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Anotace:

Bakalarska prace se zabyva individualnim planovanim v pribéhu procesti transformace
a deinstitucionalizace pobytovych socidlnich sluZzeb pro osoby s postizenim. Teoreticka cast
pojednavd o vyznamu transformace a deinstitucionalizace, jakozto zméné v poskytovani
socidlnich sluzeb, o individudlnim planovani, které je procesem osobni zmény Cloveka s
postizenim vedoucim (nejen) k jeho samostatnosti. Také pojedndva o soubéznosti
a vzdjemném propojeni téchto tfi procest, jako idedlnim zpiisobu, jak s podporou socialni
sluzby zmocnit ¢loveka s postizenim, pomoci mu zvysit jeho autonomii a umoznit mu poté

zit pouze s takovou mirou podpory sociélni sluzby, kterou vyzaduje jeho postizeni.

V empirické casti se autorka zabyva vlivem prostiedi velkokapacitniho zafizeni
a prostiedi malych domacnosti na realizaci individualniho planovani s lidmi s postizenim
a jejich naslednou samostatnost. Pro sviij kvalitativni priizkum si zvolila pobytové zatizeni
socialnich sluzeb, které je zafazeno do projektu Ministerstva prace a socialnich véci Ceské
republiky, nazvaného "Podpora transformace socidlnich sluzeb" a uskutecnila jej v prubéhu

tohoto procesu.
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Summary:

The bachelor thesis deals with individual planning during transformation and
deinstitutionalization processes of stay welfare services for disabled people. Theoretical part
concerns itself with the importance of transformation and deinstitutionalization as a change in
providing welfare services, with individual planning which is a process of personal change of
a disabled person leading (not only) to his independence. It also deals with a parallelism and
mutual interconnection of these three processes as an optimal way how to empower a disabled
person with support of a welfare service, how to help him increase his independence and
consequently enable him to live with such an extend of welfare service, that is required by his

disablement.

In the empirical part, the author deals with the influence of the environment of a large
capacity institution and the environment of small households on realization of individual
planning with disabled people and their consequential independence. For her qualitative
research she chose a stay welfare service institution which is put in a Ministry of Labour and
Social Affairs of the Czech Republic project called “Support of welfare services

transformation” and she realized the research during this process.
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Uvod

Se vznikem Zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach (dale jen zakon o socidlnich
sluzbach) vznikla poskytovateliim socidlnich sluzeb povinnost individudlné planovat pribeh
poskytovani  socidlni sluzby s jednotlivymi klienty. Také vyhlaska ¢. 505/2006, kterou

se provad¢ji nékterd ustanoveni zékona o socidlnich sluzbach, urcuje prostfednictvim

standardu kvality ¢. 5 zptsob, jakym ma byt proces individudlniho planovani napliovan.

V této bakaldiské praci se autorka bude zabyvat individudlnim planovanim prib&hu
socialni sluzby, jako kontinudlnim, zamérnym a strukturovanym procesem, ktery smeétuje
k rozvoji schopnosti a dovednosti lidi s postizenim, Zzijicich v socialnich sluzbach, aby
dokézali zit plnohodnotny Zivot v bézné spolecnosti. Také se bude zabyvat transformaci
a deinstitucionalizaci socialnich sluzeb, procesy, které méni socidlni sluzby z Gstavni péce
na komunitni sluzby, poskytované v lokalitach, kde se lidé stavaji soucasti bézné spolecnosti.
Soubézny prubéh a vzajemné propojeni téchto tfech procest je idealnim zplisobem, jak
zmocnit ¢lovéka s postizenim a pomoci mu svij zivot uchopit do vlastnich rukou, pomoci mu

zvys$it svou autonomii a zit pouze s takovou mirou podpory socidlni sluzby, kterou vyzaduje

jeho handicap.

V empirické ¢asti se autorka bude zabyvat vlivem prostfedi velkokapacitniho zafizeni
a prostfedi malych domadacnosti na realizaci individudlniho planovéani slidmi s mentalnim
postizenim a kombinovanym postizenim a jejich naslednou samostatnost. Pro sviij kvalitativni
vyzkum si zvolila pobytové zatizeni socidlnich sluzeb, které je zatazeno do individualniho
projektu Ministerstva prace a socialnich véci Ceské republiky (dale jen MPSV), nazvaného
"Podpora transformace socialnich sluzeb", financovaného z prostiedkii Evropského socialniho

fondu.



1 Transformace a deinstitucionalizace

1.1 Vyvoj transformace v Ceské republice

Pted rokem 1989 byly socidlni sluzby poskytovany pouze ve form¢ institucionalni péce.
Lid¢, kterym takova sluzba byla poskytovana, byli postaveni do role svéfenct, kterym bylo
nutné poskytovat celozivotni péci, astali sesoucasti zavedeného rezimu, dennich
harmonogramti a skupinové poskytované péce bez ohledu na individualitu kazdého z nich.
Ustavni zaiizeni se nachézela v lokalitich s mensim podtem obyvatel, na okraji spole¢nosti,
daleko od ptatel a rodinnych piislusnikl. Pravé rodice lidi s postizenim byli €asto postaveni
do neftesitelné situace, kdy se museli ptizplisobit feSeni, které povazovala spolecnost za jediné
spravné, a tim byla institucionalni pé¢e (Camsky, aj. 2011, s. 10-11). Spole¢nost nenabizela
jinou alternativu nez umisténi ditéte s postizenim do ustavni péce, proto jisty podil

na zakladani a provozu komunitnich a terénnich sluzeb méli pozdéji ¢asto prave jejich rodice.

Po roce 1989 byl zahajen proces transformace a deinstitucionalizace, predevsim s aplikaci
principti ochrany lidskych prav. Zadouci zmény viak Casto téZce piijimal management
ustavnich zafizeni, ktery kvalitu spiSe spojoval s kvalitou vybaveni nez s kvalitou
poskytované sluzby(Camsky, aj. 2011, s. 11). Zavedenim standardi kvality do praxe
a aplikaci zdkona o socidlnich sluzbach se postupnymi kroky zmeénilo poskytovani socialnich
sluzeb v Ceské republice podle evropského trendu smérem k individualnim potiebam kazdého
clovéka s postizenim, zijictho s podporou pobytové socidlni sluzby. Mezi hlavni tukoly
pobytovych socialnich sluzeb tedy v soucasné dob¢ patii predev§im zachovani duastojnosti
a zvySovani autonomie ¢loveéka s postizenim, aby s individualné nastavenou mirou podpory
zvladl zit bézny zivot svého vrstevnika ve spole¢nosti. Transformace a deinstitucionalizace
jsou procesy, snimiz byva spojovan také pojem humanizace socialnich sluzeb, ktery
vyjadiuje zlidsténi pfistupu k lidem, zaméfeni se na individudlni pfistup k nim a vniméni
cloveka s postizenim predevsim, jako lidské bytosti, kterd mé stejna prava, jako lidé v bézné
se jiz v socialnich sluzbach odehrava, aby jim vynahradila jejich zkuSenosti, ¢asto spojené

s nelidskym pfistupem pracovnikii Gstavnich zatizeni.
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1.2 Vymezeni pojmu transformace socialnich sluzeb

Transformace socidlnich sluzeb je proces zmény rizeni, financovani, vzdelavani, mista
a formy poskytovani socialnich sluzeb tak, aby vyslednym stavem byla péce v béinych
Zivotnich podminkdch (Camsky, aj. 2011, s. 12). Zménou prochazi socialni sluzba postupné,
v jednotlivych krocich a v delS§im ¢asovém horizontu. Nelze ji zajistit pouze zménou pravidel
a mista poskytovani sluzby, ale je nutnd izména mySleni jednotlivych pracovnikl, ktefi
v ramci této sluzby poskytuji podporu klientim. Pokud je s touto zménou ztotoznén pracovnik
poskytujici podporu Clovéku s postizenim, nastdva idedlni stav pro jeho praci s klientem

v souladu s nové poskytovanou sluzbou.
1.3 Vymezeni pojmu deistitucionalizace socialnich sluzeb

Pojem deinstitucionalizace je mozné chapat, jako prechod od dominantniho poskytovani
pobytovych socialnich sluzeb smérem k poskytovani socidlnich sluzeb zamérenych
na individudlni podporu Zivota clovéka v prirozeném prostiedi (Camsky, aj., 2011, s. 12).
Deinstitucionalizace sméfuje k plnohodnotnému Zivotu ¢loveéka s postizenim ve spolecnosti,
jako jejiho aktivniho a autonomniho ¢lena, ktery pfijima podporu komunitni socidlni sluzby
podle individualniho posouzeni jeho potieb. Ukolem této sluzby je pomoci &lovéku
s postizenim snizovat jeho zéavislost na sluzbé samotné, natak nizkou miru poskytované

podpory, kterou mu umoziuje jeho handicap po peclivém vyhodnoceni moznych rizik.

1.3.1 DUvody deinstitucionalizace

Deinstitucionalizace je proces, ktery je dulezitym meznikem, dilezitou zménou pro
kazdou pobytovou socidlni sluzbu. Dtvody, pro¢ je hodna pozornosti a podpory, svédci
jednoznacéné pro zkvalitnéni poskytované socialni sluzby, ale piedev§im pro zvySeni kvality
zivota lidi s postizenim, ktefi ji vyuzivaji. Témito diivody jsou zvySeni ochrany lidskych prav,
umoznéni podpory rozvoje osobnosti a kompetenci ¢lovéka, Zijiciho s podporou socialni
sluzby, zvySovani jeho ucasti v béZzném zivoté spolecnosti, ale také dosazeni nejlepsi praxe
socialnich sluzeb a ucelnost poskytovani socialnich sluzeb (Adamec, A., aj. 2013, s. 15-19).
Z vyse uvedeného vyplyva, Ze deistitucionalizaci nebyva obohacen pouze klient dané sluzby,
ale také pracovnici, ktefi tuto sluzbu a podporu lidem s postizenim poskytuji. Naplnéni

aradost z odvedené prace, nalezeni jejiho smyslu, nazorova shoda s cili a posldnim dané

organizace je pro pracovniky zdrojem motivace a energie pro dalsi praci. Ucelnost socialni
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sluzby se deinstitucionalizaci zvysSuje, pro jeji individualné nastavenou miru podpory, kterou
jednotlivym klientim poskytuje, ¢imz se zajisti vyuZiti pfirozenych zdrojt, ve formé lidskych
znalosti, dovednosti, schopnosti, vztahd, dostupnych sluzeb a finanénich prostredki.
Deinstitucionalizace je tedy proces, ktery jisté pfispiva ke zvySovani kvality pobytovych

socialnich sluzeb v mnoha smérech.
1.4 Projekt "Podpora transformace socialnich sluzeb"

V ramci Operaéniho programu Lidské zdroje a zaméstnanost, Ceskd republika zacala
vyuzivat prostfedky Evropského socialniho fondu k realizaci projektu "Podpora transformace
socialnich sluzeb". Tento projekt trval od dubna 2009 do kvétna 2013 a nyni stale pokracuje
v navazujicim  projektu. Jeho hlavnim zamérem sestalo pfispéni  k realizaci
deinstitucionalizace pobytovych =zafizeni socidlnich sluzeb pro osoby se zdravotnim
postizenim. Projekt byl realizovan ve 13 krajich Ceské republiky, mimo hlavniho mésta
Prahy, a do pilotniho zahdjeni procesu transformace bylo zapojeno 32 vybranych nejvice
rizikovych zafizeni pro osoby se zdravotnim postiZenim. Realizdtorem projektu se stal Odbor
socialnich sluzeb a socialniho za¢lefiovani MPSV CR. Proces transformace zajiitovalo
Nérodni centrum podpory transformace socialnich sluzeb (dale jen Néarodni centrum) formou

regionalnich transformaénich tyma (Evropsky socialni fond v CR 2009).

Do tohoto projektu byl zaiazen i Ustav socialni pé¢e Lobendava, piispévkova organizace,
kterd se stala zdkladnou pro kvalitativni vyzkum autorky této bakalarské prace. V ramci
vyzkumu bude mozno nahlédnout do prostfedi cilového zatizeni pobytovych socidlnich
sluzeb, urceného jako vhodné k zahdjeni procest transformace, deinstitucionalizace

a humanizace socialnich sluzeb.
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2 Individualni planovani

2.1 Legislativni ramec

Se vznikem Zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach (déle jen zdkon o socidlnich
sluzbach) vznikla poskytovatelim socidlnich sluzeb povinnost individudlné planovat prib&h
poskytovani socialni sluzby s lidmi, ktefi sluzbu uzivaji. Planovani vyplyva z osobnich cila,
potieb a schopnosti klienti dané socidlni sluzby, jejichZ pracovnici jsou povinni vést pisemné
individualni zaznamy a hodnotit pribéh poskytovani socialni sluzby. Individualni planovani
prubéhu poskytovani socidlni sluzby musi probihat za Gcasti Cloveéka, kterému je sluzba
poskytovana s ohledem na jeho zdravotni stav. To znamena, ze se Cloveék Zzijici s podporou
socialni sluzby na vSech krocich individudlniho planovani podili, jak je to jen mozné a do jaké

miry mu spolupraci umoziuje jeho handicap (Zakon ¢. 108/2006 Sb., § 88, pism. f).

Také vyhlaska ¢. 505/2006, kterou se provadeji nékterd ustanoveni zédkona o socidlnich
sluzbach, urcuje prostrednictvim standardu kvality ¢. 5, zplisob, jakym ma byt proces
individualniho planovani pribéhu socidlni sluzby napliovan. Poskytovatel je povinen
zpracovat vnitini pravidla, kterd poskytuji povinny rdmec individualniho planovéni a zpiisob
ptehodnocovéani procesu poskytovani sluzby, apodle kterych je povinen postupovat.
Poskytovatel je téz povinen zajistit planovani a hodnoceni pribéhu poskytovani socidlni
sluzby, prostfednictvim uren¢ho zaméstnance (kliCovy pracovnik), pfimo pro kazdeho
cloveka a spolecné s timto ¢lovékem , Zijicim s podporou socidlni sluzby. Témto klicovym
pracovnikiim, ktefi individualné planuji s jednotlivymi uzivateli sluZzby, musi poskytovatel
umoznit vzdjemné predavani informaci o priabéhu poskytovani socialni sluzby, naptiklad pti

pravidelnych schiizkach za timto ucelem (Vyhlaska ¢. 505/2006 Sb., ptiloha 2, odst. 5).
2.2 VVymezeni pojmu individualni planovani

Individudlni planovéni je proces, ktery vychdzi z dvou riznych teoretickych pfistupi.

Jednim z nich je ukolové orientovany pfistup a druhym je ptistup zaméfeny na osobu.
Ukolové orientovany pfistup

Zakladnimi rysy tohoto pfistupu je partnerstvi a posilovani. Tyto rysy jsou dany

predpokladem, ze klient je hlavni hybnou silou pro feSeni svych problémt, je jejich aktivnim
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ucastnikem a v co nejvetsi mife participuje na jejich vyfeSeni. Je dulezité staveét na silnych
strankach  klientovych schopnosti atyto schopnosti poté posilovat zaméfenim
se na individudlni praci s nim, na vyfeseni explorované¢ho problému, splnénim formulovaného

ukolu na zéklad¢ dohody o cilech (Matousek, O., 2007, s. 231-234).

Z vyse uvedené¢ho vyplyva, ze individudlni planovani je procesem, ktery se odehrava
na zaklad¢ partnerského vztahu klienta a klicového pracovnika, jehoz cilem je posileni
klientovych schopnosti. Toto zlepSeni schopnosti klienta s sebou nese vyfeSeni klientova
problému, v pfipadé individudlniho pldnovani naplnéni potieby, a také posileni klientova

sebevédomi a viry ve vlastni schopnosti, moznosti a dovednosti.
Pristup zaméreny na osobu

Piistup zaméfeny na osobu vychéazi z koncepce Carla Rogerse, ktery na zdkladé svého
humanistického ptistupu ke klientovi zjistil, ze zmeny se nejlépe dosahne, kdyz se podari
porozumét jeho pohledu na svét (Portner, M., 2009, s.21). Humanisticky pohled na ¢lovéka je
pohledem na jedinecnou neopakovatelnou bytost, ktera ma schopnosti k ristu,
sebeaktualizaci, ke zménam a feSeni problémi. Tyto schopnosti mohou byt naruSeny nebo
omezeny, coz je nutné kompenzovat objevenim a posilenim vnitinich zdroji lezicich ladem.
Je nutné brat ¢loveka jako bytost s vlastnim vnitinim svétem, ktery mu dava smysl, a proto by
m¢él byt stejnym zplisobem pochopen a pfijat. Postoj zaméieny na ¢lovéka vyzaduje empatii,
uctu k osobnosti a opravdovost (kongruenci), ktera vyzaduje piijeti vlastniho prozivani
a schopnost odhadnout, kdy jej odhalit a v jaké mife. Kongruence také znamena citelnost

podminek konkrétni situace pro vSechny zacastnéné (Portner, M., 2009, s. 23-24).

Tento pfistup poukazuje nato, zeindividualni prace sklientem je zalozena
na porozumeéni, poznani a pochopeni vnitiniho svéta klienta bez jeho hodnoceni. Na tomto
zéklad¢ 1ze navazat partnersky vztah s klientem a pracovat spolu s nim na jeho rtistu, naplnéni

jeho potieb arozvoji jeho schopnosti a dovednosti k zlepSeni jeho autonomie pro dalsi

vvvvvv

Individualni planovani

Individualni planovani je proces, kterym poskytovatel socidlni sluzby plni svou zakonem

danou povinnost individudln¢ plénovat pribéh poskytovani socidlni sluzby, ale také
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s pouzitim rovnocenného partnerstvi pracuje na rozvoji individualniho ptistupu ke kazdému
clovéku s postizenim, ¢imz zvySuje kvalitu poskytované sluzby a kvalitu Zivota lidi, kterym
tuto sluzbu poskytuje. Tento proces se odehravd na zdkladé individudlné zjisténych potieb
a prani ¢lovéka, Zijiciho s podporou socidlni sluzby, a s ohledem na jeho moZnosti, schopnosti
a dovednosti, pfi cemz spolupracuji klicovy pracovnik, klient socialni sluzby, tym klicovych
pracovnikl, také rodinni piisluSnici, pratelé, zdkonni zéastupci aj., na tom, aby s pomoci
realizace individudlniho planu dosahli zmény. Zménou je mysleno zlepSeni moznosti,
schopnosti, dovednosti a kvality Zivota ¢loveéka s postizenim, s co nejvétSim podilem jeho
spoluprace. Cilem je dosazeni jeho autonomie, stavu, kdy v co nejvétsi mife zvlada
sebeobsluzné ukony a dokdze obhdjit sva prava, piikterych byl diive zavisly na pomoci

a podpofte pracovnikll socidlni sluzby.

Odbornd literatura uvadi, ze individudlni planovani je proces, ve kterém uZivatel
a poskytovatel hledaji cile, které bude uzivatel ve spolupraci s poskytovatelem dosahovat -
budou tedy hledat "cil spolecné prace” (Hauke, M. 2011, s. 16). Bickova téz oznacuje
individualni planovani jednoduSe jako "kontraktovéani", tedy dojednavani, jakym zplisobem
bude jednotlivému ¢lovéku sluzba poskytovana (Bickova, L., aj. 2011, s. 26). Jednoznacné je
zde mysleno, Ze toto dojednavani se odehravd mezi pracovnikem dané socidlni sluzby
a ¢loveékem, kterému je tato sluzba poskytovana. Podobné popisuji individudlni planovani
o potrebach uzivatele ataké zdiraziuje, Ze setento proces odehravd na zikladé potieb
Cloveéka uzivajictho sluzbu a moznosti poskytovatele mu tyto potfeby pomoci naplnit

(Krutilova, D., aj. 2008, s. 139).

Nézory odborné vefejnosti jsou rizné a jejich pohled na individudlni planovani se lisi
podle rozmanitych zkuSenosti z praxe. Johnova uvadi, ze individualni planovani slouzi jako
piinos pouze tehdy, pokud dani pracovnici vidi jeho smysl a praktické vyuziti, tvrdi, Ze poté je
muze 1bavit (Socidlni prace/Socidlni praca 2011, s.5). Z pohledu streetworkerd je
individudlni planovani spiSe dohodoplanovanim, z diivodu jednordzovych setkani s klienty,
kdy jedinym moznym zpusobem, jak poskytnout odpovidajici pomoc, nebo podporu, je
uzavieni okamZité spoleéné dohody zakladajici se na aktudlnich potfebach klienta a snaha
orychlé vytvofeni individudlniho planu vedouciho kjejich uspokojeni (Socidlni

prace/Socidlni praca 2011, s. 10-12).
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Z vyse uvedené¢ho vyplyva, ze individudlni planovani je proces, ktery je otevieny
individudlnim proménam, respektive vyzadujici ptizptisobeni se druhu socialni sluzby, cilové
skupin¢ klientd a ptredevsSim individualit¢ kazdého clovéka jako jedine¢né bytosti. Tento
proces zaroven zménil smér a zplisob poskytovani podpory a pomoci v socialnich sluzbach
tak, ze individualita kazdého ¢lovéka uz neni ptizpiisobovana poskytované sluzb¢, ale socialni
sluzba a mira poskytované podpory se méni podle individudlnich potieb kazdého clovéka,

ktery je ptijemcem socialni sluzby.

