povinné vojenské sluzby pracovali vedsscich i civilkd,
externisté - odbornici v oblasti socialni, medicinské, pedagogické, rdhatmi
apod.,
rodina — podle zasadané pée neni rodina pouze pasivriijpmkyni rané podpory,
ale aktivni spolupraci se podili na vSech aktiVitacovnocenném partnerstvi.

Personalni slozeni pracovigtdobrovolnické sluzby rané pée:

<&

<&

<>

feditelka a vedouci projektu — VS,
asistentka projektu — VS,
koordinatorky jednotlivych poboek — VS,

dobrovolnice pro podporu rodin — vyskolené zkusené matky,
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+ dobrovolnici zajiStujici chod organizace a odbornydohled a podporu

DalSi vzdélavani

DalSi speciélni vz#lavani ziskavaji pracovnice rané ¢pév riznych seminéch i
v akreditovanych kurzech (v letech 2006 — 2007 wimgvala SPRP v cel€R komplexni
systém vzdlavani pro poskytovatele sluzeb ranégpaazvany \CAS apod.).

Skolici stediska #iznych novych dogikovych rehabilitanich technik (nap synergické
reflexni terapie, bazalni stimulace apod.jduaji placené kurzy pro zajemcéazl specialnich
pedagog, zdravotnickych nebo rehabiltiaich pracovnik i rodica.

Pro pracovnice rané @& a sluzeb sni souvisejicifigadré dalSi zajemce, jsou

poradany semini& prevence nebo zvladani syndromu \igmd.

2.2.6 Poskytovani rané pée

Vyznam rané p&e

Je zndmo, Ze u dfe se sluchovou nebo zrakovou vadou dojde keézttftka sluchu
¢i zraku, kdyz tyto zbytky nebudowas podchyceny a any. Podobna situace je i étd
s poskozenim centralni mozkové soustavy — DNUzek malého ditte je schopen v
mnohem ¥tSim rozsahu, nez jsme ochotni #ippstit, regenerace a kompenzacezniklych
poSkozenj a Ze tento rozvoj je podstatmavisly na ¥asnych socialnich interakcich, tedy na
edukativnich procesech (Speck in Vitkova, 2004) Z toho vyplyva, Ze nejvgemejSi Ulohu
ve vyvoji digte hraji prvniit roky Zivota. Praw v tomto obdobi se mozek vyviji nejrychleji a
jeho kompenz&i moznosti jsou tak obrovské, Ze umoji nejlépe rozvinout nahradni
mechanismy i uéch dti, které jsou v &teré oblasti vyvoje va&#nznevyhodsni. V této
dohs se u dite, je-li vhodr stimulovano, probouzi mnoho vrozenych, dosud gkhyt
schopnosti. Nema-li dostatek spravnych poinmoznosti vypstovat uéité schopnosti,
dovednosti¢i vlastnosti, postuphvymizi a moznosti vyvoje dite v ugitych oblastech se
mohou zcela uza&it nebo extréem snizit. To znamena, Ze v prvnich letech Zivotaiké&n
zaklad podmiujici cely dalsi psychicky, fyzicky a socialni ragvi utvéeni osobnosti
¢lovéka. Plati to pro &i zdravé i postizené. Nemé&rdulezitd v tomto ¥ku je i laskyplna

a stimulujici interakce mezi ragim a postizenym ditem, ktera je podstatnym faktorem
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rozvoje nejen jeho psychickych, ale i fyziologickylunkci. Cilem rané @é je vyuZzit ¢échto

poznatki k tomu, aby:

<&

<>

<>

<>

se co nejvice snizil vliv prvotniho postiZzeni, entse branilo vzniku postizeni
druhotného, které je projevem porusSeni vazelEtalits jeho okolim nebo
nedostaténym rozvinutim funkci postizeného organu,

se zvysSila vyvojova uroveditéte v oblastech, které jsou postizemyphrozeny,

se posilnila rodina, vyuZzitim jejichfipozenych zdraj tak, Ze i di& s postizenim

muze vyifistat a prospivat v jejim prdesti,

pomohla rodig k ziskani postupné nezavislosti na institucicteakizeni nutnosti
pobytu dti v Ustavech,

pomohla vytvdit pro di€, rodinu i spolénost podminky Us§$né socialni integrace,
poskytovala sluzby vifrozeném prosgedi ditte tzn. v rodis,

poskytovala pdgebné nezavislé informace,

sestavila sluzby rané & na zaklag analyzy individualnich pééb dané rodiny.

Pomoc rané p@ poskytovana celé rodirma také celospatensky vyznam. Tim, Ze

poméhéa roditm zvladat obtizné Zivotni situace, které zaZiyaji narozeni postizeného

ditéte, stabilizuje zakladni funkce rodin, poméaha &bt zvliadnout jejich nakmou roli a

umoziuje cktem s postizenimistat v rodig namisto izolace v Ustavnigpé

<&

D¢éti s €Zkym postizenim vyirstajici v rodinném prosdi maji mnohem vysSi Sanci
samostatného a nezavislého Zivota ve sjpoigti ve své dosjosti.

Vyznamné jsou finami naklady, cena sluzeb ranéceée v porovnani s cenou
sluzby v kojeneckém Ustavu nebo v Ustavu socidlitie poro stejnou &kovou
kategorii klienta neporovnateimizsi. Napiklad SRP Ostrava uvadi cenu sluzby pro
jednoho klienta za #sic pouze cca 2000¢K (Pavlikova, 2005) V socialni oblasti je
podle inform&niho materialu SKEPu piimérna cena sluzby na 1 osobu /rok 840
K¢, zatimco pimérna cena sluzby na 1 &itok v astavni vychoy 250 000 K.

Z dosavadnich zkuSenosti vyplyva, Ze tediktd&i cerpaji sluzby rané gé
zan®iujici se na podporu celé rodiny, jsou & a odolwjSi, dokazi proto lépe
zvladat nardnou zivotni situaci vyplyvajici z Bé o dit s €zkym postizenim,
neuzaviraji se do sebe a aktiwyhledavaji zapojeni doébného spol&nského

Zivota.

Nedilnou souasti sluzeb rané pé je Steni os¥ty a vychova viejnosti k toleranci a

k socialni inkluzi.
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2.2.7 Systém rané pée vCeské republice

V Ceské republice je n&stjSim programem rané pé cesky model ,Provazeni*.
V nabidce #kterych stedisek se v posledni délobjevuje model rané pé ,Portage”
pievzaty ze zahradi, ktery se zawfuje na nacvik pdebnych dovednosti &l podle
rozpracovanych individualnich planPro dti télesrg postizené se pouziva metodika Waltra
Stassmeiera. Pro rodiny s autistickyneéiitn je uéen program ,Plan podpory rodiny a IVP*.

Ve stedisku Step nazyvaji sij program pro & socialré ohrozené ,Dejme Sanci Sanci”.
Metoda Provazeni

Zakladni model poskytovani sluzeb ranéegPBrovazenije zangeny na pomoc celé
rodiné a stavi na vlastnich silach a schopnostech kazggfw clena, se sklada zeit
progrant:

+ programPodpory rodiny, ktery v so zahrnuje terénni socialni praci, rodinnou
terapii, specializované poradenstvi, podporu vikpizdavani informaci, posilovani
intuitivniho rodiovstvi a podporu svépomoci rédj komunitni praci, pomocip
prosazovani prav a zajnatd.

+ programPodpory vyvoje ditéte, ktery nabizi stimulace zbytkovych funkci, podporu
zachovanych funkci a podporu psychomotorickéhoodmsstniho vyvoje a rozvoje
ditéte, poradenstviipvybéru vhodnych metod, poifcek a hréek pro dit,

+ programOswty a vzdélavani - pasobeni na @jnost se zatfuje na prevenci
vzniku postizeni, mezioborovou spolupraci, &agani smdrem k toleranci a
socialni integraci, &etrg volby vzdlavaci cesty, vz&lavani pracovnik rané pée a
laické i odborné iejnosti.

Zakladem sluzeb rané g&je terénni sluzba, kterou jsou pravidelné rifySporadkyrk

v rodinach. Objem navdt by ngl tvorit téi ctvrtiny veSkerych sluzeb igtdiska klientovi.
Jednactvrtina je rozdlena mezi p& ambulantni, kam p#tkonzultace, poradenstvékteré
terapie a vySéeni a dalSi akce padané sediskem nap besidky, setkavani rodin, pobytové

kurzy pro rodiny, dny oterenych dvé, nckteré terapie, konzultace apod.
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Prace rodinné poradkyng

Kazda rodina ma svoji stalou poradkyni, ktera naage klienta v rozmezi né&gstji
Sesti tydid, ale |ze je podle pteby zkratit¢i prodlouzit. Mimo tyto navévy maze rodina
s poradkyni kdykoli konzultovat telefonickyiipadré pisemi. Poradky® pii navsgve
respektuje soukromi rodiny. Délka nawst je zhruba dvouhodinova a jejituteh sefidi
potrebami a panim rodtu.

Prvni navstéva. F¥i prvni navsvé poradkyr informuje rodinu o sluzbach, které
stredisko nabizi, zjisti pt#by a mozZnosti rodiny, seznami se <tdih i jeho postizenim,
Zjisti poteby ditte a domluvi se na terminu komplexniho posouzdd yyvojové Urové
které bude probihatimo ve stedisku. Nav&tva v rodire miaze byt i jednorazova, pokud se
rodice rozhodnou sluzeb rané geénevyuzivat. V fipact, kdyz postizeni déte je jiného
charakteru, nez na jaké je‘eddisko orientovano, poradkyrdoporudi rodicam vhodny typ
rané pée.

Komplexni hodnoceni (posouzeni)Provadi se v prostorachrestiska a tastni se ho
krom¢ rodict a poradkys téz instruktorka stimulace podle druhu postiZzeitétel (nap.
zraku, sluchu apod.), odbornice na fyzioterapiisgcpoterapii. Z komplexniho hodnoceni,
které trva piblizné hodinu a fil, se pdizuje videozaznam slouZici k nasledné analyze. dodi
maji pravo ped zahajenim vyS@vani videozaznam odmitnout. Teprve na zaklhoto
hodnoceni je rozhodnuto, zda se rodina stane klierSRP. V fipact prijeti je s rodinou
uzawena dohoda o poskytovani sluzeb a sestaven pléa @énasleduji dalsSi nawsy
v rodiré. Negijaté rodirg se nabidnou jiné sluzby.

Druha a dalSi navsévy.

+ Druha nav&tva je zahajena sepsanim pisemné dohody a seznamediny

s pravidly poskytovani sluzeb ran&pé s pravy a povinnostmi ragii.

+  Béhem sclizky poradky® spol&né s rodti zhodnoti pokroky a zgmy ve vyvoji

ditéte a navrhuje dalSi postupy.

+ Podle pateby pomaha vymyslet apoby, jak di& podrécovat ke Ie, pijcuje

vhodné hraky.

+  Seznamuje rode s nabidkou rehabilitaich ponticek, pomahaipjejich vybéru a

obstaravani agkteré jim hned fjcuje.

+ Podava pdatbné socialapravni informace.

+  Informuje o mozZnostech rehabilitace, pobytechtdiv I&ebnach a laznich.
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<+  Neni-li rodina spokojena stitym dosavadnim poskytovatelem teragiepé&te
(Iékarem, rehabilitanim stediskem apod.), dopaotuje jiné, se kterymi ma dobré
zkuSenosti.
+ Podle zrén vyvoje ditte doporduje a zprogedkovava kontakty s dalSimi
moznymi os¥dcenymi odborniky v oblasti terapie.
+  DA&le nabizi doprovod matky k jednaniigmmymi institucemi nebo s Iéka
+  Seznamuje matku s novinkami v oblasti¢géo postizené dif doporéuje
vhodnou literaturu nebo uzieé internetoveé adresy.
+ Pomaha p vyhledavani vhodnéhotedskolniho zéizeni i @i integraci ditte a
zajiseni respitni (Glevoveé) pe.
+  Pred ukogenim poskytovani sluzeb rané¢péedivodi véku ditte predd roditim
pisemné informace o existujici ndvaznéi pemist bydliS&€ ¢i okoli (o0 Skolskych
i neskolskych zazenich, specialnich poradenskych centrech). Zérgwe pireda
vypracovanou zpravu o poskytovani ranéegpé
Povinnosti poradkyhje vedeni dokumentace kliéna pdizovani pisemnych zazna@m
o domécich, ambulantnicti telefonickych konzultacich, o vyvoji die, o dojednanych
zakazkach, o 4sobech prace, o dosazenych vysledcich i nsicp, o poskytovanych
sluzbéach, o fjcovanici poskytovani hréek, poniicek a literatury, o poskytovani informaci,
zaznamy o Uhradach kligntzdznamy o diagn6zach, zpravy z vi8et a anamnestické
zaznamy.
Pti praci s rodinou podle programu Podpora rodinyagdlyre

+ vede rodinu, ¥etré Sirokého rodinnéhoifbuzenstva, k tomu, aby nasla spravny
vztah k postizenému dft, neba’ pres vS8echnu odbornou gzavisi jen na rodih
jak bude postiZzené diprospivat.

+ usnernuje rodte, ktéi se nedovedou shiti s predstavou, Ze je jejich dijing, a
zaujmou k 8mu chladny pistup i rodée, ktgi se filiS energicky, usfcharé a
neuvazed snazi dosadhnout napravy postizeni. ObajZenzpomalit, poSkoditi
dokonce zastavit dalSi vyvoj postizenéhoétdit Proto musi nejprve radim
vyswtlit jakad je podstata postizeni a odhadnout p¢pedobny vyvoj ditte,
odhadnout jeho pteby a naroky vychovy alespgro nejblizSi budoucnost tak,
aby rodte pijali dit¢ takové jaké je, @i predstavu o tempu vyvoje a jeho
zakonitostech, &d¢li, Ze vS8echno ma gy cas, ktery se nesmi zmeSkat, ani
predbihat.
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+ vrodirg, kde jsou zatim jen pochybnosti o spravném vyddgite, vyswtluje jak
postupovat, fipadré doporii pati¢na zdravotnicka pracovi§taby bylo mozno
co nejdive ukit diagnézu a zahajit rehabilitaci. Naslédpomaha porozust
lékarskym naleam a doporgenim, v @ijimani terapie a rehabilitace ifeSeni
problémi vznikajicich @i jejich provaéni v doméacim progedi nap.zvladani, pro
dit¢ negijemné, Vojtovy metody.

+ na zaklad svych pozorovani a po konzultaciiggtusnymi odborniky radi matce,
kdy je vhodné zadit, zn€nit nebo i vypustit t&i jinou edukaci nebo reedukaci.

+ nezasahuje do dBy naordinované |eka V piipadt pochybnosti rodiny o
spravnosti |ékskych nalei a dopordeni, osob& zprostedkovava vzajemné
porozungéni mezi rodinou a Iékam.

+ Vvytvéi individualni edukéni a reedukéni postupy. Doportuje matce, aby
vSechny aktivity s détem byly konany formou hry, s laskou a hlawthisledrs,
protoze postizené ditneni zadna chudinka. JaileZitéjSi mu pomahat k co
nejlepSimu zivotu, nez ho litovatighna® ochraiovat a rozmazlovat.

+ Se zajima nejen o postizené&ddle i jeho sourozence.

+ pomaha upravit denni rezim rodiny tak, aby bylo nwzladit péi o postizené
dit¢ a jehocaso¥ nara@nou rehabilitaci s pseébami vlastnimi, dalSichétd a
ostatnichtlent rodiny.

+ muze, projevi-li rodina z4jem, zpréstkovat kontakti seznameni s jinou rodinou
(rodinami) s podobh postizenym détem. Smyslem je, aby se rodiny ve
spolenosti s kkym, kdo ma stejny osud necitily oséls lépe zvladaly&zkosti a
ziskavaly nové zkuSenosti.

+ podporuje socialni integraci rodiny.
Cinnost stredisek a poraden rané pée

Prace sedisek a poraden zavisi na moznostech, které jsemy velikosti jednotlivych
zaizeni, vybavenim a dostupnymi firgmimi prostedky. Zakladni a nejdeZit¢jSi cinnosti
vSech stedisek je ambulantni pé o klienty, kam pat

Ambulantni péée je zakladni ¢innosti vSech pracoviSrané pée, liSi se pouze
rozsahem:

+ komplexni hodnoceni, poradenstvi, konzultacitara vySeteni (nap. zjistovani

reakci di¢te v neznamém prasidi), pouzivani &kterych ponticekdi pristroji, které
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nelze aplikovat p navstvé pripadre zamjcit do rodiny, fzné terapie (nap
skupinové terapie, arteterapie, logopedie, psychpie apod.),

+ nékteré terapie neb@innosti, které nelze poskytovat veiestisku, mohou byt
smluvre dohodnuty s jinymi poskytovateli (napipoterapie, plavani, ...),

+ integra&ni kluby (centra),

+ spole&na setkavani rodi stejré postizenych &i za spoludasti profesionalnich
pracovniki pomahaji porozugt svym vlastnim podiim, podlit se navzajem o své
zkuSenosti, ziskavat noveé informace o

» vychow postizenych &i,

» vytvareni podminek pro jejich rozvoj,

* jejich pripraw na vstup do Skoly,

e Upraw nebo vyrok nekterych ponicek apod.,

+ poradani tydennich¢i vikendovych pobyt pro rodiny s postizenym dtem
v prostedi rekre&niho stediska, kteréumoZzni rodinam aktivni odpmek,
vzajemny kontakt, f@davani informaci, zkuSenosti a napaBro rodte byvaji
piipraveny pednasky, besedy, kurzy,éhem kterych o &i pecuji studentky
specialni pedagogiky. Séasti pobyl je i rehabilitace. VSe dofulji hry a jiné
zabavné programy. dast je dobrovolna, protoze se jedna se nadstanidsiudibu,
¢ast ceny hradi klient,

+ poradani besidek, drotewenych dvéi, poznavacich vylétapod.,

+ vzklavacic¢innost (kurzy, pednasky, semirté pro rodée i veejnost).

Socialné aktivizaéni sluzby v dobrovolnickém programu znamenaji pravidelné
setkavani a traveni volnélkiasu ditte s postizenim s vybranym a Skolenym dobrovolnikem
pomoc i stimulaci ditte, @i nejrazrejSich voln@asovych aktivitach, i praci se
sourozenci, vyrob hratek a ponicek, @i beneftnich akcich, pomoc ip provadni
vzklavacich semirté pro rodie a tydennich pobytech rodin atd.

Publikaéni ¢innost

+ vydavani pravidelnych zpravodapro rodte (zpravy, rady, informace, napady,
pomicky, piipévky z rodin atd.) za nizk&edplatné,
+ vydavani brozurek s tématikougeéo postizené dit

Depistaz. Aktivni vyhledavani klient vydavanim a roz&vanim informanich letak

(priloha¢. 3), prezentaci na internetu, spolupracétsid/mi a odbornymi |€ék& porodnicemi

apod.
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Oswta. Rana pée poskytovana rodinam a jejichétdm je zavisla na mnoha
odbornicich, ktd mnohdy pracuji odfler¢ a nezavisle na sépproblém vidi jen Uzce ze
svého pohledu a neberotetel na jiné nazory. Ukolem rané deéje odborné nahledy a
postupy vzajem sjednotit a praci odbornikzkoordinovat. Toho lze nejlépe dosahnout
rozSienim jejich dosavadnich jednostrannych specializgefa znalosti a dovednosti. Proto
je Steni os¥ty formou Skoleni, fednasSek, semind kurzl apod. ukeno nejen laické, ale i
odborné veejnosti.

Spoluprace Mezioborovost rané @gé vyzaduje spolupraci mezi vSemi jejimi slozkami
(socialni, Skolské, zdravotni a jinymi organizacemnstitucemi) na vSech arovnichéktera
strediska spolupracuji navzajem mezi sebou i se zaimiam stedisky. V poslednich letech
se rozviji spoluprace SRP s krajskymi a obecnifmilyi nakomunitnim planovani. Ukolem
pracovnic rané p& v komunitnim planovani je pomoci odhadnout jak@hstvi a jaky druh
sluzeb bude na islusném Uzemi piba. Smyslem komunitniho planovani je zajistit

dostupnost a vyuzivani sluzeb socialnigé

Metoda Portage

Program Portage (francouzsky termin zn. noSenia&lan #éeho poslem) vyuziva
metodu domacich konzultaci, jejimz cilem je stimaladti v domacim progedi.
Konzultantka — poradkyn navstvuje rodinu pravideléd v dohodnutych terminech, které
mohou byt jednou, dvakrat tygimebo i jednou za #sic, zalezi na pgb: ditte. S diktem
pracuje v pitomnosti matky, jejimz ukolem je né&t pfitom samostaths dittem pracovat,
tak aby se optimatnrozvijelo. BEhem prvnich navév domaci konzultantka s matkou stanovi
vyvojovou Urové dittte podle seznamu dovednosti, ktery formuluje vydt§te v pti
oblastech: ®¥domosti, motoriky, socializace, sebeobsluhyieti. Na z&klad tohoto
zhodnoceni pak spaie¢ vytvori program na podporu vyvoje &ie¢, ze kterého se vychazi p
vytvareni konkrétniho individualniho planu na&wani zvolené aktivity a jejim nasledném
zapojovani do kazdodenniho uzivani (napviceni na rozvoj hrubé a jemné motoriky,
rozumovych schopnosti, logopedicka &ni, cviteni na zrakovou a sluchovou stimulaci,

cviceni podporujici rozvoj grafomotoriky apod.).

Dulezita je prace s rodinou, ktera diddpi navatvy konzultantky pracuje s diem dle
jejich pokyri. Rodina se podle instrukctiupracovat se specialnimi Bkami a ponickami

pro dig, které jim ginesla a zajgcila konzultantka. @i se, jak podporovat ditv rozvoji v
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ramci jeho moznosti. iPdalSim setkani sdili konzultantka spolu s rodinmygch, ktery
nacvik ginesl, v gipad obtiZzi spolén¢ zkoumaji piciny nezdaru a domlouvaji se na

piipadném vhod¥)Sim zpisobu nécviku.

Rodina a domaci konzultantka spolupracuji i s dal&idborniky stediska, kde jsou
zastoupeni: psycholog, specialni pedagog, logopmmLialni pracovnice, rehabilitai
pracovnik, pipadré dalSi odbornici z pomahajicich profesi.

Konzultantka, obdolinjako poradkya pii programu Provazeni, pomakesit vSechny
problémy, se kterymi se rodina v souvislosti s estim ditte setkava tzn.:

+ poskytuje socialé pravni poradenstvi,

+ pomaha @ vybéru vhodného fedskolniho zézeni, gipadré Skoly, Wetné konzultaci s
ucitelkami a vychovatelkamgthto zdizeni, a to podle moznosti frdzem na integetai
pristup,

+ podporuje rodie i jednani s iady,

+ zprostedkovavé setkavani a v¢my zkusenosti rodin sstini s postizenim,

+ informuje o dalSich peebnych sluzbach a zpréstlkovava kontakt naénjestlize poteby
rodiny a di¢te presahuji moznosti sluzby Portage a jestlize si ggna freje (napiklad
lékarska a psychoterapeutickatpekrizova intervence, ambulantni specighedagogicka
a logopedickéa pi, PC se stimutaimi programy, kompenzai a rehabiliténi pontucky,

programy alternativni a augmentativni komunikace).

Ranéa p&te pro autistické dti

Metody prace s autistickymgtini a jejich rodinami jsou spiSe speci#&pedagogického
charakteru. Rana peé je poskytovana podle prograrn®Plan podpory rodiny a Individuain
vzklavaciho planu.

Nejprve je specialnim pedagogeinpsychologem stanovena vyvojova Urdwditéte.
Provadi se néastji pomoci Edukané hodnoticiho profilu, standardizovanych testebo
vyvojovych stupnic ufenych pro pedskolni dti. zZjiSténé skuténosti se doplni o Udaje
ziskané f rozhovoru s rodi, s jejich ganimi, potebami a pipominkami. Na zaklad
celkového zhodnoceni nasleduje vypracovani Indalituvzcélavaciho planu s podrobnym
popisem ukal a cinnosti, které jsou vhodné pro rozvoj dovednogtddnotlivych oblastech

vyvoje digte. Rodée mohou kdykoliv jednotlivé body IVP s pedagogem#dtovat. Maji-li
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rodice z4jem je vypracovan i Plan podpory rodiny, kieafirnuje oblasti vadavani rodéu,
vedeni domacnosti, udrzeni a rég@Sani stavajici socialni gitodiny atd.

Pii domécich konzultacich poradkypomahaji rodiom zavadt prvky strukturovaného
uceni (denni rezim, uprava présti, procesni schémata, komuriki tabule, apod.),
konzultuji s rodi vychovné a vzélavaci postupy affpadné problémové chovani a poskytuji
rodicam zakladni psychosocialni podporu.

Kromé navsév konzultantek rané gé v rodindch, mohou roté dochazet se svym
dit¢tem na pracovist stediska nebo jiného dopameného z&zeni, kde s détem pracuje
specialni pedagog a pomoci metody strukturovanéfemiurozviji motorické, kognitivni,
senzorické, ale i socialni dovednostiid Velky diraz je kladen na rozvoj komunikach
dovednosti. V fpadc, Ze di¢ nemluvi, nacviuje pedagog s ditem alternativni zjsoby
komunikace. Rode se mohou prace s &#m (tastnit a tim sedit, jak s dittem pracovat,

jaké ukoly volit, jak je provad, jaké hrgky a poniicky pii tom mohou vyuzit.

Rané p&te pro dité socialné ohroZzené

Ucelem tohoto druhu rané & je ochréovat a poméahatdtiem, které jsou ohrozeny
dysfunkci vlastni rodiny a bez pomoci by byly urrist do Ustavni p#. Jejim mottem je
Clanek 9 Umluvy o pravech die: ,Dité ma pravo Zit s rodi, pokud to neni v rozporu s jeho
zajmy...". (http://www.strep.cz)

Socialni sluzby rané pé jsou poskytovany rodinam s&tahi, které se dostaly do tizivé
socialni situace, kterou nejsou bez pomoci schdapsit. To ve svych isledcich ohrozuje
zdravy vyvoj ditte acasto vede k vychovnym oglahim soudu, coZz znamena soudni dohled
nebo n&ézenou ustavni vychovu. Sluzby ranéc@gsou zardeny na cilovou skupinu
mladych socialé osirelych matek (rodit) s cktmi v raném ¥ku (od narozeni daitlet véku
ditéte). Klienty rané p& se stavaji na dopamni socidlnich pracovnic z nemocnic a
kojeneckych ustalyy mladé matky, kterym byl novorozenec v porodnideloran nebo s nim
byla matka hospitalizovana v kojeneckém uUstavu.

Ukolem rané pée je podptit mladé matky (rodie) bez socialnich dovednostéasto i
bez vyhovujiciho rodinného zdzemi a umoznit ji Jjatskat socialni dovednosti pro vychovu
a p&i o ditt v raném ¥ku, piipadré zabranit odebrani novorozence matce hned v parodni
Mladé matky (rodie), které vyistaly v dysfunkni rodiré pripadré v détském domov maji
meére psychosocialnich dovednosti, a to nejen pro vyohditi a p&€i o né. Rana pée jim

umozuje:
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<~ 0svojit si potebné dovednosti, které neziskalydistivi,

+ ziskat radu a podporu pro vlastni integraci doejpalsti.

Zpusob sluzby Odborny poradce intenzignpracuje s rodinou od okamziku zfist
mozného ohrozeni zdraveho vyvojeétitv disledku nevyhovujiciho socialniho priesti.
Misto pro spolupraci si matka vybira samag moznosti:

<+ primo v rodirg,

+ Vv dennim vycvikovém centru viipads, kdy rodinné, event. bytové podminky
nedovoluji pracovat ijimo v rodirt. Zde maji matky (rode) moznost osvojit si
praktické rodiovské dovednosti individuadn skupino,

+ kombinace obou prasdi,

+ V zdizeni azylového typu (po doh®d personélem).

Poskytované sluzby jsou v oborech:

+ specialni poradenstvi informace o pravech, povinnostech a narocichnygditerée
vyplyvaji z konkrétni socialni situace (fapnformace ohledf naroku na davky
SSP, informace 0 moZnosti a postugupgndani Zadosti o ubytovani do azylového
domu, informace o podminkéch kggleni socialniho bytu, apod.),

+ vzdélavaci, vychovné a aktivéni sluzby. cinnosti, které swtuji k rozsteni
dovednosti a navyk které jsou pro klientské rodiny nutné, vzhledermlikinaci
rizikovych situaci v rodi& (nag.ziskani praktickych dovednosti pethnych k pé& a
vychow ditéte, ziskani praktickych dovednosti pro vedeni domst, osvojeni
praktickych dovednostiipjednani na tadech, atp.),

+ psychosocialni |éba: pomoc klienbm zvladat obtizné situace pomoci
psychosocialnich metod,

<+ pomoc Vv prosazovani prav a zjm: zastupovani matky (rotfi) na Gadech na
zaklad powieni, doprovod k soudnim nebotednim jednanim, pomoc s
korespondenci, podanim, atp.,

+ zprostiedkovani socialniho ubytovani

Jiné typy rané p&e

Rané p&te pro rodiny ditéte nemocného cystickou fibrézou

Specifickou formou rané pé je podpora rodiny dite, které je nemocné cystickou

fibrézou. Cysticka fibréza je geneticky podrrige a nevyléitelné onemoceni. Z toho plyne
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modifikovana forma rané pé, ktera seigdevsim zawiuje na psychickou a socialni podporu
rodiny @i adaptaci na nemoc die. Ranou i navaznou §év Ceské republice poskytuje
pouze jediné pracovistv Praze — Motole (mé se narodi cca 40-50&td nemocnych
cystickou fibrézou). Poskytovani ranéc¢pénemocnych CF s#idi evropskym konsensem
Standard p&e o nemocné cystickou fibrézou. Diagndza cystickedry byva stanovena jiz
v novorozeneckéméku pomoci tzv. potniho testu (vysoky obsah chidrid?o stanoveni
diagnézy je kazdé dits rodtovskym doprovodem umisto na tzv. edukai pobyt ve FN
Motol. Zde je matka (rode) mimo jiné informovana |ékeam o existenci @&innosti Klubu
nemocnych cystickou fibrézou, ktery ranoucip@oskytuje. Pokud se matka rozhodne
piijmout sluzby rané pe, kontaktuje koordinatorku telefonicky osobré v kancelé. Po
celou dobu pobytu dochazi za rodinou kazdy derpamadenska psycholozka a socialni
pracovnice. Red propu&inim rodiny z nemocnice se domluvi na dalSich kdetdk a
navstvach. Sluzba rané peé je klientim poskytovana formou:
+ rozhovofi — co je cysticka fibr6za, co obnasi, jak se projeyvjaké jsou vyhlidky
ditéte, jak bude vSe dit rodina zvladat,
+ poradenstvi — cysticka fibr6za a vSe, co souvikc®ou, orientace v systému
socialnich davek a vyhod, CF a Skola, evemedgkolni z#&zeni, jak s ditem
mluvit o cystické fibroze, cysticka fibroza é&# a vztahy s blizkymi lidmi,
+ krizové intervence — adaptace rodiny na neidiigéhou nemoc je uzré dlouha,
pramérné asi jeden rok,
+ psychologické diagnostiky — individualni, rodinné,
+ psychoterapie — podmé, individualni, rodinné,
<+ prace se skupinou — nemocnétidse mezi sebou zigtodi nebezp& infekce
nesngji stykat, proto je setkavani dagno jen rodium ¢i jinym blizkym osobam.
Také kontakty s jinymi stefnpostizenymi rodinami lze zprdstlkovat jen jako

telefonické nebo prosgdnictvim internetu.

Poradny rané p&e - kombinované metody rané pé&e

Kromé pé&e poradenského typu v poslednich letetibywa stedisek, které pouzivaji
jiné metody rané @& nebo s nimi sluzby rané g@eporadenského typu kombinuji. Vznikaji
na zaklad premény nebo rozgenim sluzeb &akého uz #ve fungujiciho z&zeni. Tato
strediska, ktera jiz poskytovala&jaké socialni, vzélavaci, I&€ebné i rehabilitéeni sluzby pro

déti i mladez, byvaji vybavena #aenim pro kinezioterapii, vodaiBu, ergoterapii,
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arteterapii, Bkdy i Skolnimi tidami apod. Personalni sloZenieslisek odpovida standard
rané pée. Poskytované sluzby ranéc¢pésou terénni i ambulantni, klienti mohou vyuZivat
zaizeni stediska, staciorfé, respitni pée atd. Dosahne-li ditvéku, kdy korgi poskytovani
sluzeb rané p®, miZze zde plynule igjit do pé€e navazné. #sobnost sedisek je oblastni

nebo mistni.

Dobrovolnicka rana p&e

Dobrovolnicka rana & se zar&uje na podporu vyvojedti v ranném stadiu, které je z
hlediska formovani osobnosti a budoucich mezilidekyztali nejpodstat&Si. Podporu
rodictim poskytuji vySkoleni dobrovolnici, Kiesami maji rodiovské zkuSenosti ziskané
pirekonavanim tuznych fazi vyvoje rodiny a maji konkrétnitegstavu o situacich a
problémech, do kterych se mohou mladi a nezkugetider dostat. Mohou tak pochopit a i
piedvidat tizné nepijemné Zivotni situace, které mohou vilpthu zakladani nebo fungovani
rodiny s malym dittem nastat. Dobrovolnici dochaziimpo do domacnosti rodin, kdégobi
jako hosté v jejich firozeném prosgedi. S nav&vami musi klient piseninsouhlasit. Sluzba
je zaloZzena na principu dobrovoln&agelské pomoci zkuSeného réglidobrovolnika
nezkuSenému rodiklientu, rodi rodi¢i. Takovy vztah umaiuje rodtam ziskat stabilitu,
kompetence a pozitivni motivaci pro vyteni stabilniho a laskyplného zazemi pro vyvoj
jejich ckti. Posiluje schopnosti rofii zvliadat pro 8 nar@né problémy a tim omezuje
potencialni konfliktnost rodinného proéstli. Frekvence n&wst vrodindch zéleZi na
domluw, obvykle jedenkrat tydnna 2 — 3 hodiny. Sluzba dobrovoliilse nejastji
zan®iuje na pomoc ip zajiS€ni chodu domacnosti tipzvliadani pée a vychovy dite, gi
volnotasovych¢innostech fi vytvareni pozitivnich, patelskych vztai v ramci rodiny a
zalerénim rodiny do okolni komunity. Dobrovolnik musi &mrodicim naslouchat, poradit
a pochopit jejich trapeni (ale i radosti) a Zivagituace, ve kterych se pganachazeji, a se
kterymi se nemaji komu &kit. Dobrovolnici pracuji pod odbornym vedenim a tolou.
VSichni zangstnanci siedisek rané & maji odborné vzdiani.

Sluzba je ufena rodinam (rodiim) s alespt jednim dié¢tem do Sesti let. Mohou byt:

+ velmi mladi rodée, bul’ osangli nebo jsou sami jeSdétmi,

+ rodiny s fiznymi socidlnimi i psychologickymi problémy (nez&manost,

alkoholismus, drogy, etnicka minoritajgi¢hovalci apod.),

+ osantlé matkyci osantli otcové, vychovavajici sami svoje dit

+ rodice s postizenym ditem¢i rodice s postizenim,
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+ rodice, ktei trpéli deprivaci v @étskych domovech a nezazili rodinny Zivot,

<+ maminky v poporodni depresi.

Rana p&e v specialé pedagogickych centrech

SPC jsou Skolska raeni, jejichz naplni prace je diagnostika, porathdnrehabilitace
piipadré psychoterapie, které jsoucené dtem se specialnimi pi@bami ve ¥ku od ¥ let.
V priloze ¢. 2 k vyhlascec.72/2005 Sh.o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a
Skolskych poradenskych idaenich, je uvedena mezi standardnitinnosti special®
pedagogickych center £asna intervence, chybi tu vSak bliz&am wkové hranice déte.
Neni ani jasné je-li terminentasna intervence mina rana intervence.dktera SPC nabizi
v rdmci svych sluzeb také ranowp&anxiuji se gedevsim na rodiny stini s mentalnim,
télesnym a smyslovym postizenimiipadré déti s poruchou autistického spektra. Pouzivané
metody jsou edukmiho a reedukaiho charakteru n@pPortage, metoda Waltra Strassmeira,

Montessoriové, skupinoveé terapie KUMOT, KUPREV apod

Rana p&e ve zdravotnickém z#izeni

Ve FN Motol je snad jedina poradna ranégee zdravotnictvi. Poskytuje ambulantni i
terénni sluzby rodinamét se zdravotnim postizenimigalevSim s kombinovanymi vadami,
od kojeneckého doipdskolniho wku. Na zaklad diagnostiky je vytveen individudlni
program veSkeré pé. Poradna poskytuje stejné sluzby jako jina pridtbwané pée.

Nezdravotnické sluzby zajigji externi pracovnici.
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3. Praktickd ¢ast

3.1 Cil praktické ¢asti

Cilem praktickécasti bylo zjistit sosasny stav sluzeb rané ggév CR, zaji¥ujici
podporu dtem se specialnimi p@bami a jejich rodinam.

Prizkum byl provadn vyhledavanim jednotlivych pracoviia internetu zji®vanim
zékladnich uda&j Casténé zpracované informace byly dophy ze ziskanych odpesi

z dotaznik, které byly rozeslany elektronickou postou na lisagpracovigtrané pée.
3.1.1 Stanoveni gredpokladu

Byl stanoven fedpoklad, Ze sia kapacita rafporadenskych pracovi& jejich druhové
sloZeni je nedostajici. Nasledkem nevyhovuijici 8ia kapacity sedisek, se stavaji sluzby
rané pée pro mnoho rodin dite se specialnimi ptgbami nedostupnymi.

Predpoklad vychazel z neinformovanostii@j@osti o systému sluzeb ranéceé o
podpde rodin @ti se specifickymi pdebami. O moznostech pomoci zvladat vSechny
t¢Zkosti, které sebou jakakoliv porucka ohrozeni biologického nebo socialniho vyvoje
ditéte pinasi, a to uz nejutlejSihatku, nevdi ani v rodinach, které by podporu fediovaly.
Naopak, vysoka hustota &gfredisek automaticky znamend vysSi informovanosna tiyssi

dostupnost pee.
3.2 Piehled pracovi®’ rané p&e

Prehled obsahuje celkem 44 pracdvigné pée pisobicich WCR ve podoba tabulek.
Kazdému pracovistifindleZi jedna tabulka, kde jsou uvedeny zakladfurinace tj. nazev,
adresu, logo (bylo-li k dispozici),fizovatele, cilovou skupinu a Uzemnispbnost. DalSi
Udaje se tykaji kapacity klientskych rodin a&foporadky ¢i konzultantek. Posledriast se
zametuje nacinnost, tj. poskytované sluzby a dalSi aktivity qoa&’ rané pée. Takto
vytvorené tabulky #etelre vytvéi celkovy obraz kazdého tetliska. Nevyplana poltka

v tabulkach znamenaji, Ze nebyly ziskany Zzadnéeldaj
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Prehled jeclerén podle kraj. Kazdy kraj uvadi mapa kraje s vyzeaymi sidly
poskytovatel rané pée a jejich seznam. Seznam i nasledujici tabulky jezeny podle
ztizovateh v tomto pdadi:

1. Obkfanska sdruzeni se sitieddisek s celorepublikovouagobnosti, a to i kdyz
v prislusném kraji imo nesidli: Spolaost pro ranou @éa Tamtam.
2. poskytovatelé RP se sidlem v Préizkrajskych néstech

a. obcanska sdruzeni,

b. cirkevni organizace:ifslusna Oblastni charita a Diakorieskobratrské
cirkve evangelické WCechach nebo Slezska diakonie (organizace pro
kieg'anskou socialni préacitipSlezské cirkvi evangelické augsburského
vyznani) ve Slezsku a na Morgv

c. jini ztizovatelé (magistrat, socialni sluzby atd.).

3. poskytovatelée RP se sidlem o ostatnicéstech ¢i obcich kraje ve stejném

poradi jako v bod ¢. 2.
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Praha, Stredatesky kraj a strediska s celostatni fisobnosti

Obr. ¢. 3.1Sidla RP ve $Seédaieském kraji

KLADNO
PRAHA
o

BEROUN
o

(o)
KUTNA HORA
TLOSKOV
(o]

Tab. ¢. 3. 1 Stedatesky kraj — SPRP Praha

V Praze nebo na uzemfestiateského kraje

pusobi:

SPRP SRP Praha

SRP Tamtam Praha

CRP APLA Praha

Klub nemocnych CF Praha

RP HoSt Praha

RP SDMO Praha

SPD SREP Praha

SRP Diakoni€’CE Praha — Stddky
. SRP Ratolest Praha - Strasnice
10.DC Paprsek Praha

11.ROSA Kladno — Roz&ov

12.RP i DUSP Tloskov — Neveklov
13.SRP Kutna Hora

©CoNoOoO~wWNE

SRP Prahd) < PRO Ry Cilova skupina:

Trojicka 2/387 O~ 1, Rodiny ditéte se zdravotnim

128 00 Praha 2 .c";" % postizenim nebo ohrozenim

7R 224 826 860 57 W mentalniho, zrakovéhoti

fax: 224 826 858 5 ,:,?l motorického vyvoje do 4 let
WWW.ranapece.cz % ,f}f a kombinovanym postizenim do 7
praha@ranapece.cz let véku

Ziizovatel: Spol&nost pro ranou pé&i, 0.s Pisobnost

Program Provazeni Garance kvality:ano | kraje: Stiredatesky, Kralovéhradecky,
Vznik: 2006 zaloZzenim Pardubicky a okresy:LitoméFice, Most,
Kapacita klieni: Patet poradkyi: Teplice, Chomutov, Louny, Usti n.L.

Poskytované sluzby a dal&finnost

terénni;jednou za 1 — 3 nisice podle pateby

ambulantni :vySetteni a stimulace zraku, kraniosakrélni osteopatie,videotrénink
interakci, telefonické konzultace, fij¢ovny knih, hra¢ek a pomicek,

Nadstandardniydenni pobyty pro rodiny v Holenském dvde, étvrtletnik Rolni ¢ka

asistivni technologie

DalSi nabidka setkavani rodin (jednodenni i vikendové), besky, MikulaSské nadilky,
dny otewenych dvei, absolventské koncerty byvalych klieni SRP,
presentace zdravotnich ponicek, atd., semin&e pro matky, dilny napf.,

Aktivity:  napfr-.

odborné vzdlavani

pro pracovniky v RP, publikaéni ¢innost,
spoluprace: odbornici, ministerstva (MZ, MSMT, MPSV), Mezinarodni rada
pro vzdélavani a rehabilitaci zrakové postizenych (ICEVI), Hilton / Perkins
International Program (USA), mezinarodni konference atd.

*)Poznamka: SRP Praha Trojicka 2/387 Prah&i\&ddo 1.7.2007) HaStalska 27, Praha 1
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Tab. ¢. 3.2 Stedaiesky kraj — Tamtam SPRP Praha

SRP Tamtam Cilova skupina:

Holec¢kova 104/4 rodiny déti

150 00 Praha 5 - Smichov -se sluchovym postizenim do 6 let
7. 251 510 744 T véku

fax: 251 510 745 -s kombinovanym postizenim (i

www.tamtam-praha.cz/ | Stfedisko rané p&e | dualnim) do 7 let
ranapece@tamtam-praha.cz Tamtam -zavaznym postizenim vyvojdeti
rodinam,kde  neslySici  rodée
potiebuji pomoc v Siroké oblasti
starosti 0 malé dit

Zrizovatel:Federace rodéa a pratel sluchow postizenych Pisobnost

Program Provazeni Garance kvality: ano Cechy

Vznik: 1990 zaloZzenim

Kapacita klient: 80 (130 alsol.) | Paiet poradkyi: 5

Poskytované sluzby a dal&finnost

terénni:

ambulantni vySetteni a stimulace sluchulogoped, psycholog, foniatr, konzultace,
poradenstvi,videotrénink interakci, vyuka a tlumoéeni znakového jazyka,

Nadstandardnipobyty rodin v Srbsku u KarlStejna

DalSi nabidkaprodej vlastnich logopedickych a didaktickych ponticek, setkavani rodin,
semina‘e pro rodice

Aktivity: Vybudovani Centra pro neslysici nastavajici maminky Ustavu pro matku a
dité Praze Podoli.
Kurzy znakového jazyka a dalSich zjsobi komunikace, odborné seminée a
piednasky pro personal UPAD.
Publikaéni ¢innost:Terminologicky slovnik znakoveho jazyka v oldobi
téhotenstvi, porodu a pée o novorozence (vice nez 500 hesel v 8 tématickych
celcich), vz&lavani, osw¥ta a informace, atd.

Tab. ¢.3.3 Stredaiesky kraj — APLA Praha

Centrum rané pé&e APLA Cilova skupina:
Brunnerova 1011/3, rodiny ditéte s poruchou
163 0OPraha 17Repy, PL autistického spektra
235302111 Asociace pomahajici lidem s autismem
praha@apla.cz
www.praha.apla.cz
Ziizovatel: APLA — asociace pomahajici lidem Pisobnost

S autismem,0.s. Praha a kraje
Program Provazeni ' Garance kvality: Stiredatesky,
Vznik: 2006 rozSfenim sluzeb Poradenského centra Vychodocesky, Plzaisky,
Kapacita klienfi: 60 ' Paset poradki: Karlovarsky a Jihoéesky

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:strukturované uéeni, videotrénink interakci,alternativni komunikace

Nadstandardnipobyty déti

DalSi nabidka Dopoledni klub: s programem podle pokeb rodi¢ia. Od r. 2006 Kluby
rané p&e pro maminky s détmi v piredskolnim wku.

Aktivity:
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Tab. €.3.4 Sttedatesky kraj — DC Paprsek Praha

Détské centrum PAPRSEK — Cilova skupina:
Stredisko Hloubgtin ,K déti se zavaznymi mentalnimi,
Sestajovicka 19 *L \ motorickymi, smyslovymi a
1098 00 Praha 9 — Hlouktin kombinovanymi postizenimi i
fax.: 281 866 654, 281 869 08 ' \7 dusevni chorobou, autismem,
www.dcpaprsek.cz epilepsii, Downovym

' ’ syndromem atd. a jejich
dcpaprsek@seznam.cz

n

rodiny
Ztizovatel:Hlavni mésto Praha -Odbor socialni pe a Pasobnost
zdravotnictvi Magistratu hl.m. Prahy mésto Praha, predevsim
Program Portage ' Garance kvality: ano Praha 14,9, 4

Vznik: 1993 rozsfenim sluzeb

Kapacita klieni: 3 (17 absol. RP) | Paiet poradkyi: 3

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni: terapie pevnym objetim, psychologické poradenstvipsychoterapie, logopedie
fyzioterapie, terapie dle Montessoriove

NadstandardniRehabilitaéni pobyty v piirodé, psychorelaxa&ni cviéeni pro rodic¢e

DalSi nabidkaulevova pé&e — hlavre o vikendech

Aktivity: Kurzy pro zajemce o praci dom aciho konzultanta prgramu Portage.
Vycvikové kurzy terapie pevnym objetim pod vedenimlifiny Prekopoveé. Spolupréce:
SRP a SPC WR, FFUK, Ceskomoravska psychologicka spoémost, Logopedicka
spolanost MiloSe Sovaka

Tab. ¢. 3. 5 Stedatesky kraj .KNCF Praha

Klub nemocnych cystickou fibrézou, o.s. Cilova skupina:
Kudrnova 22/95 Rodiny ditéte
Praha 5 - Motol UB NEMOCNVCH s cystickou
257 211 929 c' cystickou fibrézou od

. risndzou

info@cfklub.cz novorozeneck
www.cfklub.cz ého Wku do 7
skype: cfklub let

Ziizovatel: Klub nemocnych cystickou fibr6zou, o.s. Pasobnost
Program dle Standardii p&e o nemocné CH Garance kvality: Ceska

Vznik: rok zaloZzenim republika
Kapacita klient: cca 250 Patet pracovnic RP 3

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:

Ambulantni:Specialni podpora rodiny s diétem nemocnym CF

DalSi nabidkanavazna pé&e o diti od 7 let

Aktivity: Akce pomahajici informovat vd‘ejnost o CF a ziskavat finakini prostiredky na
dalSi podporu: Pochod pro kuwatko, Putovani s Huculem, Pomoc pro slanéétl,
aukce, beneféni predstaveni atd
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Tab. €. 3. 6 Stedaiesky kraj — HOST Praha

Socialrg aktivizaéni sluzba
pro rodiny s détmi

HoSt Home-Start CR
Holandska 22

101 00 Praha 10 — VrSovice
& 272 656 031

777 801 404
info@hostcz.org
www.hostcz.org/

HW st

Cilové skupina:

Rodi¢e (rodiny) v nepFiznivé
Zivotni, socialni i psychické
situaci alespai s jednim
ditétem do wku 6 let.

Ziizovatel:Obéanské sdruzeni HoST

Pasobnost

ProgramDobrovolnicka podpora

Garance kvality: ano

Praha a okoli

Vznik: 2003 zalozenim

Kapacita klient: 26

Patet poradkyi: 26

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:ne

Nadstandardnine

DalSi nabidkaMoZnost konzultaci s dtskym psychologem

Aktivity: spoluprace s Home-Start International, Anglie Ceskym helsinskym vyborem,
Azylovym domem pro matky s dtmi, Vzdélavacim institutem ochrany déti, atd.

Tab. €. 3. 7. Stedaiesky kraj —-SDMOPraha

SDMO - rana p&e
Jungmannova 25/13

110 00 Praha - Nové Nisto
296 245 678,

605 453 014
www.sdmo.dmoinfo.cz
sdmo@dmoinfo.cz

™

SDMO

Cilova skupina:

Déti s CKP a s DMO ve
véku od 0 do 7 let a jejich
rodiée, nebo osoby,
kterym je dité swieno do
péce.

Ztizovatel:SdruZeni pro komplexni péi p¥i détské
mozkoveé obrrné (SDMO)

Pasobnost
Praha a Stedatesky kraj,

Program Provazeni

Garance kvality:

v pripadé volné kapacity i

Vznik: 1991 zalozenim

ze vzdalerjSich oblasti

Kapacita klient: 15

Patet poradky: 2

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:ano

Nadstandardni

DalSi nabidkaSocialné aktivizaéni sluzby pro déti od 7 let s DMO, sluzby z fiznych
oblasti lidem s DMO bez rozdilu ¥ku (zdravotnicke, specialré
pedagogické, psychologické, logo- a ergoterapeuti€k

Aktivity
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Tab. &. 3.8 Stedasesky kraj — SREP Praha ,Beroun a Kladno

Stiredisko pomoci dtem a Rana pée pro rodiny s &mi Cilova skupina
rodindm STREP Praha socialré ohroZzenymi dti. mladé socialré osirelé
Senovazna 2 matky (rodi¢e)

110 00 Praha 1 s détmi v raném véku
™. 224 232 261 (0 — 3 roky).

fax: 224 224 361
http://www.strep.cz/
strep@centrum.cz

Stiredisko pomoci d&tem a Stiredisko pomoci dtem a
rodinam Beroun rodinam Kladno
Bezruwtova 928 Rooseveltova 1365
266 01 Beroun 272 01 Kladno
+ fax: 311 611 551 78 + fax: 313 516 450
strep.beroun@centrum.cz strep.kl@centrum.cz
Ziizovatel | STREP, obfanské sdruzeni -Ceské centrum pro sanaci rodiny
Rok | Kapacita klierit Pacet poradkyt Pisobnost
SPD Praha | 2000| 75 (74 v r. 2007) Hl.m.Praha
SPD Beroun 2003| 20 (15 v r.2007) Beroun a prilehlé obce
SPD Kladno| 2003 | 20 (15 v r. 2007) Kladno a prilehlé obce

Program:Rané intervenéni sluzby jsou poskytovany v rdmci socialé aktiviza¢nich
sluzeb pro rodiny s dtmi cilové skupiné mladych socialré znevyhodrénych
rodi¢a s détmi v raném véku se zanéirenim na nacvik rodcovského chovani a
stabilizaci socialnich podminek pro pé& o dité - jedna se o prevenci
zanedbavani pée o dkti.