2.3 Role klicoveho pracovnika a ostatnich spolupracujicich

osob

Kli¢ovy pracovnik

Kli¢ovym pracovnikem se stdvd zaméstnanec poskytovatele povéfeny k individualnimu
planovani pribéhu poskytovani socidlni sluzby s klienty dané sluzby, tedy s konkrétnim
Clovékem s postizenim, jenz mu byl pfidélen, nebo si jej klient sam vybral a dohodli
se na spolecném planovani. Klicovym pracovnikem se mize stat pracovnik, ktery ma
odpovidajici vzdélani, dovednosti a kompetence, a vykonava svou ¢innost pod dohledem
socialniho pracovnika. Jeho role v procesu individualniho planovani je roli spolukoordinatora
a zprostfedkovatele, roli davérnika, ale také roli podporujici a zucastnéné osoby, ktera
¢loveéku s postizenim pomaha pti takovych tikonech, pfi kterych ho jeho handicap omezuje pii
jeho samostatném provedeni. Kli¢ovy pracovnik je osobou, kterd musi znat daného ¢lovéka
s postizenim velice blizce, znat jeho Zivotni minulost, pfitomnost, ale také jeho ambice
do budoucna, sny, pfani, také zdravotni stav, skutecnd omezeni a moznosti pii vykonavani
ukonli vpéi osebe sama. Tyto informace cerpa zosobni dokumentace klienta
a od spolupracovniktl, kteti mu také poskytuji podporu. Nejptirozenéj$Sim a nejautentictéjSim
zpiisobem ziskavani informaci se ale stava predev§im rozhovor s klientem po navazani davéry
klienta ve schopnosti, dobrou vuli a ochotu svého kli¢ového pracovnika. Takto utvotené

partnerstvi je nejlepSim piedpokladem pro GspéSny prabeh individudlniho planovani.
Ostatni spolupracujici osoby

Partnerstvi mezi kliCovym pracovnikem a ¢lov€kem s postizenim je respektovano pii

tymové spolupraci s ostatnimi klicovymi pracovniky, ale také neni jedinym zdrojem pro
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individualni praci. Tym klicovych pracovnikii si navzajem poskytuje informace o aktualnich
individudlnich planech jednotlivych klienti dané socialni sluzby a jejich prabéhu, zpétnou
vazbu, ndzor diskutovany v tymu, podporu, spolupraci, zkuSenosti, sdileni uspéchl
a neuspécht pii individualni praci jednotlivych klicovych pracovnikli. Tymova spoluprace je
nezbytnou soucasti individudlniho plénovéani prabéhu poskytovani socidlni sluzby také
vramci zmén, které se odehravaji v samotné socidlni sluzbé. Tymova spoluprice mize
probihat pii schizkéach klic¢ovych pracovnikil s profesionadlnim vedenim supervizora, coz jsou

tymové supervize, nebo s neprofesionalnim vedenim socidlniho, nebo jiného pracovnika.

Pfi individudlnim planovani mohou spolupracovat i jiné osoby, které se spolupodileji
na prubéhu plnéni jednotlivych krokl, vedoucich k naplnéni osobniho cile c¢loveka
s postizenim. Témito osobami mohou byt rodinni piislusnici, pratelé, jini zaméstnanci dané

socialni sluzby, socidlni pracovnice, 1ékar aj.
2.4 Individualni plan

Individudlni plan je soubor rozmanitych individudlné modifikovanych postupt, jejichz
aplikaci pfi individualnim planovani pribéhu socidlni sluzby se realizuje a napliiuje osobni cil
clovéka s postizenim, ktery je v souladu s poslanim a cili organizace a navazuje na smlouvu
klienta uzavienou pted zacatkem poskytovani socialni sluzby s danou organizaci.
Definovanim Zadoucich zmén v Zivoté Clovéka, jejich konkretizaci a ur€enim tukolt pro
jednotlivé ¢leny tymu se postavi zaklad pro vytvoreni individualniho planu.

Zjistovani potreb

Rozdilem mezi stavajici Zivotni situaci a Zadouct situaci v zivoté ¢loveka s postizenim je
mozné definovat jeho potiebou. Zjistovani potieb u ¢loveka s postizenim, Zijiciho s podporou
socidlni sluzby je kliCovym ukolem pravé pro poveéfeného zaméstnance poskytovatele, tedy
klicového pracovnika a jeho tym. Navazanim diveéry s clovékem s handicapem a prokazanim
zajmu o kvalitu jeho Zivota ziskdva klicovy pracovnik prostor pro zjiSt€ni a porozumeéni
zasadnim a zménu vyZzadujicim potiebam, které spolu s timto ¢lovékem s postizenim definuje
aposune je smérem Kk jejich naplnéni. Zjisténé potieby se stavaji osobnim cilem v tom
piipadé, ze splituji urcita kritéria, stanovend pro urCovani smysluplnych osobnich cilti pfi

individudlnim planovani.
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Potieby je mozné rozdélit podle A. H. Maslowa na pét stupiii podle jejich zaméfeni.
Jejich naléhavost je vétSinou sefazena od nizs§iho stupné k vyssimu, uspokojeni potieb nizsiho
stupn€ umoziluje zaméteni se na potieby stupné vyssiho a jejich rozmanitost. Fyziologické
potieby jako prvni stupen potieb podle Maslowa souvisi se zachovanim lidského zZivota
a fyzického zdravi, jsou jimi vyziva, vyluCovani, dychani, spanek, pohyb, potfeba sucha
a tepla. Druhy stupenl navazuje na prvni ve smyslu sebezachovy, jako je potieba bezpeci
a ochrany. Na pottebu lasky a soundlezitosti s druhymi osobami, potiebu informovanosti,
vyjadfovani a vyslechnuti jako tfetiho stupné potieb navazuji potieby stupné ¢tvrtého, kterou
je potieba autonomie, ve smyslu svobody a potieby stupné patého, jimiz jsou potieba
seberealizace, sebenaplnéni (Bednat, M., 2011, s. 41-42). Vzhledem k vySe uvedenému je
vhodné se ptfi individudlni praci s ¢lovékem, zijicim s podporou socialni sluzby, zaméfit
na posloupnost jeho potfeb. Nedostatecné naplnéna potieba nizsiho stupné ovlivituje snahu
o dosazeni uspokojeni potieb stupné vyssiho, coz by mohlo proces individualniho planovani
znatné zkomplikovat a narusit. Jako piiklad je mozné uvést clovéka, ktery pocituje hlad,
nebo citi potfebu vylucovani, aje mu predkladana moznost ve stejném okamziku naplnit
potiebu seberealizace pfi praci v socioterapeutické diln€. K chybam dochézi také v opacném
piipadé, kdy je preferovdno naplhovani potieb nizSiho stupné s nepiirozené vysokou
intenzitou, jenZ poté prekryvad moznost vzniku potieby stupné vysSiho. Pfi poskytovani
socialni sluzby je nutné zajistit, aby jeji pracovnici vnimali potieby ¢lovéka s postizenim pii
individualni praci s nim a respektovali jejich individualitu a moznost projevit svobodnou vili

pii volbé naplnéni téchto potieb.
Osobni cil

Osobnim cilem je v kontextu socidlnich sluzeb to, ceho miize uzivatel dosahnout
vyuzivanim socialni sluzby (Bednar, M., 2011, s. 34). Socidlni sluzba by tedy méla byt
nastavena tak, aby vedla k rozvoji schopnosti ¢lov€ka s postizenim, jeho dovednosti a také
ke zvySovani jeho kompetenci a zlepSovani autonomie pro co nejvice samostatny Zzivot.
Osobni cil je vysledkem spoluprace Clovéka, zijiciho s podporou socialni sluzby, klicového
pracovnika a jeho tymu. Vznika na zéklad€ zjiSténych potieb po dohodé s danym Elovékem

a je zakladem pro vytvofeni jeho individualniho planu.

Osobni cil ¢loveéka s postizenim by mél spliovat urcita kritéria. M¢l by byt pro daného

clovéka vyznamny tim, Ze mu piinese urcité zlepSeni, zkvalitnéni jeho zivota a zajisti posun

18



k dosazeni jeho potfeb. Vyznam timto zajisti 1 pro samotného klicového pracovnika, protoze

zvysi motivaci ¢lovéka, s kterym individudlné planuje, viali dosdhnout cile, viili ke zméné.

Dalsim kritériem se stava dosazitelnost v realném case, z divodu redlnosti pro samotné¢ho
Cloveéka s postizenim, kterého dosazeni cile motivuje k aktivité a spolupraci na napliovani
dalsich svych potteb. Pokud je naplnéni cile planovéano na delsi ¢asovy horizont, je vhodné
osobni cil rozdélit do dil¢ich krokt, jejichz dosazeni uz pro daného ¢loveéka spliuje kritérium
dosazitelnosti v pro né¢j redlném cCase. Pro ¢loveéka s postizenim je také dulezita konkrétnost
osobniho cile, jeho zaméfenost a souvislost sjeho chovanim, aby bylo jednoznaéné
stanoveno, jakym zptisobem dany ¢loveék poznd, ze cile dosdhl a mohl se tésit z konkrétniho

uspéchu.

Klicovy pracovnik by se mél snazit smérovat cloveéka s postizenim k naplanovani
osobniho cile, ktery se tyka vyskytu, nikoliv nepfitomnosti né¢eho. Casto se jednd pouze
o pireformulovani néceho, co klient nechce v néco, co by jeho potieby naplnilo. Stejné tak je
nutné pojmenovat zacatek, v jakém okamziku je mozné s napliiovanim osobniho cile zacit, ale

také, kdy by ho mélo byt ptiblizn¢ dosazeno.

Osobni cil by také mél byt sladén s realitou. Pokud tomu tak neni, je vhodné ho zménit
tak, aby se novy osobni cil tomuto neredlnému cili pfiblizil a dodal ¢lovéku s postizenim

nad¢ji alespoii na zlepSeni jeho situace.

Velmi dilezitym kritériem osobniho cile je nutnost vynaloZeni urcitého usili ¢lovéka
s postizenim k tomu, aby byl dosazen. Toto Usili vedouci k dosazeni cile se stava impulsem
k pozitivnimu sebehodnoceni a ziskdni motivace a vule k dalsi aktivité¢ pfi individudlni praci
na zlepSeni svych schopnosti a dovednosti ve spolupraci se svym klicovym pracovnikem

(Bednat, M., 2011, s. 34-35).
Tvorba individualniho planu

V této fazi procesu individualniho planu je dan legislativou veliky prostor pro kreativitu
a moznost pfizpisobeni se individualité clovéka, s kterym kli¢ovy pracovnik individudlni plan
tvofi. Nezalezi zde na formé zaznamendvani pribéhu napldnovani individudlniho planu, je
mozné plan tvofit v uzplsobeném pocitaCovém programu, rucné psanou formou, nebo

kresbou s popisky aj. Musi byt ale patrné, jaky osobni cil byl ve spolupraci se svym klicovym
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pracovnikem zvolen, jakymi kroky ho bude dosahovano, jaké osoby na tomto priabcehu

se budou podilet, jak bude mozné poznat, ze bylo cile dosazeno a také nasledné hodnoceni.

Forma zaznamenavani individualnich plant je feSena také v odborném casopise Socialni
prace/Socidlni praca v pfispévku nazvaném ,Dobry sluha, ale zly pan®, ve kterém je
diskutovano pouzivani pocitacovych programli k zaznamenavani individualniho planu. Jsou
zde nastinéné vyhody i nevyhody této formy zaznamenévani. Jednd se o formu vypliovani
jakéhosi formulare, ktery je striktné dan, a tim neposkytuje mnoho prostoru pro moznost
ptizpiisobeni se individualité¢ clovéka, skterym je tento plan tvofen. Tato forma
zaznamenavani poté svadi k stereotypné vykondvané administrativé bez pfitomnosti snahy
o rozvoj, zménu, nebo obohaceni zaznamid. Vyhodou je zde upotiebeni pocitacového
programu v zatizenich socidlnich sluzeb, kde se s individualnim pldnovanim zacina pracovat
a je nutné nastavit né¢jakou ptredlohu, které by se kli€ovi pracovnici mohli drZet, aplikovat ji
do praxe apozdéji ji obohatit jinou formou zaznamendvani s individudlnimi zménami

(Sociélni prace/Socialni praca 2011, s. 26).

Na zakladé stanoveného osobniho cile je klicovym pracovnikem rozpracovan individualni
plan a vse konzultovano s klientem. Dosahovani osobniho cile je rozpracovano na jednotlivé
kroky, které vedou k jeho naplnéni. Kazdy krok je ndlezit€¢ rozpracovan, je urceno, které
osoby je nutné do jeho realizace zapojit, aby byl tento krok uskute¢nén a mohl na néj navazat
krok dalsi. V kazdém z téchto jednotlivych krokt je nejvétsi snahou zapojit v maximalni mife
prave cloveéka s postizenim, jehoz individudlni plan je prave realizovan. Kazdy z jednotlivych
krokdi by mél byt ndro¢ny jen natolik, kolik je sdm Elovék s postiZenim, nebo s podporou
spolupracujicich osob, schopen zvladnout. Spravnou miru narocnosti je dilezité dobie
odhadnout a po dohodé€ nastavit tak, aby byla motivujici, tedy ne pfili§ jednoducha, banalni,
ale také ne pfili§ obtiznd, pro ¢lovéka s postizenim neuskuteCnitelnd. Pokud se i pfes snahu
kli¢ového pracovnika nepodaii naro¢nost odhadnout a dojde k selhani klientovych schopnosti,
je vhodné tento krok rozlozit na n¢kolik jednodussich krokl a nebo se snazit individuélni plan

pfepracovat tak, aby tento obtizny krok byl vynechan a bylo ho mozné obejit.
Prabéh plInéni individualniho planu

Pribéhem je mysleno obdobi mezi zacatkem uskute¢iiovani prvniho kroku individualniho

planu az do situace, ktera byla pfedem urcena, jako signal pro Gspé€$né splnéni individualniho
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planu. Je vhodné kazdou aktivitu, ktera je vyvinuta ve prospéch naplanovaného osobniho cile,
zaznamenavat. Pokud by doSlo ke zméné klicového pracovnika udaného cloveéka
s postizenim, je mu timto poskytnut nahled na aktualni fazi plnéni individudlniho planu

a nedochazi ke stagnaci pfi individudlni praci s klientem.

Hodnoceni

vvvvvv

Poskytuje nahled na ¢innost, kterou klicovy pracovnik a ¢lovek s postizenim svou spolupraci
formou individudlniho planu zvladli, dokoncili, nebo nedokoncili, piehodnotili aj. Tento
nahled zprostiedkovava zpétnou vazbu pro dalsi planovani pribehu socialni sluzby u daného
Cloveéka s postizenim, urCuje hranice jeho moznosti a schopnosti, nebo naopak poukazuje
na smér, kterym by se dalsi aktivita méla ubirat, aby bylo mozné dal rozvijet jeho schopnosti,
dovednosti, kompetence a zvySovat jeho autonomii pro co nejvice samostatny zivot

s podporou, nebo bez podpory sociélni sluzby.

V hodnoceni by mélo zaznit, jak je s naplnénim osobniho cile, se svym vynaloZenym
usilim a néaslednym tuspéchem ¢i neuspéchem spokojen sdm cEloveék s postizenim. Jeho
hodnoceni mu umoziuje sebe samotné¢ho vidét, jako aktivniho ucastnika pfi pldnovani své
budoucnosti, zhodnotit své Usili a snahu, také ziskat viru ve své schopnosti, v moznost rozvoje

a celkového zlepSeni zivotni situace.

Hodnoceni klicového pracovnika mu umoziuje prehodnotit svou podporu pii realizaci
individualniho planu, vhodnost a u€innost jim doporuc¢ené¢ho postupu, podil vynalozeného
usili svého 1 Usili ¢lovéka s postizenim, se kterym individudlni plan sestavil, realizoval a poté
zhodnotil. Kazdy individudalni plan, ktery klicovy pracovnik spoluvytvaii s lidmi s postizenim
a s tymem klicovych pracovnikili, zhodnocenim dostava formu velmi vyznamné, pro budouci
plénovéani zasadni zkuSenosti, na jejichz zakladé je mozné pracovat na tvorbé dalSich

individualnich plant.

Metody vhodné pro individualni planovani

vvvvvv

dialog mezi klicovym pracovnikem a ¢lovékem s postizenim, ktery ma svou piipravu,

otevfeni, které je charakteristické ziskanim diivéry a vytvorenim bezpecného prostiedi. Dale
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se pii rozhovoru odehrava dojednavani toho, co kli¢ovy pracovnik miize nabidnout a co si
Cloveék s postizenim pieje. Poté nasleduje urcity prib&h vrcholici vyfeSenim problému,
dosazenim cile. Ukonceni rozhovoru je jistym zhodnocenim, po némz nasleduje piiprava
formou supervizi, autosupervizi a vzdélavanim (Ulehla, L., 2005, s. 15). Komunikace pfi
rozhovoru miize byt verbalni, neboli slovni, a neverbalni, kterd je vyjadfovana mimikou
(vyrazem obliceje) a vyrazem oci, gestikou (vyrazové pohyby rukou), posturologii (postoji),
kinetikou (pohyby celého tela), haptikou (doteky) a proxemikou (prostorem, ktery si pfi
rozhovoru ¢lovek vyhrazuje). Pii poskytovani socidlnich sluzeb, v procesu individualniho
planovani pribéhu socialni sluzby ulidi s postizenim, je neverbalni komunikace velmi
dilezitou slozkou komunikace a mnohdy jedinou moznou (Hauke, M., 2011, s. 85). U lidi
s postizenim je Casto vyvinuta porucha feCového projevu, predevsim verbalniho, a proto je
nutné, aby pracovnici dané socidlni sluzby uméli vyuzit neverbalni slozku feci, a to metodami

alternativni a augmentativni komunikace.

Dal$i metodou vyuzivanou pii procesu individudlniho planovani je pozorovani, které
se vyuziva piedevSim ulidi s mentadlnim postizenim, s poruchami komunikace, nebo
nekomunikujicimi klienty. Je to pfirozena metoda, pii které je ¢lovék s postiZenim pozorovan
ve svém piirozeném prostfedi i mimo néj. Vse, co klicovy pracovnik zachyti pfi pozorovani,
je vhodné zapsat do dokumentace klienta, protoze jsou zaznamenavany jedinecné okamziky,

které mohou mit zvlastni vyznam pii snaze o porozumeéni potiebam Cloveéka s postizenim.

Dalsi vyznamnou metodou pii individudlni praci s klientem je analyza (rozbor)
dokumentace. Je zde zachycena zna¢na cast zivota €lovéka s postizenim, nejen jako klienta
socidlnich sluzeb, ale ijako Clena jeho piivodni rodiny. Je zde mozné Cerpat informace
o vyvoji riznych schopnosti daného ¢loveka, o jeho rodinnych pomérech, je mozné zachytit
dilezité zivotni udalosti, tragédie, nebo naopak pozitivni a vyznamné okamziky jeho Zivota.
Analyza dokumentace je nezbytnym krokem pted pouzitim metody rozhovoru, jako soucast

ptipravy na néj, a také jako zdklad pro formulovani otazek a smérovani samotného rozhovoru.
2.5 Vyhodnocovani rizik a rizikové plany

Vyhodnocovéani rizik atvorba rizikovych pland jsou velmi dileZitou soucasti
individudlniho planovani prib¢hu socialni sluzby klienta, pfedevsim pokud se jedné o ¢loveka

s postizenim, obzvlast¢ s mentalnim handicapem. Pfi poskytovani socidlnich sluzeb dochazi
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k situacim, které jsou spojené s urcitym rizikem, na které by poskytovatel téchto sluzeb,
pfedev§im pracovnici v piimé péci o klienty, méli byt pfipraveni. Rizika, nebo rizikové
situace jsou soucasti bézného zivota ve spolecnosti a kazdy c¢lovék v ni Zijici se v ramci
socializace nauci rizikim ptedchazet, rozpoznavat je, zvladat je, nebo je pfekondvat. Rizika
s sebou nenesou jen negativni nasledky, ale jejich vnimani je mozné postavit na zaklad¢
zkuSenosti, kterou ndm setkani s ur€itym rizikem pfinasi. Riziko tedy velmi tzce souvisi
s uc¢enim a jejich ptitomnost v lidském zivoté je téméf nenahraditelnd. Lidé, zijici vetsi Cast
svého Zzivota s podporou pobytové socidlni sluzby, neméli moznost se v plné mife naucit
zdolavat rizikové situace, které se stavaji lidem v bézné spolecnosti, protoze se béhem svého
Zivota v ustavni péci stémito situacemi nesetkali a pobytovd socidlni sluzba je tedy
nedokazala pln¢ vybavit potfebnymi schopnostmi v tomto sméru. Tyto schopnosti, reagovat
adekvatné na své prostiedi, rozpoznat rizikové situace, byt na né pfipraven, umét se jim
vyvarovat, nebo své schopnosti potiebnym zptsobem piizpusobit, jsou svazané s prostiedim,
ve kterém c¢loveék zije. Neni moZné se bez kontaktu s pfirozenym spolecenskym prostfedim
zcela naudit, jak na dané prostfedi reagovat a jak ptredchazet, z tohoto prostiedi vychdzejicim

a hrozicim, riziktim.