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni i Ambulantni:dle potifeby konkrétnich klientid

aktivity: spoluprace s organy socialapravni ochrany déti kojeneckym ustavem v Kgi
a v Kladné azylovym domem Kolpingovo dilo a dalSimi odborniky

Tab. €. 3. 9 Stedaiesky kraj — SRP Praha Stokly

Stiredisko rané pée O STREDISKO Cilova skupina:
Vlachova 1502/20 RANE PECE rodiny s détmi:

155 00 Praha 5- Stodlky — pochybujici o vyvoji svého diéte
— DIAKONIE CCE I L
235518 392, I D - postizenymi neboohrozenymi v

731 445 502, 731 114 503, motorickém vyvoji od narozeni
Www.rana-pece.cz nejdéle do 6 let
strediskorp@volny.cz — z rizik. téhotenstvi nebo porodi
Ztizovatel: Diakonie Ceskobratrské cirkve evangelické Pasobnost

Program Provazeni Garance kvality: ano Praha a Stedotesky kraj,
Vznik: 1994 zaloZzenim v pripadé volné kapacity i
Kapacita klieni: 40 Paset poradkyi: 3 ze vzdalerjSich oblasti

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:ano

NadstandardniPobyty rodin v Bél¢i nad Orlici

DalSi nabidka

Aktivity:
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Tab. ¢. 3. 10 Stedaiesky kraj

—Ratolest Praha

Stiredisko rané pée Ratolest
Saratovska 159,

100 00 Praha 10 — Strasnice
274 821 297,

274 812 185, 274 781 760
ratolest@centrum.cz
pro.rp@seznam.cz
www.diakoniecce.cz
www.ratolest.wz.cz

Ratolest

Cilova skupina:

Rodi¢am ditéte s
mentalnim, pohybovym
nebo kombinovanym
postizenim nebo je-li jeho
VYVOj je postizenim
ohrozen, od zjiSéni
ohrozeni ditéte (i v dobg
prenatélni) do véku 7 let

Ztizovatel: Diakonie Ceskobratrské cirkve evangelické

Program Provazeni

Garance kvality:

Vznik: 1990 zalozenim

Kapacita klieni: 30

Patet poradki:

Pasobnost
Praha

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénnijednou mésiéné

Ambulantni:ano

Nadstandardni

DalSi nabidka

Aktivity:

Tab. ¢. 3. 11 Stedaiesky kraj

—ROSA Kladno

Rana pé&e pri Stiredisku
pomoci ohrozenym dtem
ROSA

Rimska 2846

272 04 Kladno — Rozdlov

312 267 917, 312 262 121 ROS A
info@spod.cz RadostOptimismus Spoluprace Aktivita

http://www.spod.cz/

A
O

Cilova skupina:
Rodiny ditéte s
mentalnim,
zdravotnim a
kombinovanym
postizenim od
narozeni do 7 let

Ziizovatel: Stredisko pomoci ohroZzenym dtem ROSA

Pasobnost

Program Provazeni

| Garance kvality

Kladno a okoli

Vznik: 2007 (pokratovani Klubu rodi¢a déti s postizenim z r. 1996)

Kapacita klient:

| Patet poradky: 2

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:domaci konzultace zantifené na rozvoj diéte,videotrénink interakci

Ambulantni:1 x tydne, psychologicka a pedagogicka diagnostikaporadenstvi

Nadstandardnipobyty rodin vikendové i tydenni

DalSi nabidkapsychoterapeuticka skupina pro rodée, Kluby rodin s détmi
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Tab. ¢ 3. 12 Stedatesky kraj — DUSP Tloskov

Ranéa p&e pri Diagnostickem Cilova skupina:

Ustavu socialni pée rodiny ditéte s mentalnim

Tloskov 2, postizenim, i v kombinaci s dalSimi

257 56 Neveklov vadami (télesnym, zrakovym

7%:317 740 111 postizenim, PAS, LMD, epilepsii,

www.tloskov.cz/sluzby/rana_pece Downovym syn.) od narozeni do 7
let véku

Ziizovatel:Diagnosticky Ustav socialni p&e Pasobnost

Program Portage | Garance kvality:

Vznik: rozSikrenim sluzeb DUSP

Kapacita klient: 4 | Patet poradky: 1

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:max. 1,5 hodiny v pracovni dny v rozmezi od 8,30 db4,30 hodin

Ambulantni: max. 2 x tydnu v rozmezi od 7,45 do 12,00 hodin. fapie: v bazénu,
muzikoterapie, bazdalni stimulace, zooterapie, stimaéni  pokoj,
event.skupinovd muzikoterapie, zooterapie na Skalgebazalni stimulace,
alternativni komunikace

Nadstandardnipobyty rodin vikendové, setkani a seminée pro rodiny

Aktivity: spolupraceDétské centrum Paprsek Praha

Tab. ¢. 3. 13 Steda’esky kraj — SRP Kutna Hora

Stredisko rané pée \ Cilova skupina:
Palackého nam. 320, Rodiny ditéte

284 01 Kutna Hora \\ l - ned);noéeného

7 327 311 493, 73 15 98 866 s mentalnim, €lesnym a
731 598 982 y N kombinovanym postizenim
ranapece,charita@kh.cz é od narozeni do 7 let
www.charita.kh.cz/

Ztizovatel: Diakonie Ceskobratrské cirkve evangelické Pisobnost

Program Garance kvality: ano Okresy: Kutna Hora,
Vznik: 2004 zaloZenim Caslav, Kolin,Podtbrady
Kapacita klieni: 55 Patet poradky: 3 Nymburk

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:l x za 3 —8 tydr

Ambulantni: konzultace, metoda Montessoriové, bazalni stimulaceorofacialni regulaéni
terapie, AAK

Nadstandardnipobyty rodin vikendové, setkani a seminée pro rodiny

DalSi nabidkahipoterapie ve staji v Bykani, plavani tydrg, canisterapie 4x r@&né

Aktivity: internetova poradna
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Pardubicky kraj

Obr. ¢&. 3.2Sidla RP v Pardubickém kraji

Na Uzemi kraje {esobi:

1. SPRP SRP Praha viz tamtéz

2. SPRP SRP Olomouc viz tamtéz
3. SRP Tamtam Praha viz tamtéz
4. SRPPardubice

PARDUBICE
o

Tab. €. 3. 14 Pardubicky kraj — SRP Pardubice

SRP Pardubice ‘ Cilova skupina:

Bélehradska 389 -, Rodiny ditéte:

530 09 Pardubice - Polabiny - s ohroZzenym vyvojem do 2 let

™ 466 641 030, 466 641 03 - s télesnym postizenim do 4 let
RP: 466 641 022 - mentalnim postizenim do 4 let

stredisko@ranapece-pce.cz s kombinovanym postizenim do 7

WWW.ranapece-pce.cz let

Ztizovatel:Sdruzeni pro ranou p&i v Pardubicich,0.s Pasobnost
Program Provazeni Garance kvality: ano Pardubicky kraj
Vznik: 2003 zaloZzenim

Kapacita klient: 75 Patet poradkyi: 3 + 2¢&ast. Uvazek

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

AmbulantnPoradenstvi:kazdé pondli, poradenska telefonicka linka,

Nadstandardnitydenni pobyty rodin

DalSi nabidkahipoterapie, plavani, orofacialni stimulace, kurz gnergické stimulace

Aktivity: Oswta a prezentace, publik&ni ¢innosti, pofadani informaénich akci napt.
Konferenci na téma Zdravotni a socialni aspekty péci o dité se specialnimi
potiebami raného ¥ku

Kralovéhradecky kraj

Obr. & 3.3Sidla RP v Kralovéhradeckém kraji

Na Uzemi kraje jesobi:

1. SPRP SRP Praha viz tamtéz
2. SPRP SRP Liberec viz tamtéz
3. SRP Tamtam Praha viz tamtéz
4. SRP Sluniko Hradec Kralové
CDS a RP Stlo Vrchlabi

HRADEC c;{RALOVE
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Tab. ¢. 3. 15 Kralovéhradecky kraj — Slutko Hradec Krélové

Stiredisko rané pée
Sluniéko

Dum zvlastniho uréeni
Harmonie Il., 2. patro
Soubszna 1746

500 12 Hradec Kralové —
Moravské Predmésti

49 52 60 732,

77 77 21 642
slunicko@hk.caritascz

http://www.hk.caritas..cz

gz,

—_— S
..._ s =t
STREDISKO RANE PECE

OBLASTNI CHARITA HRADEC KRALOVE

Cilova skupina:

rodiny s ditétem/détmi se
specialnimi pot¥ebami

z divodi zdravotniho
postiZzeni (mentélni, &élesné),
ohroZeni vyvoje riznymi
dalSimi okolnostmi nebo

s kombinovanym postizenim
od 0 do 7 let ¥ku ditéte

Ziizovatel:Oblastni charita Hradec Kralové

Pasobnost

Program Provazeni

| Garance kvality: ano (2007)

Kralovéhradecky kraj

Vznik: 2004 transformaci Skediska dtské socialni pée

Kapacita klient: 50

| Patet poradkyt: 3

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:navstévy odbornych poradai, psychologa, psychoterapeuta, logopedicka §&

Ambulantni:Poradenstvi:atery, ¢étvrtek dopoledne, telefonické konzultace dle paeby
hipoterapie, canisterapie, rehabilita&ni plavani (pfipravuje se)

Nadstandardnipsychorehabilitaéni pobyty (pFipravuiji se)

DalSi nabidkaodborné semin&e, svépomocné skupiny

Aktivity: Poradani prednasek VS studentm oboru Specialni pedagogiky

Tab. ¢. 3. 16 Kralovéhradecky kraj — $tlo Vrchlabi

Centrum dennich sluzeb a Rana p& Swtlo

Prazska 85&’
543 01 Vrchlabi
499 423 566,
776 260 244

www.vrchlabi.diakoniecce.cz/rana pece.htm

svétlo@diakoniecce.cz

ranapece.svetlo@diakoniecce.cz

Diakonie 53

Ceskobratrské cirkve evangelické
strediske Svetlo we Vrchlabi

Cilova skupina:
rodiny déti

s mentalnim¢i
kombinovanym
postizenim ve
véku do 7 let

Ztizovatel:Diako

nie Ceskobratrské cirkve evangelické

Pisobnost
Vrchlabi a

Program Provazeni

Garance kvality:

okoli do 60

Vznik: 2001 rozSkenim sluzebstiediska

km

Kapacita kliend: 12

Patet poradky: 1

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:hipoterapie,

canisterapie, plavani

Nadstandardni

DalSi nabidkaspoletna setkavani s rodéi

Aktivity:

*) poznamka fed r.2008 byly adresRalackého 926
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Liberecky kraj

Obr. ¢&. 3.3Sidla RP v Libereckém kraji

Na Uzemi Libereckého krajeéigobi:
LIESRRC 1. SPRP SRP Liberec

2. SRP Tamtam Praha viz tamtéz

HoSt Liberec

Tab. ¢. 3. 17 Liberecky kraj — SPRP Liberec

SRP Liberec < PRO Q‘f Cilova skupina:

MatouSova 406 0‘-5 L - /b Rodiny ditéte se zdravotnim
460 01 Liberec *'Cr? (@) postizenim nebo ohroZenim
7R 485 109 564 W c mentalniho, zrakovéhoti

fax: 485 115 6 l,'.g motorického vyvoje do 4 let
WWww.ranapece.cz o- Ny, a kombinovanym postiZzenim
liberec@ranapece.cz o "’ do 7 let wku
Ztizovatel:Spolanost pro ranou pé&i, o.s. Pasobnost

Program provazeni Garance kvality: ano Kraje: Liberecky,Ustecky,

Vznik: 1994 zaldenim | Poset poradkyi: 4 + 1&ast. | Kralovéhradecky a Stedotesky

Kapacita klient: 110 Gvazek

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénnijednou za 1 — 3 nisice podle pateby

Ambulantni: stimulace zraku,zrakovy trénink, ergoterapie, podpoa pohybového vyvoje,
fyzioterapie

Nadstandardnitydenni pobyty pro rodiny v Holenském dvdre, étvrtletnik Rolni ¢ka

DalSi nabidka socialni integrace matek postizenych &i, semin&e pro rodi¢e, skupiny a
setkavani rodi,

Aktivity:

Tab. ¢. 3. 18 Liberecky kraj — HoST Liberc

Socialné aktivizaéni sluzba Cilové skupina:
pro rodiny s détmi Rodi¢e (rodiny) v nepFiznivé

Palachova 504/7 Zivotni, socialni i psychické
460 01 Liberec H St situaci alespai s jednim
ditétem do wku 6 let.

777 801 422

info-liberec@hostcz.org
www.hostcz.org/

Ztizovatel:Obéanské sdruzeni HoST Pasobnost
ProgramDobrovolnicka Garance kvality: ano Liberec a okoli
podpora
Vznik: 2003 zaloZzenim
Kapacita klient: 26 Patet poradkyi: 26
Poskytované sluzby a dal&finnost
Terénni:ano
Ambulantni:ne
Nadstandardnine

DalSi nabidkaMoZnost konzultaci s dtskym psychologem

Aktivity: spoluprace s Maté#skym centremCmelék Liberc.
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Ustecky kraj
Obr. &. 3.5Sidla RP v Usteckém kraji nejsou

Na Gzemi Usteckého krajégobi:
1. SPRP SRP Praha viz tamtéz
2. SPRP SRP Liberec viz tamtéz
SRP Tamtam Praha viz tamtéz

USTi NAD LABEM

Karlovarsky a Plzensky

Obr. ¢&. 3.6Sidla RP v Plzgském kraji

Na uzemi Karlovarského krajégobi:
1. SPRP SRP Pl2eviz tamtéz

2. SRP Tamtam Praha viz tamtéz

Na Uzemi Plzeského kraje fisobi:
1. SPRP SRP Plze

2. SRP Tamtam Praha

3. CRP MCT CZ DomaZlice

4. Motyl — Rané pée Plzé

DOMAZLICE
[o]

Tab. &. 3. 19 Plzeisky kraj — SPRP Plze

SRP Plzdi < PRO Ry Cilova skupina:
Tomanova26455 0‘5 - ,1/ Rodiny ditéte se zdravotnim
305 83301 00 Plzei 3 — Jizni| = o postizenim nebo ohrozenim
Piredmésti &,” & | mentalniho, zrakovéhoti
&+ fax: 377 420 035 5 n‘?l motorického vyvoje do 4 let
WWwWw.ranapece.cz O ., | akombinovanym postizenim
plzen@ranapece.cz o ~ do 7 let &ku
Ztizovatel:Spolanost pro ranou pé&i, o.s. Pasobnost

Program Provazeni Garance kvality: ano Plzaisky a Karlovarsky
Vznik: 2002 zaloZenim Poet poradkyt: 1 + 2&ast. kraj

Kapacita klient: 50 Gvazek

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénnijednou za 1 — 3 nisice podle pateby

Ambulantni:stimulace zraku,alternativni komunikace, konzultacepohybového vyvoje

Nadstandardnitydenni pobyty rodin v Holenském Dvde, vydavani Rolntky

DalSi nabidkasetkavani rodii, semind‘e pro rodi¢e

Aktivity: odborné instruktdZe pracovniki vzdélavacich a rehabilitaénich zatizeni, kam dig,
které je v p&i SRP, dochazi
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Tab. €. 3.20. Plzeisky kraj — MCT Plzé

Centrum rané p&e Sdruzeni
MCT CZ

Novy Spélened.25,

344 01 Domazlice

7=

737 111 649
www.mct.domazlice.cz
mct@domazlice.cz

Cilova skupina:
rodiée i nastavajici, prarodie s
détmi
- ohrozenymi vlivem
biologického faktoru nebo
vlivem prostiedi, v nahradni
rodinné p&i, 0 — 7 let
-S télesnym postizenim 0-4 let,
-s mentalnim postizenim 0-4
let,
-s kombinovanym postizenim

Motto: , D éti mezi détmi“

0-7 let
Ztizovatel:Obéanské sdruzeni MCT CZ Pasobnost
Program Garance kvality: Domazlicko, Kdynsko,
Vznik: 1999 roz&fenim sluzeb HorSovskotynsko
Kapacita klient: Patet poradky:

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénnijedenkrat za 1 az 3 nésice

Ambulantni:osobni i telefonické konzultace, a e-mailové poradstvi
rané plavani rodi¢e s ditmi, kondiéni a rehabilitaéni plavani s fyzioterapii

Nadstandardnipobyty rodin vikendové, setkani a seming pro rodiny

DalSi nabidkapriprava handicapovaného diéte na zavodni€innost (oblasti: plavani, stolni
tenis a cyklistika pro handicapované;moznost ziskat osobni asistenci pr
dité do MS

[®)

Aktivity: Skoleni, semin#e a také vikendové sportovni a kulturni akce spoéeé s véejnosti;
odborné instruktaze pracovniki vzdélavacich a rehabilitatnich zaizeni, kam dig¢
dochazi; poskytovani socialé aktiviza¢nich sluzeb pro rodiny s étmi sportovni a
rehabilita éni, vzdélavaci a kulturni ¢innost pro osoby €lesné postizené, vedouci k
zprostiredkovani kontaktu se spol&enskym prostedim; sportovni a rehabilitaéni
aktivity a vyuka paralympijskych sporti, vhodnych pro osoby se zdravotnim
postizenim

Tab. €. 3. 21 Plzaisky kraj — Motyl Plzé

MOTYL - Rana péce Y Cilova skupina:

Zluticka 2 (areél byvalé MS) 3 W Rodiny ditéte s

323 00 Plzé - Koutka M‘O I mentalnim, télesnym a

774 855 133 kombinovanym postizenim od
motyl.plzen@centrum.cz narozeni do 7 let
www.motyl-plzen.cz

Ztizovatel:Ob¢anské sdruzeni Moty Pasobnost

Program Provazeni Garance kvality: Plzei a okoli

Vznik: 2008 rozsfenim sluzeb

Kapacita klieni: 38 Patet poradkyi: 3

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:ano

Nadstandardnipravidelna fyzioterapie

DalSi nabidkaAktiviza ¢ni sluzby pro déti se zdravotnim postizenim
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Tab. &. 3. 22 Jihatesky kraj — SPRPeské Budjovice

SRP Ceské Budjovice < PRO Ry Cilova skupina:

Jizerska 4 0‘3 B ~ 4, Rodiny ditéte se zdravotnim
370 11Ceské Budjovice ,(?’ o postizenim nebo ohrozenim
7+ fax: 385 520 088 c mentalniho, zrakovéhoti

777 234 032 — 132,

Wy
5 ;I?l motorického vyvoje do 4 let
WWW.ranapece.cz O ]

™, | a kombinovanym postizenim

budejovice@ranapece.cz 3 ~ do 7 let &ku
Ztizovatel:pole¢nost pro ranou p&i, o0.s. Pasobnost

Program Provazeni Garance kvality: ano Jihoc¢esky kraj, okres
Vznik: 1994 zaloZenim Pelhfimov

Kapacita klient: 50 Patet poradky: 2

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:l x za 1 — 3 mésice

Ambulantni:ano

Nadstandardnivikendové pobyty rodin v Holenském Dvée, étvrtletnik Rolni ¢ka

DalSi nabidka

Aktivity:

Jihocesky kraj
Obr. ¢&. 3.7Sidla RP v Jihteském kraji

Na uzemi Jihteského krajejsobi:

1. SPRP SRR eské Budjovice

2. SRP Tamtam Praha viz tamtéz
3. SRP pro Jiheesky region Salslav
Klub Krte¢ek Pisek - Hradist

SOBESLAV
[e)

CESKE
BUDEJOOVICE

Tab. ¢. 3.23 Jihaiesky kraj — SRP Saéblav

Stiredisko rané pée pro jihoéesky region Cilové skupina:

Bechyiiska 50

392 01 Sobslav

&/ 381522518,

775 104 920, 776 028 955,
ranapecesobeslav@seznam.cz
www.ranapece-ik.cz/

odiny déti s télesnym,
mentalnim a
kombinovanym
postizenim nebo dti s
opozdnym vyvojem do
7 let véku

Ztizovatel:Il MY* Spole énost pro

podporu lidi s postiZzenim, 0.s

Program Provazeni

Garance kvality:

Vznik: 2006 zalozenim

Kapacita klient: 25

Paet poradky: 2

Pisobnost
Jihocesky kraj

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénnijedenkrat za 1 — 3 n&sice

Ambulantni:ne

Nadstandardnine

DalSi nabidkasetkavani rodin

Aktivity: spoluprace se SRP €.Budgovicich a Praze-Stodilkach
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Tab. €. 3.24 Jihatesky kraj — Klub Krtéek Pisek

Rana p&se pri Klubu Krte ¢ek Cilova skupina:

Druzstevni 61 Rodiny détmi se zdravotnim,
397 01 Pisek-Hradit klub mentalnim, télesnym a

7 380 424 264 Kl'"’ccck kombinovanym postizenim od
Fax: 380 424 260 narozeni do 7 let
krtecek(at)krtecek(.)cz

www.krtecek-pi.cz

Ztizovatel:Klub Krte ¢ek, o.s. Pasobnost
Program Garance kvality:

Vznik: 2006 zaloZenim

Kapacita klient: Patet poradki:

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénnijedenkrat za 1 — 3 nésice

Ambulantni: individualni a skupinové terapie: arteterapie, muzkoterapie, canisterapie,
ergoterapie, hipoterapie, rehabilitaéni plavan

Nadstandardnipsychorehabilitaéni pobyty rodin

DalSi nabidka socialrg aktivizaéni sluzby, vylety, vé€erni keramické kurzy, akce, naj.
Hur& na prazdniny, Zabava pro lidi se zdravotnim patizenim, Mikuladsska,
Paleni¢arodéjnic apod.

Aktivity:

Kraj Vyso ¢ina

Obr. ¢. 3.8Sidla RP v kraji Vystina

Na Uzemi kraje Vystna pisobi:

1. SPRP SRFeské Budjovice viz tamtéz
2. SPRP SRP Brno viz tamtéz

3. SRP Tamtam Praha viz tamtéz

4. SRP Havltkav Brod
5
S

HAVLICKUV
BROD

NOVE MESTO)|
NA MORAVE
. RP Nové Mssto na Moraw
RP Tebig

TREBIC
[e]

™ e

Tab. €. 3. 25 Kraj Vysatina — SRP Hawtkav Brod

Stiredisko rané pée Cilova skupina:
Horni 31 88 Rodiny ditéte
580 01 Havlékav Brod - se smyslovym,d8lesnym, mentalnim,
569 421 063, kombinovanym postizenim
777 736 066,777 741 449 - ohrozeném ve vyvoji (fedéasne
ranapece@charitahb.cz narozene, é&di¢énou nemoci v rodirg,
www._charitahb.cz/nase- vrozenou vyvojovou vadou apod.)
sluzby/52.html - dlouhodobé nemocnym

od narozeni do 6 — 7 let
Ztizovatel:Oblastni charita Havli¢kav Brod Pasobnost
Program Provazeni Garance kvality: Havli¢kobrodsko
Vznik: 2002 zaloZenim
Kapacita klient: 75 Patet poradky: 3
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Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénnijednou az dvakrat za nisic

Ambulantni:konzultace i telefonické, sznoezelen

Nadstandardnirehabilita&ni pobyty v Hornim Bradle nebo ve Skrdlovicich s hgroterapii,
hipoterapii, muzikoterapii, aromaterapii

DalSi nabidkasetkavani rodii,

Aktivity: obéasnik Fontana;

Tab. ¢. 3.26Kraj Vysatin — Rana p& Nové Msto na Moraw

Rané p&e TON4 Cilové skupina:
Drobného 366 Qgr’-‘ '[fo télesnym,

592 31 Nové Msto na Moraw = SJ\W % | kombinovanym

566 617 940, 9 S A& | postizenim;ohrozené
739 035 430 Topts fﬂ'* nerovnomgrnym a
sdruzeninmnm@-centrum.cz Vi odliSnym vyvojem (dité
http://sdruzeninovemesto.cz/?id=ranapece nedonosene, s
vyvojovou poruchou
atd.) od narozeni do 7
let véku, respektive do
jeho nastupu do Skoly.

Ziizovatel:Sdruzeni Nové Mésto na Moraw, o.s. Pasobnost

Program | Garance kvality:ano (2006) okres Zdar nad

Vznik: 2002 roz&enim sluzeb jako Poradna pro dti s postizenim —| Sazavou
Ezop, od r. 2007 vydlena samostatna RP

Kapacita klient: 96 | Patet poradkyt: 2

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:dle dohody

Ambulantni:Poradenstvi, setkavani rodin

Nadstandardnirehabilita éni pobyty

DalSi nabidkavolno¢asové aktivity

Aktivity:

Tab. €. 3.27 Kraj Vysaiina — SRP Tebi

Stiredisko rané pée 24 DCHB Cilova skupina:

gen. Sochora 705 Ohhsini charita | rodiny s détmi:

674 01 Trebit A Dlienic - s télesnym, smyslovym,

568 851 088 mentalnim postizenim 0 — 7 let
606 860 551 ) b - s kombinovanym postizenim 0 —
www.trebic.charita.cz RANE PECE | 7let

www.ranapecetrebic.cz déti ohrozené ve vyvoji (kompl.
ranapece.trebic@caritas.cz porod, nizka porodni vaha,
ranapece.trebic@centrum.cz nedonosenost, hypoxie
Ztizovatel:Oblastni charita Trebi¢ Pasobnost

Program Provazeni Garance kvality: ano Trebi¢sko, Jihlavsko a
Vznik: 2005 zaloZzenim v prilehla oblast
Kapacita klient: 30 Patet poradky: 2
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Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:bazalni stimulace, canisterapie

Nadstandardnivikendové psychorelax#éni pobyty

Dal3i nabidkasetkani rodi¢a déti s postizenim KLUBIK

Aktivity:

Jihomoravsky kraj

Obr. ¢&. 3.9Sidla RP v Jihomoravském kraji

Na Uuzemi Jihomoravského krajéspbi:
1. SPRP SRP Brno
2. SRP Tamtam Olomouc viz tamtéz
3. RP Eliada Brno
4. HoSt Brno
5. Poradenské sdisko pro ranou géa
prevenci poruch komunikacéiCentru
podpory komunikace Logo Brno
Tab. €. 3.28 Jihomoravsky kraj — SPRP Brno
SRP Brno < PRO Ry Cilova skupina:
Kabétnikova 7 0‘5 = ~. 1, Rodiny ditéte se zdravotnim
602 00 Brno ,(?’ o postiZzenim nebo ohrozenim
R+ fax: 541 236 743 w = mentalniho, zrakovéhoti
WWW.ranapece.cz 5 I"I-?l motorického vyvoje do 4 let
brno@ranapece.cz O ., | akombinovanym postizenim
Lk ™" | do7letwku
Ztizovatel:Spolanost pro ranou pé&i,o.s. Pasobnost

Program Provazeni

Garance kvality:ano

Vznik: 1990 zalozenim

Kapacita klient: cca 90

Paet poradkyt: 3 + 2
éast Uvazek

okresy:Brno, Blansko, Breclav,
Hodonin, VySkov, Znojmo, Zlin,
Uherskeé Hradisté, Svitavy, Jihlava,
Tiebi¢, Zdar n. S.

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:l x za 1 — 3 misice

Ambulantni:konzultace, zrakové stimulace

Nadstandardnitydenni pobyty pro rodiny v Byst¥ici p. H., vydavani Rolniky

DalSi nabidkasetkavani rodin, Klub rodié,

Aktivity: seminde
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Tab. €. 3.29 Jihomoravsky kraj — Eliada Brno

Ranéa p&e — Eliada pro i B Cilova skupina:
s tlesnym, mentalni a ..T \ rodiny dit éte se zdravotnim

kombinovanym postizenim a postizenim:
jejich rodiny @ l‘l‘-m - télesnym

Kamenna 21 - smyslovym

639 00 Brno - Styice Vwm - mentalni

M®: 543 212 551 A3 - kombinovanym
eliada@.slezskadiakonie.cz od 0 do 7 let ¥ku
www.eliada.cz

www.slezskadiakonie.cz

Ztizovatel:Slezska diakonie Pasobnost
Program Provazeni Garance kvality: Jihomoravsky kraj

Vznik: 2005 rozsfenim sluzeb

Kapacita klient: 8 (16 absol.) Patet poradky: 1

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénnijedenkrat za 14 dni az nésic

Ambulantni: poradenstvi, vodolé€ba, metody: Vojtova, Bobathovych, Kabatova metoda
LTV, cviéeni na mti, logopedie

Nadstandardnitydenni prazdninové pobyty, Klub rodi¢i, psychologicka pée

DalSi nabidkaTerénni (v dosahu MHD Brno) i Ambulantnitlevova p&e od 7 do 22 hod
osobni asistence, Klub rodiia s pastora&nimi prvky, socialné l1é¢ebné ¢innosti
(napf. vytvarnd dilna), ndvazna pée

Aktivity: Spoluprace s FN na Obilném trhu Brno, SRP Febi¢

Tab. ¢. 3.30 Jihomoravsky kraj — HoST Brno

Socialné aktivizaéni sluzba Cilové skupina:

pro rodiny s détmi Rodi¢e (rodiny) v nepriznivé
Renneskéa 42 Zivotni, sociélni i psychické
630 00 Brno situaci alespai s jednim

777 801 405 ditétem do weku 6 let.

info-brno@hostcz.org
www.hostcz.org/

Ztizovatel:Obéanské sdruzeni HoST Pasobnost

Program Dobrovolnicka podpora Garance kvality: ano Brno a okoli

Vznik: 2003 zaloZzenim

Kapacita klient: Patet poradky:

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:ne

Nadstandardnine

Dalsi nabidka

Aktivity:
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Tab. ¢. 3.31 Jihomoravsky kraj — LOGO Brno

Ranéa p&e Logo obtanse | OGO | Cilova skupina:

Vsetinska 20 rodiny déti

639 00 Brno —ohrozenych dédi¢nou za#zi, rizikovym a
543 420 690 patologickym vyvojem (DMO, PAS, €zka
777 056 440 nedoslychavost), rozvojenie¢ovych poruch,
oslogo@oslogo.cz opozd&nym Fe¢ovym vyvojem
www.oslogo.cz/ —s rozSgpovymi vadami

—s ®Zkou poruchou reci

—s poruchami komunikace ¥i postizeni mozku

- s poruchou motorickych funkci

—déti s kombinovanymi vadami

—postizené &zkymi poruchami komunikace spojené
s duSevnimi poruchami a poruchami chovani

z bilingvalniho prostiredi

Ztizovatel:LOGO, o.s Pasobnost

Program Garance kvality: ano | predevSim Jihomoravsky kraj
Vznik: 2002 zaloZenim i celaCR

Kapacita klient: 200 Patet poradky: 7

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:konzultace, poradenstvi i telefonické a internetove, refova a komunikatni
stimulace, setkani rodéi, svépomocné skupiny

Nadstandardnivydavani ¢tvrtletniku Papousek

Dalsi nabidka Stredisko augmentativni a alternativni komunikace a Stdisko
informa¢ni, komunitni a oswtové; kolektivni terapie (muzikoterapie,
arteterapii, rozvijeni grafomotoriky, pr¥ipravu na bezproblémovy
nastup do prvni tridy atd.), socialré aktivizaéni sluzby

Aktivity: spoluprace s pediatry, speciapedagogické poradenstvi pro &itelky MS,
instruktaZe a semin&e pro pracovniky vzdélavacich a rehabilitatnich zatizeni

Zlinsky kraj

Obr. ¢&. 3.10Sidla RP ve Zlinském kraji

Ve zlinském kraji psobi:
1. SPRP Brno viz tamtéz
2. Tamtam Olomouc
Educo Zlin
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Tab. €. 3.32 Zlinsky kraj — EDUCO Zlin

Stiredisko rané pée Educo
T¥. TomaSe Bati 385

Cilova skupina:

Rodina s digtem s

7630 02 Zlin 4 - Louky mentalnim, pohybovym a

7,577 644 199 kombinovanym postizenim a
ohrozenym vyvojem ve ¥ku

739 777 729 ) "
www.volny.cz/ranapece.zlin C

www.ranapecezlin.cz/ ZI ’
in

Ztizovatel:EDUCO Zlin, o.s. Pasobnost
Program Provazeni Garance kvalityne (probiharizeni) Zlinsky kraj
Vznik: 2004 zaloZenim

Kapacita klieni: 50 Patet poradky: 2

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénnijedenkrat za 14-21 dra

Ambulantni: Ambulantninavstévy 1x za 14-21 dif; bazalni stimulace, program VOKS,
(vyménny obrazkovy komunikaéni systém), metoda strukturovaného ¢eni, KUMOT,
KUPOZ,

Nadstandardnivikendova setkani rodin na VEanow a v Luhagovicich

DalSi nabidkaodborné prednasky pro rodiée; Klub rodin; pomoc rodinam s postizenymi &tmi
az do wku 15 let

Aktivity: dny otewenych dve; vystavy; spoluprace s dobrovolniky Zad studenti specialni
pedagogiky University T. Bati a Skedni soukromé Skoly socialé pedagogické

Tab. €. 3.33 Zlinsky kraj — Auxilium Vsetin

Centrum Auxilium Cilova skupina:

Brat¥i Hlavici 97 (budova Cilovéa skupina:

MS) rodiny peéujici o dité

755 00 Vsetin — Sychrov -S ohroignym v;'(\v/oje,m

feditelka: 603 823 293 -S télesn,ylm' postizenim

zastupkyné: 608 460 461 | klub AuXilium - S mentalnim postizenim

auxilium@auxilium.cz il E)S kombmov_an;;]m postllzenlrk?(
o ez prevazujiciho smyslového

rana.pece@auxilium.cz postizeni) od 0 do 7 let sku

Ztizovatel:Asociace rodta a pratel zdravotné postizenych Pasobnost

déti,o.s. regiony meést Vsetin,
Program Provazeni Garance kvalityne (probihaf¥izeni) | ValaSské Mezfi¢i a
Vznik: 2003 zaloZenim Roznov.
Kapacita klient: 15 Patet poradky: 2

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:hipoterapie, canisterapie, zdravotni plavani, skupiové terapie, multistimulaéni
mistnost, podpora komunikace, mentalniho vyvoje gpohybovych schopnosti

Nadstandardnirekondiéni pobyty pro rodiny - Zub¥i¢

DalSi nabidka pravidelné Parawesterniady , MikulaSské besidky, dambrné semin&e a
schiizky rodiéi

Aktivity:
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Moravskoslezsky kraj

Obr. ¢. 3.11Sidla RP v Moravskoslezském kraji

KRNOV

(o J
BRUNTAL  popuMiNG

HAVIRSY O\CESKY TESIN

V Moravskoslezském krajigsobi:

PwONPE

o

6.
7. PRP pi CDS Salome Bohumin

SPRP SRP Ostrava

SRP Tamtam Olomouc viz tamtéz
SRP pi Fondu ohrozenychdti Ostrava
SRP Spolkovy tim Mariany Berlové
Bruntél

Poradenské #disko pro rodinu a dit
.,RaD" Havirov

PRP Benjamin Krnov

PRP i CDS LydieCesky TSin

Tab. ¢. 3.34 Moravskoslezsky kraj — SPRP Ostrava

SRP Ostrava < PRO Ry Cilova skupina:

Nadrazni 110 O’ @ %, | rodiny dati

702 00 ;{?’ % — s t®zkym zrakovym postizenim do 4 let
7+ fax: 596 11 473 E - |~ S kombinovanym postizenim
www.ranapece.cz (@) M, | — s ohroZzenym vyvojem v disledku
ostrava@ranapece.cz S A‘;’* nepriznivého zdravotniho stavu do 7 let

Ztizovatel:Spol&nost po ranou péi,o.s.

Pasobnost

Program Provazeni

Garance kvality: ano

Moravskoslezsky kraj

Vznik: 1994 zalozenim

Kapacita klieni: 81

Patet poradky: 5

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:stimulace zraku

Nadstandardnitydenni pobyty pro rodiny v Byst¥ici p. H., vydavani Rolniky

DalSi nabidkasvépomocné skupiny;

Aktivity: Oswta a propagace stediska pros¥ednictvim zazitkovych semindi pro verejnost

Tab. ¢. 3.35 Moravskoslezsky kraj — Benjamin Krnov

Poradna rané p&e Benjamin
Zamecké nam. 13’

794 01 Krnov 1-Pod Bezrdgovym
vrchem

7 554 620 480,

731 191 868

benjamin@.sdk.cz

www.sdk.cz
benjamin@.slezskadiakonie.cz
www.slezskadiakonie.cz/benjamin.htm

BENJAMIN

Cilova skupina:

Rodiny ditéte do 7 let

- s kombinovanym
postiZzenim,

- pred¢asré narozeného

- s ohrozenym vyvojem
¢i ditéte s autismem

/\
v

Ztizovatel:Slezska diakonie

Pisobnost

Program Provazeni

(2007)

Garance kvalityano

okruh do 80 km od Krnova
v Moravskoslezském kraji a

Vznik: 2000 rozS$fenim sluzeb CDS

Jesenicko

Kapacita klient: 15

| Patet poradky: 2
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Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:navstéva jednou mésiéné

Ambulantni:konzultace Gtery

Nadstandardnivikendové a tydenni pobyty pro rodiny

Doplikova: stimulace v prenatalni mistnosti; zprostedkovani placené rehabilitace
(vodol&ba, metody: Vojtova, Bobathovych, Kabatova, c\ieni na mti atd.)

DalSi nabidkaKIub rodin, P fedSkol&ek krouzek pro hyperaktivni déti,pro setkavani rodin,
seminde, besedy,

*)dotijna 2007 Sidlidt pod Cvilinem 54

Tab. ¢. 3.36 Moravskoslezsky kraj — Salome Bohumin

Poradna rané p&e Salome Cilova skupina:
Nerudova 1041, bS_ALO_ME_ Rodiny s détmi:
735 81 Bohumin S prematuritou, a riziky raného obdobi, s
7 596 013 434 mentalnim a komb. postizenim, s PAS, s
salome@.slezskadiakonie.cz tézkym télesnym postizenim a sézkymi
www.slezskadiakonie.cz/ poruchami komunikace od 0 do 7 let
Zrizovatel:Slezsk& diakonie Pisobnost
Program Provazeni Garance kvality: ano okoli mésta Bohumina
Vznik: 1999 rozdfenim sluzeb CDS do 20 km
Kapacita klieni: 10 Patet poradky: 3

Poskytované sluzby a dal&finnost
Terénni:ano
Ambulantni:

Stimula¢éni programy neverbalni komunikace (fredmétova, obrazkova), MAKATON,
TEACCH program, orofaciélni stimulace, bazalni stinulace, stimulace psychomotorického
vyvoje ditéte v raném ku, Diagnostiké vyvojové urovré ditéte (Gessel Skala, Skaly pro
autismus)

Rehabilitace cvi¢eni v bazénu, sanovani masaze, hipoterapie, canisterapie atd.

Odborné poradenstvi a konzultacklinicky psycholog, klinicky logoped, Iéka — neurolog,
specialni pedagog

Nadstandardnipobyty rodin s détmi, vylety

DalSi nabidkaullevova p&e, svépomocné skupiny, volii@sové aktivity

Aktivity: spoluprace g akcich DC Salome nap.: Abilympiada, Zahradni slavnost,
atd.....Vzdélavani pracovniki jinych stiedisek a z#izeni, semin&e apod

Tab. & 3.37 Moravskoslezsky kraj —Lydi€esky ®&Sin

Poradna rané pé&e pii Dennim Cilova skupina:

stacion&i Lydie Slezska Rodiny s détmi

Tranovskeho 10 ri n s mentalnim, pohybovym a

737 01Cesky Tésin kombinovanym postizenim,

7 558 712 728 . . autismem a poruchami

lydie@.slezskadiakonie.cz diakonie komunikace ve \&ku od

www.slezskadiakonie.cz/lydie.htm narozeni do nejvyse sedmi
let ditéte.

Ztizovatel:Slezska diakonie Piasobnost

Program Provazeni Garance kvality: ano Cesky Tésin a okoli do

Vznik: 2003 30 km

Kapacita klient: 5 Patet poradky: 1
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Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:ano

Nadstandardni

DalSi nabidka ulevova pée, staciond&, vyuziti nabidky DS, tj. rehabilitace (vodolé&ba,
viFivA a perlickova lazai, cviceni metodou Vojtovou a Bohathovych, parafinové zalhg
magnetoterapie) a logopedie.

Tab. ¢. 3.38 Moravskoslezsky kraj — Eunika Karvind

Poradna rané pé&e pri Cilova skupina:

Centru dennich sluzeb Slezska rodiny s détmi s jakykoliv rizikem
Eunika ri ;1 raného (Wasného) udobi. Nap.
Horova 654, . . piredéasré narozené, @ti s nizkou

734 01 Karvina - R§j porodni vahou, s poporodnimi

#® 596 311 815 diakonie komplikacemi s odchylkami ve
eunika@slezskadiakonie.cz vyvoji pohybovém do 3 let ¥ku
www.slezskadiakonie.cz

Zftizovatel:Slezska diakonie Pasobnost

Program Garance kvality: Karvina, Petrovice,
Vznik Stonava, Albrechtice
Kapacita klient: 15 Patet poradki:

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:logopedie, psychoterapie, arteterapie, canisterapimuzikoterapie, metody
Vojtova a Bobathovych

Nadstandardni

DalSi nabidkamoZnost vyuziti nabidky centra: stacion# pro déti od 2 let, Ulevova pée,
rehabilitace

Aktivity:

Tab. ¢. 3.39 Moravskoslezsky kraj — SDMB Bruntal

RP Spolkovy dim Mariany Berlové Cilova skupina:

Husova 2, rodiny s détmi

792 01 Bruntal s mentalnim,

7 554 715 682, télesnym a

kombinovanym
postiZzenim do 7 let
véku

604 390 038, 739 515 184
info@berl.cz

spolek.berl@tiscali.cz
www.mujweb.cz/www/spolkovydum
www.berl.cz/index

ata

Ztizovatel:Spolkovy dim Mariany Berlove, 0.s Pisobnost
Program Provazeni Garance kvality: Bruntal a okoli
Vznik: 2004 zaloZenim

Kapacita klient: 10 Patet poradky: 2

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:jednou tydné nebo dle dohody

Ambulantni:ano

Nadstandardni

Dalsi nabidka

Aktivity:
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Tab. ¢. 3.4Q Moravskoslezsky kraj —FOD Ostrava

Fond ohrozenych dti — pracovist
rané p&e

Nadrazni 66,

702 00 Ostrava

7 596 112 341
fod.ov@seznam.cz
fod.ostrava@fod.cz
www.krmoravskoslezsky.cz/zip/soc

Cilova skupina:

rodiny s détmi ze
sociokulturné
znevyhodréného prostedi,
zejména dti ohrozené
syndromem CAN

Ztizovatel:Fond ohrozenych dti, 0. s

Pasobnost

Program Garance kvality:

okresy Ostrava,

Vznik: 1996 Zizenim

Frydek-Mistek,

Kapacita klient: Patet poradky:

Karvina a Novy Ji¢in

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:Poradna pondli a streda

Nadstandardni

DalSi nabidka

Aktivity:

Tab. ¢. 3.41 Moravskoslezsky kraj — ,,RaD“Haitdv
Poradenské stedisko pro 3

rodinu a dité ,RaD"
Atriova 5,

736 01 Haviov-Mésto

7 596 885 678, 5966 828
720
kveta.stankova@volny.cz
www.rad.xf.cz

Cilové skupina:

rodiny s détmi s mentalnim a
kombinovanym postizenim a
ohroZzenym vyvojem do 7 let
véku

Ztizovatel:Socialni sluzby nésta Havifova

Pasobnost

Program Provazeni Garance kvality:

Havirov a okoli do 30

Vznik: 1997 zaloZzenim

km

Kapacita klient: Patet poradki:

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:

Nadstandardni

DalSi nabidkaullevova p&e

Aktivity:
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Olomoucky kraj

Obr. ¢. 3.12Sidla RP v Olomouckém kraji

V Olomouckém kraji psobi:
1. SPRP SRP Olomouc

2. SRP Tamtam Olomouc
PRP Dtsky kli¢ Sumperk

OLOMOUC
(=]

Tab. €. 3.42 Olomoucky kraj — SPRP Olomouc

SRP Olomouc < PRO Ry Cilova skupina:

Dolni nam. 38 0‘-5' - > 1, rodiny déti

770 00 Olomouc ,{? % - s tézkym zrakovym postizenim do 4

&+ fax: 585 222 921 | Wy let véku

www.ranapece.cz 5 l"l.?l — s kombinovanym postizenim

olomouc@ranapece.cz % ,‘;3.- - s ohroZenym vyvojem v disledku
nepriznivého zdravotniho stavu

do 7 let ku

Ztizovatel:Spolanost pro ranou pé&i,o.s. Pasobnost

Program Provazeni Garance kvality: ano

Vznik: 1994 zaloZenim

Kapacita klient: 50 Patet poradky: 4

Poskytované sluzby a dal&finnost
Terénni:ano

Ambulantni: Ambulantniden: pondéli,.specialni mistnost pro zrakovou stimulaci (tzvéerna
komora), bukofacialni stimulace,

Nadstandardnitydenni pobyty pro rodiny v Byst¥ici p. H., vydavani Rolniky

Dalsi nabidka

Aktivity: Dny otewenych dvei pro laickou verejnost, seminde: pro Iékaie, Fedniky a
konzultace pro pracovniky SPC a mateskych Skol.pro vaejnost odborniky a
pracovniky dalSich organizaci
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Tab. & 3.43 Olomoucky kraj — Tamtam Olomouc

SRP Tamtam Olomouc e W Cilova skupina:

Jungmannova 25 odiny déti:

772 00 Olomouc - se sluchovym postiZzenim

= s kombinovanym

739 642 677 ' postizenim (i dualnim)

tamtam.olomouc@seznam.cz — zavaznym postizenim

www.tamtam-olomouc.cz Stredisko rané pé&e vyvoje feti do 7 let

Tamtam rodiny, kde neslySici rodée

potiebuji pomoc v Siroké
oblasti starosti o malé di

Ztizovatel:Federace rodéa a pratel sluchow postizenych,o.s. Pasobnost

Program Provazeni Garance kvality: ano Morava a Slezsko

Vznik: 2005 #izenim pobd@ky

Kapacita klient: 5 Patet poradky: 1

Poskytované sluzby a dal&finnost

Terénni:ano

Ambulantni:ano

Nadstandardni

DalSi nabidkavyuzivani vSech sluzeb v ramci FRPSP, kurzy znakeého jazyka

Aktivity:

Tab. & 3.44 Olomoucky kraj — Btsky kli¢ Sumperk

Poradna rané pé&e Détsky Kli¢
pii Specialni matdské Skole
Tiebizského 1

787 01 SUMPERK

7 583 216 462
detskyklic@seznam.cz
www.detskyklic.cz/kontaktni.htm

Cilové skupina:
rodi¢e déti do 7 let
véku, jejichz vyvoj v
nékteré oblasti
neprobiha podle
normy, nebo jestlize
zdravotni stav ditéte
vyZaduje specialni
pristup k vychow a

vzdélavani
Ztizovatel:Détsky kli¢, obecré prospéSna spol€nost Pasobnost
Program Provazeni Garance kvality: Sumperk a okoli
Vznik: 2000 zaloZeni
Kapacita klient: Patet poradki:
Poskytované sluzby a dal&finnost
Terénni:ano

Ambulantni: zakladni special pedagogickou diagnostiku a difte, alternativni vzdélavaci
kalendar ditéte

Nadstandardni

DalSi nabidka

Aktivity: semindte,beneféni akce
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3.3 Vyhodnoceni praktickeé ¢asti

Bylo vyhledano celkem 44 pracovigané pée s fiznym zangienim. Nejetsi ¢ast tvai
strediska ugéena pro dti s tiznym zdravotnim a kombinovanym postizenim, meast se
orientuje na &i socialre ohrozené, &i s poruchou autistického spektra é&tids niznymi
poruchamieci a komunikace.

Prvotni Gdaje o pracovistich ran&péyly nalezeny na internetu. Na jejich zakléag!
vytvoien dotaznik, ktery byl rozeslan elektronickou posia jednotliva sediska k upesréni
a doplreni. Fipadné nesrovnalosti byly konzultovany telefonickla dotaznik odpasdélo
33 respondeiit

Smyslem piizkumu bylo zjistit::

1. obdobi a zfisob vzniku jednotlivych pracovigané pée (pouzito 43 uda)
kapacitni zastoupenfizovateli (pouzito 40 uddij)
kapacitni zastoupeni jednotlivychd&mskych sdruzeni (pouzito 24 Giaj
pocet klientskych rodin fipadajicich na jednu poradkyni (pouZito 27 udlaj

o b~ 0N

souhrn poskytovanych sluzeb a dalSteimosti pracovi§ rané pée (pouzito 41
adayji)

6. rozloZeni kapacity rané p& pro zdravoté postizené &i podle kraji (pouzito
32 udafp)

Vznik rané péce

Za vznik rané p& Ize povazovat rok 1990, kdy byijat novy koncept p&e o dti se
zdravotnim postizenim, ktery navazoval na dloulmleporadenskou praci dr. Smykala
v Brn¢ a pedagogickodinnost H. Flenerové. Idea ranéépése vSak v prvnich deseti letech
piilis neujimala. Usgsre se rozvijela jen prazska poradna ran&ep@ro zrakow a
kombinovag postizené &i, byly oteweny jeji regionalni sediska pob&ky ve ctyiech
krajskych ngstech. Tento rozmach a rozvoj spolu s dal$imi spakskymi aktivitami \CR i
v zahranti u¢inil ze Spol€nosti pro ranou pi vedouci silu ragporadenského hnuti u nés.

Od roku 2003, kdy VCR vzniklo osm pracovis rané pée, méa ¥izovani novych
stredisek klesajici tendenci (viz graf.l). Na zaklad komunitnich plad je mozno

predpokladat jejich postupnyipistek.
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Vznik pracovi$ rané pée je moznyitemi zpisoby:
1. zaloZenim — vytvilenim olkanské spoknostici obecrd prosgsSné spolénosti,
ktera se standizovatelem rané [@e,
transformaci zdzeni podobného charakteru,
3. rozsienim sluzeb ¢kterého jiz fungujiciho Zé&eni socialnich sluzeb, riap

dennich stacior@, center dennich sluzeb apod.