V socidlnich sluzbach ziji lidé, ktefi potfebuji riznou miru podpory poskytovanou
pracovniky, coz znamend, ze jsou schopni v rizné mite pfedchazet, zvladat, nebo piekonavat
rtzna rizika, nebo rizikové situace v jejich ptirozeném prostiedi. Pro poskytovatele socialni
sluZzby toto znamena, Ze je povinen pfipravit své pracovniky tak, aby byli schopni s riziky
pracovat, spravné je pii své praci vyhodnotit a nalézt spolu se svymi klienty zptisob, jak by
jim ptedali potiebné schopnosti k véasnému predvidani, uspéSnému piedchazeni, spravnému
vyhodnocovani, bezpecnému piekonavani, nebo samostatnému zvlddani rizika a rizikové

situace.
Vyhodnocovani rizik

Kazdy clovék reaguje narizikové situace nepatrné odliSn€, protoze tato reakce
se odehrava na zaklad¢ intuice a predeslych zkusSenosti s podobnou situaci. U lidi s mentalnim
postizenim je vhodné posilovat reakce na zakladé opakované zkuSenosti formou tréningu
a nacviku bezpecné a adekvatni reakce na tyto situace. Timto zpisobem lze dosdhnout velmi
velkych a neocekavanych vysledka pii praci s rizikovymi situacemi tykajicimi se klientt. Je

také vhodné, aby pracovnici, ktefi rizika s klientem vyhodnocuji, se vyhybali moZnosti,
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ze jejich pocity a emoce ovlivni jejich rozhodovani pii praci s riziky u klienti. Je dalezité, aby
jejich rozhodovani bylo ovlivnéno vice objektivngjsimi faktory. Chybou by se mohlo stat
precenovani vlastniho tsudku pracovnika, jeho selektivni vnimani rizika, nebo konfirmacni
zkresleni rizika tak, Ze pracovnik vnima jen to, co chce vnimat. Také je dilezita obezietnost
pracovnika, aby nepodlehl efektu dostupnosti udélosti a informaci, dualezitych pro
vyhodnoceni rizik, ¢imz by mohlo dojit k podcenéni rizika a ohrozeni bezpecnosti klienta.
Opacny efekt miva osobni volba pracovnika, kdy je ovliviiovan skuteCnosti, Ze rizika
ve spojitosti s druhymi vnima ¢lovék jako nebezpecné€jsi, nez ve spojitosti s posouzenim
rizika vlastni osoby. Na pracovnika v piimé péci o klienta je v tomto sméru kladen vysoky
narok na jeho osobni schopnosti rozhodovat se, adekvatné reagovat, vyhodnotit rizika tykajici
se Cloveka s postizenim, kterému poskytuji podporu, a za jehoz bezpeci sami odpovidaji. Také
postoupeni kompetenci v rozhodovani samotnému clovéku s postizenim je sloZitym krokem,
ktery pracovnik védomé podstupuje, a pti kterém by mél nastavit kompetence odpovidajicim
zpiisobem podle jeho schopnosti a s ohledem na jeho pravo na svobodné rozhodovani o sobé

a o svém zivoté (Sobek, J., 2010, s. 18-25).
Rizika a odpovédnost

Vnimani rizika je ovlivnéno mirou odpovédnosti, kterou clovek citi. Pii poskytovani
socialni sluzby je pro pracovnika dilezité¢ stanovit si rozd€leni rizik na pfijatelné, zvysSené
a nepiijatelné s ohledem na vlastni pocit zodpovédnosti, ktery citi, a je pro néj nutné byt si

védom, Ze toto vnimani se miize stat ovliviiujicim faktorem pti rozhodovani.

Pravni vymezeni odpovédnosti lidi s mentalnim postizenim je dané tim, Ze kazdy Clovék
je, bez ohledu na svou zputsobilost k pravnim ukontim, zodpovédny za své jednani, ale jen
v tom rozsahu, kdy je schopen posoudit nasledky svého jednani a ovladnout jej (Sobek, J.,
2010, s. 32). Z vyse uvedené¢ho tedy vyplyva, Ze urCeni této hranice je velmi slozitym

okamzikem pro pracovnika, ktery pracuje s riziky v souvislosti s lidmi s postiZzenim.
Rizikové plany

Zaméfenim se na vSechny oblasti posuzovani rizik pii praci s lidmi s postizenim,
obzvlasté s mentalnim handicapem, je vice nez pravdépodobné, ze se zdaii obsahnout vSechna
rizika hrozici ¢lovéku s postizenim, vyuzivajicimu podporu socidlni sluzby. Posouzeni rizik je

diilezitou a nedilnou soucésti individudlniho planovani pribéhu socidlni sluzby a je nutné
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se zaméfit na peclivé zvazeni vSech moznych situaci, které danému c¢lovéku hrozi. Mohlo by
se zdat, Ze se jedna o pouhé polemizovani a nediileZitou administrativni ¢innost, ale opak je
pravdou. Oznaceni rizika uz jako zvysSeného, je uz v daném okamziku velmi piinosné pro
praci s klientem, protoze pii jakékoliv dal$i individudlni préci je oznacené riziko bréno
v potaz. Jednotlivé kroky individudlniho planu jsou poté uzpiisobené tak, aby rozvijely
schopnosti klienta pfi zvladdni daného rizika, nebo naucily klienta se dané situaci vyhnout,
popfipad€ zvolit jinou cestu, kde je toto riziko nizsi, zvladnutelné a piijatelné. Zmapovanim
rizikovych oblasti u kazdého ¢lovéka, Zijiciho s podporou dané socidlni sluzby, je jedinym
zpusobem, jak mtize poskytovatel dané socialni sluzby zajistit bezpec¢i svym klientim,

prevenci rizikovych situaci a sniZeni rizika poSkozeni jejich zdravi, nebo ztraty Zivota.

Vsechna rizika vyhodnocena jako zvysSend by méla byt rozpracovéana do rizikového planu,
kde se pfesnéji ur¢i o jaké riziko se jednd, jak vysoké je, zda se v minulosti uz u dané¢ho
clovéka vyskytlo a jak si je tohoto rizika védom. Piedev§im by zde mélo byt uvedeno, jaké
preventivni kroky klicovy pracovnik a klient spolu naplanovali ke snizeni, nebo eliminaci
rizika, a také jakd mohou byt feSeni konkrétnich rizikovych situaci, které by vlivem tohoto
rizika mohly vzniknout. Timto zplsobem je vice nez jasné, Ze se timto rizikem konkrétni
klicovy pracovnik a klient v uvedenou dobu zabyvali, hledali preventivni opatfeni a nalezli
feSeni rizikovych situaci vzniklych ptisobenim daného zvysSeného rizika. Toto prokazani
konkrétni individualni prace s klientem slouZzi ijako ochrana poskytovatele, ktery timto

zajistil vSe potiebné k prevenci, feSeni a zamezeni rizikovych situaci, hrozicich klientim.

Rizika vyhodnocend jako nepfijatelnd, nemusi byt vzdy jednoznaéné nepiekonatelna. Je
mozné formou nacviku urcitych situaci v ramei individualniho planovani toto riziko zmirnit
a pozdéji prehodnotit. VZdy je mozné se vracet zpét k takto oznacenym rizikim a v ramci
zmén, které se odehravaji v zivoté Clovéka s postizenim, nebo zmén v poskytovani socialni
sluzby, tyto rizika znovu ptfehodnotit. Poté zvazit, zda by se dalo individuélni praci s danym
¢lovékem posunout hranici daného rizika mezi rizika zvySend s moznosti dalsi snahy o jeho

pfekonani.
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3 Socialni sluzby

Formy socidlnich sluzeb se podle zakona o socialnich sluzbdch déli na pobytové,
ambulantni a terénni. Pro potfeby této bakalarské prace jsou dilezité socidlni sluzby
pobytové, které se vyznacuji tim, Ze souvisi s poskytovanim ubytovani v zatizenich socidlnich
sluzeb. V zivoté lidi, zijicich s podporou pobytové socidlni sluzby, mohou nastat zmény
v jejich potfebé této podpory, ato diky transformaci a deinstitucionalizaci pobytovych

s podporou ambulantni sluzby, kdy klient do zafizeni dochézi, a nebo terénni socialni sluzby,

ktera je poskytovana v pfirozeném prostiedi ¢lovéka s postizenim (Zakon ¢. 108/2006 Sb.,

§ 33).

V této bakalaiské praci se tedy jedna piredev§im o zmény druhu pobytové socialni sluzby,
ato predevSim sluzby domova pro osoby se zdravotnim postizenim na sluzbu chranéného

bydleni.
3.1 Domov pro osoby se zdravotnim postizenim

Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim (dale jen DOZP), se vznikem zakona
o socidlnich sluzbach, nahradily diivéjsi ustavy socialni péce, kde byla poskytovana péce
stejné cilové skupin€ osob, tedy lidem se zdravotnim postizenim. Tato sluzba se vyznacuje
poskytovanim ubytovéni, stravy, pomoci pii zvladani péce o vlastni osobu a pii osobni
hygiené, aktivizacnich a socialné terapeutickych ¢innosti, zprostfedkovani kontaktu s béznym
prostfedim ve spole¢nosti a pomoci pii uplatinovani vlastnich prav a zajma, ataké pfi
zajistovani osobnich zalezitosti (Zakon ¢. 108/2006 Sb., § 48). V téchto zatizenich se zacalo
individualné pracovat s klienty, tedy s lidmi s postizenim, a postupnymi kroky transformace
a deinstitucionalizace se zde zacaly odehravat zmény v poskytovani této socilni sluzby, nebo

se tato sluzba zménila na jiny druh sluzby, pfedevsim na sluzbu chranéného bydleni.
3.2 Domov se zvlastnim rezimem

Néktera zafizeni, oznacena diive jako Ustavy socidlni péce, zacali poskytovat také sluzbu
domova se zvlastnim rezimem (déale jen DZR) ato v situaci, kdy soucasti jejich cilové

skupiny se stali 1idé s vyraznymi poruchami chovani, s chronickym dusevnim onemocnénim,
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riznymi demencemi, nebo se zavislosti na navykovych latkach (Zakon ¢. 108/2006 Sb., § 50).

vvvvvv
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3.3 Chranéné bydleni

Pobytova sluzba chranéného bydleni je komunitni sluzba, kterd ma formu skupinového,
poptipad¢ individudlniho bydleni. Je poskytovana v malych plné¢ vybavenych domacnostech,
kde dand skupina lidi s postizenim, s chronickym onemocnénim, nebo s chronickym
duSevnim onemocnénim Zije s individualné nastavenou mirou podpory pracovniki dané
socialni sluzby. Mimo poskytovani ubytovani a stravy, se chranéné bydleni vyznacuje pomoci
nebo podporou pfizajiSténi stravy achodu domadacnosti, poskytovanim aktivizacnich
a socidln¢ terapeutickych cinnosti, zprostfredkovanim kontaktu s béznym prostiedim
ve spolecnosti a pomoc nebo podpora pii uplatiiovani prav, zajml a obstaravani osobnich
zalezitosti (Zakon ¢. 108/2006 Sb., § 51). Hlavnim rozdilem sluzeb chranéného bydleni,
DOZP a DZR je v prosttedi, ve kterém jsou tyto socidlni sluzby poskytovany. Prostiedi
velkokapacitnich zafizeni nahrazuje prostfedi malych domacnosti, které jsou individualné
nastaveny. Jsou to tedy komunitni sluzby, které postupné nahrazuji sluzby ustavni, které jsou
v dnesni dobé cCasto nevyhovujici a nespravné nastavenou variantou pro mnoho lidi
s postizenim. Chranéné bydleni je socidlni sluzba, kterou lze individualné nastavit, vybavit
jiindividudlné nastavenou mirou podpory pracovnikli a zajistit jeji proménlivost v Case,

ey

protoze je dulezité pfizplsobit ji aktudlnim schopnostem a moznostem lidi, Zijicich
s podporou této socidlni sluzby chranéného bydleni. Lidé zijici v chranéném bydleni maji
moznost zacit zit zivot, ktery je blize k jejich ptedstavdm o spokojeném zivoté Clovéka
v bézné spolecnosti. Umisténim chranéného bydleni v komunité je také zajiSténo, aby lidé
s postizenim, Zijici v chranéném bydleni, méli moZnost vyuZzivat volné dostupné sluzby
ostatnim ¢lenim mistni komunity, UCastnit se mistnich spoleCenskych akci analézt
zaméestnani v misté bydlisté. Vyuzivanim téchto vyhod se lidé v¢leni do mistni spolecnosti,
jsou touto spolecnosti pfijati a mohou se stat jeji soucasti. Tato skutecnost jim umozni Zit
obycejny zivot jejich vrstevnika v bézné spolecnosti, coz znamena, Ze se zlepsi kvalita jejich
Zivota, naroste jejich autonomie a kazdym dnem mohou pracovat na rozvoji svych schopnosti,

dovednosti a moznosti.
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4 Zdravotni postizeni

Na zdravotni postizeni ¢lov€ka mlzeme pohlédnout znékolika hledisek, naptiklad
z hlediska medicinského, psychologického, zpohledu specidlni pedagogiky, nebo
v souvislosti s legislativou. Z medicinského hlediska zdravotni postizeni lze vymezit jako
ztratu nebo poskozeni urcitého organového systému, v jehoz dusledku dochazi k naruseni,
omezeni, nebo uplnému chybéni nékteré funkce, nebo kompetence (Vagnerova, M., 2012,
s. 161). Psychologické hledisko nabizi souvislost mezi poruchou organového systému
a narusenim celkového rozvoje osobnosti ¢loveéka, a poté isjeho socidlnim postavenim,
na kterém se podili mira subjektivniho zvladnuti hendikepu v jeho pfirozeném prostiedi

(Vagnerova, M., 2012, s. 161).

Zdravotni postizeni je mozné rozdélit z hlediska specialni pedagogiky na postiZeni
télesné, mentalni, duSevni, smyslové, nebo kombinované. Speciidlni pedagogika se poté
zamétuje na specificnost pristupi k ¢loveéku s postizenim, podle jeho potieb souvisejicich
surCitym druhem postizeni. Pro ucely vyhlasky o vzdélavani déti, zakt a studentl
se specialnimi vzd€ldvacimi potfebami a déti, zakli a studenti mimofddné nadanych je
povazovano za t¢zké zdravotni postizeni zaka t€zké zrakové, sluchové, télesné postizeni,
tézka porucha dorozumivacich schopnosti, hluchoslepota, soub&zné postizeni vice vad,
autismus, stfedné t&7ké, tézké & hluboké mentalni postizeni. Zakiim s tézkym zdravotnim
postizenim je podle rozsahu jejich specialnich vzdélavacich potieb poskytovana nejvyssi mira
podpirnych opatfeni (Vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., § 1, odst. 5). Obdobnym zpiisobem je
zdravotni postizeni déleno pro potieby zakona o socialnich sluzbach, kde je dale upfesnéno,
ze dopady zdravotniho postizeni ¢ini, nebo mohou ¢init clovéka zavislého na pomoci jiné
osoby (Zékon ¢. 108/2006 Sb., § 3, pism. g). Podle zakona o zaméstnanosti je osobou
se zdravotnim postizenim fyzicka osoba, kterd je uznéna za invalidni organem socidlniho
zabezpeCeni. To znamena, Ze teprve timto uznanim je této osob& poskytovana zvySena
ochrana na trhu prace, kompenzujici jeho zdravotni postizeni. Takto je osoba se zdravotnim
postizenim chranéna az do doby 12 mésict po té, kdy uz organem socialniho zabezpeceni
za invalidni povazovana neni. Tuto skuteCnost je nutné dolozit posudkem nebo potvrzenim

organu socidlniho zabezpeceni (Zakon ¢. 435/2004 Sb., § 67, odst. 2-4).
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Pro potieby této bakalarské prace bude autorka v dalSich kapitolach za osobu s postizenim

povazovat jen osobu s mentalnim a kombinovanym postizenim.
4.1 PFicCiny vzniku zdravotniho postizeni

Zdravotni postizeni vznikd u ¢lovéka v prenatdlnim, perinatdlnim nebo postnatalnim
obdobi na zéklad¢ dédicnosti, zavislosti na navykovych latkach matky, onemocnéni daného
clovéka, nebo jeho matky v prenatdlnim obdobi, komplikacemi pfi porodu, nebo jako

nasledek tirazu, nehody aj.
4.2 Mentalni a kombinované postizeni

Jednu znejpocetnéjsich skupin lidi se zdravotnim postizenim tvoii lidé s mentalnim
postizenim, ato predev§im s vrozenym mentdlnim postizenim, tedy mentalni retardaci.
Mentalni retardace je povazovana predevSim za stav se snizenim intelektovych schopnosti,
ktery vznika béhem nitrodélozniho vyvoje ¢loveka, nebo maximalné do 1,5 - 2 let véku ditéte.
Vznika na zakladé postizeni centralni nervové soustavy z riiznych pficin, jako jsou geneticka
podminénost napiiklad u Downova syndromu, vlivem pisobeni fyzikdlnich, chemickych
a biologickych teratogennich faktorti, naptiklad zateni, alkohol, drogy, virové a mikrobidlni
infekce. Dité s mentalni retardaci se jiz od pocatku vyviji nestandardnim zptsobem, na rozdil
od jedince s demenci, ktera se rozviji pozdéji, aje pro ni typické ubyvani jiz rozvinutych
rozumovych schopnosti (Vagnerova, M., 2012, s. 289-291). Mentélni retardaci lze tedy
vylozit jako naruseni nebo opozdéni normélniho rozumového vyvoje, v nékterych piipadech
také provazeny naruSenim smyslovych a pohybovych schopnosti. Poté sejedna
o kombinované postizeni. Casto byvéa spojena také s poruchami chovani. Mentalni retardaci
se zabyva nékolik medicinskych obori, jako jsou psychiatrie, neurologie, genetika aj.
Zavaznost ubytku mentalnich schopnosti jedince, neboli stupen jeho mentalni retardace je dan
horni hranici dosazitelného rozvoje jeho rozumovych schopnosti ve srovnani s normou pfi
psychologické diagnostice inteligence jedince, kterd poskytuje celkovy odhad  jeho
schopnosti ve vztahu k populacni normé. Primérny vykon je stanoven hodnotou IQ 100, ale
hranici urcujici mentalni retardaci je 1Q 70. Podle mezindrodni klasifikace (MKN-10) je
mentalni retardace délena podle jednotlivych stupiii na lehkou, stfedné tézkou, téZkou
a hlubokou mentalni retardaci (Franiok, P., 2007, s. 27-33). Lehka mentalni retardace (IQ 50-

70), diive oznaCovana jako debilita, omezuje Clov€ka pifedevSim v oblasti abstraktniho
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mysleni. Ve slovniku cClovéka s lehkou mentalni retardaci se témét nevyskytuje vétSina
abstraktnich pojmi, tento clovék hovoii konkrétné v jednoduchych a kratSich vétach
s moznosti vyskytu chyb a zhor$ené vyslovnosti. Clovék se stiedné t&Zkou mentélni retardaci0
(IQ 35-49), diive oznaCovanou jako imbecilita, se projevuje predevSim chudsi verbalni
komunikaci se zhorSenou artikulaci, s minimalnim vyskytem konkrétnich pojmt a naopak
zvySenym vyskytem agramatismi. MysSleni, které je na urovni ptedskolniho ditéte, je
omezeno predevSim v oblasti logiky. Lid¢ s téZkou mentalni retardaci, diive oznacovanou
jako idiocie (IQ 20-34), maji omezeno mysleni pouze na troven batolete. Casto jsou schopni
komunikovat pouze pomoci nékolika Spatn¢ artikulovanych slov, nebo neverbalné. Jejich
postizeni byva kombinované, Casto trpi epilepsii, maji problémy v oblasti motoriky. Jejich
zivot je nerozlucné spjat s péci druhé osoby. Hlubok4 mentélni retardace (IQ 0-19) odkazuje
Clovéka zcela na péci druhé osoby, protoze jeho schopnosti, zpravidla velmi omezené
i télesnym postizenim, mu dovoluji pouze vyjadieni libosti a nelibosti, rozliSeni znamého

od neznamého predmétu, osoby, prostiedi aj (Vagnerova, M., 2012, s. 301-302).
4.3 Prace s lidmi s mentalnim a kombinovanym postizenim

Pfi individudlni praci slidmi s mentdlnim nebo kombinovanym postizenim je nutné
ptizpusobit svij piistup ke kazdému clovéku s ohledem na jeho handicap, ale také na jeho
osobni potieby, zplisob komunikace a jeho schopnosti. Je také vhodné dodrzovat jisté zasady,
které mohou cCasto zjednoduSit snahu o navdzani komunikace a spoluprace cloveka
s mentalnim, nebo kombinovanym postizenim. Je vhodné obsah sdélovaného podat jasnymi
a jednoduchymi vétami, pouzivat srozumitelné vyrazy a podle osobniho tempa, které je nutné
respektovat, je vhodné i sdélovanou informaci opakovat, aby mél dany ¢lovék moznost obsah
sdélovaného zachytit a zapamatovat si jej. Je také vhodné sviij verbalni projev obohatit prvky
neverbalni komunikace, které jsou pro Clovéka s handicapem nazorn€j$i a umoznuji mu
vnimat komunikaci vice smysly. Dtlezita je také jeho motivace ke spolupraci, ktera je vhodné
béhem cinnosti s nim posilovat a snazit se o jeji prohloubeni, nebo alespont udrzeni. Motivaci
se pro clovéka s mentalnim, nebo kombinovanym postizenim mtize stat pochvala, pohlazeni,
odména, uznani apod. Pozitivni pfinos pro tuto individudlni praci a ¢innost ma prostiedi,
ve kterém probiha. Pokud se Clovék s postizenim citi v daném prosttedi dobfe, je

pravdépodobné, Ze se muze stat 1 soucasti jeho motivace k této ¢innosti.
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Kazdy cloveék v bézné spolecnosti je jedinecnou a neopakovatelnou bytosti pro svoji
osobnost, své potfeby, zajmy, zpisob Zivota aj. Kazdy tedy potiebuje a voli jemné odliSny
zpusob zivota, své zajmy a zpusob napliiovani svych potieb, a také se setkava s jinymi lidmi.
Lidé s mentalnim a kombinovanym postizenim jsou jedine¢ni a neopakovatelni nejen svou
osobnosti, svymi potfebami, zajmy, ale také svym typem postizeni, které je znevyhodnuje,
a tito lidé tim vice vyZzaduji, potiebuji, neobejdou se bez individualné nastaveného pfistupu
pfi podpofe, pomoci a péci jim poskytované. Pobytové socidlni sluzby v soucasné dobé
zvysuji kvalitu jimi poskytovanych sluzeb, ato nejvice pravé individudlné nastavenym
piistupem aindividudlnim planovanim prabéhu poskytovani socialni sluzby s lidmi

s mentalnim a kombinovanym postizenim.
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5 Pruzkumny projekt