Pocet now vzniklych pracovist’ RP v letech 1990 - 2008
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Graf ¢. 1 0d roku 1990, kdy vznikla prvni ranéporadenska pracovisté v Brné a Praze jako zdklad budouci
Spole¢nosti pro ranou péci (SPRP), dile pak Tamtam Praha a Ratolest Praha, se objevovala novd strediska
sporadicky. Byla to stfediska: SDMO Praha (1991), DC Paprsek Praha a Svétlo Vrchlabi (1993), RP FOD
Ostrava (1996), RaD Havifov (1997) a MCZ CZ Domazlice (1999). Vyjimkou byl rok 1994, kdy bylo otevieno
pét novych stiedisek : SRP v Praze - Stodilkdch a regiondlni stfediska SPRP v Liberci, C. Budéjovicich,
Olomouci a Ostravé. Zlom nastal vr. 2000, kdy vznikla stfediska. Stfep Praha, Benjamin Krnov, Eunika
Karvind a Détsky kli¢ Sumperk. RP Svétlo Vrchlabi vroce 2001. V roce 2002 byla otevieno 4 stiediska:
regiondlni pracovisté SPRP v Plzni, RP v Havlickové Brodé, v Novém Mésté na Moravé a LOGO Brno.
Nejvice stfedisek zahdjilo ¢innost v roce 2003. Stfep v Berouné a Kladné, RP HoST v Praze, Brné, a Liberci,
SRP Pardubice, Lydie Cesky Té3$in a a Auxilium Vsetin. Ndsledoval plynuly pokles, v roce 2004 to byla
Stiediska v Kutné Hofte, Sluni¢ko v Hradci Krdlové, Educo Zlin, a SDMB Bruntél, v roce 2005 Eliada Brno,
RP Tiebi¢, a pobocka SRP Tamtam v Olomouci, v roce 2006 SRP pro Jihocesky region Sobéslav, Krtecek
Pisek, Apla Praha, v roce 2007 ROSA Kladno, a posledni v roce 2008 Motyl Plzen.
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Z¥izovatelé a kapacita rané p& vCR

V CR jsou Zizovateli pracovi rané pée:
1. oh¢anské spoknostici obecrg pros@sné spolénosti,
2. Oblastni charity,
3. DiakonieCeskobratrské cirkve evangelické,
4. Slezska diakonie — organizace piekanskou socialni praciipSlezské cirkvi
evangelickéaugsburského vyznani,
5. jini ztizovatelé (magistrat #ésta, socialni sluzby apod.).
Kapacitou se rozumi get klienti, kterym mohou byt poskytovany sluzby ranéegé
souwasre casovém obdobi roku. Kapacitéimo umérné souvisi s Uzemnitgobnosti.

1. Velka (regionalni) sediska s kapacitou padeséat a vice klientskych rodin
mohou poskytovat sluzby na UGzemi krajejppdré prenasetcast svoji
pusobnosti do sousednich kiaj

2. Sttedni (oblastni) gediska s kapacitou do padesati klientskych rodskpiuji
sluzby na Uzemidkolika byvalych okres.

3. Mala pracovidt s kapacitou do patnacti klientskych rodin byvapiuasti
urcitého socialniho Zé&eni a maji vyznam mistni (lokalni).

Procentni sloZenifizovateh vSech kategorii rané g a jejich podil na celorepublikové
kapacit ukazuji grafy¢. 2 a 3.

Kapacitni zastoupeni z Fizovatel @i na sluzbach rané pé ée v CR

O Obc¢anska sdruzeni

B Charita

ODCCE

@ Slezské diakonie
Ostatni

Graf ¢. 2 Celkové kapacita ob¢anskych sdruzeni piedstavuje 82,21%. Zbytek tvoti Oblastni charity -
10,5 %, DCCE - 4,1 %, Slezské Diakonie - 2,6 % a ostatni - 0,5 %.
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Velikost kapacit jednotlivych ob  €anskych sdruzeni
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Graf ¢. 3. Graf je detailem grafu ¢&. 2. Uptestiuje velikost jednotlivych stfedisek ztizovanych obéanskymi
sdruzenimi. Nejvétsi objem sluzeb rané péce poskytuje Spolecnost pro ranou péci, kterd se svymi sedmi
regiondlnimi stfedisky poskytuje sluzby na celém dzemi CR. Také druhy nejvétsi poskytovatel, Klub
nemocnych CF, piisobi celostatné. LOGO ma pusobnost pfedev§im v Jihomoravském kraji, ale pfijimd
klienty i odjinud. SRP Tamtam Praha ptisobici v Cechdch, m4 v Olomouci poboc¢ku pro Moravu a Slezsko.
CRP APLA prijimd klienty ze vSech ceskych krajt. Ostatni sttediska jsou oblastniho a mistntho vyznamu.

L

DalSim dilezitym znakem sluzeb ranégaéje pongr paitu klientskych rodin na jednu
poradkyni. Nedostatek kvalitnich poradkiprani v roz&ovani stediska a tim jeho rozvoji.
Ukazuje se pdeba malych pracowSdosahnout kapacity alesp@kolo padeséati kliedt
protozec¢im VétSi stedisko, tim nize byt &tSi nabidka sluZzeb nad zakladni ramec, tétSiv
spole&enské aktivity. Nkteré poradky& pracuji nacast&ny Uvazek, protoZze soasre
vykonavaji funkci instruktorky, metogky apod. Prace poradk§mespdiva jen v nav&vach
rodin, @i kterych najezdi tisice kiloméira stravi mnoho hodin za volantem. Podle Staridard
rané pée vede veSkerou dokumentaci, vyivéndividualini plan, Gastni se jednani, Skoleni
atd. Ze zji&nych udaj vyplyva, Ze jedna poradkymmuze s uspchem poskytovat sluzbu 15
az 25 rodindm se zdraveétrpostizenym détem. Mala nesamostatna praco¥istnizkou
kapacitou mivaji posr klienti pripadajici na jednu poradkyni nizsi nez 10. (viZ ¢rd)

V dobrovolnické rané péje kapacita fimo zavisla na pau dobrovolnic. Zasadou je,
Ze jedna dobrovolnice dochazi jen do jedné rodiny.

Ve zkoumaném vzorkuifpada v piméru na jednu poradkyni 15,6 rodin. Doapréru

nebyly zapeoitany dobrovolnicka p@ HoST a stdisko v Novém st na Moraw.
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Pocet klientd pripadajici na jednu poradkyni (konzultantku)
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Graf ¢.4. v dobrovolnické rané péce HoST mé vidy jedna rodina jen jednu stdlou poradkyni. S vyjimkou
stfediska v Novém Mésté na Moravé, pripadd na jednu poradkyni v priméru 15,6 klientské rodiny. Je
patrné, ze ve vétsich oblastnich stfediscich se primér pohybuje od 15 do 25 rodin, zatimco v malych
mistnich ¢i nesamostatnych pracovistich je primér mnohem nizsi.

Sluzby a dalSi¢innosti pracovi&t’ rané p&e

Terénni sluzby, které jsou zakladni podminkou ra@é. Ambulantni sluzby poskytuje
vétSina pracovi Nektera pracovigt ambulantni sluzby neposkytuji, a todbprogramoy
(dobrovolnick& p&e) nebo ddasre z nedostatku vhodnych prostor. DalSi sluzjnaosti se
odviji vétSinou od velikosti pracovidtrané pée. Graf¢. 5 zachycuje kolik procent pracowis
rané pée vCR poskytuje terénni, ambulantni, nadstandardniphillové sluzby a jaké dalsi

aktivity vyviji.
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Poskytované sluzby a jina €innost st Fedisek RP
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Graf ¢. 5. Terénni sluzbu poskytuji v souladu se Standardy rané péce vechna ranéporadenskd pracovisté.
Ambulantni sluzbu neposkytuji pouze stiediska dobrovolnické rané péce HoST a SRP pro jihocesky region.
Nadstandardni sluzby jsou poskytovdny jako vikendové ¢i tydenni pobyty rodin s détmi. Tti stfediska
vydavaji pro klienty vlastni ¢asopis (pfiloha ¢. 4). Pracovi$té RP, kterd nejsou samostatnd (jsou jednou ze
sluzeb nékterého zafizeni), tuto sluzbu neposkytuji. Doplikové a dalsi sluzby jsou velmi riznorodé a kazdé
pracovi§té vychdzi ze svych moznosti a potfeb klientd, jsou to napf. vyuzivani vSech sluzeb vrdmci
zafizeni, svépomocné skupiny, aktivizacni sluzby, volnocasové aktivity, rzné kluby, besedy, semindre,
kurzy pro rodice, setkdvdni rodi¢d ¢i rodin, tlevovd péce, besidky, odborné semindfe a schiizky rodicd,
tlevovd péce apod. Vétsi a velci poskytovatelé vyviji rtizné dalsi aktivity, které jsou opét zdvislé na
vlastnich moznostech a schopnostech. Nejéastéji to byvd dcast na komunitnim pldnovdni, osvéta,
propagace stfediska na vefejnosti, dny otevienych dveri, benefi¢ni akce, spoluprace s odborniky, vyssimi a
vysokymi $kolami, instruktdZze pracovnikll vzdéldvacich a rehabilita¢nich zafizeni, kam dité - klient
dochdz{ atd. SRP Tamtam ve spoluprici s Ustavem pro matku a dité v Praze vybudovalo Centrum pro
neslysici nastdvajici maminky a vytvofilo a vydalo Terminologicky slovnik znakového jazyka v obdobi
téhotenstvi, porodu a péce o novorozence (vice nez 500 hesel v 8 tématickych celcich), vzdélavani, osvéta a
informace. Publikaéni ¢innost, podil na piipravé legislativy, spoluprace s ministerstvy (MZ, MSMT, MPSV),
spolupréce s organizacemi rané péce v zahranici, uspordddni mezindrodni konference v Praze a tcast na
dalsich konferencich, stdze pracovnic v USA atd. patii k bohaté ¢innosti Spole¢nosti pro ranou péci.

Rozlozeni kapacity rané pée pro zdravotné postizené dti podle kraj .

Souwasna gi a kapacita sedisek rané @& pro d@ti se zdravotnim a kombinovanym
postizenim \CR je naprosto nedostétéd a nerovnogrna. Velka je kumulace pracovigané
p&e v Praze a 8tdateském kraji. Druhym nefSim krajem co do pitu pracovisg rané pée
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je Moravskoslezsky kraj. Kapacéirse vSak se svym jednim regionalnim a Sesti malymi
pracovistitadi na posledni mistoQR. V krajich Usteckém a Karlovarském nema sidlmgad
stredisko rané pi&. V ostatnich krajich jsou pracowdtané pée predevsim v krajskych a
nekterych byvalych okresnichdstech.

Graf ¢. 6 zobrazuje rozlozeni stasné celorepublikové kapacity v jednotlivych krdajic
Vychazi ze sottu kapacit dedisek, ktera sidli na Uzemi kraje. Nezohigd secaste&né
piendSeni kapacit isidisek Spoknosti rané pée v Praze, Liberci, Plzni & eskych
Budgjovicich do jinych kraj.

RozloZeni kapacity RP pro zdravot®& a kombinovang postizené @ti v
CR
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Graf ¢€.6. Graf zndzornuje procentni rozloZeni celkové kapacity pracovist rané péce s regiondlni, oblastn{
a mistn{ plsobnosti vjednotlivych krajich. Na tzemi kraji Usteckého a Karlovarského nesidli zddnd
pracovisté rané péce. Sluzba je tu zajistovdna stiedisky SPRP v Liberci, Plzni a Praze. Nejvice SRP s nejvétsi
kapacitou je vPraze a Stiedoceském kraji, o polovinu mensi kapacita tii stiedisek vkraji Vysocina.
Nésleduje jedno velké stiedisko SPRP v Liberci a po tfech stfediscich kraje Plzenisky a Jihocesky. V téchto
krajich a v kraji Stredoceském vsak velka strediska pattici SPRP prendseji ¢dst svych kapacit do sousednich
krajt. V Pardubickém kraji sidli jedno velké stfedisko, v krajich Jihomoravském a Krdlovéhradeckém je po
jednom velkém a jednom malém. V Olomouckém kraji jedno velké a dvé mald, v kraji Moravskoslezském
pusobi sedm stfedisek z nichz $est patii do kategorie malych.
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3.4 Shrnuti vysledki praktické ¢asti

Rana pée od roku 1990, kdy v Praze a Brmz&ala pracovat prvni ra@poradenska
pracovist s rékolika desitkami klient, se za osmnact let existence rozrostla pouzgytiaet
Ctyii stiedisek s celkovou kapacitotilizné dva tisice klient. Kapacita sluzeb rané g@pro
zdravotrg a kombinova# postizené, ktera je nejpetngjSi typem rané g, dosahuje jen tisic
tii sta klienfi. Pro dti s poruchou autistického spektra ispbnosti Weskych krajich,
existuje jediné centrum s kapacitou 60 Kligrdidlici v Praze. V jihomoravském krajigobi
jediné SRP pro vSechny druhy poru&lii a autistického spektra. Situace #poradenskych
pracovi§ pro ckti socialre ohrozené saé¢mi stedisky v Stedaieském kraji je také naprosto
neuspokojiva.

Je patrné, Ze o siti ietisek lze hovigt jen u typu pro &i s zdravotnim a
kombinovanym postizenim, ale i zde jsou velké ntatkg. Na Uzemi Usteckého a
Karlovarského kraje nesidli Zzadné pracované pée. Sluzby tu zajidije Spolénost pro
ranou péi, ktera se specializuje na&tdse zrakovym a kombinovanym postiZzeninte8iska
sidli, s vyjimkou kraje Vys@ina prevazie v krajskych néstech. V krajich Jihomoravském,
Libereckém a Pardubickém jsoutestiska jen v krajskych &stech. Lepsi je situace rozlozeni
pracovi¥ rané pée v Moravskoslezském kraji, kde jsou krowelkého SRP v Ostrévaké
mala stediska v Bohumi Bruntale,Ceském BSins, Haviové a Krnow. V souasnosti je
MoZno povazovat za nejlepSi stav v kagaaiv rozmisini skedisek wasti kraje Vysoina na
Havlickobrodsku, Novoréstsku a TFebisku. V v ostatnichtastech kraje {msobi stediska
SPRP ze sousednich KraSituace se v posledni doblepsSila v Jihdeském kraji otetenim
novych stedisek v Soéslavi a Pisku

V¢étSina stedisek rané p@ pracuje podle programu Provazeni. Uspokojivy geéep
poradkyi, odpovida sotasné kapadit— primér 15,6 rodin na jednu poradkyni. Terénni
sluzby poskytuji vS8echna pracayibmbulantni #tSina. DalSi nabizené sluzby (nadstandardni
a dophkové), jinécinnosti a aktivity jsou zavislé na velikosti, saraisosti a moznostech

pracovist.
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4. Zavér

Smyslem bakaigké prace bylo zjistit co nejvice informaci o rg®i a vSe co s ni
souvisi, a to s cilem zjistit a popsat jeji staCeské republice. S¢asré byl vyjaden
predpoklad nedostatré sit a kapacity sedisek a Spatné informovanosti o ran&i.pé

Idea rané pi#e, kterd se objevila v povéleych letech se Zzénala uskut&novat
v zapadnich zemich Evropy a v USA v Sedesatyclthe®. stoleti. VCR neméa dlouhou
tradici, presto se po strance kvalitativni @Spe rozviji. Zna&né vSak zaostava rozdvani si¢
pracovi¥ rané pée. Od roku 1990, kdy vznikly prvni dvporadny pro rodiny &i se
zrakovym postizenim, se do s@asnosti rozrostl pet rargporadenskych pracovidvSech
typt pouze na 44 s celkovou kapacitou cca 2000 kligntskodin.

Nedostatky rané @é — potvrzeni fedpokladu

Nejvétsi slabinou sluzeb rané q@évCR jefidka st pracovi§. Jen diky usilovné snaze
Spolegnosti pro ranou [¢ se dai alespé zabezpé&t ranou péi na celém Uzemi nasi
republiky. V oboru rané @é o sociald ohroZzené &i jsou poskytovany jeji sluzby jen na
nepatrnych ostivcich celého tzemtR. Lépe na tom nejsou ani sluzby pro rodinytsn
s poruchami autistického spektra a aejSimi poruchamifeti a komunikace. Wbec
neexistuje obor rané & vnujici se speciathjen rodindm &ti s mentélni retardaci. Ranou
p&i s preventivni funkci nabizi v omezeném rozsahu rjgkolik stredisek pro zdravotn
postizené &i nebo dobrovolnicka rana g& Rodinam &i s cttskou mozkovou obrnou se
vénuje pouze jedno pracowsSs kapacitou patnacti klieint Prestoze sluzby na udrovni rané
p&e poskytuje Ceské republice jedenact Spectlpedagogickych center a jedno
zdravotnické z#éizeni i FN v Praze Motole, je Uzemni, kapacitni a spea&hi rozlozeni
rané pée nevyhovuijici.

Pro srovnani v sousednim Bavorsku uz vr. 200zZilovadobie fungujici & 128
oblastnich gedisek (v celém Bmecku vice nez 1000), z nichz Zadné nebylo vzdabehé
klientské rodiny vice jak 10 km. V kazdénrestisku pracuje v méru 11 poradky a
odbornych pracovnic. (Sorianova, 2005)

Nedostaténa sf rané pée ma za nasledek jeji nedostupnost pro mnoho soditmi se

specialnimi pdaebami, a to z kapacitnichidbda (stop stav a gadnik na pé&) nebo pro
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velkou vzdalenost. Je také jednouiiim velké neinformovanosti o jejich sluzbach ve
verejnosti. Rodina, kterd o ranéddevi, nenize o jeji sluzby pozadat a ran&eée tak
zase stava nedostupnou. Jindy secdegiostizenych &i se o jejich sluzbach dovidajfil®
pozck acasto nahodou.

Pavlikova (2005) ve Studii uvadi: ,Poskytovatel@é&gp€e o sob vzajemr nevi,
existence sluzby neni v pgomi ani odborné wejnosti (pracovnici sociélnichiadi,
zdravotnici), natoz wejnosti laické. Na oficialnich strankdch Moravskaského kraje
v databazi poskytovaieljsou uvedeni pouze dva poskytovatelé rané&ep&pol€nost pro
ranou péi — Stedisko rané p& Ostrava a Slezska diakonie fedisko Benjamin®. Bnem ti
let od vydani této zpravy se gsinnoho zndnilo k lepSimu. Zatimcodast ragporadenskych
pracovnic na komunitnim planovani nazmg rozSiovani stedisek rané pe, problém
neinformovanosti istava stale.

Pricin Spatné informovanosti o ranécpge vice:

+ rozhlas, televize a tisk o rané ¢pénformuje sporadicky, nepoklada ji za
dostateén¢ atraktivni nebo o ni ani nevi,

+ informani let&ky o rané p& v c¢ekarnach zdravotnickych a jinych vhodnych
zaizenich nebyvaji samgmosti,

+ nainternetu lze informace o ran&p@éalézt, ale rodina, ktera o sluzbach rangpé
nevi, je ani nebude hledat,

- néktera pracovist rané pée nemaji vlastni stranky a je nutno je hledat na
strankach #izovatele nap charity, ¢i diakonie (ten, kdo nezn&izovatele a
jeho sluzby, nebude je na jejich strankach hledat),

- nekteré informace se omezuji pouze na nabidku randé& ez dalSich
sluzeb u&itého socialniho zé&eni),

- vjinych nabidkach se pouzivaji odborné vyrazy,ré&ktgsou pro laika
nesrozumitelné (Portage, KUMOT, orofacialni teregped.),

- rana pée byvala do roku 2007 a &ds se vtextu objevi i v stasnosti,
uvactna v nabidce maitekych center, klulb apod., ty ale nejsou socialnimi
zaizenimi a neposkytuji terénni sluzbu. Takové infacen mohou byt pro

klienty zavadjici.

88



Klady rané pé&te

Velkym kladem rané pé vCR je jeji kvalita, o¢emz seédei stéale pibyvajicich
stredisek, kterym byla udena Garance kvality Asociaci pracovinikkrané péi (ptilohac. 2).
Ran& pée je poskytovana v souladu se Standardy raké ggiloha ¢. 1) a zdkonem o
sociélnich sluzbact 108/2006 sb.

Cinnost rané pg& se neomezuje jen na sluzby poskytované klientgkgimam, ale jeji
aktivity maji Siroky spoléensky vyznam. Spolupracuje t®nymi institucemi, iady,
odborniky a odbornymi pracovisti nejen v naSi reéjgeb ale i v zahragi. Pracovnice rané
p&e se dale vaflavaji, pobyvaji na stazich v zahréinilkcastni se mezinarodnich konferenci
atd.
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5. Navrhovana opafteni a doporuiteni

Pro zlepSeni Spatné informovanosti
1. zidit informani a poradenskou telefonni linku ranégé
2. se sluzbami rané pé seznamovat uz budouci maminky v poradnach rotrié,
nejlépe uva& cislo linky s kratkou informaci whotenském pikazu, informaci o
sluzbach vkladat do novorozeneckého dkalj ktery dostava maminkaipdchodu
Z porodnice,
3. nainternetu kromvlastnich stranekigdisek a poraden
a. uvadt informace o sluzbach rané ggénebo alespo kontakty na oficialnich
strankach obci a &t mezi zakladnimi informacemi,
b. zidit celostatni databazi se stnymi, dilezitymi a hlavié srozumitelnymi udaji,
- odborné terminy v nabidce, které jsou pro lailesrozumitelné, opit
vyswtlenim,
4. tisk rozhlas, televize — profigpivky o cinnosti sluzeb rané pé vyuzivat

zpravodajské pady, rubriky a ptady pro Zeny, pro lidi s postizenim apod.

Vytvorit metodiku rané p&e specializované na é&i s DMO

Odavodreni: Na rozdil od ostatnich postizeni se DMO nedéndeat, protoZe nevznika
z jednotné ficiny. Jednotd se nemohou definovat jeji projevy a shodny nebsgwa jeji
klinicky obraz, ktery vznikatzr¢ intenzivni kombinaciit hlavnich znak: poruchy hybnosti,
poruchy duSevnich schopnosti a epilepsie. DMO jedsymem, tj. souboremfiignaki.
Rehabilitaci a reedukacit ohroZzenychti postizenych DMO nelze zevSeobecnit ated je
nutno gistupovat individuals. To je ale jednim z problémrargéporadenské praxe. &

s DMO jsou ¥tSinou z#azené do kategorie kombinovanych postizeni. Bedstek rané pe
jsou @ijimany podle jednoho z vice postiZzeni, hatitt s zrakovym, pohybovym i mentalnim
poSkozenim rize byt gjato jak do SRP pro zrakéwostizené. V nasi republice existuje
pouze jediné pracoviStané pée, které se vykné vénuje dtem s DMO.

Jak uvadi PhDr. Sprynarova (http://dmoinfo.cz/medyhp?name=Topics)eSeni
situaci, specifickych pro rané ohrozeni motorickéfwoje a DMO vyZaduje od poradky
rané pée zvladat specifické dovednosti, na které nejdgiprgveny. Specializovan&iprava
poradkyi rané pée, zaloZzena na znalosti posiygpouzitelnych @i urcitém typu ohrozeni

vyvoje ditte, vSak neni &Sinou vypracovana. Vyjimku maji poradikympracujici s dtmi
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slabozrakymi a neslySicimi, kde na zakladyuZziti zkuSenosti mnohaleté pradady
specialist i nadSeng, jiz metodologie existuje. Upladvat metody ufené pro dti se
smyslovym ¢i télesnym postizenim, které jsou jinak zdraveé, &i & miznymi stupni a
variantami DMO je dosti problematické.

Za sedmnact let existence ran&eeiskaly jeji poradkyhzkuSenosti, které je nutno
zpracovavat a po dopini o nové poznatky z pedagogickych, medicinskyclaldich obat,
pouZzivat pro fipravu poradkiy rané pée specializovanych na DMO.

Vyuzit znalosti, praktickych dovednosti a zkuSenost matek
postizenych dti

Odavodreni: Maminky peéujici o postizené @i maji dostatek znalosti, praktickych
dovednosti a zkuSenosti, jejich vztah k obdopostizenym &tem a jejich rodinam neni
soucitny a litostivy ale solidarni. Je také znammgice a gedevSim maminky nejenze
prijimaji p&i o postizené dét jako celozivotni Ukol, ale ty akti¢fsi z nich se angaZzuji ve
prosgch jinych postizenim znevyhodimych dti: zakladaji obanska sdruzenii integrani
kluby a pracuji v nich, usiluji o odstr&mi bariér, iniciuji zndny z&kori a postaj spole&nosti
apod. Jak uvadi J. Svobodova (Specialni pedago@®@4-5, str.31) je mezi raodi
postizenych &i mnoho krasnych a skuit® hodnotnych osobnostigkieri jsou nesmiré
spol&ensky uziténi. Buduji a vedou Z&eni pro normalni Zivot nejen svycktid ale i
ostatnich s podobnym osudem.

Bylo by ve prospch rané pé& vyuzit &chto skuténosti a vytvéit pro maminky
akreditované kurzy nebo jiny druh dalSiho &adani, kde by si doplnily praktické zkuSenosti
tak, aby mohly v budoucnu, pokud to okolnosti ddvptacovat v sociélnich sluzbackeha

praw v nekterém no¥ vzniklém stedisku rané pie.
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7. Terminologie a vyswtlivky

+ Centra dennich sluzebslouzi rodindm é&i se sniZzenou seébtatnosti, chronicky
nemocnychti postizenych, které pi#buji pomoc jiné osoby. Kra¥npomoci i
osobni hygieé a pi jidle, je dtem poskytovana @é vychovna, vzélavaci,
rehabilitani .
+ Cysticka fibr6za je multisystémové onemoéni charakterizované progresivnim
plicnim onemocénim, vedoucim k respi¢éaimu selhani, poruchou pankreatu,
jaternim onemoamim, které niZe progredovat k cirh6ze, problémyresini
motility a zvySenou koncentraci elektralyt potu.
+ Dité
— ohroZené je trvale nebo dlouhodébvystaveno nefznivym vychovnym,
zdravotnim, socialnindi psychickym vlivam. Bez ¥asné napravy, tize byt
dité trvale poskozeno v oblastiésné, psychické nebo socialni

— postizenétrpi uritym nedostatkem, vadou, chybnim. Nedostatek iize byt
organovy nebo furdni. Jeho dsledkem jedefektivita, ktera neni izolovany
jev, ale promita se do celé osobnosti jedince @Epuge se naruSenim vztah
mezi postizenym a jeho spo@nskym prosedim. Defektivita je upraviteln&
odstranitelna ucelenou rehabilitaci. (Waek, 2001) Podle M. Vagnerové
(2001) ,lze zdravotni postizeni chapat jako ztragbo posSkozeni titého
organového systému. Z postiZzeni vyplyaréevyhodreni, které je dané nejen
uréitym omezenim nebo postizenim, ale i mirou jehgeddaiyniho zvladnuti a
socialni pozici takového jedince. Je to psychosoickategorie, ktera oziaje
miru zatiZzeni, daného nejen biologicky."
V souwasné dob je snaha termin postizené&itahradit jinymi terminy jako
jsou nap. ditt s postizenim; déts vadou, s defektem; dis nevyhodou; dit
s handicapem; ditse specialnimi pegbami; di¢ se specialnimi vychovnymi a
vzklavacimi potebami; znevyhodimé di€; handicapované dit poSkozené
dit¢ apod.

+ Kolpingovo dilo je katolicky spolek zaloZzeny blahoslavenym A. Kotgem (1813
Terpen u Kolina n. R. - 1865), ktery nabizi spohgpkrezi a laili (tzv. rodinné

spole&enstvi), provazejici svéleny celym Zzivotem. Jehdlenové jsou vedeni
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k tomu, aby na zakladkieg’anské nauky, aktivnspolupracovali, vzajemnsi
pomahali a pedavali zkuSenosti, a takigbirali spoluzodpaidnost ve vSech
sférach spokmosti. VCR obnoveno v roce 1992 jakodmské sdruzeni.
Komunitni planovani znamena vyjednavani o budouci po#iai sluzeb na
arovni obce a kraje, na kteréem spolupracuji: zasdé&dobce a kraje), uzivatelé —
klienti a poskytovatelé sociélnich sluzebii Blanovani socialnich sluzeb se
vychazi z porovnani existujici nabidky socialnithzeb se zji&nymi potebami
uzivateh, a to i potencialnich

Krizova intervence je doprovazentloveka v akutni reakci na stres do okamziku,

kdy je schopen hled&Seni

Metodika je dokument vymezuijici principy a postupy poskytovani sluzby.

P&e

— Dostupnost pé&e. Rozumi se tim prostorovéasova a ekonomicka dostupnost
pii ziskavani sluzby pro ty, ktetuto sluzbu pdebuji. Dostupnost je nejvice
ovlivnéna hustotou sitzaizeni rané pee, kapacitami poskytovatelp&e a
systémem financovani & V praxi dostupnost také velmi UGzce souvisi
s Wasnosti a dosazitelnostigeé

- rodinna je vychova ditte s postizenim jakéhokoliv stuprnv piirozeném
rodinném progedi, kterou ¥tSina matek povaZuje za samgmou. Na pé& se
kromé¢ matky podili i dalSi rodinniigslusnici (otec, sourozenci i prardeia
jini ptibuzni). Pée postizené ditje velka zatz, caso¥ narana a fyzicky
vycerpavajici prace. rodiny maji moznost vyuzivat &yst sluzeb a program
poskytovanych &em ohroZzenym, élem se zdravotnim postizenim a jejich
rodinam.

- navazni je sluzba poskytovand Skolskymi fiz@enimi (Special®
pedagogickymi centry) postizenymétdm, kterym byly z éivodu wku
ukoneny sluzby rané @e.

- rana je kompletni poradenska pomoc rodinangteity raném ¥ku v otazkach
zdravotnich, socialnich, pravnich i vychovnych

— ulevova (respitni, téz odleh¢ujici) je socialni sluzba, ktera zajife hlidani
déti postizenychii chronicky nemocnych, o které je jinak¢pgano v jejich
piirozeném prosedi. To umo#uje jejich rodéim vyuzit ziskaného volného
¢asu k odpéinku, obno¥ svych sil a néerpani nové energie. Podle nabidky

poskytovatele rfize byt sluzba prov&da terénni formou v domacim priesti

95



nebo ambulantni formou ve vlastnin¥izani, a to jak &ase Bzné pracovni
doby, tak odpoledne, v noci a o vikendech.

soustavnost (kontinuita) pée. vyjadiuje poZzadavek, aby pé, kterou klienti
potrebuji, byla mezi poskytovateli koordinovana, a ta ihlediskacasové
navaznosti.

ucinnost (efektivnost p&e) p&e vyjaduje stupé piinosu poskytnuté sluzby
pro klienta (zmirsni nasledk postiZzeni,nemoci, zlepSeni somatickych,

psychickych a socialnidunkci apod.).

Postizeni

mentalni postiZzenitéz mentalni retardace je vicemén stala porucha, ktera
vznikla na zakla&l poSkozeni mozku kdykoli v pbéhu Zivota, projevujici se

snizenim Urov& 1Q rizného stupé

sluchova se projevuji iznym stupsim posSkozeni sluchu (naphluchota,

zbytky sluchu. nedoslychavost apod.).

télesna jsou charakterizovana trvalymii pietrvavajicimi napadnostmi a

snizenymi pohybovymi schopnostmi, které mohou dboiofE ¢i zasads

ovliviiovat ¢innosti v kognitivnich, emocionélnich a socialnioblastech.

Mezi €lesna postizeni se iz uji.

> vady pohybového aparatu a nosného ustroji ( kélsiith a svdl) i cévniho
systému

> poruchy nervového ustroji, pokud se projevuji pengé hybnosti

— vicenasobnénebokombinované (zatim neexistuje jednotné ozeai pro tuto

kategorii postiZzenislovensky: viacnasobné postihnutte viaceré chyby,

némecky: schwerstmehrfachbehinderung &Zké vicenasobné postizeni a

anglicky se oznalje jako multiple handicap (disabilities) — vicenasobné

postiZzenici severe disabilities <¥ké postiZeni) je charakterizovano mnoha

piiznaky, podmisnymi vice faktory a ficinami. Projevuje se ietelnymi

nedostatky v kognitivni, motorické, komunék nebo psychosocialni oblasti u

jeho nositeleRadi se sem:

> DMO se z&kladnim projevem naruSeni hybnostirgcse narodi 20 az 30
tisic déti s touto diagnozou),

> ruzné kombinace mentalniho retardace s jinymi druhy postizeni

(postizeni mentalni &lesné, mentalni se sluchovou nebo zrakovou vadou,
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pohybové are¢ové postizeni), porucha chovani s mentalnim pastiie
apod.
> dudlni senzoricképostiZzeni zraku a sluchu — hluchosplepota

— zrakové se vyznduje riznym stupsim a typem poskozeni zrakoveého vnimani
(nap. slepota, refratni vady, zbytky zraku apod.).

— zdravotni souhrng ozna&uje poSkozeni (vadu) v anatomické stavb
organismu a poruchy v jeho funkcich, coz projevagrusenim jednoty
organismu. Do terminu ,zdravotni postizeni* se ddd@ynezahrnuje mentalni
retardace, protoZze podle medicinského pojeti netsmtalni retardaci za
zdravotni postiZzeni chapat (Vasek,1996 sek. cihoérova, 2004)

+ PFirozené socialni prostedi ditéte — podle zakona s socialnich sluzbach se timto
terminem rozumi rodina a socialni vazby k blizkysolwAm, domacnost.

+ Rehabilitace téZ readaptace (lat habilis = zfsobily, vhodny, re— = vyznam
navratu, opakovani &k), je soubor op#&tni, kterd vedou k znovunavraceni,
znovuuzpsobenicélovéka postizeného na zdravi nasledkem nentocirazu do
puvodniho stavu nebo kjeho ummbeni (habilitaci), je-li postizeni vrozené.
Rehabilitaci se rozumi odstkam nebo zmiréni organovych i funknich defeki,
popr. rozvinuti ¢innosti a funkci nahradnich jakoreplpoklad pracovniho a
spole&enského zderéni nebo znovuzdereéni postizenych lidi (Hronova 1990
sek.cit in Renotierova, 2004.). Podtaméreni cli na: Ié¢ebnou, pracovni,
pedagogickou, socialnia podleodbornosti na psychologickou, ekonomickou,
technickou a pravnickou(Kabele, 1992 sek. cit. in Renotiérova, 2004)

+ Rehabilitaéni metody
— Arteterapie vyuZziva vytvarného projevu jako hlavniho presiku poznani a

ovlivnéni lidské psychiky a mezilidskych vztahDéli se naterapii uménim
(Ié¢ba tvdivou cinnosti) aarspsychoterapie(lécba prozitky z tvorby)

— Bazalni stimulace je individualreé utva&ena pedagogicko-psychologicka
metoda profesora A. Frohlicha a profesorky Ch. Bieimové navazujici na
prenatalni psychologii. Je zaloZzena na pohybu,ykpdporuje v bazalni
roviné vnimani a komunikaci, kter&ipnivé ovliviuji kognitivni vyvoj ditte.
Cleni na zéakladni (somaticka, vestibularni, véimij a nastavbové (opticka,
auditivni, taktilre-hapticka, olfaktoricka a orani).

— Bobathovych. Ovliviiuje svalovy tonus protazenim nebo zkracenimuistak,

aby se vylodily nezadouci polohy, vedouci ke Spatnému pohybpra/okuje
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spravné pohyby podle vyvojovady lidské hybnosti. (Lehovsky. MiloS, 1989)
Neni souborem cvik ale sam cvitel musi undt rozpoznat a analyzovat
problémy a dinn¢ je feSit. CvEeni je soustavné uvé&d ditte do zadouci
polohy jemnym postrkovanim trupu arkoi koncetin. Zakladni rehabilitani
techniky jsou:

+ inhibice (lat. ihibio= zamezuji ,zadrZuji) tzn. peateni,

+ facilitace (lat. facilitas = snadnost), tedy usnadnpodpora,

+ stimulace tj. povzbuzeni jsou jen piesiky k dosazeni futkiho cile.

Edukace znamen& vybudovani dosud nedosiateci vibec nevyvinutych

funkci organismu

z

Ergoterapie (,/é¢ba praci®) znamena nact¥ovani jednotlivych realnych

pohybovych funkci pomoci nacviku nahradnich pohylsbv stereotyp,

dodava pohybu smysl, nuti postizeného s pohybowficitem jak co nejlépe

dosahnout zvoleny cil acél. Uvadi dosazené funkce do praxe a wjtva

predpoklady k tomu, aby vysledek reedukace byl trvBigti sem pedevsim

¢innosti provadné rukama jako organem prace jako jsou uae]Si

manipulace v ramci her, vytvarné tixmsti atd. (Dvdak 2003)

ZjednodusSet se @li na I&bu zaméstnavanim jejimz hlavnim cilem je

aktivizovat klienta, a dale nailenou ergoterapii jejimz hlavnim cilem je

dosazeni maximalni mozné sstatnosti a nezavislosti klienta v domacim

pracovnim a socialnim prdstli, tedy zvySeni kvality jeho Zivota. Podréjon

se ergoterapiedtl nactyii oblasti, které se navzjem prolinaji:

> kondiéni ergoterapii usiluje @gedevSim o psychickou rovnovahu
nemocného

> ergoterapii cilenouna postiZzenou oblast

> ergoterapii zaméienou na pracovni zédlenéni

> ergoterapii zaméienou na vychovu k sobsta¢nosti

Kabatova metoda —vyZaduje spolupraci dite. Zan¢tuje se ngpohyby vedené po

diagonale mysleného obdélnika, ktery je opsanyapdstitte véelni rovirg,

se sodasnou rotaci. # usilovném pohybu se v CNSiSipodrazdni ze

silngjSich svalovych skupin na slabsi, které se tim magilovat. Zadny pohyb

se neprovadi jednim svalem, ale vzdy se aktivl@ sealové skupiny, kazdy

sval tu pIni svou hlavni funkci. Qitprochazi g cviceni vSemi vyvojovymi
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stadii smérem od hybnosti hlavy az ke #@xim kortetin, od getoieni na bok
k béhu. Soustava cvik je rozdlena doctyi skupin.

Kinezioterapie (téZ I&ebna €lesna vychova — LTV)hlavni metoda k&ebné
rehabilitace, jejimz cilem je dosaZeni spravnéhmongotebného provedeni
pohybu jako pedpokladu pro realizaci motorickyatnnosti &Zného Zivota.
Cvicitelem je vzdy zdravotnik. (Dwak, 2003)

Kraniosakralni a visceralni osteopatie (CSO})e dopfikova, jemna manualni
technika ovliviujici cely organismus (Cranium je lebka, sakrumt ko&zova,
viscera vnitni organy). Vyuziva impuis davané fes kosti, tka# organy
k povzbuzeni autoreguiai schopnosti organismu. Vhodna uz u novoroéenc
KUMOT je skupinovy program proétl s LDM, ale i pro dti nesnglé ¢i
socialrt neobratné ve &ku 5 az 8 let. Zagtuje se na rehabilitaci narusené
jemné i hrubé motoriky, detné motoriky mluvidel,minimalizaci impulsivity a
na relaxaci.

Kuprev — preventivni program proéti od 4 do 7 let, umatuje neproblémovy
vstup do Skoly a z#enéni do lidské spolkiosti obecs, a dalSi zdravy rozvoj
osobnosti ditte, je uten pro dvojici rodi — dig

KUPOZ individualni napravna metoda vhodna pri ggomalé, neurotické,
dyslektické i @ti s hranénim intelektem ve &ku 8 az 12 let.

Lécebna €lesna vychova (LVT) —viz kinezioterapie.

Muzikoterapie metoda zar¥ena na terapii, vychovu arqvychovu jedince
naruseného psychicky, somaticky nebo sogigrostednictvim aktivnich a
receptivnich slozek hudebniho projevu. Hudba maer@mi, tvdivé a
emocionalni kvality, které jsou pouzZivany v muzémipii k usnadni
osobniho rozvoje a téZz komunikace a interakce dirakdvede k podpie
vyvoje feci, rozvoji sluchového vniméni, vyladi emoci, rozvoji citového
prozivani, relaxaci.

Orofaciélni téz bukofacialni stimulace (regul&ni terapie Castilla
Molralese) je specializovana metodika pro rozvijeni svalowbnosti a
aktivovani svalovych skupin, které jsou nutné ppoagné fungovani oblasti
s Downovym syndromem byla pagdrozSiena i pro dti s dalSimi zdravimi
komplikacemi nap DMO. (Castillo Morales, 2006)
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Prenatalni mistnostumoziuje digti opétovné prozivat stimulujici progedi
nitrocklozniho prostedi. Zaklad tvéi postel s vykivanou vodni matraci
umistna ve stanu z bilé latky. Atmosféru dafvakustické (tlukot srdce),
vibratorni a s¥telné podgty. Détem s prematuritou pomaha dokdnvyvoj
jednotlivych mozkovych center, wtil s DMO, pomoci zdravym ceritm k
pievzeti funkci poskozenyatasti mozku (dopkk Vojtovy metody).
Reedukaceje obnova patologickym procesem zhorSengichaniklych funkci
organismu.

Snoezelen[snuzelen] ( holandské slozené sloyenuffelen”, zn.g¢ichat, a
,doezelen®, zn. imat) tézrelaxa¢ni, multisenzoricka mistnostje pokoj, ve
kterém je dtem umozZ®no pomoci podétt, vychazejicich z bazalni
stimulace, zaZzivat ifjfemné pocity uvoldéni, bezpéi a Usgchu, ale také
intenzivrgji si uvédomovat svojedo. Mistnost byva vybavena viikanym a
ozvwenym vodnim izkem, Sirokou Skalou stelnych a zvukovych efekt
zrcadlovou sinou a dalSimi specialnimi pditkami, které jsou vyuZivanykip
dotykové terapii, aromaterapii, muzikoterapii atdividualni ¢innosti
provadné v tomto prosedi vedou d& k weétSi aktivig (motorické,
komunika&ni a dalSi), coz s&asto v Znych - girozenych podminkach neida
Synergicka reflexni terapie je l&ebna metoda dr. Pfaffenrotacena pro
specifikum sekundarnich pohybovych poruch u patiestprimarnich
poruchou CNS. Zmiuje ¢i odstraiuje negativni @isledky neurologickych
poruch nadlesnych systémech, zlepSujeinky kinezioterapie. Provadi se 4
az 5 krat v roce v desetidennich blocich.

Terapie pevnym objetim je metoda vyvinutd v &mecku psycholoZkou
ceského fivodu dr. Jiinou Prekopovou, zafena na podporu posileni a
obnovu pozitivnich vztahmezi osobami, které k sélpodle girozenéharadu
nalezi, tedy mezi nejblizSingieny rodiny Metoda se pouZiv& gmimovani
projevi déti sautismem, dale u ¢éd s poruchou pozornosti a
psychomotorickym neklidem, a uctil s obtize korigovatelnou tendenci
k dominanci w¢i rodicam tzv. ,malych tyraf“. Terapie se provadi se
v pritomnosti vysSkoleného pracovnikaigggchazi psychologické vygeni.
Videotrénink interakci (VTI) je komunik&ni terapie, kterd vychazi z
ovéreného pedpokladu, ze v kazdé (i v té zdaslidysfunkini) roding se

objevuji dobré vzorce a prvky komunikace které lze na videozdznamu
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nalézt, umoznit rodiim si je u¥domit a pojmenovat. kenti jsou sami sol&
vzorem usg@Sné komunikacea podporou pozitivniho se vytigi podminky
pro postupné vysiovani neusgsnych a nefundnich vzoré komunikace.
z rozhovoru a na jeho podrobné analyse. Videotrépgycholog, pedagog,
socialni nebo poradensky pracovnik atp.) pracugaelsou v gti fazich: prvni
kontakt srodinou, nahravani, analyza videozaznamwmzbor srodii a
ukonieni prace. To opakuje tak dlouho, dokud to rodingaguje za nutné.
Metoda v raBporadenské praxi je vhodna d&hto gipadech:je-li dité
neklidné, nesoustné, agresivni nebo naopak ##kuté a nepibojné,
autistické vyviji-li se nerovnomrné ¢i pomalu nebo ma deké zavazgsi
postizeni nebo kdyz se ragdm nedai zmenit situaci, i kdyZz se o to neustale
snazi
Vojtova metoda wuziva nacviku zakladniho pohybového stereotypakid
motoriky, utv&eni pohybu vjed, ktery zako&i samostatna koordinovana
chaze. Timto stereotypem je lezeni a plazeni, které a#avych dti objevuje
do 6. nEsice ¢ku. U postizenych &i Ize tento stereotyp vyvolat reflextiakem na
urcita mista — spoudti body nadle i kortetinach. Zaklad Vojtovy metody tedy #o
dva pohybové prvky +eflexni plazeni a reflexni ot&eni. Nejde o opravdovyiesun
z mista na misto, ale otipravu zakladnich souhybtrupu a kéenovych casti
korgetin. Podrédzéhim nebo tlakem na spouét body provede dit které je pevé
zafixované v uité poloze, reflexé fyziologicky pohyb, kterému se klade odpor.
Cviceni je nutno provad alespa trikrat densg.
VOKS - Vyménny obrazkovy systémje alternativni komunikéi systém
uréeny zejména pro klienty s autismem, lze ho vSakzityupro klienty s
vyrazrejSimi problémy ve verbélni komunikaci (Dowwn syndrom, DMO,
dysfazie). B nacviku je dilezita motivace — &i za obrazek dostanou to, co
chigji (nejcastji pamisek
Zooterapie se provadi stznymi zviaty, nap. konmi, psy, kakami, kraliky,
morcaty apod. ke stimulaciéti télesrg, mentélg, smyslo¥ znevyhodgnych.
Vede k l&b¢ psychickych traumat, zvladnuti citové deprivacgni empatii,
podpde aktivity, zlepSeni komunikace, podpodidti s autistickymi rysy,
stimuluje dti télesrg, mentald, smyslow.

o Canisterapie je terapie vyuZivajici pozitivnihoipobeni psa 8i se na

aktivity za pomoci psa, terapie za pomoci psa netoda podfrné

rehabilitace vyuziva cileny kontakt & se psem deny odbornikena
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vzdélavani pomoci psa -sowast zazitkové vyuky vyuZzivajici vliv psa

na postizené dit

o Hipoterapie - hiporehabilitace vyuziva ipnasSeni pohybu keského
hibetu na lidské ¢to, kdy dochazi ke stimulaci CNS.rtrdfimani
motorického pohybu ovliwje svalovy tonus a zdokonaluje pohyb
¢loveka v prostoru. K 1&b¢ je podle patby mozné vyuZivat

> hipoterapii

> lé¢ebné pedagogicko psychologické jegdi

> sport znevyhodrénych tzv. rekondi¢ni jezdéni

+ Stacion&‘e jsou uteny pro @ti od jednoho roku (kdy i od 8 ngsiail) do doby
nastupu do Skoly, kterym se tu poskytuje t8ka, psychologicka, vychovna,
pedagogicka a rehabilitai p&e.

+ Syndrom vyhoreni je stav u lidi, ktd pracuji s jinymi lidmi a jejichZ profese je
na mezilidské komunikaci zavisla. Po vysokyalelavanich nastava zklamani,
frustrace, bezmoc a rezignace. Jefimyvy nejen pro své a@hi (ovliviiuje vztahy
ke koledgim, prateiim a rodinnym gislusnikim), ale zfisobuje i zhorSeni kvality
poskytovanych sluzetyede k pocitim vlastni neschopnosti, ztraty smyslu Zivota
a divéry v osobni vykon. Projevuje s&ddsnym, citovym a duSevnim &grpanim,
Gnavou, popudlivosti, néuérivosti, depresivitou i negativnim (aZz cynickym)
postojem k vlastni praci a k jeji dehumanizaci, g schopnosti vnimat osobni
identitu pacient a klienti, ktefi jako by ani nebyli lidmi.

Faze vyhdeni

1. NadSenije nebezpiné z identifikace se s klienty a z neefektivnihdawyani
energie, které sgasto poji s dobrovolnymigpracovanim.
prestava byt pitazliva.

3. Frustrace je charakteristicka otazkami po efektdAtiastni prace a smyslu
prace jako takove.

4. Apatie prameni z frustrace a nemoznostiémmtéto situace.

5. Intervence je jakykoli zakrok, ktery je reakci na vyiiemi a vede kigruseni
kolob¢hu zklaméani, mize nap. znamenat také néwefinovat swj vztah

k praci, ke klienim, spolupracovnikm a gatelim.
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+ Socialné aktivizaéni sluzby pro rodiny s dtmi mohou byt ambulantni i terénni.
Jsou ukeny rodindm s ddtem, u kterého existuji rizika ohroZeni jeho vyvogbo
je jeho vyvoj ohroZzen obtiZznou socialni situaciertti rodée nedokazi sami
zvladnout. Sluzba obsahuje vychovné, &adaci a aktivizani cinnosti,
zprostedkovani kontaktu se spoenskym prosedim, terapeutick€innosti a
pomoc pi prosazovani prav a zajmSluzba je bezplatna.

+ Terénni sluzba poskytuje klienim moZnost zachovani takové kvality Zivota,
ktera by jim dovolila Zit v frozeném prosedi (zpravidla v jejich domacnostech)
a ma za cil sefpozenému prosedi co nejviceifblizit. Je to sluzba podipna.

+ Socialni sluzbaje ¢innost poskytujici lidem v néfznivé socialni situaci podporu
pii socialnim zalenovani a ochranuipd socialnim vyloéenim s cilem umoznit
jim zapojeni do &ného Zivota spotmosti a vyuzivat obvyklym Zisobem jinych
systéni (nag. bydleni, Skolstvi, zdravotnictvi, sluzby zésmanosti atd.). Je to

sluzba véejna.
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8. Seznam (Filoh

Prilohac¢. 1: Standardy rané p@ (viz text — s. 22, 23, 33)
Prilohac¢. 2: Garance vydavana Asociaci pracovhikrané péi (viz text — s. 34, 35)
Prilohac. 3: Informachi let&ky (skladaky, brozurky) ekterych SRP (viz text — s. 33, 44)

Priloha¢. 4: Ukazkacasopisu vydavaného Spatesti pro ranou pé pro své klienty (viz text
—s. 84)
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Prilohy

P¥iloha¢&. 1:

STANDARDY RANE PECE

DEFINICE KOMPLEXU SLUZEB

Rana p&e (intervence, podpora) je komplex sluzeb orientovyy na celou rodinu digte
raného wku se zdravotnim postizenim a ohrozenim vlivem bioljickych faktoru nebo
vlivem prostredi. Sluzby jsou zamifeny na podporu rodiny a podporu vyvoje diéte.

CILE RANE PECE (INTERVENCE, PODPORY)

Snizit negativni vliv postizeni nebo ohroZeni ndima ditte a na jeho vyvo;.
Zvysit vyvojovou urove ditéte v oblastech, které jsou postizeny nebo ohrozeny.
Posilit kompetence rodiny a sniZit jeji zavislostsocialnich systémech.

Vytvotit pro dig, rodinu i spolénost podminky socialni integrace.

e

KLIENT SLUZEB RANE PEE (INTERVENCE, PODPORY)

Klientem rané pé& je dit a jeho rodie (u zdravotniho postizeni se rozumi i fyzicka nebo
pravnickd osoba, které je &&wieno rozhodnutimijslusného organu do §&), jestlize:

+ U dittte je zjiS€no zdravotni postizeni (smyslovélesné, mentalni nebo kombinované),

+ Je zdravy vyvoj digte ohrozen v @sledku socialniho pragtdi. V gipac, Ze ditti a jeho
rodicam nebude poskytnut komplex sluzeb ran&ep¢e di€ ohroZzeno odebranim z rodiny
do Ustavni pée.

Vék ditéte:

Sluzby rané p& jsou rodig poskytovany od zjighi rizika (Wetné zjiSteni postizeni
/ohroZeni ditte kthem prenatélniho obdobi) do doby, kdy pominéuadly pro poskytovani
sluzeb rané p&, maximalg vSak do nastupu die do gedskolniho nebo Skolniho izzeni
zpravidla do:

+ dosazeni &u 4 roku (u ditte se zdravotnim postizenimi s ohroZenim vyvoje)

+ nebo do dosazenéku 7 let (u digte s kombinovanym zdravotnim postiZzenim).
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ZASADY SLUZEB RANE PE'E (INTERVENCE, PODPORY)

Pracovist rané pée se musiip poskytovani sluzeb rané g@xidit témito zasadami:

1.