V této kapitole bude vénovana pozornost formulaci prizkumného problému, cili
priazkumu a priizkumnych otazek, metodologii celého prizkumu a také charakteristikou

prazkumného souboru.
5.1 Formulace prizkumného problému

Tento prizkum je zaméien na zkoumani vlivu prostiedi poskytovanych socialnich
sluzeb ve velkokapacitnim zarizeni a v malych domacnostech na realizaci individualniho
planovani a naslednou samostatnost klientii této sluzby. Autorka této prace pracuje
od listopadu roku 2009 v pobytovém zafizeni socidlnich sluzeb pro osoby se zdravotnim
postizenim, které bylo zahrnuto do projektu "Podpora transformace socialnich sluzeb" v ramci
Operacniho programu Lidské zdroje a zaméstnanost financovaného z Evropského socialniho
fondu, popsaném v kapitole 1.4. v teoretické casti této prace. Tento projekt trval od dubna
2009 do kvétna 2013 a nyni stale pokracuje v navazujicim projektu. Hlavnim zdmérem tohoto
projektu byla realizace procesu deinstitucionalizace v pobytovych zatizenich socidlnich
sluzeb pro osoby se zdravotnim postizenim. Autorka tedy byla soucasti procesu
deinstitucionalizace tohoto zafizeni a m¢la moznost sdilet osudy klientli, kterym se v tomto
obdobi zménil zivot od zékladl, vykrocili smérem k ziskani samostatnéj$iho zpiisobu zivota
s podporou dané socidlni sluzby, jejiz prabeh byl s kazdym znich individudlné planovan.
Do projektu byli zarazeni vSichni klienti tohoto zafizeni, proto mohla autorka studovat
a zkoumat zmény, které se témto lidem, klientim daného zatizeni, pribézné dély. Prizkum
byl provadén longitudialng, zapocal v dobé, kdy klienti Zili v prostiedi ptivodni socialni
sluzby ve velkokapacitnim zatizeni a poté se postupné sté¢hovali do prostiedi nové socialni
sluzby v domacnostech, kde zili a byli soucasti prizkumného vzorku jesté minimalné dalSich
18 mésict v dobé prizkumu. Cilem projektu bylo piestéhovani vSech klienti dané socialni
sluzby do prostfedi malych domdacnosti, aby jim bylo umoznéno s podporou této sluzby
pracovat na svém osamostatiovani, ziskavani novych schopnosti a dovednosti spojenych
praveé s zivotem v novém prostiedi. S timto cilem byl provadén i1 vyse uvedeny longitudialni
prizkum, proto byl tento cil zvolen i pro vlastni bakalafskou préci, aby mohla byt zjisténa

data vyuzita i pro bakalaiskou praci.
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Se vznikem zakona ¢. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach apoté se zavedenim
individudlniho planovani do praxe v pobytovych zafizenich socidlnich sluzeb se zacala
obracet pozornost poskytovatelii socidlnich sluzeb na prospéch a naplnéni potieb samotného
cloveéka s postizenim, jedince, Zijiciho s podporou socialni sluzby, aby byla pfinejmensim
naplnéna podstata dané¢ho zakona, ale také aby dané zatizeni splnilo standardy kvality jimi
poskytované sluzby. Mezi jinymi otdzkami, které museli zacit poskytovatelé pobytovych
socialnich sluzeb fesit, byla otdzka nevyhovujiciho prostfedi, ve kterém danou socidlni sluzbu
poskytuji. Jednalo se Casto o stavebni upravy, sniZzeni kapacity klientl, pro které socialni
sluzbu poskytovali. Vyznamna ¢ast poskytovatelit pobytovych socialnich sluzeb se rozhodla
Jit cestou transformace jimi poskytovanych socialnich sluzeb, kterd spocivala piedevSim
ve zmén¢ prostiedi poskytovanych sluzeb ve velkokapacitnich pobytovych zafizenich
na socidlni sluzby poskytované v malych domaécnostech. V tomto ptipadé se naskytla
poskytovatelim moznost individualné planovat prabéh socidlni sluzby s lidmi zijicimi
nejdiive v prostfedi velkokapacitniho zafizeni a poté v malych domécnostech a posoudit

zménu, ktera u nich v tomto sméru nastala.

Je mozZné fici, Ze cilem individualniho planovani pribchu poskytovani socidlni sluzby
obecné je, ze vede k rozvoji nebo udrzeni piedevsim téch schopnosti a dovednosti klienta
socialni sluzby, které umoznuji jeho samostatnost v bézném zivoté. Vyvstavaji tedy otazky,
zda je realizace individudlniho planovéni ovlivnéna prostiedim, ve kterém clovek ptijimajici
tuto socidlni sluzbu Zije? Zda prosttedi ovliviiuje néslednou samostatnost, kterou s podporou
této sluzby v ramci individudlniho pldnovani ¢lovék ziskava? Je mozné fici, ze rozhodnuti
poskytovatelli o zmén¢ jimi poskytované sluzby se ziejmée stava klicovym krokem k moznosti
individualné planovat, nastavit a poskytovat socialni sluzby tak, aby vedly k maximalné
mozné samostatnosti jejich klienti? Bylo by moZzné poté doporucit poskytovateliim socidlnich
sluzeb transformaci se zménou prostiedi téchto poskytovanych sluzeb, jako moznost, jak
ovlivnit efektivnost individualniho pldnovani pribéhu jimi poskytovanych sluzeb klientim
a ziskavani jejich nasledné samostatnosti? Tyto ivahy vedly autorku této prace k prizkumu

v teoretické 1 praktické roving.
5.2 Cile

Hlavnim cilem této prace je zjistit vliv prostiedi velkokapacitniho zarizeni a prostredi

malych doméacnosti na individualni plianovani s lidmi s postiZenim. Z divoda dlouhého
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casového horizontu kvalitativniho prizkumu bylo nutno operacionalizovat cile prazkumu
a prizkumné otdzky, aby bylo umozZnéno zkoumany jev lépe a presnéji uchopit a zkoumat.

Operacionalizace je podrobn¢ zpracovana v Ptiloze €. 1.
Diléi cile se poté zamé&fi na nasledné ziskavani jejich samostatnosti v riznych oblastech:

1. Zjistit vliv prostfedi poskytovanych socialnich sluzeb ve velkokapacitnim zafizeni

a v malych domacnostech na samostatnost lidi s postizenim v oblasti hospodareni s penézi.

2. Zjistit vliv prosttedi poskytovanych socidlnich sluzeb ve velkokapacitnim zafizeni

a v malych domacnostech na samostatnost lidi s postizenim v oblasti pé¢e o domacnost?

3. Zjistit vliv prosttedi poskytovanych socidlnich sluzeb ve velkokapacitnim zafizeni

a v malych domécnostech na samostatnost lidi s postizenim v oblasti pracovniho uplatnéni?

4. Zjistit vliv prostfedi poskytovanych socidlnich sluzeb ve velkokapacitnim zafizeni
a v malych domacnostech na samostatnost lidi s postizenim v oblasti samostatného uzivani

1é¢ivych ptipravki?

5. Zjistit vliv prostiedi poskytovanych socidlnich sluzeb ve velkokapacitnim zafizeni

a v malych domécnostech na samostatnost lidi s postizenim v oblasti traveni volného ¢asu?
5.3 Pruzkumné otazky prace

Hlavni prizkumna otazka:

Jak prostiedi poskytovanych socidlnich sluZeb ve velkokapacitnim zarizeni
avmalych domacnostech ovliviiuje realizaci individualniho plinovani s lidmi
s postizenim? Z divoda dlouhého ¢asového horizontu kvalitativniho prizkumu bylo nutno
operacionalizovat cile prizkumu a prizkumné otdzky, aby bylo umoznéno zkoumany jev 1épe

a presnéji uchopit a zkoumat. Operacionalizace je podrobné zpracovana v Ptiloze €. 1.
Diléi pruzkumné otazky:

1. Jak prostiedi poskytovanych socialnich sluzeb ve velkokapacitnim zafizeni a v malych

domdacnostech ovliviluje samostatnost lidi s postizenim v oblasti hospodateni s penézi?

2. Jak prostiedi poskytovanych sociadlnich sluzeb ve velkokapacitnim zafizeni a v malych

domacnostech ovliviiuje samostatnost lidi s postizenim v oblasti péce o domécnost?
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3. Jak prostiedi poskytovanych socialnich sluzeb ve velkokapacitnim zatizeni a v malych

domacnostech ovliviluje samostatnost lidi s postiZenim v oblasti pracovniho uplatnéni?

4. Jak prostiedi poskytovanych socialnich sluzeb ve velkokapacitnim zafizeni a v malych
domacnostech ovliviiuje samostatnost lidi s postizenim v oblasti samostatného uzivani

1é¢ivych piipravki?

5. Jak prosttedi poskytovanych socialnich sluzeb ve velkokapacitnim zatizeni a v malych

domacnostech ovliviluje samostatnost lidi s postizenim v oblasti traveni volného ¢asu?
5.4 Operacionalizace

Z divodti dlouh¢ho casového horizontu kvalitativniho prizkumu bylo nutno
operacionalizovat cile prizkumu a prizkumné otdzky, aby bylo umoznéno zkoumany jev lépe

a presnéji uchopit a zkoumat. Operacionalizace je podrobné zpracovana v Piiloze €. 1.
5.5 Metodologie prizkumu

V tomto prizkumu budou vyuzity metody kazuistické studie, polostrukturovaného

rozhovoru a analyzy primarnich a sekundarnich dat.
Kazuisticka studie

Kazuisticka studie je pro tento kvalitativni prizkum metodou, kterd nabizi uceleny vhled
do slozitosti vSech uvedenych ptipadi, podrobnou studii dilezitych aspektl zivotni situace
jednotlivych lidi s postizenim, kteti jsou soucéasti prizkumného souboru. Umozni zkouméani
vSech zjisténych dat a souvislosti v kontextu se zkoumanymi jevy pruzkumu v této bakalarské

praci.

Zdrojem dat pro kazuistické studie se v této praci stala lékarskd dokumentace,
dokumentace vedena socialni pracovnici v daném zatizeni, osobni profil zpracovany v ramci
individudlniho planovani pribéhu socialni sluzby lidi s postiZenim, individudlni plany,

rozhovor.

Jména lidi s postizenim byly v kazuistickych studiich pozménény, uvedena jména jsou
fiktivni, slouzici pouze pro ucely této bakalarské prace. Divodem byla ochrana jejich

osobnich dat.

35



Polostrukturovany rozhovor

Polostrukturované rozhovory vedené slidmi s postizenim byly zvoleny z davodi
moznosti, kterou postrukturovany rozhovor nabizi, je mozné otazky dovysvétlit, doplnit,
vynechat, nebo naopak otazky, které by vhodné doplnily informace souvisejici se zkoumanym
jevem, ptipojit. U lidi s postizenim je jisté tato tolerance a moznost pfizplsobeni se jejich
komunika¢nim dovednostem a moznostem odivodnénd, potiebnd a poskytujici pottebnou

ohleduplnost.

Tato metoda byla pouzita jako pomocnd a doplnujici. Jeji pouziti bylo zvoleno za tcelem
doplnéni, a upfesnéni informaci pro tvorbu kazuistickych studii. Data ziskana touto metodou
od jednotlivych lidi s postizenim, zatazenych do prizkumného souboru, jsou zapracovéana do
kazuistickych studii, proto neni metoda dotazovani v této praci samostatné rozpracovana.'

Scénaf polostrukturovaného rozhovoru je uveden v pftiloze €. 2.
Analyza primarnich a sekundarnich dat

Analyza primarnich a sekundarnich dat poskytla autorce této prace moznost vypracovani
kazuistickych studii, zédklad pro vedeni rozhovorl, zpracovani a interpretaci dat. Zdrojem
primarnich dat byla pro autorku této prace lékaiska dokumentace, dokumentace vedena
socialni pracovnici v daném zafizeni, osobni profil zpracovany v radmci individualniho
planovani prubéhu socialni sluzby lidi s postizenim, individudlni plany, rozhovor. Zdrojem
sekundarnich dat pro tuto bakaldifskou praci byla odborna literatura, odborné casopisy,

legislativa aj.
5.6 Charakteristika pruzkumného souboru

Zakladnim kritériem pro volbu prizkumného vzorku byla zkuSenost jednotlivych
respondentll s Zivotem s podporou socidlni sluzby poskytované ve velkokapacitnim zatizeni
apot¢ vmalych domdcnostech pozméng, transformaci dané socidlni sluzby.
Deinstitucionalizace je vtomto pfipad¢ procesem, ktery tomuto prizkumnému projektu

poskytl podminky pro jeho vlastni prab¢h.

1 Zamérem autorky bylo vytvofit kvalitativni prizkum zalozeny na kazuistickych studiich, nikoli kvantitativni
prizkum zaloZeny na dotaznikovém Setfeni, proto ma dotaznik, aplikovany formou polostrukturovaného
rozhovoru, pouze doplitujici charakter.
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Konkrétni volbou se poté stali lidé s mentalni a kombinovanym postizenim. Prizkum byl
provadén longitudidlng, zapocal v dobg&, kdy uvedeni lidé s postizenim Zili v prostiedi ptivodni
socialni sluzby ve velkokapacitnim zatizeni a poté se postupné stéhovali do prostiedi nové
socialni sluzby v domacnostech, kde Zili a byli sou€asti prizkumného vzorku jesté minimalné
dalSich 18 mésici v dob¢ prizkumu. Je tedy mozné ptedpokladat, Ze pouzitim vyse
uvedenych metod u lidi s postizenim s touto zkusSenosti, bude ziskdno dostatecné mnozstvi dat

v kontextu zkoumaného jevu.

Do zékladniho prizkumného souboru je mozné zahrnout 12 jedinci, ktefi odpovidaji vyse
uvedenym podminkam, jedna se o 4 zeny a 8 muzi. 11 lidi z nich trpi lehkym mentalnim
postizenim a 1 stiedn€ t€zkym mentalnim postizenim, 2 lidé maji ptidruzeno dalsi postizeni.

Do prosttedi sociadlni sluzby poskytované v malych domdacnostech stéhovali v riiznou dobu.

Do vlastniho prazkumného vzorku bylo zahrnuto 5 lidi s lehkym mentalnim postizenim,
z toho mé jeden z nich pfidruzeno i jiné postizeni. Jedna se o 2 Zeny a 3 muze, ktefi zili
ve velkokapacitnich zatizenich vétSinu svého zivota. V prostiedi socidlni sluzby poskytované

v malych domécnostech zili dva z nich poslednich 23 mésicti a ostatni uz 3,5 roku.
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6 Kazuistické studie

6.1 Kazuisticka studie ¢. 1

Osobni anamnéza

Martina, narozena 1983 (30 let a 3 mésice), Most
Dg.: Lehka mentalni retardace, ¢asny asfykticky syndrom, mikrocefalie, strabismus

Slecna Martina je mladd romské Zena, kterd rada cte, maluje, posloucha hudbu, tanci,
cvi¢i a zpiva romské pisné. Sama potaji zaCala psat basn¢ a s timto konickem se svétila
az v dob¢, kdy méla basni celou sbirku. Je spoleCenska, rada chodi na spolecenské akce,
potadané zfizovatelem, ale 1 vefejné pristupné akce. M4 rada romantické filmy, na které chodi
do kina nejéastéji se svym pitelem, nebo se svou sestrou. Ucastni se také riiznych soutéznich
akcei, kde se aktivn€ zapojuje a na své Uspéchy je patfiéné hrda. Sleduje posledni trendy moédy,
rada se podle nich obléka. Pravidelné chodi k holi¢i, ma polodlouhé tmavé vlasy probarvené
meliry. Denné se li¢i a upravuje. Je pracovitd a pii praci velmi zru¢na. Umi vafit a péct,
v domécnosti se vétSinou také ujima hlavni role pfi spole¢ném vateni. Samostatné nakupuje
a planuje si, co nakoupi a kterd jidla bude vafit. Samostatné chodi k lékafi, spolupracuje
snim, vyzvedne a zaplati si léky v lékarn€. Lécivé pripravky se s podporou pracovniki
chranéného bydleni naucila uzivat sama. Znéd sva prava a dokaze je do jisté miry obh4jit,

dokaze se branit bezpravi. Hospodaii s finan¢ni ¢astkou na dohodnuté ¢asové obdobi.
Zdravotni anamnéza

Sle¢na Martina se narodila spolu se svym dvojcetem sestrou Irenou v listopadu roku 1983,
jako "plod B", jako druhd v poradi po své sestfe. Po porodu trpéla Casnym asfyktickym
syndromem a poté téZkym zanedbavanim péce matky. Nenavstévovala poradnu détského
1ékate, ktery ji nemohl poté poskytnout potiebnou zdravotni péci a ockovani. Casto byla
hospitalizovana spolu se svou sestrou. Byla u ni zjisténa mikrocefalie a trpéla strabismem.
Jeji psychomotoricky vyvoj byl znané narusen. Byla schopna chlize az ve dvou letech
a deviti mésicich, 1 kdyZ neméla zadné paretické, nebo spastické projevy. Sle€na Martina byla
celkové negativistickd, casto plakala. Jeji fe¢ byla v jejich ctyfech letech na Grovni

20 mésicniho ditéte a IQ uni bylo odhadovéano na hodnotu 1Q 55, coz je rozmezi lehké
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mentalni retardace. I pfes nepiiznivy pocatecni vyvoj se u sleCny Martiny neprojevily zadné
dal$i zdravotni potize a netrpi Zadnymi dal$imi onemocnénimi. Pouze ma k dispozici bryle

na kratkozrakost, které nosi pouze v ptipad¢ potieby.

Z 1écivych piipravkll uzivd nepatrnou davku anxiolytik pro obcasnou precitlivélost

a uzkostnost, 1¢k na snizeni kyselosti zaludku pro ob¢asné zalude¢ni obtize a antikoncepci.
Rodinna anamneéeza

Ze své nuklearni rodiny se slecna Martina ve svém soucasném zivoté setkava pouze
se svym dvojcetem sestrou Irenou. Matka svou péci o obé divky zanedbévala od jejich
narozeni a po nafizeni Gstavni vychovy se o né jiz nikdy nezajimala. Otec neprojevoval zajem
jiz od narozeni. Sle¢na Martina a jeji sestra Irena maji také 4 dalsi sourozence, ktefi podle
dostupnych informaci ziji od détstvi v ustavni péci. Divky nikdy neprojevily zajem o kontakt
snimi a ani ze strany jejich sourozencii nikdy nedosSlo k Zadnému kontaktu. Divkam neni

znamo zda a kde Ziji jejich rodice, sourozenci, ani jini piibuzni.
Socialni anamnéza

Slecna Martina se spolu se svou sestrou narodily do socidlné slabé rodiny. Na zaklade
upozornéni zdravotni sestry détského lékare v Cervnu roku 1984 se odehralo socidlni Setfeni
v této rodin€, na jehoz zéklad¢ byl v rodiné provadén pravidelny dohled. Matka slibovala
napravu, ktera se nedafila. Divky byly ve véku dvaceti mésicii odebrany matce a soudem byla
nafizena jejich Ustavni vychova. Od tohoto v€ku divky spolu Zily postupné v nékolika
zafizenich socidlnich sluZeb, od roku 1988 v Ustavu socialni péce Cizkovice, od roku 1989
v Ustavu socialni pé¢e pro mladez v Dolnim PodluZi a nakonec odroku 1998 v Ustavu

socialni péce Lobendava, kde Ziji dodnes.

V Ustavu socialni péée pro dospélé osoby s mentalnim a kombinovanym postizenim
v Lobendavé ji vroce 2002 soud na zaddost tohoto zafizeni zbavil zplsobilosti k pravnim
ukondm. Jejim opatrovnikem se stalo postupné né€kolik zaméstnanct vyse uvedeného zatizeni
a poslednim a soucasnym opatrovnikem je obec, ve které se zatizeni nachazi. Od roku 2002 ji
byl pfiznadn nérok na plny invalidni dichod, nyni invalidni dichod 3. stupné a se zménou
legislativy (se zakonem ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach) ji byl v roce 2007 ptfiznan

také druhy stupen piispévku na péci a vznikl ji narok také na uzivani vyhod prikazu ZTP.
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Vzdélavaci anamnéza

V roce 1989 byla zbavena povinnosti vzdélavat se. V jedenacti letech zacala navstévovat
pomocnou tfidu ve Zvlastni Skole ve Varnsdorfu. Od roku 2002 také zacCala navstévovat
Zvlastni $kolu ve Sluknové. Naudila se Gist jednoducha slova, pékné a pomérné spravné psat
a pocitat do sta po deseti, ikdyz s drobnymi chybami. Pti zachdzeni s finanéni castkou
poznala pouze bankovky nizsich hodnot. V obdobi od roku 2008 do roku 2010 navstévovala
Sttedni lesnickou $kolu a Stiedni odbornou $kolu socialni Sluknov, kde se vzdélavala v oboru

Provoz spole¢ného stravovani a uspésné jej také ukoncila.
Pracovni anamnéza

Od roku 2010 také pracovala v USP Lobendava jako uklize¢ka na dohodu o pracovni
¢innosti. S upevnénim nékterych pracovnich navyku, predevSim s dochvilnosti, ji pomohli
pracovnici DOZP Lobendava v dobé, kdy tam zila. V tomto zaméstnani pracovala velmi
zodpovédné, byly pracovita, vstficnd a této moznosti pracovat si velice vazila. V unoru 2012
dostala 3anci se prestéhovat do Sluknova, kde zaala Zit s podporou socialni sluzby
chranéného bydleni a do svého zaméstnani se musela naucit dojizdét meziméstskou dopravou.
V srpnu téhoz roku si sama nasla novou praci jako d€lnice v soukromé firmé na vyrobu

dekorativnich pfedmétt v Horni Poustevné, kde pracuje i jeji sestra Irena.
Vyvojova anamnéza

Sle¢na Martina byla ve svych Ctyfech letech ve srovnani se svou sestrou méla chudsi
verbalni projev, ale déle udrZela pozornost. SnaZila se za sestrou nezaostavat, byla trpelivé;si

pii nacviku jednoduchych mechanickych ¢innosti.

V Sesti letech byla vyvojové na urovni dvou az tiiletého ditéte, s nejveétsim postizenim
vyvoje feCi. Z dostupné dokumentace neni patrné, jakym zptisobem vyvoj dalsi tfi roky
pokradoval. Zila v Gstavni péci, je tedy pravdépodobné, piedeviim podle dalsi dochované

dokumentace z roku 1992, Ze se v podnétnéjSim prostiedi jeji psychomotoricky vyvoj zlepsil.

V deviti letech se jiz celkové projevovala jako pribojna, kamaradskd, k dospélym slusné
se chovajici divka. V nckterych situacich davala najevo nadfazenost, ale snaZila se,
nepodléhala naladam. Byla ¢ila, vytrvald, ochotné arada se zapojovala do pracovnich

¢innosti, rada cvicila péci o vlastni osobu zvladala samostatné, 1kdyz samostatna zcela
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nebyla. Jeji schopnost soustfedit se a schopnost zapamatovani si byla jiz v této dobé dle

dokumentace dobra. V oblasti fe¢i vSak u ni pfetrvavala Spatna vyslovnost.

V deseti letech se jeji schopnosti komunikace zlepsily, 1 pfes Spatnou vyslovnost se velmi
dobfe dokdzala dorozumét. V interakcich s vrstevniky byla bezprostfedni, kamaradska, mirné

nadfazend a na pochvaly pfevazné zareagovala chlubenim se.

V jedenacti az dvanacti letech sezaCala projevovat velmi sebevédomé, byla
temperamentni a zivd, mezi vrstevniky byla oblibend pro své pfijemné vystupovani.
Komunika¢ni dovednosti se stale zlepSovaly, zlepSila se ji slovni zasoba, dokonce byla
chvéalena zadobry postieh. V nékterych situacich, pfedev§im ve skupiné se nerada
podfizovala, rdda méla vedouci ulohu, rdda rozdavala tkoly a pokyny, ale piesto byla
pfizptsobiva, uméla se ovladat a méla velmi vyvinuty smysl pro spravedlnost. Zacala

navstévovat pomocnou tfidu ve Zvlastni Skole ve Varnsdorfu.

Ve véku 14 az 15 let se u ni zacalo projevovat mirn¢ vzdorovité a urdzlivé chovani, byla
velmi priibojna, dominantni, neméla rada zékazy, projevovala se ob¢as az drze. Tyto projevy
chovani pretrvaly az do dospélosti, 1 kdyZ se dokézala ovladat a ptizpiisobit se. Velmi dobie
komunikovala i s cizimi lidmi, i kdyZz vzhledem k opa¢nému pohlavi se obCas projevovala
stydlivé.V osmnécti letech se piestéhovala do Ustavu socialni péée pro dospélé osoby

s mentalnim a kombinovanym postizenim v Lobendavé.
Vyvoj daného pripadu

V USP Lobendava byla sle¢na Martina samostatna pouze v pééi o vlastni osobu, nebyla
zcela samostatna pii obstaravani vlastnich zaleZitosti, pfi zajiStovani své zdravotni péce, pti
vafeni, prani, zajiStovani kontaktu se spoleCenskym prostfedim aj. VSechny tyto ¢innosti za ni
délali pracovnici dan¢ho zafizeni, s jejichz podporou zila. Se zavedenim individuédlniho
planovéani do praxe v dané socidlni sluzbé se slecna Martina zacala ucit mnoha drobnym
¢innostem, které ji v jeji samostatnosti posunuly vpied. Prat své drobné osobni pradlo
v prace znamenalo naucit se n€kolika dil¢im ukontim, roztiidit pradlo, pouzit prostiedky
na prani a avivaz, sama pracku zapnout. Lozni pradlo ale stadle nosila do Gstavni pradelny.
Také musela zvladnout sama dojizdét do 10 km vzdaleného mésta do Skoly, kde se ucila varit
apéct. Vroce 2010 zacala ziskavat pracovni ndvyky, avSak vSe s podporou a vedenim

pracovnikll dané socidlni sluzby. VSechny aktivity v daném zafizeni organizovali pracovnici
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a ve vetsing piipadi byla tato ¢innost podfizena potfebam skupiny, kterou mél dany pracovnik
v daném okamziku na starosti. Byla zvykla se skupiné podfizovat, své zaleZitosti feSila
pfednostné s pracovniky ato ne s jednim, ale v dané chvili s tim, ktery se ji vénoval. Jeji
intimita a soukromi bylo naruseno, protoze zila v jednom pokoji s dalSimi tfemi dévcaty.

Prostor, kde by mohla byt sama méla pouze v koupelné a na toalete.

V unoru 2012 se piestéhovala do vlastniho pokoje v Chranéném bydleni ve Sluknové. Jeji
sestra Irena, kterd s podporou sluzby chranéného bydleni v té dob¢ Zila jiz rok a pul, ji predala
své zkuSenosti a pomohla ji pfenést se pfes novou situaci. Nastéhovala se do samostatného
pokoje v byté, kde zila ijeji sestra se svym pritelem, také klientem sluzby Chranéného
bydleni ve Sluknové. V mnohém se zadala rozvijet, spolupracovala, byla nadsena z kazdé
nov¢ aktivity, ktera vni budila pfislib nového uceni, osvojeni si novych dovednosti
a moznosti posunout se blize k vlastni samostatnosti. Bohuzel béhem ¢ty mésicii nastala
situace, kdy se zkomplikovaly osobni vztahy mezi sestrami, protoze do slecny Martiny
se zamiloval pfitel jeji sestry, slecny Ireny. Situace se vyhrotila do hadek a napadani, coz
se sleCna Martina rozhodla vyiesit suicididlnim pokusem. Nastésti byl tento pokus netispésny
a pracovnici chranéného bydleni situaci vyfesSili okamzitym piestechovanim sleCny Martiny
do jiného bytu v chranéném bydleni, kde se sestry nedostaly do kontaktu a nevznikalo riziko
dalsich konfrontaci a napadéani. Situace se mezi sestrami béhem dal§ich nékolika tydna
vytesila a znovu navazaly vztah abyly schopné na nepfijemné udalosti zapomenout. VSe
se odehravalo s podporou pracovnikii chranéného bydleni, kterou bylo mozné poskytovat
zcela individualng. Pracovnici se vénovali obéma sestram individudlné, nezéavisle jedné
na druhé, podporovali je v Cinnostech, které¢ rozvijely kazdou znich v oblastech, které
potifebovaly. Sle¢na Martina se zaCala vénovat pé¢i o svlj zevnéjSek, nakoupila si nové
obleceni, navstévovala pravidelné kadeinika, maniklru a pediklru a cvicila. V soukromi
skladala basnicky, o kterych dlouho nikomu nefekla. Svétila se az ve chvili, kdy méla basni
plnou sbirku. Byla piekvapena, kdyz se ostatnim jeji basné libily a dokonce jich i nékolik
zvetejnila na vystavé tvorby klientl, kterou organizoval ziizovatel dané socialni sluzby.
Slecna Martina se také rada ucastnila spolecenskych akci anaplese, opét pofddaném
zfizovatelem této socialni sluzby, byla zvolena kralovnou plesu. Ziskavala sebedtvéru, ktera

v

ji dodavala silu aenergii pro dal§i Cinnosti, ve kterych se chtéla zdokonalit. V ramci
individualniho planovani s individudlné poskytovanou podporou pracovniki chranéného

bydleni sesle¢na Martina naucila samostatné peCovat o domdacnost, pouzivat domaéci
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spotiebiCe, uzivat samostatn¢ své léCivé piipravky, hospodafit s postupné vyssi financni
castkou, samostatné nakupovat, planovat ndkupy potravin na vafeni urcitych jidel, navstivit
I¢kate, sporit si z kapesného, planovat si svlij volny cas, zajistit si kulturni akce aj.

S podporou pracovnikil v sobé nasla odvahu hledat nové zaméstnani, coz se ji poté podafilo.

Sle¢na Martina se difive projevovala Casto familiérné, s infantilnim verbalnim projevem.
Byl to jakysi zpiisob, jak zaptsobit a ziskat si pfizen. Po Sesti mésicich zivota v chranéném
bydleni, kdy se slecna Martina pohybovala castéji v bézné spolecnosti, se tyto projevy

samovolné ztracely a ze sle€ny Martiny se stala diistojn€ a hrd¢ vystupujici mlada Zena.
SoucCasny stav

Sle¢na Martina je tficetiletd zena, ktera v souc¢asné dob¢ Zije s podporou socidlni sluzby
chranéného bydleni, pracuje jako délnice v soukromé firmé na vyrobu dekorativnich
pfedméth. Spofi si, zalozila si vlastni bankovni Gcet, aby si mohla vybirat finan¢ni ¢astky
sama z bankomatu. Oc¢ekava vytizeni své Zadosti o navraceni zplsobilosti k pravnim ukoniim
(dle soucasného Obcanského zakoniku se pouzivd termin svépravnost), o které si sama
pozadala v Cervenci 2012 u opatrovnického soudu. Zamilovala se do muze, ktery cely svij
zivot Zil v bézné spolecnosti, navstévoval bézné Skoly, pracuje a nikdy nebyl jakkoli omezen
ve svém rozhodovani. Planuji spoleCnou budoucnost, kterd by zfejm& zapocala prave

navracenim zpusobilosti k pravnim ukontim sle¢ny Martiny.

Do DOZP by seuz vratit nechtéla, citila setam zaviend, v souCasné dobé se citi
samostatngjsi. Je hrda na své dosazené uspéchy. Velky pokrok podle svého nazoru ud¢lala pti
kontaktu s lidmi, tvrdi: "UZ se nebojim chodit mezi lidi."Tvrdi, Ze nasbirala hodné zkuSenosti.
Své problémy sesnazi vyfeSit nejdiive sama, nebo s pritelem, poté seteprve obrati

na pracovniky chranéného bydleni.
Individualni plan

Soucasny individudlni plan sle€ny Martiny je procviovani psani, ¢teni a pocitani. Tento
plan si zvolila, protoze se stydi, kdyz musi pfed nékym ¢ist, psat nebo pocitat a jde ji to
pomalym tempem a déla chyby. Klicovy pracovnik ji zakoupil seSit, kde piSe vSe, co ji
napadne, basnicky, piib¢hy, otazky, myslenky, problémy. Také zacala Cist divéi romany a nyni

Cte ten, ktery dostala k vanoctim. Pocitani procvicuje s kli¢ovym pracovnikem.
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Shrnuti

Sle¢na Martina se ve své samostatnosti velmi posunula vpifed, hospodaii s vlastnimi

penézi, dokdze platit kreditni kartou, navstévuje sama lékate, uzivd samostatné své léky,

pracuje, o domdcnost peCuje témef samostatné, svllj volny cas si planuje sama. Svou

budoucnost vidi po boku svého pfitele, planuji spoleéné bydleni, spole¢ny zivot. Pokud sle¢né

Martin€ jeji plany do budoucna vyjdou tak, jak si pfedstavuje, bude zit bez podpory socidlni

sluzby v bézné spolecnosti, chtéla by mit svou rodinu, déti a samostatny stastny zivot. Podle

jejich pokrokt, zlepsovani schopnosti a dovednosti, uspéchtl, kterych dosahla od unora roku

2012 v prostiedi své domacnosti, je mozné fici, ze je uz nyni schopna svych snit dosdhnout.

Tabulka diléich ¢innosti ¢. 1 — sle¢na Martina

Okruh ¢innosti

DOZP - dovrSené schopnosti

CHB - souc¢asné schopnosti

0 domacnost

v pracce, Zehlila, obcas

pekla s podporou pracovnika
(ostatni ji bylo poskytovano,
jiné ¢innosti d¢lat nemusela)

Hospodateni | disponovala pouze hospodaii s finan¢ni ¢astkou na mésic
s penézi kapesnym (na stravu), spofi si z vyplaty, ma sviij
bankovni ucet, vybira penize sama
z bankomatu, plati kartou
Péce uklizela, prala osobni pradlo |domacnost zvlada sama, uklizi, ovlada

spotfebice, vafi sama, peCe sama, potraviny
nakupuje sama podle svého vybéru a potieby

volného ¢asu

organizovany pracovniky,
vylety, dovolené, kulturni
akce. Ve svém volnu
poslouchala hudbu,
malovala, chodila

na prochazky.

Pracovni pracovala jako uklizecka sama si nasla praci jako dé€lnice ve vyrob¢
uplatnéni v zafizeni, ve kterém zila, |upominkovych predmétl, pracuje
pracovala 2 hod denné na polovicni uvazek
Uzivani 1é¢ivé pripravky ji podavala |1éCive piipravky si podavéa sama, dostava
1écivych zdravotni sestra zasobu na mésic, pro nékteré 1éky si chodi
piipravka sama k I¢kati (pro recept, ktery vyzvedne
sama v 1ékarn¢)
Traveni Spolecenské akce ji byly Sviij volny Cas si organizuje sama, pouze

ozndmi pracovnikovi, Ze odchazi a kdy pfijde.
Sviij volny ¢as vénuje domacnosti, priteli,
odpocinku po praci, zatidila si sama pokoj,
vari, zkousi nové recepty, nakupuje,
hospodati se svymi penézi (pocita

a zaznamenava si). Jejimi slovy: "Jako
doma". Planuje spole¢né bydleni s ptitelem.

Zdroj: vlastni Setfeni
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6.2 Kazuisticka studie C. 2

Osobni anamnéza
Karel, narozen 1965 (48 let a 3 mésice), Chomutov

Dg.: Lehk4 mentalni retardace, détska mozkova obrna, lehka pravostranna hemipareza,

epilepsie - v soucasné dobé kompenzovana, hypertenze, hypertrofie prostaty, glaukom

Pan Karel je muz ve stfednim véku, ktery ma velice rad hudbu, hraje na klavesy a zpiva.
Své hrani na kldvesy a zpév rad prezentuje pted publikem, je rad stfedem pozornosti. Svou
vlastni iniciativou dokéze domluvit misto a ¢as konani jeho prezentace hudby, na kterou
vytvoii pozvanky, nebo osobné kazdého tcastnika zvIast pozve. Pan Karel také rad sleduje
televizi, pousti si oblibené filmy na DVD piehravaci ataké poslouchd radio. S velkym
nadSenim se ucastni spoleCenskych akci, predev§Sim pokud se mu podaii domluvit
s organizatory vlastni prezentaci hudby. Je spoleCensky, rad rozpravi o svych planech
a aktivitach. Hraje fotbal, ptidal se k fotbalovému tymu v mésté, kde v soucasné dob¢ Zije.
Fotbal hraje s nadSenim, ale v ramci fyzickych mozZnosti, které mu omezuje jeho zdravotni
stav. Také je fanouskem fotbalu, chodi fandit na mistni zapasy, nebo sleduje sportovni
fotbalové pienosy v televizi. Jeho oblibenym tymem je Sparta Praha. Zije ve sluzbé
chranéného bydleni se svou soucasnou pritelkyni, slecnou Martou (viz kazuisticka studie
¢. 3), se kterou rad travi volny €as, povida si u kavy a ochutnava jidla, ktera spolu s ptitelkyni
a podporou pracovnika sluzby chranéného bydleni uvafi. Nejkrasnéjs$i vzpominky ma dle
rozhovoril na den, kdy si se sle€nou Martou slibili, Ze budou Zzit spolu. Pan Karel je klidny
a vyrovnany muz, ktery pouze ob¢as nedokaze objektivné odhadnout své schopnosti, v ¢emz
potiebuje nejveétsi miru podpory pracovnika chranéného bydleni, aby mu vSe pomohl spravné

a v€as vyhodnotit, nebo poté napravit a pfijmout nasledky svého jednani, poucit se.
Zdravotni anamnéza

Pan Karel se narodil s détskou mozkovou obrnou, kterd se u n¢j projevovala predevsim
lehkou pravostrannou hemiparezou a epilepsii. Jeho motorické dovednosti, se zfejmé i s timto
postizenim rozvijely dobfe, protoze v dnesni dobé nejevi znamky zhorSené motoriky, ani
motorickych funkei. Jeho jemna motorika je v soucasné dobé také bez zndmek naruSeni. Trpél

obCasnymi epileptickymi zachvaty, které se postupné s upravou lécby prestaly objevovat
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a v soucasné dob¢ je jeho stav v tomto sméru kompenzovan natolik, Ze uz jimi piiblizné 8 let
netrpi vitbec. Jeho 1Q bylo v détském véku vyhodnoceno na IQ 50, coz je rozmezi lehké
mentalni retardace. V priibéhu zivota se u n¢j objevily dalsi zdravotni potize, souvisejici spise
sjeho veékem. LéCi se s hypertenzi - vysokym krevnim tlakem, na jehoz upravu bere
pravidelné¢ léky aje pravidelné sledovan praktickym Iékafem. Jako mnoho muzi trpi
hypertrofii (zvétSenim) prostaty, s kterou pravidelné navstévuje urologickou ambulanci.
zeleny zakal. Pravideln¢€ jednou za 4 mésice navstévuje ocni 1ékatku, pfedevsim pro kontrolu
a méteni jeho nitroo¢niho tlaku, ktery je mu upravovan o¢nimi kapkami. Kapani ocnich kapek
je jednou s ¢innosti, kterou pan Karel nezvlada a plné€ se v tomto sméru spoléhd na pracovniky
chranéného bydleni, predevs§im pro nutnost pravidelné aplikace. Pied 8 mésici pan Karel také
podstoupil zakrok, kdy mu byla provedena sanace chrupu v celkové anestezii a odstranény

zbylé zuby. Nyni nosi zubni protézu. Jiné kompenzacni pomiicky nepouziva.

Lécivé piipravky, které pan Karel uziva 1é¢i pouze vyse uvedené zdravotni potize, neuziva

zadné¢ léky ovlivnujici jeho projevy chovani.
Rodinna anamnéza

Pan Karel pochazi ze socidln¢ slabé rodiny. Jeho matka byla Zzenou v domdacnosti
aorodinu sevramci moznosti dobfe starala. Az dosvé smrti vIlednu roku 2009 byla
se synem v pisemném kontaktu. Otec byl délnik, ktery se od rodiny ve véku Sesti let pana
Karla odstéhoval a o rodinu nejevil pfili§ velky zajem. V soucasné dobé¢ jiz nezije. Pan Karel
mél o tii roky mladSiho bratra, ktery byl cely Zivot zdravy a zil v bézné spolecnosti. Jeho
socialni situace byla az do jeho smrti v bfeznu roku 2013 velmi $patnd, ale se svym bratrem

udrzoval pisemny a telefonicky kontakt.

Pan Karel ma vsoucasné dobé hodné ptatel, predev§im pro své vstficné, velmi

spolecenské vystupovani a komunikativni schopnosti.
Socialni anamnéza

Do svych sedmi let Zil pan Karel u své matky, kterda mu poskytovala péci v ramci svych
moznosti, které se zhorSily predevSim po odchodu otce odrodiny. Zacal navstévovat

Zakladni devitiletou Skolu pfi Ozdravovné Radotin, kde mu jeho Ctyfletd dochazka nebyla
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klasifikovana. Poté zil v Détském domové v Zatci, V USP Cizkovice a od roku 1980 v USP

Lobendava. Od &ervna roku 2010 Zije v Chranéném bydleni ve Sluknové.

Vroce 1984 byl zbaven zpisobilosti k pravnim tkontim na zadost USP Lobendava.
Opatrovnikem mu byli stanoveni postupné tfi zaméstnanci tohoto zafizeni a od Cervence roku
2012 je jeho opatrovnik obec Lobendava. V Cervnu roku 2013 si pan Karel sam zazadal

o navraceni zpisobilosti k pravnim tkontm.

Pan Karel do roku 2007 pobiral plny invalidni diichod, ktery se poté po zméné legislativy
zmeénil v invalidni diichod 3. stupné. Od roku 2007 ma ptiznany 2 stupein piispévku na péci.

Uzivéa vyhody prikazu ZTP/P.
Vzdélavaci anamnéza

V roce 1972 ve svych Sesti letech zacal pan Karel navstévovat Zakladni devitiletou Skolu
pti Ozdravovné Radotin, kde mu jeho ¢tyfleta dochazka nebyla klasifikovana. Od roku 2000

do roku 2004 navstévoval Zvlastni skolu ve Sluknove.
Pracovni anamnéza

Prvni pracovni zkuSenost mél pan Karel jako hlida¢ v obchodé€ s potravinami Centrum
Justy, kde dlouho nesetrval, protoze podle zaméstnavatele svou naplin prace nezvladl. Dalsi
zaméstnani mu umoznilo piimo zatizeni USP Lobendava, pro které vykonaval pomocné prace
v pradelné 3 hodiny denné ve vSednich dnech a to od roku 2006. Od zafi roku 2009 mu byla
nabidnuta pracovni pozice délnika ve firmé Bea CS, spol. s. r. 0. v Lobendavé, kde pracuje
dodnes. Po piestéhovani do Chranéného bydleni ve Sluknové v &ervnu roku 2010 se musel

pan Karel naucit dojizdét s podporou pracovnikli meziméstskou dopravou do zaméstnani.