Zasada distojnosti

Respektovat individualitu dite a kulturni, socialni a vychovné zvlastnosti kazd

rodiny.

+ Jednat s klientem v kazdé situaci jako s partnerem.

+ Prostor pro ambulantni programy j&izan a vyzdoben tak, aby klienta neurazel a
nesnizoval jehoiktojnost.

+ Dokumentace. je vedena s ohledem tst@nost klienta.

Zasada ochrany soukromi klienta

Béhem konzultace v doméacim prisdi klienta vstupuje pracovnik sluzeb ranéepé

pouze na ta mista, kam je zvan.

+ VesSkeré informace o klientovi jsou poskytovany poazeho souhlasem.

+ S dokumentaci o klientovi se naklad4 jakaigédnym materialem.

Zasada zplnomoceni

Pracovnik. respektuje pravo klienta na kvalifiko#aa objektivni informace v

mnoZstvi, jaké si vyzada a pravo a zodjsmost klienta rozhodovat.o sob

+ Pri planovani a hodnoceni programu sluzeb ranée pgsou rodie cleny
mezioborového kolektivu.

+ Sluzby rané p#& podporuji pravni sdomi rodin a sounalezitost klientskych
skupin.

Zasada nezavislosti

Sluzby rané p#& podporuji u rodii a ditte nachazet a vyuZivat vlastni zdroje a

schopnosti ke zvladnuti situace, v niz se nachazeji

+ Sluzby jsou klientovi poskytovany takovym igmbem, aby nrgnily rodinu
zavislou na zadné vychogavzdklavaci instituci ani pobytové (Gstavni) instituci,
od nichz musi byt sluzby ranégdeéobsaho¥, finartné i personald odcleny.

Zasada prava volby

Klient se muze rozhodnout praijeti ¢i negijeti nabizenych sluzeb.

+ Sluzby rané p& jsou koncipovany na zakkadpolurozhodovani o v¢bu sluzeb
a tvork individualniho planu.

Zasada kolektivniho pfistupu a komplexnosti sluzeb

Spoluprace externich i interni¢kteni ve viceoborovém kolektivu a jejich vzdjemna

informovanost finasi ve svych ikledcich kvalitativnigasové a ekonomické vyhody

pro klienta a spolaost.

+ Klient je zvan k rozhodujicim jednanim.

Zéasada prirozenosti prostiredi

Prevaznacast sluzeb je kliedm (podle specializace pracowptposkytovana v

piirozeném prosedi ditte, tj. v rodirg.

+ Sluzby rané p# voli takové metody, které podporufirpzené prosedi v rodirg
i komunit ditéte, kde je specialniho pouze tolik, kolik je nexitreba.

+ Pracovnik si domlouva domaci konzultace tak, alspektoval bzny chod a
rytmus rodiny.

Zasada kontinuity pé&te

V ramci ukortovani pée je klient informovdn o névaznych sluzbach a je mu

nabidnuto jejich zproggdkovani v mistbydlis€ a okoli.

+ Sluzby rané p& podporuji socialni integraci di¢ a jeho rodiny v ramci
komunity a regionu.
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PERSONALNiIi SMERNICE
PRACOVNI KOLEKTIV

Smeérnice: Pracovnici rané pée pracuji v viceoborovénkolektivu.
Kriteria:

+ Zaklad poradenského kolektivu #oporadkyr rané pée a rodée ditte.

+ Aby klientim mohly byt zaji&ny adekvatni sluzby, &y by byt v viceoborovém
kolektivu zastoupeny tyto profese:

0 specialni pedagog
socialni pracovnik
psycholog
rehabilita&tni pracovnik
odbornik na ergoterapii

o léka'/ odborny leka

+ SloZeni kolektivu se liSi podle specializace pra&®v(zantieni na cilovou skupinu
klienti) a podle skladby odbornych sluzeb.

+ Jednotlivi ¢lenové kolektivu nemusi byt za&stnani na jednom pracovisti,
poskytovatel sluzeb rané q@ miZze pro wrkteré sluzby zajistit externimi
spolupracovniky a konzultanty, kiese stanodleny SirSi pracovni skupiny.

+ V pracovnim kolektivu maji byt zastoupeni dalSi odfici tak, aby bylo zabezgeno
kvalifikované komplexni posuzovani &, dostaténa podpora rodiny, pémi planu
intervenci a terapii.

+ VSichni z&astreni pracovnici naluji spole&ny individualni plan ragporadenskych
sluzeb vytvaéeny pro konkrétniho klienta a vyiifuji si o tm informace.

Rozpoznavaci znak:

+ Slozeni kolektivu, zapisy s porad pracovni skupingljvidualni plan sluzeb, zapisy z

navsev, Zprava o pé, zapis z komplexniho posouzeni, rehabilitacepgiace,...

© O 0O

VYBER PRACOVNIK U

StandardPoskytovatel sluzeb rané pe pelivé vybira pracovniky do svého kolektivu.
Kriteria:

+ Zaklad poradenského kolektivu #¥oporadce rané gé a rod ditste.

+ Poskytovatel ma jasnou a komplexni politiku prodrgracovniki.

+ Poskytovatel komplexu sluzeb ranéc@émusi pi vybéru zangstnance zvazit jeho
osobnostni rysy s ohledem na schopnost pracovaZaied rané @é a vykonavat
terénni praci.

+ Poskytovatel rané pé pi vybéru dba na kvalifikaci (odbornost) pracoviik
Pripravenost pracovnika pro praci v oboru ran&epépdiva v teoretickém a
praktickém osvojeni siéthto okruhu: rany vyvoj dite (zdravého i s postizenim),
moznosti a metody stimulace a podpory vyvojétdit raném ¥ku, prace s rodinou a
podpora rodiny, zaklady krizoveé ¢ formy rané pee.

+ Poskytovatel nesmi uchaze diskriminovat z @ivodi pohlavi, rasy, narodnosti a
zdravotniho postizeni.

Rozpoznavaci znaky:

+ Jasné a dostupné informace o kritériich a kvalifilkeh a odbornostnich

piedpokladech pro vy pracovniki do pracovni skupiny poskytovatele ranégé
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+ Ugastnik vylrového tizeni si je ¥dom, jak dolozit svou kvalifikaci a znalosti
pozZadované pro v@noveériizeni.

PRIJIMANI PRACOVNIKU

StandardSluzba rané pée pouZziva ustaleny systémijimani pracovniki.
Kriteria:

+ Poskytovatel fijima pracovniky s odpovidajici kvalifikaci, dovextmi a znalostmi
pro vykon s konkrétnim pracovnimiaaenim.

+ Poskytovatel postupuje podle zakoniku prace aaafdatnych pravnich norem.

+ Poskytovatel s#li pracovnikovi dalsi podminky tykajici se: zapnamoi, dalSiho
vzklavani, pracovniho postupu, vimitch norem aigdpisu, pracovigta materialniho
vybaveni.

+ Poskytovatel informuje ifjimaného pracovnika o jeho pravech a povinnostech
vyplyvajicich z jeho pracovniho izeni.

Rozpoznavaci znaky.

<+ Zapisy a materialy zigimacihotizeni.

+ Persondlni agenda, naplprace, doporteni, potvrzeni o praxi, certifikaty, potvrzeni
o studiu a absolvovanych kurzech.

+ Pracovnik je srozudm s podminkami zaéstnavatele.

ZASKOLOVANI PRACOVNIKU

StandardPracovis® rané p&e ma vypracovany systém zaskolovani pracovnik
Kriteria:

+ Existuje plan zaSkolovani pro konkrétni pracovnfazani a je wen pracovnik
zodpovdny za piébeh, plreni a zhodnoceni planu.

+ Plan zasSkolovani musi obsahovat. seznameni s dakaoie chodem pracovist
piedepsany piet hodin odborné prace klienty, absolvovanédepsanych kuiz a
semindt, seznam literatury.

Rozpoznavaci znak:

+ Ucastnik vylrového tizeni si je ¥dom, jak doloZit svou kvalifikaci a znalosti

poZadované pro v@inovérizeni.

POSKYTOVATEL SLL,JZEB RANE PEE DO SVECINNOSTI ZAHRNUJE
PRACI DOBROVOLNIKU A STUDENTU

Kriteria:
+ Poskytovatel ma ujagno, co @ekava od prace dobrovolidik Dobrovolnici jsou
sezndmeni &innosti a zasadami organizacecdiy¢im ji mohou byt prosgsni.
<~ Dobrovolnici svowinnosti podporuji hodnoty, které si organizace ctda.
+ Je gedem stanovena role a kompetence dobrovdlnéfich prava a povinnostii¢i
organizaci a konkrétnim pracoviiik.
+ Zapojeni dobrovolnik do ¢innosti organizace zkvatitije poskytovani jejich sluzeb.
+ Poskytovatel sluzeb planuje a provadileacni a zaSkoleni dobrovolnik
+ Do planovani a poskytovani sluzeb je zahrnutarépvazba dobrovolnik
Rozpoznavaci znaky:
+ Dobrovolnici maji s organizaci uziné smlouvy, kontakty s nimi jsou evidovany.
+ Jejich¢innost se sleduje.
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+ Ve vyraini zpra¥ jsou Udaje o praci dobrovolnik

DALSI VZDELAVANI PRACOVNIKU

WM v

StandardPracovnik rané p&e ma moznost se pibézné dale vzdlavat.
Kriteria:

&

&

&

&

Poskytovatel ma systém dalSihoulmzného vzdlavani pracovnik, ktery je
koordinovan s pdebami organizace.

Pracovnici maji moznost zvySovat si svou kvalifikacoborech souvisejici s jejich
pracovnim zgazenim a pdebami jejich klieni, k dalSimu vzdavani jsou motivovani
a sleduje se rozvoj jejich znalosti a dovednosti.

Poskytovatel umaiuje pracovnikm, aby se mohli &astnit vzdlavacich akci
poradanych v rdmci organizace i mimo ni a aby bylineeaovani s metodami a
piistupy odpovidajicimi s@asnym trendm a poznatkm v oboru, ve kterémisobi.
Poskytovatel dba na to, aby dochazelo k &wn zkuSenosti s tuzemskymi i
zahranénimi poskytovateli rané gé a ziskané poznatky aplikuje v praxi.

Do obsahu dalSiho vZdvani jsou zahrnuty i vysledky hodnoceni sluzkieta
hodnoceni Klieni.

Rozpoznavaci znaky:

&

Individualni plany vzdlavani, zapisy z porad, nabidky ¥kalvacich kura a semini,
doklady o absolvovani kuiz seminéi, predndsek a zpravy z nich.

+ Zaznamy pdtkb klienti, jejich vyhodnoceni.
+ Soubor literatury a informaci, ktery ma z&stmanec na pracovisti k dispozici.

ODBORNA PODPORA

Standard:Poskytovatel rané pée zaji¥’uje svym pracovnikim i organizaci jako celku

moznost interni i externi odborné podpory.

Kriteria:

&

<>

<>

Poskytovatel ma jasny systém interni a externi ogb@omoci, ktery maji moznost
vyuzivat vSichni zamstnanci pro zkvalittni svych dovednosti a ochrandeg
negativnimi dsledky prace v pomahajici profesi.

Poskytovatel vyuziva odbornou podporu ke zvySoedelktivnosti chodu organizace a
ke zkvalitiovani sluzeb klieriim.

Na kazdém pracovisti existuje ustéleny a pravidedygtém porad a interviznich
setkani, nejménvsak jednou za #sic.

Pracovnik nebo Usek pracowishaji pravo zadat u vedeni sluzby o poskytnutirexte
nebo interni odborné pomoci.

Na Urovni vedeni organizace existuje ustaleny avigeiny systém setkavani s
pracovniky a vyhodnocovani vysladgpole&né prace.

Vysledky a doporéeni odbornych porad jsou pouzivany pro zkuak&ani praxe.

Rozpoznavaci znaky:

<>
&

&

Plan internich a externich kontrol.

Zadosti a uzaené dohody o poskytnutych kontrolach Zaznamy ovemenych
kontrolach.

Zaznamy z interviznich porad a setkani.

Dokumentace o pbmi doporéeni, vyplyvajicich ze kontrol
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VYM ENA INFORMACI

StandardNa pracovisti rané p&e probiha aktualni vyména potiebnych informaci.
Kriteria:

+ Pracovnici jsou pravidetn seznamovani s veSkerymi aktualnimi informacemi,
zmenami na pravidelnych kolektivnich poradach prackfrrdtedisek. Na pracovisti
existuje systém roztbvani poSty a fedavani vzkak tak, aby vsSichni pracovnici byli
véas informovani.

+ QOrganizace svolava pravidelné rady vedoucich atilatsistedisek.

Rozpoznavaci znak:

+ Zapisy z porad, vySeni dilezitych informaci na nastku ¢i jiné k tomu ugené

misto.

ROZDELENI KOMPETENCI

StandardV organizaci existuje profesni roglenéni pracovniki a jejich kompetenci
Kriteria:
+ Pracovni napkajsou sodasti pracovni smlouvy, tj. dohody mezi zZstmavatelem a
pracovnikem.
+ Kazdy pracovnik si je &dom toho, jaka je jeho néplprace, pracovni povinnosti a
kompetence.
Rozpoznavaci znak:
+ Pracovnici znaji a dodrzuji ndipprace, pracovni smlouvy, zapisy z poradgrsnce,
interni ndizeni.

PROCEDURALNI SM ERNICE PRIJIMANI

StandardSluzba rané pée (intervence) pouziva zavedeny fgob prijimani klienta a ma
stanoveny zasady fijimani a kriteria klientely.
Kriteria:

+ Mimo pravidla tykajici se &ku, pipadré specializace pracovi§t nesmi byt fi
prijimani Kklient diskriminovan pro své pohlavi, ragazyk, naboZenstvi, politické
pieswdéeni, socialni postaveni a finam moznosti.

+ P prvnim kontaktu, ktery probiha veratlisku nebo v terénu, je potencionalni klient
informovan o nabidce sluzeb, podminkéach, za jalsgcimuze stéat klientem, jaka jsou
pravidla pro klienta a za jakych podminek (i finaith) mu budou poskytovany
sluzby rané p# (intervence).

+ Poskytovatel vyslechne a zaznamena objednavkut&lien

+ Poskytovatel a klient se domluvi na terminu kompiba kolektivniho posouzeni.

+ Komplexni posouzeni zjifje individualni pateby, objednavku rodiny, Groie

psychomotorického vyvoje die.

Rodie jsou v tomto procesu aktivni a jejichelhi maji stejnou platnost jako&eni
odbornil.

Pracovnici rané @ rozhodnou, zda se rodina stane klientem sluzebpée.

JestliZze se rodina nestane klientem, jsou ji dafgeryodpovidajici sluzby.

Jestlize se rodina stane klientem, je uieaa dohoda a sestaven plan poskytovate.pé
Sluzba ma vypracovana pravidla préjipmani klienti pro gipad, Zze o sluzbu je
projeven ¥tSi zajem, nez je poskytovatel momentabvou personalni a provozni
kapacitou schopen zajistit.

s

e o
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Rozpoznavaci znaky:

+ Rodite rozumi nabidce sluzeb, ze které si vybiraji.

+ Rodie rozumi kritériim pro klienta a aktigrse podili nafljimaci procedie.

+ V dokumentaci je zaznamenano, ree rodina stal&i nestala klientem daného
poskytovatele.

+ Z rozhovofi, rozboru dokumentace, pozorovani je patrné, Zeesdrodta me¢la vliv
na tuto fazi a rodee byli partnery odbornikm.

+ Poskytovatel ma k dispozici nabidku sluzeb ve sroiné pisemné podébpro
verejnost i potencialni klienty.

DOHODA O POSKYTOVANYCH SLUZBACH

Standard:Sluzba rané pée (intervence) je Fedmétem jasné formulované dohody mezi
poskytovatelem a klientem, ktera je vyjadenim shody mezi nabidkou
poskytovatele a objednavkou klienta.

Kriteria:

+ Potencionalnim klieim jsou poskytnuty vSechny dostupné informace o bsloft
poskytovatele a moznostech jich vyuzivat.

+ Uzaweni dohody fedchazi komplexni posouzeni faii klienta. Dohoda ma jasny
obsah, ktery vychazi z geb klienta a moznosti poskytovatele.

+ Projednavani dohody jgippmen alespojeden zastupce poskytovatele.

+ Klient macas se s obsahem dohody seznamit a porézonm.

+ Dohoda muZe byt na zadost klienta nebo poskytav&@ykoli znovu projednana a v
piipadt souhlasu obou stranéména a dopiovana dle aktualnich pet.

+ V dohod je uveden zodpadny pracovnik.

Rozpoznavaci znaky:

+ Klient si je wdom, co muZe &ekavat od poskytovatele a co pr) wyplyva z dohody.

+ V dohod bude uvedeno: kdo je poskytovatel, kdo je kliet, bude klientovi
poskytovano (konkrétn jednotlivé sluzby), jakym Zsobem (nap v terénu f
domacich konzultacich, verstlisku ambulantf), jaké je personalni sloZeni pracovni
skupiny, jaké jsou finami podminky (sluzby jsou poskytovany zdarmia za
poplatek), zpsob podavani a ¥izovani stiznosti klienta.

+ Prilohou dohody bude plan poskytovani sluzeb gaéigasové obdobi.

+ Plan poskytovani sluzeb je sestaven na zékiatlpniho komplexniho posouzeni, je
stanovena minimalni frekvence pro dalSi kontrolosquzeni, rodi nebo jakykoli
dalSi ze ztastrenych o ) muze pozadat poskytovatele kdykotivie. Rodée mohou
Gcast odmitnout a jednani se uskuiebez nich.

+ Klient zna svého zodpédného pracovnika a vi, jak &isn se na & muZe obracet.

PLANOVANI SLUZEB

Standard: Prijimani klienta, poskytovani sluzeb a propougnhi klienta z pé&e je
planovano v gFimérenémeéasovem horizontu.
Kriteria:
+ VSechny poskytované sluzby jsoedmétem planovani, poskytovatel je napje v
terminu, na kterém se domluvi s klientem.
+ Poskytovatel planuje poskytovani sluzeb klignts ohledem na kapacitu, personalni
obsazeni, vybaveni a specializaci pracéwaSmistni (oblastni) specifika.
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+ Pred zahajenim ac¢hem poskytovani sluzeb se zodpdwy pracovnik seznami s
klientovou dokumentaci (se souhlasem klienta)tiprgvi se na mibeh sluzby po
strance odborné a praktické.

+ Obsah jednotlivych nasledujicich konzultaci a krokgosahovani dilch cili je
piedem planovano spolu s klientem. vzdy je nutné zgha aktualnich peégb klienta.

Rozpoznavaci znaky:

+ Zapisy z domécich konzultaci, individuélni plankpgevani sluzeb.

+ Klienti jsou si wdomi, které sluzby jsou jim poskytovany a vi, Zenseplanovani
spolupodileji.

KOMPLEXNi POSOUZENI POREB KLIENTA

StandardPracovis rané p&e planuje a poskytuje komplexni posouzeni pieb klienta.
Kriteria:

+ Poskytovatel sluzeb ranédeeprovadi komplexni posouzenidiét a poteb klienta pi
zahdjeni poskytovani sluzeb, naskegiak na zaklag zakazky rodiny a ip ukoneni
poskytovani sluzeb.

+ Klient je dostaténé informovan o moznosti, fibchu a podminkadch komplexniho
posouzeni.

+ Komplexni posouzeni je viceoborova procedura, ktsea sklada z anamnézy,
diagnostiky a rozboru piab.

+ Posouzeni péeb je gitomen klient, odbornici z pracowsSposkytujici ranou pe a
dalSi odbornici (interni, externi), kiemohou byt zastoupeni pisemnym vyjoim
(nalez, zprava atd.

Rozpoznavaci znaky:

+ V dokumentaci o klientovi jsou zdznamy zipthu posouzeni detrg pisemnych
vyjadreni¢lena viceoborové skupiny.

+ Pracovnici sluzeb rané &jsou si ¥domi, kdy a komu poskytovat posouzeni a jaké
materialy je teba od klienta vyZzadat a jaké sezvat odborniky.

+ Klient si je wdom svého naroku na komplexni posouzeni a okolsdgti spojenych.

PORADENSTVI

StandardPracovnici sluzeb rané p&e poskytuji klientovi poradenstvi.
Kriteria:

+ Poskytovatel sluzeb rané ggéposkytuje klientm speciélni poradenstvi pro cilovou
klientelu v oblastech, které vyzaduji odliSnyighup a informace, nez je wimné
populace.

+ Poskytovatel sluzeb rané g@pouziva vypracované metodiky a postupy specidlnih
poradenstvi.

+ Poskytovatel sluzeb rané geeprovadi specialni poradenstvi formou rozhovotir: p
osobnim setkani, telefonicky; pisefnrprostednictvim zapjéené nebo dopotené
literatury, formou semiri@, zprostedkovanou zkuSenosti jiného klienta.

+ Urceny pracovnik planuje a poskytuje specialni poratkéns zavislosti na zakéazce
rodiny.

+ Uréeny poradce konzultuje problémy klienta se svymiSida spolupracovniky v
viceoborové skupinha na zadost klienta mu s nimi konzultace zpentiuje.

+ Poskytovatel rané pé dba na to, aby vSichni pracovnicglmzakladni znalosti v
oblasti obecného poradenstvi, a aby byly klientdeporieny dalsi sluzby v této
oblasti.
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Rozpoznavaci znaky:
+ Naplre prace a kvalifikani predpoklady pracovnik
+ Dohoda o poskytovani sluzeb, pisemné zaznamy z dom&onzultaci, spoteych
porad, metodiky specialniho poradenstvi.
+ Adresd&e a odkazy na dalSi sluzby jsou k dispozici pradaim i klientim.

VYCHOVNE, VZDELAVACI A AKTIVA CNI SLUZBY.

StandardPracovist rané p&e poskytuje vychovné, vz8avaci a aktivatni sluzby:
a) poskytovani informaci — obecnych i specialnich
Kriteria:
+ Poskytovatel sluzeb rané ggéshromafuje a poskytuje informace, které pomohou
klientim v naphovani jejich specifickych pégeb a v ziskavani znalosti a dovednosti.
+ Pracovnik poskytuje ten druh informaci, o kteryktiént aktualni zajem a v mnozstvi,
jaké se mu zda piabné (nap v zavislosti na &ku klienta, v souvislosti se zZmou
zdravotniho stavu, atd.).
+ Pracovnik poskytuje jasné a uplné @&iewné informace ve srozumitelné fafm
+ Plan zaSkolovani musi obsahovat: seznameni s dakaoie chodem pracovist
piedepsany ptet hodin odborné prace klienty, absolvovanédepsanych kuiz a
semindt, seznam literatury.
Rozpoznavaci znaky:
+ Zaznamy o poskytnutych informacich v dokumentaci.
+ Zaznamy o rozesilanych materialech a publikacichskuténénych vzdalavacich
akcich
b) podpora interakce s dittem
Kriteria:
+ Poskytovatel rané pé dba, aby weny pracovnik podporoval a zlepSoval konkrétnimi
zpasoby interakci mezi rodi (pecovateli) a digtem.
+ Pracovnik rané @& voli metody respektujici individualitu zvlaStriost poteby
konkrétni rodiny i jejich jednotlivychlend.
+ Pracovnik rané @é zna a vyuziva fgoby, jak podpiit komunikaci a interakci v
rodiré s ohledem na specifika klientely.
Rozpoznavaci znaky:
+ Zaznamy v dokumentaci.
+ Klient si je wdom, jak muZe ziskat znalosti a dovednosti, kten¢ pomahaji
porozungt si s dittem.
+ Metodiky a programy, které maji pracovnici k dispgbza vyuZivaji jich. o
poskytnutych informacich v dokumentaci.
c) stimulace vyvoje diéte
Kriteria:
+ Poskytovatel rané pé ma k dispozici stimuéai programy a metodiky, zatfené na
stimulaci vyvoje diite s ohledem na specifikum klientské skupiny.
+ Pracovnici sluzeb rané @& planuji a navrhuji konkrétni programy stimulace s
ohledem na stav a moznostidtéti rodict, na zaklad zakazky klienta.
+ Pokud jsou jednotlivé druhy stimulace navrhovaagngmi spolupracovniky, musi
byt vzajeme konzultovany mezi odborniky i s klientem.
Rozpoznavaci znaky:
+ Zaznamy v dokumentaci klienta, zaznamy o konzutaaipracovnich poradach.
+ Rodi ziskadva dostateou podporu v dovednostech, jak stimulovat vyv@svditte.
+ Pracovnik vyuziva dostupnych stiméiéch programh a odbornych a a@¥enych
metodik.
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PRACOVISTE RANE PECE POMAHA KLIENTUM V PROSAZOVANI
JEJICH PRAV A ZAIMJ

Kriteria:
+ Poskytovatel sluzeb rané @ db4 na to, aby jeho programy podporovaly socialni
integraci cilové skupiny a zabranily jeji diskriraai.
+ Pracovnik sluzeb rané & nabizi a voli formy podle aktualni petty konkrétnich
klienti, aby docilil maximalni podpory a minimalni zaviicklienti. A to:

o Doprovod tj. pima fyzickd pitomnost pracovnika ip jednanich klienta s
institucemi, na konzultace a vyBati u lékée, do navaznych Eaeni ¢i
vzklavacich prograiin

o Pisemna podpora tj. vyjéehi, posudek, dopotani vystavené pracovnikem na
Zadost klientd&i s jeho souhlasem

Rozpoznavaci znaky:
+ Klient sije wdom svych prav a citi se byt podporovdingjich prosazovani.
+ Pracovnici rané @é wdi, jak v rdmci své pracovni naplrklientovi poskytnout
pomoc v prosazovani jeho prava a 2ajm

HODNOCENI A ZRETNA VAZBA

StandardSluzba pouziva systém hodnoceni efektivity sluzlayvyuziva z@tné vazby.
Kriteria:
+ Efektivitu a zgtnou vazbu poskytovanych sluzeb hodnoti klientacprnici, vedouci
pracovisg, ztizovatel sluzby, fipadré sjednani externi odborni poradci.
Hodnoceni efektivity probiha ngeth drovnich.
Vyhodnocovani jednotlivych domacich konzultaciistiem.
Vyhodnocovani pléni dohody mezi klientem a poskytovatelem sluzby.
Pravidelné komplexni hodnocetinnosti poskytovatele.
Jsou pouzivané jasmlefinované metody subjektivniho a objektivniho maekeni.
Zawry hodnoceni efektivity sluzeb jsou reflektovanglaiSi praci s klienty i v celkové
¢innosti poskytovatele.
+ Hodnoceni efektivity a zfina vazba musi byt dokumentovany.
Rozpoznavaci znaky:
+ Klient si je wdom, Ze sluzbu f%e hodnotit a vi jakym Zisobe se k ni muze
vyjadrovat.
+ Pracovnici jsou siadomi, jak hodnotit efektivitu sluzeb.
+ Z dokumentace klienta a z informaci z wWmod zpravy je patrné, jak hodnoceni
probihalo

R R

DOKUMENTACE

Standard: Sluzba rané pée (intervence) ma systém vedeni dokumentace, ktery
zaznamenava jednotlivé kroky v procesu planovani poskytovani sluzeb.
Kriteria:
+ Poskytovatel sluzeb rané gae(intervence) vede pisemnou dokumentaci klienta a
poskytovanych sluzbach.
+ VeSkera dokumentace (pisemnda, obrazova, audiowizaaklektronicka), tykajici se
konkrétniho klienta, je gizovana a vedena s jeho souhlasem.
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Klient musi byt informovan o dalSim vyuziti dokungee, v pipad, Ze poskytovatel
chce zvéejnit dokumentaci nebo jefiasti (nap. pro studijni dely) musi mit souhlas
klienta.