Od roku 2005 zacal navstévovat pan Karel Agenturu Pondéli, kterd mu poskytovala
podporu pfti ziskévani riiznych dovednosti, ptedev§im v oblasti samostatnosti. Tuto sluzbu uz

s panem Karlem Agentura pondéli ukoncila pro jeho nezéjem.
Vyvojova anamnéza

Tuto oblast informaci o panu Karlovi nebylo mozné zjistit zzaddné dochované
dokumentace, kterou méla autorka této prace k dispozici. Je moZné pouze po analyze

ostatnich zdroj dat shrnout, Ze détstvi pana Karla se odehrdvalo aznarané détstvi
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v Ustavnich zafizenich socidlnich sluzeb a s vyrtstal s jejich podporou. M¢l moznost poznat
bézny chod rodinného prostredi vraném détstvi, které bylo ovSem zifejmé narusSeno

nepiiznivou socialni situaci rodiny a poté odchodem otce od rodiny.
Vyvoj daného pripadu

V DOZP bydlel vmalém Cctyflizkovém pokoji se tfemi dalSimi muzi. Koupal
se ve spolecné koupelné, kde byly dva sprchové kouty advé vany. Po ptest¢hovani
do chranéného bydleni bydlel pan Karel ve dvoulizkovém pokoji se svou ptitelkyni Martou,
a tento pokoj byl soucasti bytu, kde s nimi bydleli dalsi dva klienti. V tomto byt¢ bydleli jeden
rok a poté jim bylo nabidnuto pfestéhovani do samostatného bytu 2+1, kde bydli 1 v soucasné
dobé. Maji tedy prilezitost Zit spoleény Zzivot, ve vlastnim soukromi. Pan Karel se rychle
zapojil do mistni komunity. Kdyz s pfitelkyni Martou chodili pravideln¢ do restaurace,
sezndmil se s mistnimi lidmi a nabidl jim své hrani na klavesy a zpév. Nékolikrat v této
restauraci 1 vystoupil. Prateli se se sousedy, ke kterym obcas se slecnou Martou chodi
i na kdvu. Stale dojizdi do zamé&stnani, stale pracuje jako délnik. Velkou zélibou jsou pro pana

Karla tane¢ni zébavy, kam chodi se slenou Martou, dovolené a pobyty v laznich.
Soucasny stav

V soucasné dobé by se do DOZP vratit nechtél, tvrdi: "Ani ndhodou, to nepfipada
v uvahu, tady jsem doma, jsem mezi lidma." Zajima se o déni mezi lidmi a také se Casto
do n¢j zapojuje. Své problémy fesi se svou pritelkyni slecnou Martou a poté se teprve obraci
na pracovniky CHB, dfive pro feSeni kaZdého problému chodil zapani feditelkou.
Na klavesy hraje spiSe doma své pfitelkyni sleéné Marté, chtél chodit do hudebni Skoly, ale
nepfijali ho. Stale hraje fotbal v mistnim fotbalovém tymu a na této aktivité si velmi zaklada a

je hrdy na to, Ze je ¢lenem fotbalového tymu.
Individualni plan

Soucasny individudlni plan pana Karla je snaha o lepsi hospodateni s financemi, protoze
z tydenniho finan¢niho obnosu spise neusetfi. Nakupuje bez rozmyslu drazs$i potraviny,
na které ma chut’ a poté nevychazi. Cilem se stalo planovani ndkupti, sledovani ceny potravin,
ukladani usetfenych penéz, spofeni na nové dvojlizko pro pana Karla a jeho pftitelkyni, kterd

spoii takeé.
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Shrnuti

Pan Karel uz zije v prostiedi své domdcnosti 3,5 roku po boku slecny Marty. Jeho
osamostatnéni je patrné predevsim v péci o domacnost, nakupovani a planovani vlastniho
volného ¢asu. Hospodateni s penézi je dil¢i ¢innosti, pii které podporu pracovnika chranéného
bydleni jesté potitebuje, a to predevSim pii ndkupech potravin. Vybér potravin, spofeni a
planovani nakupi je soucasti jeho soucasného individualniho planu. Vys$si miry samostatnosti
dosahl také pii uzivani 1écivych ptipravkl jednodennim samostatnym uzivanim. Budoucnost
pana Karla ziistdva ziejmé spjata se sluzbou chranéného bydleni, protoZe jeho samostatnost se
ponc¢kud ustalila na urcité trovni a pan Karel nyni pracuje po drobnych kriccich na
zlepSovani schopnosti a dovednosti v dil¢ich ¢innostech, ve kterych jej jiz uréitym zplisobem
limituje jeho postizeni. Sviij Zivot si také predstavuje po boku své soucasné pritelkyné, sle€ny

Marty, kterd s nim sdili a pe€uje o domacnost.

Tabulka diléich ¢innosti €. 2 — pan Karel

Okruh ¢innosti | DOZP - dovrsené schopnosti | CHB - soucasné schopnosti

Hospodateni |disponoval pouze s kapesnym |hospodatfi s financni ¢astkou na tyden

s penézi (na stravu), spofi si na nové spolecné lizko
s pritelkyni

Péce uklid osobnich véci uklid domacnosti, ovladani vétSiny

o domacnost

elektrickych spotfebici, obava se pouze pfi
pouzivani elektrické trouby, prani pradla,
varteni, nakupuje spole¢né s ptitelkyni,
potraviny vybiraji spolu podle vlastniho
vybéru a potieby

Pracovni zameéstnan jako délnik zameéstnan jako délnik stale u stejného
uplatnéni zaméstnavatele, do prace dojizdi

Uzivani 1é¢ivé ptipravky ji podavala dostava piipravené 1éCivé piipravky
lé¢ivych sestra v Iékovce na jeden den, poté je uziva sdm,
piipravka ocni kapky mu vkapava ptitelkyné

Traveni Spolecenské akce mu Volny ¢as si organizuje sam, oznami pouze,

volného ¢asu

organizovali pracovnici,
podfizoval se ¢innosti, kterou
dé¢lala vétSina - prochazky,
sezeni na zahradé¢, hrani
fotbalu, pomahani

na zahonech, v zimé odklizel
snih. Zaviral se v koupelné,
kde hrél na klavesy

kam odchazi a kdy se vrati. I kdyz stale rad
vyuziva organizované akce pracovniky
CHB, dokaze si svlij program zorganizovat
sam napf. navstéva restaurace s pritelkyni.
Tréavi rad spole¢né chvilky s ptitelkyni
doma, posezeni u kavy, povidani, sledovani
filmi a televize.

Zdroj: vlastni Setieni
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6.3 Kazuisticka studie ¢. 3

Osobni anamnéza
Marta, narozena 1970 (43 let a 3 mésice), Litomérice

Dg.: Lehka mentdlni retardace, glaukom, chronickd gastritida, atopicky ekzém, alergie

na parfémovanou kosmetiku

Slecna Marta je mladé Zena, kterd mé& pevnou vazbu na sviij soucasny domov, kterym je
byt 2+1 v Chranéném bydleni ve Sluknové, kde Zije se svym piitelem. Pé¢e o domacnost je
jeji hlavni naplni dne. VéEtsi ¢ast jejich zalib je spojend s jejim domovem a ¢asem straveném
doma. Chové ve svém byté dvé morcata. Pro kazdé z nich ma vlastni klec a o obé pecuje
s velkou starostlivosti. Do doby nez si pofidila morc¢ata, vénovala se dalSimu svému konicku,
kterym jsou panenky. Sle¢na Marta je starostlivd a citliva Zena, kterd svou potiebu péce
o né¢koho, kterou diive vénovala jen svym panenkdm, nyni realizuje pravé prostiednictvim
péce o morcata, o domécnost a také o svého pfitele, ktery s ni tuto domacnost sdili a na péci
o ni se podili. Doma si také slecna Marta nenechd ujit své oblibené potady v televizi a ¢asto si
pousti hudbu, na kterou se svym piitelem doma tan¢i. Poslouchd hudbu, kterou ji hraje
na klavesy jeji ptitel a spolu s nim si 1 zazpiva své oblibené pisné. Ma rada spoleenské déni,

plesy, navstévu kina, vystav a kulturnich akci, kterych se ucastni s ptitelem, panem Karlem.
Zdravotni anamneza

Slecna Marta vraném détstvi trpéla nedostatenou péci matky, kterd byla zavisla
na alkoholu, a také nepodnétnym a traumatizujicim prostiedim. Jeji psychomotoricky vyvoj
byl timto prostiedim narusen. Jeji IQ nebylo nikdy Zadnym odbornikem stanoveno, jen
rozmezi, ve kterém se pohybuje, ato lehkd mentalni retardace. Nikdy vé&znéji nestonala.
Od détstvi trpéla atopickym ekzémem, s kterym se 1€¢i dodnes. Byla u ni zjisténa i alergie
na parfemované kosmetické ptipravky, po kterych se zhorSoval také jeji ekzém. V roce 1998
prodélala operaci, kdy ji byl odstranén apendix pro chronicky zanét. Oc¢ni lékatka ji
diagnostikovala glaukom - zeleny zakal a pro tento zvySeny nitroocni tlak se 1é¢i jiz 8 let.
Pravideln¢ si sama kape o¢ni kapky, je schopna i dodrzovat pravidelnost aplikace. Nosi bryle
na kratkozrakost. Jeji traumatizujici zazitky z détstvi ajeji zivot, straveny v Gstavni péci

se odrazil na jejim zdravi v podobé chronického zanétu Zaludku, na ktery uziva také své 1€ky.
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Léky si v soucasné dob¢ podava samostatné. Jediny léCivy piipravek, ktery ji aplikuje

zdravotni sestra je injek¢éni antikoncepce jednou za tii mésice.
Rodinna anamnéza

Slecna Marta se narodila do socidlné slabé rodiny, s kterou Zila 12 let v Litoméfticich. Jeji
rodice se v jejim raném veéku rozvedli asleCna Marta zila pouze spolu se svymi Ctyimi
sourozenci a s matkou. Jeji starSi sourozenci, sestra Pavlina a bratr Jifi, jsou jejimi vlastnimi
sourozenci. Matka poté méla dalsi déti, dvé divky s jinymi partnery. V této rodin€ zila slecna
Marta do svych dvanacti let. Jeji matka se o ni zajimala 1 po jejim umisténi do ustavni péce,
vétSinou udrzovala jen pisemny kontakt. Prala si i dceru brat domti na navstévy, ale nebylo ji
to umoznéno pro neschopnost poskytnout ji dostatecnou péci. Frekvence jejich kontaktl se
ptesto v poslednich letech zvysila, doslo i k n€kolika osobnim setkdnim, v ¢ervenci roku 2007
byla sleCna Marta u své matky na dovolené a v roce 2009 ji pfijel navstivit s matkou 1 otec
do USP v Lobendavé. Sle¢na Marta byla s matkou v kontaktu aZ do jeji smrti v listopadu

2013, kterou velice téZce nesla. Nyni je v pisemném kontaktu se svou sestrou Pavlinou.
Socialni anamnéza

Jak uz bylo v pfedeslém odstavci uvedeno, sle€na Marta se narodila do socidlné slabé
rodiny, s kterou Zzila 12 let v Litoméficich. Jeji rodice se v jejim raném véku rozvedli a sle¢na
Marta zila pouze spolu se svymi Ctyfmi sourozenci a s matkou. Jeji matka byla zavisla
na alkoholu, Casto se nezdrzovala doma, péci o déti zanedbavala a stfidala partnery. V takto
nepiiznivych podminkach zila sle¢na Marta 12 let do t¢ doby nez byla natfizena jeji Gstavni
vychova soudem. Sle¢na Marta byla umisténa do USP v Cizkovicich a poté v USP v Dolnim
Podluzi. Matka se zpocatku snazila brat si dceru doml na navstévy, ale neposkytovala ji
dostatecnou péci a proto ji dale bylo umoznéno vidét dceru pouze v zafizeni, ve kterém jeji
dcera zila. Vroce 1987 matka prerusila kontakt. V roce 1988 byla slecna Marta zbavena
zpiisobilosti k pravnim ukontim. V roce 1998 byla sle¢na Marta umisténa do USP Lobendava.
V ¢ervnu roku 2010 se piestéhovala do sluzby Chranéného bydleni ve Sluknové, kde Zije

dodnes. V ¢ervenci roku 2013 si sama zazadala o navraceni zptsobilosti k pravnim tkonim.

Sle¢na Marta byla pfijemcem plného invalidniho dichodu, ktery se v rdmci zmény
legislativy piehodnotil na invalidni dichod 3. stupné. Byl ji v roce 2007 pfiznan piispévek

na péci 2.stupné a v roce 1993 ji byly poskytnuty vyhody prukazu ZTP/P.
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Vzdélavaci anamnéza

V roce 1978 byla sle€na Marta zbavena povinnosti vzdélavat se pro sviij sniZzeny intelekt
ve spektru lehkého mentalniho postizeni. V roce 1999 zacala navstévovat Zvlastni Skolu

ve Sluknové, byla zatazena do speciélni §koly. Tuto dochazku ukonéila v roce 2003.
Pracovni anamnéza

Prvni pracovni zkuSenost méla sle¢na Marta ve firmé BEA CS, spol. s.r.o. v Lobendavé,
kde pracovala od dubna roku 2005 jako uklizecka. Po prestehovani do Chranéného bydleni
ve Sluknové se s podporou pracovnikii musela nauéit dojizdét do zaméstnani meziméstskou
dopravou. V bieznu roku 2012 projevil zaméstnavatel nespokojenost s praci slecny Marty,
diivodem bylo to, Ze svou praci odbyva a po upozornéni se hadd a nepfijme kritiku. Bylo ji
dano pisemné upozornéni a Sance se zlepSit. Pracovnici se snazili se sleCcnou Martou vse
vyresit, nastinit ji obtiZznost hleddni nového zaméstnani. Sle¢na Marta ale sviyj pfistup k préci
nezmeénila a o zaméstnani ptisla. Dalsi Sanci, kterou slecné Marté zprostiedkovali pracovnici
chranéného bydleni, zmafila. I kdyZ sice zkusila nastoupit do kuchyné mistni restaurace jako
pomocnd pracovnice, svij piistup kpraci nezmeénila, nereagovala na nespokojenost
zam¢stnavatele a o svou dalS$i pracovni Sanci pfiSla. Odté¢ doby je slena Marta bez

zaméstnani, o novou piilezitost nestoji a citi se spokojena v domécnosti.
Vyvojova anamnéza

Pro zachyceni psychomotorického vyvoje a schopnosti sle¢ny Marty bylo mozné vyuzit
pouze omezeného zdroje dat. V Zadosti o umisténi do USP v Dolnim Podluzi odeslanou
z USP Cizkovice, bylo uvedeno, Ze se ve svych dvanacti letech projevovala nepriibojng,
bazlive, s kolisajici uspéSnosti o navazani kontaktu. Projevovala ses obfasnou tendenci

k negativismu. Byla oznacena za nevzdélavatelnou a zbavena povinnosti skolni dochazky.

Dalsi data kziskdni informaci o vyvoji sleény Marty bylo mozno Cerpat
z psychopedického vysetieni, uskute¢néného v zati v roce 1999. V této dobé se slecna Marta
snazila ochotn¢ o kontakt. Jeji hruba ijemna motorika byla v poradku. Pii volné kresbé
dokazala 15 minut soustiedéné pracovat a pékné zpracovala celou plochu s preferenci pravé
ruky a spravnym drzenim tuzky. Podepsala se htilkovym pismem, nékolik htilkovych pismen

i dokézala poznat, ale nespojila je do slabik. Pocetni pfedstavy byly u ni vytvoieny do 10
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a napocitala do 20. Poznala a pojmenovala barvy, geometrické tvary, rozliSila pojmy stejny
ajiny. Pracovala sice pomalej$im tempem, ale svédomité a vzdy dokoncila ulohy. Byla
vstficna, mila a podfizovala se autorité. Po tomto vySetieni ji bylo doporuceno vzdélavani

ve specialni Skole, které od zaii stejného roku zapocala.

V roce 2004 se v ramci hodnoceni péce projevovala jako skromnd, ticha, ochotna, mild,
ale uzaviengj$i divka. Ve vztahu k muzim zaujima sebejistéjsi a dominantnéj$i postoj.
V celkovém kontaktu se sleCna Marta projevovala neprubojné, ¢ekala vzdy spiSe na vyzvu
a podnét ostatnich. Rada si hréla s panenkami, ale jiné vyhranéné zajmy neméla. Pti aktivitach

méla pomalejsi tempo,ale projevovala se ochotné a snazivé.
Vyvoj daného pripadu

V DOZP bydlela slecna Marta v malém ctyflizkovém pokoji s dal§imi tiemi divkami.
Pracovala v mistni tovarné jako uklizeCka. Po ptest¢hovani do chranéného bydleni bydlela
se svym pritelem ve dvojlizkovém pokoji, v byté s dalSimi dvéma spolubydlicimi. Poté byla
nabidnuta sle¢n¢ Marté a panu Karlovi moznost bydlet v samostatném byté 2+1, kde se sle¢na
Marta stala svou pani, hospodyiikou, ktera musi zvladnout pecovat o cely byt a domécnost.
Ma stale svd dvé morcata. Misto zaméstnani navstévuje socioterapeutickou dilnu, kde ji
pracovnici  poskytuji podporu pfi ziskdvani a zachovavani pracovnich navykl

a zprostfedkovavaji ji kontakt se spole¢enskym prostiedim.
SoucCasny stav

Do DOZP by se vratit nechtéla, protoze v CHB ma vétsi svobodu a klid, bydli ve svém
byté, kde je sama s piitelem. Pracovnici ji poskytuji podporu jen minimalné, napt pti peceni
v troubé, z jejiz ovladadni ma strach. S pfitelem si organizuji sviij Zivot podle svych predstav.
Travi Cas tak, jak je jim to piijemné a pfirozené. Své problémy se snazi vyteSit se svym

ptitelem, poté se radi s pracovniky v chranéném bydleni.
Individualni plan

Soucasny individualni plan sleCny Marty je snaha o lepSi hospodafeni s financnimi
prostiedky, tento plan maji spolecny s pfitelem, protoZe spolu hospodaii, vedou spole¢nou
domacnost a proto mohou usetfit jen spoleCnymi silami. Jejich vztah se zda byt podobny

béZznému partnerskému souZiti. AZ se jim podaii uSetfit urcity financ¢ni obnos, planuji koupi
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nového spole¢ného dvojltizka. Dlouhodobéjsim, ale stale probihajicim individudlnim planem
sleény Marty je také hleddni nového zaméstnani. Problémem je ale Martina neochota
anezdjem o moznost nového zaméstndni. Je zifejmé takto spokojena. Tento plan bude

pracovniky zifejmé spolu se sle€nou Martou pfehodnocen.
Shrnuti

Sle¢cna Marta se ve svou samostatnost ziskala v péfi o domdacnost, planovani svého
volného casu a predevSim v uzivani 1éCivych ptipravki, které zvlada upln€ sama, vcetné
vkapavani o¢nich kapek nejen sobé¢, ale i svému pftiteli. Hospodatfeni s penézi Cini sle¢né
Marté podobné potize, jako panu Karlovi. Spole¢né si Setii na nové dvojltizko. Krok zpét
udélala slena Marta ve svém zaméstndni, o které svou lehkovaznosti pfisla. O nové
zaméstnani nejevi zajem, vyhovuje ji byt doma v domdacnosti. Svou budoucnost si predstavuje

ve spolec¢nosti pana Karla s podporou pracovniki chranéného bydleni.

Tabulka diléich ¢innosti ¢. 3 — sle¢na Marta

Okruh ¢innosti | DOZP - dovrSené CHB - souc¢asné schopnosti

schopnosti
Hospodateni disponovala pouze hospodaii s finan¢ni ¢astkou na tyden
s penézi s kapesnym (na stravu), spofi si na nové spole¢né lazko
s pritelem
Péce uklid, prani pradla, uklid a péce o domacnost, ovladani vétsiny

Zehleni elektrickych spotiebicii, obava se pouze pii
pouzivani elektrické trouby, prani pradla,
zehleni, vareni, peceni (troubu pomahé ovladat
pracovnik), nakupuje spolecné s ptitelem,
potraviny vybiraji spolu podle vlastniho vybéru
a potfeby

0 domacnost

Pracovni
uplatnéni

zamestnana jako
uklizecka

nezamestnana

Uzivéani 16&ivych

1é¢ivé piipravky ji

dostava celé baleni 1é¢ivého ptipravku, ktery

piipravka podévala zdravotni sestra |uziva sama

Volny ¢as si organizuje sama, oznami pouze,
kam odchazi a kdy se vrati. I kdyz stale rada
vyuziva organizované akce pracovniky CHB,
dokaze si svilj program zorganizovat sama
napf. navstéva restaurace s pritelem. Travi rada
spolecné chvilky s ptitelem doma, posezeni

u kavy, povidani, sledovani filmt a televize.

Traveni volného
casu

Spolecenské akce ji
organizovali pracovnici,
podfizovala se ¢innosti,
kterou d¢lala vétSina -
prochazky, sezeni

na zahradé, pomahani
na zahonech.