Informace obsazené v dokumentaci jsavédné a jsou chramy pred zneuZitim a to

jak zpisobem vedeni i mistem uloZeni.

Klient ma pravo do své dokumentace kdykoli nahlédre je spolutastnikem fi

pofizovani vesSkerych zaznam Souhlas s dokumenty denymi tetimu subjektu

stvrzuje klient i zastupce poskytovatele podpisem.

Pokud chce do dokumentace nahlédnout nebo ziskiahformace #kdo teti, musi k

tomu mit souhlas klienta, kmuZz se dokumentace vztahuje.

Po ukoreni sluzby uchovava poskytovatel sluzby ran&epéokumentaci po

stanovenou dobu, je zagsia ochrana proti jejimu zneuZziti.

Dokumentace klienta je vedena rozumnymsgbem a obsahuje:

o dohodu o poskytovanych sluzbéach,

lékarské zpravy (diagnozy, zpravy z vyssti,...),

odborné zpravy (anamnéza, ... ),

zaznam v evidenci kliefit

osobni list klienta,

zadznamy kolektivnich posouzeni (rozhodnuti, objgkaa zvolené postupy,

zmeény postu, ... ),

individualni plan sluzeb,

0 zaznamy z prbéhu p&e ( zaznam o domaci ambulantni konzultaci, zaznamy o
vyvoji ditéte, zadznamy telefonickych konzultaci, kopie zastinymateriat,
dojednanad zakazka, pouzité ugpby prace, zaznam rozhouprdosazenych
aspecha, prabéh ukorteni pée...),

0 potvrzeni o fjcenici poskytnuti hraek, poniicek a literatury, zarecna zprava o
rané péi (kopie),

0 zaznamy o Uhradach Klienta.

Sluzba rané p& (intervence) dokumentuje své aktivity - dokumeeata dalSich

sluzbach Kklientm i verejnosti, dotazniky, ifthlaSky na akce, zaznamy z akci,

semindu, atd.

Poskytovatel dokumentuje proces rozhodovani a vetimgdnych pistupa ke klientim

- zaznamy z poradnich a rozhodovacich proceduadpdonzultanich a metodickych

setkani.

o 0O O0O0Oo

(@)

Rozpoznavaci znaky:

+ Klient vi, co je obsahem dokumentace, ma pravoidaykoliv nahlédnout a podilet
se na ni.

+ Pracovnici sluzby jsou sigdomi, jak chranit klientovo soukromi a dokumentaiad
zneuzitim.

+ Do dokumentace jsouiazeny jen dokumenty, které poskytovateli poskyimo
klient nebo je poskytovatel ziskal s klientovysgdemim.

+ Existuje archivovana dokumentace byvalych kliehktera obsahuje originaly a kopie
zaznamu z mibéhu sluzby dokladajici standardniipéh sluzby a aktivni &ast
klienta.

+ Klient vi, jak a komu vyslovit 9y souhlas /nesouhlas se regenim informaci o
sol®.

STIZNOSTI

StandardPoskytovatel sluzeb rané p& (intervence) ma vypracovany zfisob podavani a

VyFizovani stiznosti, ktery je gistupny klientam a zavazny pro personal..
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Kriteria:

+ Klient je informovan o moznosti podani stiznogtik a komu je podat.

+ Poskytovatel dba na srozumitelnost a nekomplikostpoocedury. Poskytovatel méa
pisemi zpracovana pravidla a postup profiggvani stiznosti, tato pravidla znaji
pracovnici poskytovatele i klienti.

+ O kazdeé stiznosti musi byt informovan vedouci prado poskytovatele a je o ni
veden pisemny zapis.

+ Stiznosti jsodeSeny otekerg a objektivig, klient ma moznost se vyjatdk zawram i
ke zpisobu Satni.

+ Poskytovatel pravideth vyhodnocuje podané stiznosttedne prijatych zavru a
zpasobu jejich vyizovani.

Rozpoznavaci znaky:

+ Postup podavani stiznosti klienta je &mii dohody a klient si je¢édom moznosti
podavani a vifzovani stiznostiied uzavenim dohody.

+ Poskytovatel pouziva znamy Egiupny systém Jyzovani stiznosti klieit

+ Pisemné zaznamy o stiznostech, o kazdé stiznostigenovan vedouci pracovnik
poskytovatele, jeho podpis je uveden v zapiseitzeni stiznosti.

+ Klient pisem® potvrzuje, Ze byl se zéry a zpisobem Séeni seznamen a zda s nimi
souhlasti nikoliv.

+ Poskytovatel ma systém vyhodnocovani stiznostagigelnymi statistickymi vystupy
i obecnymi zavry.

+ Zamestnanci a klienti ¥di, kde jsou tyto informace k dispozici.

UKONCENI SLUZBY

StandardSluzba rané pée (intervence) seidi ustalenymi pravidly pro ukonéeni sluzby.
Kriteria:

+ Klient je sezndmen gasovym rozptim rané pé&e a s kritériem &ové hranice
Klientely.

+ Poskytovatel ma stanovengedpisy pro praci svych zasstnané v tomto obdobi.

+ V pripact ukorieni poskytovani sluzby zidodu wku ditte je feba poslednifit
mesice ped dovrSenim gkové hranice (4 a 7 letgmovat pozornost uk@eni sluzby a
piechodu klienta do organizace poskytujici navazrésu p

+ V tomto obdobi musi klient obdrzet pisemné inforenac existujici navazné §é
v mis€ bydlis€ a okoli (o Skolskych zZ&enich, specialnich poradenskych centrech),
cilem sluzeb rané pé v tomto obdobi je pomoci klientovi ve vstupu dedskolniho
¢i Skolniho programu.

+ Poskytovatel sluZzeb rané g@é(intervence) vypracuje ,Zpravu o ran&ipe pieda ji
rodictm, pog. ji na gani rodta preda (nap SPC, specialnimui@dskolnimu zézeni,
apod.).

+ Tato zprava je vypracovana ve spolupraci s klient&tery swij souhlas stvrdi
podpisem, stefhjako i zodpo¥dny poradensky pracovnik.

+ Klient si je wdom moznosti adezitosti astnit se na vypracovani ,Zpravy o rané
p&i”.

+ Poskytovani sluzeb je mozno ukitrkdykoli na pisemnou Zadost klienta.

+ Poskytovatel muze ukeit sluzby po pedchozim upozoemi dlouhodobém hrubém
porusovani dohody klientem.

Rozpoznavaci znaky:
+ Zinforma&nich materidl a dokumentace jegimé pravidlo ¥ku klienta.
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+ Z dokumentace, fpdevSim ze zprdvy o rané ¢pde patrnd podpora ze strany
poskytovatele f ukontovani pée a gipadre pii piechodu do navazné &

+ Klient, u kterého ko&i poskytovani sluzeb, si j&dom, jakych dalSich sluzeb v mist
a okoli mize vyuzivat.

PROVOZNi SMERNICE

ZPUSOB ZAJISTENI DUSTOJNEHO PROSHREDI

Standard:Provozni a organiz&ni struktura sluzby rané p&e respektuje individualni
potieby klienta, jeho distojnost a jeding&gnost. Zarucéuje distojné pracovni
zazemi svym zaréstnanaim.

Kriteria:

+ Poskytovatel ma vypracovany orgariizba provoznfad.

+ Prostory pro ambulantni programy jsou bezbariéebézpéné. Jsou &elré a vkusr
zaizeny.

+ Poskytovatel disponuje dost&tgmi zdroji pro zaji&tni sluzeb. Jeji pracovnici pracuji
se standardni vybavou pdoek (které jsou specifické podle specializace pr&ts).

+ Poskytovatel ma vypracované zasady pracesgarand pri konzultacich v rodi&i pri
ambulantnich programech. Tyto zasady jsou Mgy s ohledem na individualitu a
potieby klienti, jejich jedin€nost a dstojnost.

+ Poskytovatel dba na ochranu informaci o klientongspektuje jeho soukromi.
Dokumentace je vedena s ohledem astajnost klienta a ochranu jeho soukromi.

+ Pracovni prosedi je pro zarkstnance bezgeé a pijemné. Existuje plan zaskolovani
pro konkrétni pracovni *azeni a je pracovnik zodpa@lny za ptéibéh, plréni a
zhodnoceni planu.

+ Plan zaSkolovani musi obsahovat: seznameni s dakaoie chodem pracovist
piedepsany ptet hodin odborné prace klienty, absolvovanédepsanych kuiz a
semindi, seznam literatury.

Rozpoznavaci znaky:

+ Prislusnd dokumentace.

+ Ambulantni progedi je gijemné klienim a vybavenim odpovida normam.

<+ Spokojenost klierit a zandstnand.

ZPUSOB SLUZBY Z MISTNIHO ACASOVEHO HLEDISKA

Standard: Poskytovatel sluzeb rané p& realizuje vypracovany systém planovani a
poskytovani sluzeb z mistniho dasového hlediska.
Kriteria:
+ Poskytovatel ma jagrvymezenou svoutsobnost (celostatni, oblastni, mistni).
+ Poskytovatel realizujgéasovy plan poskytovani sluzeb, ktery je jednotng pelou
organizaci.
+ Poskytovatel koordinuje svotinnost s dalSimi sluzbami poskytujicimi podobné a
navazneé sluzby v ramci daného mista, oblasti hoegtatu.
+ Poskytovatel je mistn i ¢aso¥ dostupny. Revazna ¢ast sluzeb je kliefim
poskytovana v firozeném prosedi ditte, tj. v rodirg.
+ Klienti dostavaji patbné pisemné i telefonické informacas.

117



+ Pracovnik rané @é s planuje konzultace v rodinach tak, aby respeki®Zzny chod a
rytmus Zivota rodiny.

+ Poskytovatel rané gé voli takové metody préace, které podportiigzené prosedi v
roding i komunig ditéte, kde je specialniho pouze tolik, kolik je nezisyreba.

Rozpoznavaci znaky:

+ Pisemné doklady ougobnosti, Kriteria organizace, plany a harmonogramice,
piehled jednotlivych konzultaci.

+ Dostupné srozumitelné informace pro klienty i Suggjnost.

ZPUSOB INFORMACE O SLUZE

Standard:Poskytovatel rané pée dostupnym a srozumitelnym zfisobem informuje své
klienty, odbornou i laickou vefejnost o nabizenych sluzbéach.
Kriteria:
+ Poskytovatel vytvd plan a podklady pro prezentaci s¥énosti uvnit i vné
organizace.
+ Poskytovatel sluzeb rané g buduje vztahy s dalSimi oblastnimi i profesnimi
organizacemi, probiha mezi nimi aktualni Wra a koordinace informaci a sluzeb.
+ Poskytovatel se zapojuje do mistnich akci a kamfmatiornych a vi@jnych) s cilem
informovat o sluzbéach.
+ Poskytovatel sluzeb je schopen zajistitasnou informovanost klieinti vSech
zamestnand..
Rozpoznavaci znaky:
+ Pisemny informéni materiél.
+ Informovanost zagstnand, klienti, profesnich partnéra ostatni viejnosti.
+ Dokumentace o spolupraci s dalSimi organizacemi.

ZPUSOB REAKCE NA HAVARIJNI A NOUZOVE SITUACE

Standard:Poskytovatel sluzeb rané p& dba na podminky ochrany bezpé a zdravi
zaméstnanai a klienta a méa pripravend feSeni pro nouzové a havarijni
situace.

Kriteria:

+ Poskytovatel jash definuje svou miru zodpeédnosti za zdravi a bezf®ost
zamestnand a klienti, ktera odpovida legislativninfgdpigim.

+ Poskytovatel zajtdije technické, administrativni a provozni zadzemacpvi¥d a
zamestnand.

+ Poskytovatel dba o pravidelné kontroly vybaveniaaemi dle platnych norem a ve
prosgEch svych zaréstnand.

+ P¥i vzniklé havarijni a nouzove situaci jsou k disjgpkonkrétni informace a ustalené
postupyreseni.

Rozpoznavaci znaky:

Pisemné bezpaostni a provoznifedpisy a pokyny.

Stanovena mira zodp&dnosti, pojistné smlouvy.

Doklady o udrzb a bezpeénostnich kontrolach pracovnich priestki.

Harmonogram¢asovy plan prace.

e S
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ZPUSOB ZAJISTENI SOUKROMI KLIENTA

StandardPoskytovatel respektuje pravo klienta na ochranu@ukromi.
Kriteria:

+ Poskytovatel sluzeb rané g@dba na to, aby jeho zastnanci chranili soukromi
klienta a respektovali ji takééhem domacich konzultaci (magracovnik nevstupuje
na mista, kam neni vyslo¥pozvan).

+ Poskytovatel sluzeb dba na ochranu informaci mtdsd. S dokumentaci o klientovi
je nakladano jako si@érnym materialem a je zabezjgma proti zneuZiti.

+ P¥i ambulantnich programech je prostat@ajiS€na ochrana soukromi klienta.

Rozpoznavaci znaky:

Prostorové vybaveni.

Smlouva o poskytovani sluzeb.

Interni gredpisy.

Zpusob vedeni a ochrany dokumentace.

e S

RIZENIi A ORGANIZACE

StandardRizenim sluzeb se zajiuji potieby organizace a zajmy klieni.
Kriteria:

+ Na zabezp&ni zazemi pracoviSposkytujiciho sluzby rané & se podili pracovnici
vedeni, spravy, administrativy a udrzby.

+ Sluzby jsou klientovi poskytovany, takovymigmbem, aby rodinu kmily zavislou
na zadné vychovné vé&dvaci instituci ani pobytové (Gstavni) institued nichZ musi
byt sluzby rané p® obsaho¥, personalé i finanéné oddleny.

+ Zodpowdna osoba koordinuje poskytovani sluzeb range pplanuje péet klient,
kterym bude mozno z kapacitnicivddu poskytnout sluzby v garantované kvalit

+ Nézory Kklienfi jsou zahrnovany do planovani a poskytovani sluZetipowdna osoba
planuje, které konkrétni sluzby bude moci pracévisturtitém casovém obdobi
poskytnout vzhledem Kk personalnimu obsazeni, natému a prostorovému
vybaveni, s jakou gsobnosti, a které sluzby budou zégigat externi. spolupracujici
odbornici.

+ Zodpowdna osoba pravidetninformuje fidici organ poskytujici organizace (spravni
radu), ktery ji ukoluje.

+ Tato osoba provadi Kibva rozhodnuti, jagndefinuje Ukoly dalSim pracovnik, ma
zodpowdnost za vyuzivan fingnich zdrofi, zahrnuje do planovani a rozhodovani
nazory klient,, sleduje zakonnéredpisy aktualé reaguje na jejich zémy

Rozpoznavaci znak:

+ Zapisy jednani, porad, p&wvaci listiny, napla prace #zovaci listiny pracovi§

smernice, vyr@&ni zpravy.

NAKLADANI S FINAN CNiMI PROSTREDKY

Standard:Poskytovatel sluzeb rané p&e (Celné vyuziva finanéni prostiedky ziskané na
poskytovani sluzeb a dalSiinnosti, své hospodéeni zvdejiiuje ve vyroéni
Zpraveé.
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Kriteria:
+ Poskytovatel sluzeb ma vypracovany systém ziskafardncnich prostedki,
v ro¢nich planech vypracovava rozfd procerpani finainich zdrofi a dbé na jejich
pInéni a zpracovava jejich vygtovani.
+ Poskytovatel kazdotm¢ vypracovava a zwejiuje vyraini zpravu ¥etnd financni
zpravy.
+ Poskytovatel vededétnictvi a hospodéadle platnych
Rozpoznavaci znaky:
+ Finartni a &etni dokumentace, smlouvy, standardy, ¥fiiazprava, tetni uzavrka,
daiova giznani.

ZIVOTNI PROSTREDI

Standard: Sluzby rané pée jsou poskytovany s ohledem na Uspornost a ochranu
Zivotniho prostiedi.
Kriteria:

+ Vyjezdy na konzultace v rodinach a daiginosti souvisejici s poskytovanim sluzeb
jsou planovany a poskytovanyealné a s ohledem na uUspornost a ochranu Zivotniho
prostedi.

+ Pracovni prosedi je bezp&né a pivetive.

+ Energie a pracovni prasdky jsou vyuzivany uspo#n

Rozpoznavaci znak:

+ Cestovni pikazy, givétivé pracovni prosedi, informovanost kliefita pracovnik,

spoteba a nakladani s materialem.

UROVEN SLUZEB

Standard:Poskytovatel sluzeb rané pe zaji¥’uje dostat&nou Urovei poskytovanych
sluzeb
Kriteria:

+ Zdroje jsouftizeny s cilem dosahnout maximalnihdinku, s ohledem na cile
poskytovatele a dobrou praxi sluzeb.

+ Poskytovatel sluzeb rané e je schopen zajistit provoz s ohledem na mobilni
charakter sluzeb, odpovidajici prostory kipp, Ze nabizi ambulantni programy,
disponuje standardni vybavou pro pracovniky dlechejspecializace, souborem
informaci pro klienty (katalogy pdwcek a hraek, informa&nimi broZurami, letaky,
odbornou literaturou), databazi a kontakty na daisiby pro klienty.

+ Za jednotlivé oblasti jsou zodp&iné konkrétni osoby, které také progjadejich
nakup, provoz a udrzbu, existuje také vypracovama&igio pro eventualni krizovou
situaci (nap. poruchasi havarie vozidla).

Rozpoznavaci znak:

+ Kriteria, metodické pokyny, sémice, evidence majetku, vybaveni, zd&znamy o drzb

a provozu pracovnich prdstku.
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Priloha ¢. 22 Garance vydavané Asociaci pracovivkrané péi

ASOCIACE PRACOVNIKU V RANE PECI
KLIMENTSHA 7, Praha 1

GARANCE

Asociace pracovniki v rané péfi potvrzuje, e

Pracoviiia:

poskytuje socidlni sluzby

v souladu s platnymi standardy rané péce.

Toto potvreeni 5& vyddvd po Setfeni provedendm dne
i FAKIEOS 23005 viEe Uveoendho pracowvisie,

Jednatel pa Asociaci pracovniki v rand pééi

[ ———————— SRS S FEY

Detum vyddri:
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Priloha ¢. 3. Informaini let&ky (sklad&ky, brozurky) rkterych SRP

K Blahalytu 727, 530 02 PARDUBICE
tel: 466 798 559, 550
466 304 805
mobil: 736 512 613-6
el ranapece pardubiceEouick.c

Plisobnost Stfedizka rané pée je na Gremi
Fardubic a Pardubického kiaje,

Kdo je zfizovatelem
Stiediska rané péce?

Lhigovatelem SFedisks rang péle v Pardubicich
j& SdruZeni pro ranou pédl v Pardubickh

- obfanské sdrufeni rodifd a pratel déti

s zdrangteim pastiienim,

Komu dékujeme za podporu?

« Ministerstvo prace a socidinich véci
- Statutarnimu mestu Pardubsice

= Pardubickémes kraji

= speanzanim

Co je rana péde?

Rana pece je soustava sludel a programi
poskytovanych détem se zdravotnim
postitenim a jejich radindm,

Sluﬂ)ﬂmu poskytovany formou terenni péde,
tzn. formou navitéy v roding, v plirozensm
prostiads ditéte, pfipadng ambulantns.

Zakladem slufebje podpara reding 4 podpesa
wyije ditére,

Rana péce pro rodiny deti
s postizenim
v Praze a Stredoceskem kraji
Kdo ja v soutasné dobé poskylovatelem sluleb

rané péée pro déti se zdravotnim postiZenim nebo
ohroZenym vyvojem v Praze a Stfedoceskem kraji?

Stredisko ranse padc

(zfizovatelem je Spoleénost pro ranou péci)
Hastalska 27, 110 00 Praha 1

ernaii: m@w
tel.: 224 826 660, 77V 234 131
fax: 224 826 B57

SluZby Stfediska rané péée jsou urteny pro rodiny
déti s tézkym zrakowym postizenim a kombinova-
nym postizenim, U déti, kters maji vwyiluéné zrakove
postizeni, poskytujerne sluZby od narozeni do 4 let
wEku, U détl s kombinovanym postiZenim (jedna
o kombinaci zrakového postizeni s mentalnim, té-
lesnym apod. ) do 6 let veku . Mezi klienty jsou | déti
s dudlnim postizenim (kombinace postizeni zraku
| sluchu soutasng),

Ceskobratrské cirkve evangelické

STREDISKO
L— RANE PECE
|:| DIAKONIE CCE

Stredisko rané pace Diakonie CCE
(zfizovatelem je Diakonie CCE,
stfedisko v Praze 5 — Stodulkach)
Vlachova 1502, 155 00 Praha 5 — Stodilky

ermail: 5 sk Iy
tel 235 518 392._?31 445 502,
731445 503, 731 445 504

SluZby stfedizka rané péde jsou urfeny napi. pro
rodiny s détmi s opo2dénym psychomotarickym
vywojem, Downovym  syndromem, Rettovym
syndromem, détskou mozkovou obmou nebo
jingym poslizenim centralni nervové  soustawvy,
rozétépem patefe od narozeni do Sesti let.

£3

Stfedisko rané péce

Stiedisko rane pace Tamtam
(zfizovatelem je Federace rodiéu
a pratel sluchovych postizenych)

Holeékova 4, 150 00 Praha 5

e-mail: rana;ggg@!ﬁmh&gﬁhg.cz

tel.- 251 510 744

fax: 251 510 745

Sluby Stiediska Tamtam jsou uréeny pro rodiny
déti se sluchovym postiZenim od narozeni do véku
6 let, pro rodiny déti s kembingvanym postizenim
od narazeni do véku 7 let a pro rodiny déti s posti-
Zenim vyvoje reci maximaling do veku 7 lel
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Priloha €. 4. Ukazkacasopisu vydavaného Spdisti pro ranou @épro své klienty

AKCE
Co prob&hlo 2
Co se chystd 3
ZPRAVY, SDELENI A NOVINKY ZE STREDISEK
Novinky z Metodickéhe centra — publikace ____ 5
Prosha o spoluprici pfi ikovém Setfeni 6
Zpréva o Sinnosti Stfediska rané pée Brno za prvai pololeti roku 2006 — 6
Stiedisko rané péce Ostrava - Benefiéni koncerty — 7
Z REHABILITACNIHCH KURZU PRO RODINY 2006
Tydenni rehubilitaéni kurz pro rodiny s détmi B 9
Jak jsme byli na kurzu — Horni Be¢va 2006 ———m8 —wo———— 10
Z dotazniki.
aneb jak ragastniné rodiny hodnotily letadnf rehabilitaéni kurzy pro rodiny— 11
Mald fotografickd reflexe pobytu v ém dvofe 2006 12
HRACKY, POMUCKY A NAPADY
Futon 14
Inspirace na vyrobu stimulacnich desek S
Prirodni détskd kosmetika 17
Détskd zubni pasta — Lavera nawwrkosmetik — |7
Nadli jsem na Internetu: www.Brejlitky.cz —— 88 18
Braillelnk. 18
Slunetni brina - &aje 19
Mrazivi pohddka 19
INFORMACE
Kriky k objeveni obrizkl aneb néco ze zrakové stimulace —______ 20
Zajimavé i ¢ strinky 20
Hluchoslepi mezi nami __
O sezeni
Do Vasi knihovnidky
- Pfehled v¥voje ditéte od prenatilniho obdobi do 8 let
Mali pomoeniei
Svétluska sviti pro projekt Plavice
: K prepravé déti nejen s kombinovanym postizenim autem,
Krasné Vanoce chceme Vam prat, mikrobusem a novému silniénimu zakont —— 24
aby mél Elovék clovéka rad, K zdkonu ¢. 108/2006 Sb. o ich sluzbdch: 25
aby jeden druhému vie $idsti pral, Civrty stuped zavislosti: jak je koncipovin, pro koho je uréen a jak o néj usilovat 25
aby i ten novy rok za lo stal. PVC se pomalu vytraci z nemocnic 27
Nabidka pro rodice 28
4 S PRISPEVKY Z RODIN
Spolecnost pro ranou péci Vs %
 Wvdalo Stredisko rané péce Ostrava Tip na bazénck 28
Nadrazni 110, 702 00 Moravska Ostrava ek 29
“e-mail: ostrava@ranapece.cz P — 18
banka Ceskd spoFitelna, &. it.: 1641614349/0800. INZERCE e
PODEKOVANI 3

123