Zdroj: vlastni Setieni
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6.4 Kazuisticka studie C. 4

Osobni anamnéza
Marek, narozen 1948 (65 let a 3 mésice), Rumburk

Dg.: Lehkd mentdlni retardace, hypertenze (vysoky krevni tlak), stav po centralni
mozkové ptithodé vroce 2010, hypercholesterolémie (vyssi hladina cholesterolu v krvi),

hypetrofie prostaty (zvétSeni prostaty), kratkozrakost

Pan Marek je muz v pokrocilém véku, ktery ma milé a ptivétivé vystupovani. Vyhledava
spolecnost lidi, rad si s lidmi povida a zjiStuje co je nového. VEtSinou vse komentuje slovy:
"No jo, to je porad dokola, az do smrti". Pokud oslovuje Zenu, se kterou se zna, oslovuje ji
"Cila", takze zahajeni jeho konverzace ve vétsiné piipadi zni: "Jak se mas, Cila, jak to jde?".
Svou oblibenou pracovnici chranéné¢ho bydleni oslovuje "Jahodova", protoze spolu vyrabéli
jahodovou marmelddu. M4 velmi rad zelenou barvu, kterou méa vSude kolem sebe, obléka
se do zeleného obleceni, ma zelené obroucky na brylich, obuv, batoh, zelené ruc¢niky, ptehoz
na posteli, zelenou malbu na zdi jeho pokoje, ktery sdili se svym spolubydlicim panem
Jaroslavem (viz kazuistickd studie ¢. 5). Konverzace s lidmi, se zndmymi i nezndmymi, je
jeho oblibenou ¢innosti a vétSinovou naplni jeho bézného dne. V zafizeni, ve kterém bydlel
pied prestechovanim do chranéného bydleni, rad vynasel odpadkové kose a pecoval o kvétiny.
VynaSeni odpadkovych koSt bylo casto aznutkavého charakteru a po pfest¢hovani
do chranéného bydleni v bézné¢ panelakové zastavbé byl nucen tuto c¢innost omezit
na vynaSeni koSe jen ze svého bytu. Zvladnout odolavat tomuto nutkani trvalo panu Markovi
s podporou pracovnikli piiblizné tii mésice. PéCi o kvétiny si ale pan Marek vSe do dnesni
doby vynahrazuje. Pan Marek serdd podili na péci o domdacnost, pii které ale dodnes

potitebuje podporu pracovnikii chranéného bydleni, nebo spolubydlicich.

Pan Marek je spoleCensky clovek, aproto se zfejm& rdd ucCastni vefejnych akci,
spolecenskych udalosti, navstévuje rad restauraci, kino, vystavy. Cely rok se tési
na dovolenou, na které¢ vita turistiku, poznavani novych mist a novych lidi. Jiz dva roky jezdi
také do lazni, kde se poctivé ucastni napldnovanych procedur, u kterych velmi rad konverzuje
s pracovniky lazni. Pfi prvnich pobytech v laznich nabizel také pracovnikiim lazni vyneseni

odpadkd, coz mu bylo s diky odmitnuto.
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Zdravotni anamnéza

Pan Marek se narodil do sociadlné velmi slabé rodiny, zijici v naprosto nevyhovujicich
podminkach. Zazil tyrani svym otcem, traumatizujici rané détstvi. Jeho psychomotoricky
vyvoj byl opozdén a hodnota jeho IQ byla stanovena v rozmezi lehké mentalni retardace.
Vroce 2010 prodélal centralni mozkovou piihodu s docasnou levostrannou hemiparezou
a dvojitym vidénim. Tyto potize se béhem nasledujicich Sesti mésicti upravily do normalu.
Do soucasné doby ale absolvuje pravidelna kontrolni neurologické vysetfeni. Pan Marek také
uziva léky na snizeni zvySené hladiny cholesterolu v krvi, na sniZeni krevniho tlaku, protoze
tyto potize zvysuji riziko mozné recidivy centrdlni mozkové piihody. Na obtize se svou
zvétSenou prostatou také uzivad pravidelné 1éCivé piipravky. Uziva také niz$i davky
psychofarmak na tpravu jeho obsedantnich potizi. Na svou kratkozrakost pouziva bryle, které

nosi stale, odklada je pouze na spani. Také nosi zubni protézu.
Rodinna anamnéza

Pan Marek se narodil do rodiny, kterd zila ve velmi nuznych a naprosto nevyhovujicich
podminkach. Deviti¢lenna rodina Zila v jedné mistnosti s driibezi, kozou a kraliky. Otec déti
pracoval jako délnik. Mé&l velmi agresivni povahu, kterd se projevovala predevSim pii péci
o déti, které velmi surové tyral. Jeho chovani se stupnovalo do té chvile nez byl sdm umistén
do zatfizeni pro duSevné choré. Matka byla Zenou v domacnosti, kterd nezvladala peCovat
o sedm déti. VSechny déti, Sest chlapct a jedna divka, byly postupné umistény do tstavni
péce. Nejstarsi bratr Vaclav, narozeny v roce 1945, Zije v souc¢asné dob¢ s podporou sluzby
Domov pro osoby se zdravotnim postizenim v USP Lobendava. Jeho mentalni postiZeni je
zavazngj$i, jeho I1Q se pohybuje v rozmezi tézké mentélni retardace. Trpi zdvaznou vrozenou
o¢ni vadou ama pouze zbytky zraku. Dalsi bratr, o kterém ma pan Marek informace,
se jmenuje Pavel, je narozeny roku 1950, a az do své smrti v zafi roku 2011 zil v Domové¢
na zamku LibéSice. Pan Pavel si ptal vidét své bratry, a proto pracovnici zafizeni, ve kterém
zil toto setkani zprostfedkovali. V zafi roku 2009 se pan Pavel pfijel podivat za svymi bratry
Markem a Vaclavem do USP Lobendava. Toto setkani bylo prvni po desitkach let a také
bohuzel posledni, protoze pan Pavel rok poté zemiel. O dalSich sourozencich nema pan Marek
zadné informace. Posledni kontakt s matkou mél pan Marek v roce 1984, kdy mu poslala

dopis. Dalsi informace mu o ni nejsou znamy.
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Socialni anamnéza

Socialni situace rodiny pana Marka byla Zivot ohrozujici pfedevsim do té doby, nez byl
jeho otec umistén do zatizeni pro dusevné choré. S matkou Zil pan Marek az do svych Ctyft let,
nez byl umistén do Zvlastniho détského domova v Jitikové. v osmnécti letech byl pan Marek
poté umistén do USP Kiesice a v roce 1980 do USP Lobendava. TéméF cely Zivot tedy pan
Marek prozil v ustavni péci, kdy zil v kolektivu s dal$imi klienty, a to az do unora roku 2012,

do doby neZ se prestéhoval do Chranéného bydleni ve Sluknové.

V listopadu roku 1968 byl pan Marek zbaven zpisobilosti k pravnim tkonim. Jeho
opatrovniky se stalo postupné nékolik zaméstnanctt USP Lobendava a v soudasné dobé je jim
obec Lobendava. V fijnu roku 2013 bylo u Okresniho soudu v D&Ciné zahajeno fizeni
o navraceni jeho zpusobilosti, o které si zazddal sdm. V roce 2007 mu byl pfiznan druhy
stupen piispévku na péci. Az do listopadu roku 2013 pobiral invalidni dichod tietiho stupné,

v soucasné dob¢ je jiz piijemcem starobniho dichodu. Vyuziva také vyhody pritkazu ZTP/P.
Vzdélavaci anamnéza

Pan Marek nikdy nenavstévoval zadné Skolského zatizeni, pouze byl vzdélavan v radmci
umisténi do Zvlastniho détského domova v Jifikové. Dalsi studium, nebo vzd€lavani ani
ve specialnim Skolském systému nenavstévoval. Umi psat tiskacimi pismeny, podepiSe se, Cte

po slabikach, s chybami a velmi pomalym tempem. Po¢ita do deseti a po desitkach do sta.
Pracovni anamnéza

Pan Marek nemd zadnou pracovni zkuSenost, za kterou by byl financné odménén, protoze
ma své tempo a svlj osobity pfistup k praci, ktery by vyzadoval vysokou miru tolerance.
Navitévuje ale socioterapeutické dilny Markétka ve Sluknové a také socioterapeutické dilny
Kormidlo ve Sluknové. Cinnost, kterou zde vykonava je zcela piizptisobena jeho pracovnimu
tempu a obCasnym staviim nezdjmu o ¢innost, kterou ale pan Marek nahrazuje svymi
komunika¢nimi schopnostmi. Velice rad si popovidé u €innosti ostatnich, kdy on sdm pouze
vypomadha, kdyz ma zijem. Toleranci a vstficnost, kterou mu vobou téchto
socioterapeutickych dilnach poskytuji, pan Marek piijima s velkou vdécnosti. Pracovni

navyky, jako je dochvilnost a pravidelnost, vSak dodrzuje velice svédomite.
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Vyvojova anamnéza

Psychomotoricky vyvoj pana Marka nebylo mozZzné Cerpat z Zadnych dostupnych dat.
Z rozhovoru s nim také tyto informace nejsou dostupné. Je mozné pouze se po shrnuti
dostupnych dat zamyslet nad moznostmi, které pro sviij vyvoj mél pan Marek. Nevhodné, ba
pfimo Zivotu nebezpecné rodinné prostiedi panu Markovi neposkytlo mnoho moznosti
rozvijet se. O zivoté v deétském domoveé pan Marek v rozhovoru nehovofil, na otazky
smérované na détstvi odpovidal pouze ml¢enim. Zvlastni détsky domov ziejmée poskytl panu
Markovi bezpeci, podnétnéjsi prostiedi, ale urcité ne rodinné a vielé¢ zazemi pro vlastni vyvoj
arist. Zivot straveny v Ustavni pé&i poskytne zdanlivé podminky pro uspokojeni viech
zivotnich potteb, ale blizkost ¢loveéka, lasku rodiny, tu pan Marek v Gstavni péci nenalezl.
Se svym bratrem, ktery zil po celou dobu ve stejném zatizeni, pan Marek nema zadny viely
vztah, nevyhledavaji se, nenavstévuji se, nemluvi o sobé. Nikdo jim nepomohl vytvofit si

k sobé rodinnou vazbu, kterou oni sami k sob& nalézt nedokazali.
Vyvoj daného pripadu

V DOZP pan Marek zil ve ¢tyflizkovém pokoji se ttemi dal$imi spolubydlicimi, kde mél
kazdy z nich jen svou postel a no¢ni stolek. Staral se dlouhé roky o vSechny kvétiny v budové
a vynaSel odpadkové kose. Tuto Cinnost délal dlouhé roky tak dlouho, Ze se stala jeho
kazdodennim stereotypem. Po pfest€éhovani do chranéného bydleni v inoru roku 2012, tento
stereotyp s pomoci pracovnikli chranéného bydleni jen tézce opoustél. V chranéném bydleni
zije ve dvoultizkovém pokoji se spolubydlicim, panem Jaroslavem (viz kazuistickd studie €.
5), tento pokoj je soucasti bytu pro 4 klienty chranéného bydleni. V dalSich dvou

jednoltizkovych pokojich bydli jeden muz a jedna Zena s postizenim.
SoucCasny stav

V soucasné¢ dob& navstévuje dveé socioterapeutické dilny, kde si predevSim povida
s pracovniky a ostatnimi lidmi s postizenim. Pravidelnym navstévovanim dilen se u n¢j
rozvijeji pracovni navyky, 1 kdyz predevsim z pohledu pravidelného dochézeni v pravidelném
case. O pracovni Cinnost jevi zdjem jen ziidkakdy. Do DOZP by se vratit nechtél, tvrdi: "Uz
ne! Tady je to lepsi, klidnéjsi. Mam tu sviyj klid." Také svou samostatnost hodnoti: "Ted’
se 0 sebe musim vic starat sam". Citi se samostatnéjsi. Své problémy v DOZP ftesil s vrchni

sestrou, za kterou si €asto chodil popovidat. V soucasné dobé fe$i své problémy se svym
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klicovym pracovnikem, ktery si ziskal jeho duvéru a jejich vzajemny vztah je zalozen na

vzajemném porozumeéni.
Individualni plan

Soucasny individudlni plan pana Marka je naucit se uvafit samostatn¢ jednoduché jidlo a
nebo si ohfat a pfipravit jidlo jiz uvafené. Motivaci pro volbu tohoto individualniho planu
bylo uznani pana Marka, Ze pii pfiprave stravy se odbyva, dodavatelsky dorucené jidlo si
Casto neohieje, aby se vyhnul pobytu a Cinnostem v kuchyni. Ze samostatnych tkont
v kuchyni ma strach. Tento strach nepocit'uje, kdyz je s nim v kuchyni pfitomen pracovnik,
ktery ho slovné podporuje a vede. Tuto piitomnost neni mozné pokazdé zarucit, a proto je

nutné pracovat na osamostatnéni pana Marka v této oblasti.

Se svym kli¢ovym pracovnikem maji naplanovano, ze vzdy promysli jaké jidlo by mélo
byt jejich cilem, poté se domluvi na ndkupu potifebnych potravin a spole€nymi silami vafi.
Zatim takto vafili pétkrat a dovednosti pfi vafeni u pana Marka se zlepSuji. Nékteré ukony uz
zvlada sam, ale vzdy se citi 1épe, kdyz je kli¢ovy pracovnik u toho a hlasem jej vede, chvali
a povzbuzuje. Klicovy pracovnik bere na pana Marka ohled vzhledem k jeho véku, kdy svou
podporu vénuje predevsim drobnému rozvijeni schopnosti pana Marka, jeho ujiStovani pii
znamych Cinnostech a udrzeni uz osvojenych schopnosti. ZvySovani narokd by se v tomto
ptipad¢ mohlo stat spise komplikaci, které by vedly k znejisténi a strachu z dal$i spoluprace

u pana Marka.
Shrnuti

Rozsah samostatnosti pana Marka se zvysil, samostatn¢ nakupuje, planuje sviij volny cas,
navstévuje socioterapeutické dilny a samostatné uziva jednodenni zasobu lé¢ivych ptipravkd.
V péci o domécnost zvlada z ¢asti sam, pii ovladani spotiebict vita vedeni a podporu. Na
svém soucasném zivot¢ si ceni pfedevsim soukromi a moznosti travit volny cas podle svého
uvazeni. Jeho budoucnost je s nejvétsi pravdépodobnosti spjata s podporou socialni sluzby
chranéného bydleni. Je mu 65 let, jeho vék je spolu s jeho postizenim moznym limitem, ktery
muze omezovat rozvoj jeho schopnosti. M4 rad sviyj klid a jeho budoucnost mu jej snad

dopfeje.
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Tabulka diléich ¢innosti ¢. 4 — pan Marek

Okruh ¢innosti

DOZP - dovrsené schopnosti

CHB - souc¢asné schopnosti

Hospodateni s penézi

disponovala pouze s kapesnym

hospodaii s finan¢ni castkou
na tyden (na stravu), nakupuje
po domluvé s pracovnikem, ale
samotny nakup zvlada sam.

Péce o domacnost

uklid, péce o kvétiny, vynasSeni
odpadkovych kost

uklid a péce o domacnost,
ovladani nékterych elektrickych
spotiebici s obavou, u vétsiny
ukonil se spotiebici vita vedeni
hlasem, povzbuzeni pracovnika,
prani pradla, vafeni s podporou
pracovnika, uci se zvladat
jednotlivé ukony pfi vareni

s podporou pracovnika, nakupuje
spole¢né se spolubydlicim, nebo
sam po domluvée s pracovnikem,
vybér potravin je nékdy spolecny
se spolubydlicim ke spole¢né
piipraveé pokrmu

Pracovni uplatnéni

placené zaméstnani nem¢l,
nenavstévoval ani Zadnou
socioterapeutickou dilnu

placené zaméstnani nema,
navstévuje dve socioterapeutické
dilny

Uzivani 1é¢ivych
pripravka

1é¢ivé pripravky mu podavala
zdravotni sestra

dostava kazdy den 1é¢kovku

s pfipravenymi lécivymi
ptipravky na cely den, jednotlivé
davky uziva sadm

Traveni volného Casu

Spolecenské akce mu
organizovali pracovnici,
podfizoval se Cinnosti, kterou
délala vétsina - prochazky,
sezeni na zahradg. Pecoval

o kvétiny, vynasel odpadkové
kose. Chodil pésky do vesnicky
Severni, kde mél znamé.

Volny ¢as si organizuje sam,
ozndmi pouze, kam odchazi

a kdy se vrati. I kdyz stale rad

a ¢asto vyuziva organizované
akce pracovniky CHB, dokéze si
svllj program zorganizovat i sam
- navstévuje znamé, rad chodi
ven mezi lidi jen tak si
popovidat. Travi rad volny Cas
se spolubydlicim doma,
posloucha radio, sleduje televizi,
povida si u kévy. Navstévuje
ostatni byty chranéného bydleni.
Jezdi do vesnicky Severni za
prateli.

Zdroj: vlastni Setteni
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6.5 Kazuisticka studie €. 5

Osobni anamnéza
Jaroslav, narozena 1951 (62 let a 10 mésicii), Tanvald

Dg.: Lehka mentalni retardace, stav po meningitidé v raném veku, hluchota levého ucha,
epilepsie, stav po hepatitidé¢ (1976), stav po cholecystektomii (1992), gonartroza levého
kolene, hypertrofie prostaty, alergie na pyl

Pan Jaroslav je muz v pokrocilém veku, ktery ma rad hudbu, i ptes své sluchové postiZeni.
Je ¢lenem hudebni skupiny AGP Band, kterd vydala uz i 3 CD nosic¢e. Tuto hudebni skupinu
provozuje Agentura Pond¢li, kterd vramci socidlni rehabilitace poskytuje i cestovani
za muzikou. Pan Jaroslav jezdi s touto skupinou i na riizné hudebni pobyty. Je spolecensky,
ma rad vefejné akce, spoleenské udalosti, navstévuje restauraci, kino, vystavy, plesy. Dalsi
zalibou pana Jaroslava je zaznamenavani si dat narozeni lidi, které zna, spolu s jejich
adresami. Za své prostiedky nakupuje pohlednice, na které pise vSem témto lidem blahopiani.
Blizkym prateliim a rodiné takto gratuluje i k svatku. Jeho seznam je velice dlouhy a proto ho
tato c¢innost velmi zaméstndva ataké do této zaliby investuje dost svych finanénich
prostiedki. Nékteré pohlednice odnasi svym adresatiim osobné, aby usetfil za postovné. Casto
se stava, ze mu jeho blahoptani nejsou opétovana, i kdyz slavi narozeniny a svatek v jeden
den. Tato skute¢nost pana Jaroslava neodrazuje od pokracovani v této zalibé. Mezi dalsi
¢innosti, kterymi si pan Jaroslav rad krati volné chvile je vybarvovani omalovanek a lusténi
détskych kiizovek arébust. Pan Jaroslav je dastojné vypadajici muz, ktery si také na své
dastojnosti Ipi. S nékterymi bliz§imi pracovniky se domluvil na tykani, ale vétSina pracovnika

panu Jaroslavovi vyka, protoze si na tomto spolecenském pravidle velice zaklada.
Zdravotni anamnéza

Mentalni postizeni pana Jaroslava vzniklo na zdkladé meningitidy, kterou prod¢lal
ve véku jednoho roku, pfi niz ztratil sluch vlevém wuchu. Pii komunikaci se otaci
ke komunika¢nimu partnerovi pravou stranou. Clovék, ktery o jeho sluchovém postiZeni nevi,
by mohl nabyt Spatného dojmu, nebo nepochopeni, pro¢ pan Jaroslav pii rozhovoru prudce
ota¢i hlavou doleva. Casto to svadi k pocitu, Ze je pan Jaroslav pii rozhovoru nervozni

a roztékany. Na své postizeni ale pan Jaroslav nikoho neupozoriiuje, nechce byt litovan. Jeho
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mentalni postizeni bylo diagnostikovano v jeho 3 letech, bylo zjisténo, ze vyse jeho IQ
se pohybuje v rozmezi lehké mentalni retardace. Pan Jaroslav také trpi epilepsii, ktera se stale
projevuje epileptickymi zachvaty. Jednd se piredevSim o drobné kratké absence pozornosti
a stavy zmatenosti. Nejsou ale vyjimkou ani grand mal, neboli generalizované zachvaty
s tonickymi a klonickymi kieCemi a bezvédomim. K 1écbé epilepsie pan Jaroslav uziva
pravidelné lécivé piipravky, s jejichz podavanim mu pomdhaji pracovnici v chranéném
bydleni. Pravideln¢ navstévuje neurologickou ambulanci a EEG vySetfeni. V roce 1976
prodélal hepatitidu, v roce 1992 byl na operaci, cholecystektomii (vyoperovani zZluéniku). Trpi
gonartrézou kolene, kterd ho Casto omezuje v pohybu citlivosti a bolestivosti kolene. Také

uziva lécivé ptipravky na hypertrofii prostaty.
Rodinna anamnéza

Pan Jaroslav se narodil v Tanvaldu rodi¢lm, ktefi se v jeho raném veéku rozvedli. Otec je
italského ptivodu, matka je Ceska. Pan Jaroslav ma 4 nevlastni sourozence, se kterymi neni
v kontaktu. Se svou matkou pan Jaroslav udrzuje pisemny kontakt, pravidelné si
koresponduji, k narozenindm a k svatku mu posila penézni poukazky. Jeho otec zemiel v roce

vvvvvv

ve stejném mésté jako on, ve Sluknové. Jedna se o rodinu jeho tety, sestry maminky.
Socialni anamnéza

Pan Jaroslav byl ve tiech letech umistén do Zvlastniho détského domova v Jitikové. Toto
umisténi zfejme bylo iniciovdno pfedev§im diagnostikovanim mentdlniho postizeni pana
Jaroslava. V patnacti letech, v roce 1966, Zil se svym otcem v Tanvaldu, kde mu otec nasel
zaméstnani. Stal se délnikem v nadrodnim podniku SEBA v Tanvaldu. V této dob¢ se ale zacal
zhorSovat jeho zdravotni stav, svou praci piestal zvladat a proto ho jeho otec umistil v USP
Lobendava. Otec si syna k sob& vzal v roce 1968 na prazdniny, coZ bylo naposledy v jeho
zivoté. Témet cely zivot tedy prozil pan Jaroslav v Ustavni péci. Po svém piesté¢hovani

v &ervnu roku 2010 do Chranéného bydleni ve Sluknové prohlasil: "42 let mi stadilo!"

Vroce 1970 byl zbaven zpusobilosti k pravnim tkonlim. Jeho opatrovniky se stalo
postupné nékolik zaméstnancti USP Lobendava a v sou¢asné dobé je jim obec Lobendava.

V roce 2013 si sam zazadal o jeji navraceni. Od roku 1977 byl piijemcem plného invalidniho
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diachodu, ktery se v ramci zmény legislativy zménil na invalidni diichod 3. stupné. Byl mu

pfiznan narok na piispévek na péci 2. stupné a narok vyuzivat prikaz ZTP/P.
Vzdélavaci anamnéza

Zakladni vzdélani pan Jaroslav absolvoval ve ZvlaStnim détském domové v Jitikove, kde
vysel ze sedmé t¥idy. Navitdvoval také kurz pomocné $koly ve Sluknové od roku 2001
do roku 2004. Pan Jaroslav umi velice thledné psat a dobfe &ist. Pocitani zvladd dobfe,

jednoduché pocty také.
Pracovni anamnéza

Prvni pracovni zkuSenost mél pan Jaroslav jako délnik v narodnim podniku SEBA
v Tanvaldu v roce 1966, kde pracoval jen nékolik mésicti. Dalsi pracovni zkuSenost mu byla
zprostiedkovana socioterapeutickou dilnou pii Integrovaném centru v Horni Poustevné
od prosince roku 2004 do prosince roku 2011, kde v rdmci socioterapeutické ¢innosti dostal
pracovni smlouvu na tvorbu riiznych vyrobkll vramci ¢innosti dilny, za kterou dostaval
pravidelnou finan¢ni odménu, vyplatu. Nyni, od roku 2012 navstévuje socioterapeutické dilny
Kormidlo o.s., Sluknov, kde mu je poskytovana socialni sluzba, pfedev§im podpora pii

vytvareni a zdokonalovéni zdkladnich pracovnich ndvyki a dovednosti.
Vyvojova anamnéza

Psychomotoricky vyvoj pana Jaroslava se odehraval od tfi let s podporou ustavni péce.
Vzdélaval se v rdmci zvlastni Skoly, kterd se mu snazila poskytnout podnétné prostiedi. Také
kontakt srodinou a obfasné pobyty doma u nékterého zrodict byly pro vyvoj arozvoj
schopnosti pana Jaroslava dilezité. Mohl tak poznat domaci prostfedi vlastni rodiny a prab¢h

bézného dne a souziti ¢lent rodiny.
Vyvoj daného pfipadu

V DOZP 7zil pan Jaroslav v pétilizkovém pokoji se ¢tyfmi dal$imi spolubydlicimi. Stradal
nedostatkem soukromi. Sviij volny Cas travil ¢asto v kuchyni, kde ob¢as pomahal s naddobi,
loupanim brambor arad rozpravél z kucharkami. VétSinu Casu travil s ostatnimi klienty,
spolecnymi aktivitami. Vyrazné se neprojevoval, spiSe byl tichy a nevyrazny. Po pfest¢hovani

do chranéného bydleni prohlésil: "42 let mi stadilo! Nemél jsem rad, kdyz se kluci hadali."
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Pan Jaroslav se po prestéhovani do chranéného bydleni v ¢ervnu 2010 velmi zménil. Zacal
se projevovat, Casto prekvapoval své okoli tim, ze se spontann¢ zapojoval do hovoru,
do Cinnosti, fekl svlij nazor, choval se spontdnnégji a otevienéji, nez kdykoliv pfedtim u n¢j
bylo mozné pozorovat. Dalo by se fici, ze pro pana Jaroslava zacal doslova novy zivot.
Nejdiive bydlel v jednom dvojlizkovém pokoji se svoji pfitelkyni, tento pokoj byl soucasti
bytu pro 4 osoby. Jeho pftitelkyné vSak nezvladdla naroky na vlastni samostatnost a musela
se vratit po nckolika mésicich do zafizeni s podporou socidlni sluzby DOZP ak panu

Jaroslavovi se v unoru roku 2012 nasté¢hoval pan Marek, s kterym bydli dodnes.
Soucasny stav

V soucasné dobé se pan Marek v chranéném bydleni citi jako doma, Gstav mu, podle jeho
slov, nechybi, citi se vice samostatnym a je rad, ze se mtze jen tak v klidu natdhnout na postel
a odpocivat. Vénuje se své nejintenzivngjs$i zalibé a tou je psani pohlednic k narozeninam

a jmenindm lidi, které zna. Chodi pravideln¢ sam na postu odesilat sva prani.
Individualni plan

SouCasnym individudlnim pldnem pana Jaroslava je zvladnuti upéct dort k vlastnim
narozenindm. Se svym klicovym pracovnikem vybira tvar a pfichut dortu. Jsou domluveni
na nékolika pokusech pfed upe¢enim skutecného narozeninového dortu. Pan Jaroslav si velice
zaklada na svych narozeninach. Zda se, ze narozeniny a jmeniny jako takové, maji pro pana
Jaroslava zvlastni hluboky vyznam, protoZze od nich se odviji motivace k nékterym jeho
¢innostem, pro ngj evidentné vnitin€ vyznamnych. Soubéznym individualnim pldnem pana
Jaroslava je také uceni manipulace s mobilnim telefonem, ktery vlastni jiz dlouho, ale jeho
manipulaci zvlada s nechuti a velmi omezenym zplisobem. Motivaci se mu stala moznost

zasilani sms zprav misto pohlednic jako blahopténi.
Shrnuti

Ziskani vlastni samostatnosti v nékterych dil¢ich cCinnostech pan Jaroslav vnima jako
osvobozeni od zavislosti na pomoci druhych. Vita situace, které zvlada sam a upiimné se z
nich raduje. Cesta zpét do minulosti je pro n¢j neptipustnd, je spokojeny ve své pfitomnosti.
Nejveétsi svobodu ziskal pan Jaroslav novou moznosti planovat si svlij volny ¢as podle svého.

Cinnosti pii péci o domacnost zvlada v rizném rozsahu, vitd vedeni a podporu pracovnika.
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Jeho veék se postupné stava dalSim limitem, vedle jeho postizeni, které ho mohou omezovat

ve vlastnim rozvoji. Je spokojen s navstévami v socioterapeutickych dilnéch, ve kterych i po

prestehovani pokracuje, jen ve vétsim ¢asovém rozsahu. Zvlada jednodenni uzivani 1éCivych

piipravka. Budoucnost pana Jaroslava je ziejmé také spjata s bydlenim v domécnosti v ramci

socialni sluzby chranéného bydleni. Sviij rozvoj sméruje na zlepSovani schopnosti v dil¢ich

¢innostech s ohledem na sviij vék.

Tabulka diléich ¢innosti €. 5

Okruh Cinnosti DOZP - dovrsené schopnosti

CHB - souc¢asné schopnosti

Hospodateni s penézi disponoval pouze s kapesnym

hospodati s financni ¢astkou
na tyden (na stravu),

organizovali pracovnici,
podfizoval se ¢innosti, kterou
délala vétSina - prochéazky,
sezeni na zahrad€. Pomahal

v kuchyni.

Péce o domacnost uklid, povleceni ltizka, myti uklid a péce o domécnost,
nadobi v kuchyni, loupani ovladani vétsiny elektrickych
brambor spotiebicii s podporou

pracovnikd, ¢innosti v kuchyni
zvlada s podporou pracovnikii,
sdm se citi v kuchyni velmi
nejisty, s podporou pracovnika
a jeho vedenim zvlada mnoho
dil¢ich ¢innosti pii vateni,
potraviny nakupuje po dohodé
s pracovniky sdm nebo se svym
spolubydlicim panem Markem

Pracovni uplatnéni Placené zaméstnani nema, Placené zaméstnani nema,
navstévoval socioterapeutické |navstévuje socioterapeutické dilny
dilny

Uzivani lécivych 1é¢ivé pripravky mu podavala |dostava lékovku s pripravenymi

piipravka zdravotni sestra 1é¢ivymi piipravky na cely den,

jednotlivé davky uziva sam

Traveni volného Casu Spolecenské akce mu Volny ¢as si organizuje sam,

oznami pouze, kam odchazi a kdy
se vrati. | kdyZ stale rad a Casto
vyuziva organizované akce
pracovniky CHB, dokéze si sviij
program zorganizovat i sdm -
navstévuje znamé a piibuzné

ve Sluknové. Travi rad volny &as
se spolubydlicim doma, posloucha
radio, sleduje televizi, povida si

u kavy. PiSe blahoptani

k narozenindm a hlida si data

k v€asnému odeslani pfani.
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7/ Analyza a interpretace dat

7.1 Charakteristika prostfedi zkoumanych socialnich sluzeb

Charakteristika prostfedi dvou socialnich sluzeb, které autorce tohoto priizkumu poskytlo
moznost zachytit zmény, odehravajici se v ramci procesu transformace a deinstitucionalizace
socidlnich sluzeb, poskytlo autenticky vhled do dané¢ho prostfedi zkoumanych jevii. Vhled
do prostiedi poskytujiciho lidem s postizenim bezpeci a domov svym jedine¢nym zplisobem,

ktery dané prostfedi umoziovalo a nabizelo.
Domov pro osoby se zdravotnim postizenim

Vybrany domov pro osoby se zdravotnim postizenim (dale je DOZP) se nachdzi v malé
obci naseveru Cech, ktera ma necelych 350 obyvatel. V této obci maji lidé k dispozici
Ceskou Postu, Obecni ufad, jednu restauraci, maly obchtidek se smiSenym zbozim a kostel.
Neékteré dny v tydnu zde nabizi své sluzby kadefnice. Miru zaméstnanosti zde zvySuje mistni
firma na vyrobu kancelédiskych potieb, ve které pracuji i nékteti klienti DOZP. Dostupnost
sluzeb je tedy nevelkd a nuti obyvatele obce za potiebnymi sluzbami dojizdét do okolnich

meést.

Socidlni sluzba domova pro osoby ze zdravotnim postizenim je nabizena ve dvou
budovach, vétsi budova s kapacitou pro 44 muzia a mensi budova pro 10 Zen. Tato kapacita
byla postupné snizovéana po piestéhovani nejdiive 8 a poté dalSich péti klientlh do socialni

sluzby chranéného bydleni v 11 km vzdaleném méste.

Ve velké budové, uréené pro 44 muzii, byl vyuzit naprosto vSechen prostor, ktery bylo
mozné jakkoliv vyuZzit. Budova nebyla vybavena vytahem. Pokoje klientd byly malé,
od ¢tyflizkovych az po sedmiliizkovy pokoj. Kazdy z klienti mél pro vlastni potifebu své
liZko, no¢ni stolecek a policku nad lazkem. Obleceni méli vSichni klienti v jedné velké Satné.
Klienti byli rozdéleni do 3 skupin, které si do jist¢é miry zily kazdd svym samostatnym
zivotem, s poctem od 12 do 17 klienth. Kazd4d skupina méla svou jidelnu, Satnu a své
pracovniky, ktefi jim poskytovali podporu. Koupelnu meéla také kazda skupina svou,
s vyjimkou dvou skupin, které mély koupelnu spole¢nou. Tato koupelna byla prostorna,
se dvéma vanami, dvéma sprchovymi kouty a dvéma umyvadly se zrcadlem a skiinkou,

poskytovala moZnost hygieny pro dvé nejvetsi skupiny klientd, dohromady tedy pro 31
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klientt. V této budové se nachazela také kuchyn, kde se varila a dodnes také vaii pro klienty
a zaméstnance DOZP. Také je zde oSetfovna, kancelaf pani feditelky a vrchni sestry. Padni

prostory jsou vyuzity jako kancelate pro administrativni pracovniky.

V malé¢ budové Zilo 10 divek, které mély k dispozici svou kuchynku, jidelnu, dvé
koupelny a obyvak. Jejich pokoje byly obsazeny jednim az ¢tyfmi lizky. Byla zde jedna
velmi mald mistnost pro slouziciho pracovnika, Satna pro pracovniky a pradelna pro celé
zafizeni. Divky mély podstatné vice soukromi, i kdyz ¢tyflizkové pokoje byly vybaveny také

jen lazky a no¢nimi stolky, protoze se tam vice nabytku neveslo.

V aredlu zafizeni byla budova, kde se nachazela hobby dilna, truhléfska dilna a keramicka
dilna, které byly v provozu jen né€kolik hodin v pracovnich dnech. Kolem budov byly

prostorné zahrady s altdny a lavickami.

Pomoc a podpora v této socialni sluzb¢ byla ¢asto omezena poc¢tem klientl, kterym m¢l
dany pracovnik tuto pomoc a podporu poskytovat. Nutné musela byt tato podpora vétSinova,
meéné Casto individudlni, v tak velké skupiné lidi s postizenim to ani zfejmé nebylo jinak
mozné. Snaha o individuélni préci s klientem byla déna legislativou, byla tedy povinna, tedy
probihat musela, k ¢emuz je mozné dolozit i pisemnou dokumentaci. Klient se jist¢ Castéji
musel pfizpusobit ¢innosti skupiny, jeho tcast byla jisté dobrovolnd, ale pokud nezvolil ucast

pti skupinové Cinnosti, zbyvalo mu vyuzit stavajicich podminek k naplnéni svych potieb.
Chranéné bydleni

Sluzba chranéného bydleni vznikla nejdiive pro 8 klienti v ¢ervnu roku 2010 ve dvou
bytech v paneldkové zastavbé malého mésta na severu Cech. Toto mésto nabizi moznost
vyuzivat mnoha sluzeb, dostupny je biograf, kavarny, cukrarny, restaurace, nékolik
kadetnictvi, pedikiry, 1€karny, lékaii, Skoly, zdmek, kulturni akce potfddané meéstem aj.
V kazdém ze dvou byti se nachazely dva pokoje pro genderové smiSené pary lidi
s postiZzenim, kteti spolu projevili zajem bydlet. Dva z téchto part se rozpadly navratem dvou
klientek do sluzby DOZP pro nezvladnuti naroki na jejich samostatnost a jeden par se rozpadl
odchodem jednoho muZze ze socialni sluzby po jeho plném navréceni zpusobilosti k pravnim
ukontim. V Cervenci roku 2012 se kapacita chranéného bydleni navysSila na 13 klientd
a rozsifila se do Ctyfech bytl, byty 2+1 pro genderové smiSeny par, byt 3+1 pro tfi Zeny, 4+1

pro 4 muze a 4+1 pro genderové smiSenou domécnost (3 muzi a jedna Zena).
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Kazdd domacnost v chranéném bydleni si zije vlastnim zivotem, casto i v ramci
domacnosti kazdy funguje samostatn€. Pracovnici chranéného bydleni se podle potieby
klientli ptesouvaji do riiznych byti. Jejich podpora je nastavena individualné podle potieb
a prani jednotlivych lidi s postiZzenim, kteti zde ziji. Postupné se zvySujici se samostatnosti
lidi s postizenim, se snizovala a pfesouvala podpora pracovnikli na mista, kde ji bylo potieba.
S kazdym z klientll pracuji zaméstnanci individudlné, plné se pfizpisobuji jejich potifebam,
meénici se mife schopnosti a dovednosti v péci o sebe sama i pii ostatnich tikonech. U kazdého
jednotlivého ¢lovéka s postizenim, zijiciho s podporou této socidlni sluzby, nastane chvile,
kdy pii urcité ¢innosti dosahne pomyslného stropu svych moznosti. I v této situaci pracovnici
nepiestavaji tohoto clovéka podporovat, protoze je Casto mozné danou nezvladnutou diléi
¢innost nahradit jinou, nebo pifi této dil¢i Cinnosti pfijmout vyssi miru podpory, kterd mu
pomuzZe posunout se dal a pracovat na ¢innostech nachazejicich se az za pomyslnym stropem

jeho schopnosti.
7.2 Prubéh a realizace individualniho planovani

Individuélni planovani pribéhu socialni sluzby s klienty ve vybraném zafizeni se zacalo
uvadét do praxe se zdkonem o socidlnich sluzbach, kde byla tato povinnost poskytovatelim
stanovena. Uvadéni do praxe znamenalo cestu pokusu a omylu, kdy pracovnici uvadéli
do praxe to, co se sami naucili v ramci vzdélavacich kurzt a seminait. Forma individualniho
planovani neni pevné zdkonem stanovena, tedy formu volili zaméstnanci sami pod vedenim
socialniho pracovnika. Jednotnou formu nebylo nutné vymezovat, individualni planovani
muselo spliiovat urcité podminky a formu si kazdy kli¢ovy pracovnik obhdjil sdm dle potieb
daného klienta. Jednou variantou pro vymezeni individualniho a rizikového planu,

pouzivanou predevsim v chranéném bydleni se stala piedloha zobrazena v Ptiloze ¢. 3 a 4.

Stanoveni individualniho planu zde ptedchazi individudlni prace s klientem, tedy studium
dokumentace, rozhovory, zjiStovani potieb apfani klienta. Pomineme-li studium
dokumentace, kterou kazdy klicovy pracovnik zvlddne na samotném pocatku partnerstvi
s klientem, potiebuje mnoho prostoru a ¢asu na pfimou praci s klientem a individudlni
podporu, kterd ze stanovené¢ho planu vzejde, na hodnoceni a zpracovani dokumentace
nevyjimaje. Vybér prostiedi, které si nutné kazdy z dvou vysSe uvedenych, byt jen pro
pfedstavu snaz$iho priibéhu tohoto procesu individudlniho planovani zvoli, je jisté vice nez

pravdépodobny.
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Je ale nutné tento proces nevzdavat ani ve ztizenych podminkach. Pokud si predstavime
jakykoliv individudlni plan, ke kterému je potieba urcitych podminek pro jeho plnéni, vzdy
jde individualni plan upravit podle stavajicich podminek. Naptiklad pokud stanovime cilem
individualniho planu zvlddnuti samostatného nakupovani, je nutné po piipravé v domacim
prostiedi s podporou pracovnika, jako prvnim kroku, ucinit ikrok druhy asdanym
pracovnikem jit nakupovat do skute¢ného obchodu. Obchod nabizi obé varianty prostiedi, ale
v chranéném bydleni v malé¢ domacnosti, kde si klient stravu pfipravuje sam nebo s podporou
pracovnika, se stava nakupovani nedilnou soucasti kazdého dne. V prostedi sluzby DOZP,
kde klient dostava 5 krat denn¢ stravu piipravenou z kuchyné, se stavad nadkup potravin jen
nacvikem na zvlasStni situaci, kterou v kazdodennim Zzivoté vyuzije jen narazové. V obou
variantach prostfedi je tedy dany individudlni plan mozné provést a napldnovat, ale
v chranéném bydleni, tedy v malych domacnostech, se ndcvik vétSiny tkoni vedoucich
k samostatnosti stava kazdodenni realitou a v DOZP, tedy v tomto piipadé ve velkokapacitnim

zafizeni, Casto jen nacvikem vyjimecnych situaci.

Pti interpretaci kazuistickych studii, srovnanim zmén, které probehly v zivotech lidi
s postizenim zafazenych do zkoumaného souboru, je mozné tyto zmény porovnat a popsat. Je
zjevné, ze vSichni lidé z prizkumného souboru se celkové v samostatnosti posunuli vpied,
nejvetsi posun nastal pravé béhem zivota s podporou socialni sluzby chranéného bydleni,
poskytované¢ v malych domacnostech. Tuto skutecnost potvrzuje 1ijejich jednohlasna
spokojenost se souasnym stavem, stejné inegativni odpovéd’ na moznost navratu zpét
do sluzby DOZP, poskytované ve velkokapacitnim zafizeni, a shoda v odpovédich na otazku:
Citite se samostatnéj$i nyni v CHB, nebo v dobé¢, kdy jste zil/a v DOZP? Vsichni odpovidali
ve smyslu souc¢asného pocitu vétSi samostatnosti, a to z toho diivodu, Ze jsou nuceni se o sebe
vice sami starat, sami se Cast&ji rozhodovat, zlepSovat své schopnosti v dil¢ich ¢innostech,
atim je jim dana pfilezitost naucit se nové dovednosti, které pii minulém zpisobu Zivota

nepotiebovali.
7.3 Ziskavani samostatnosti

Srovnanim samostatnosti v jednotlivych okruzich ¢innosti u lidi s postizenim v rizném
prostiedi, prostfedi socialni sluzby DOZP a chranéného bydleni, je mozné se pokusit ziskat

odpovéd’ na dil¢i prizkumné otazky.
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Hospodareni s penézi

Pti zjiStovani samostatnosti pii hospodafeni s penézi bylo zjisténo, ze vSichni lidé
s postizenim zatfazeni do prizkumného souboru ve sluzbé DOZP disponovali pouze
s kapesnym, které jim bylo vypldceno jednou mésicné. VSichni se po prest¢hovani
do chranéného bydleni ucili nakupovat potraviny a hospodafit s financni ¢astkou na nakup
potravin na stale del§i obdobi. V soucasné¢ dob¢ vSichni hospodaii mimo kapesného také
s pridélenymi finan¢nimi prostfedky na tyden az mésic na nakup potravin, a také hospodari

s finan¢ni ¢astkou, kterou si za potraviny a z kapesného usetfi, a spofi si ji.

Dil¢i zavér: Manipulovat s penézi se lidé s postizenim ucili jiz ve sluzbé DOZP, dostavali
pravidelné kapesné, které sami utratili podle svého uvaZeni. Pfechodem do socidlni sluzby
chranéného bydleni byli nuceni zvladnout pldnovat nakupy potravin a hospodafit s finan¢ni
castkou na potraviny, ze které dnes dokazi iuSetfit. Je patrné, Ze zménou prostiedi
poskytovanych socidlnich sluzeb, se lidé s postizenim velmi posunuli ve své samostatnosti
v oblasti hospodafeni s penézi. Prostfedi chranéného bydleni a zpisob poskytovani dané
socialni sluzby tedy vyznamné ovlivituje naslednou samostatnost v oblasti hospodateni
spenézi lidi s postizenim, oproti prostiedi sluzby DOZP, kde toto prostiedi a zptlisob
poskytovani socialni sluzby na samostatnost v této oblasti m& jen nepatrny vliv, protoze
poskytovanim celodenni stravy nevznika tlak na nutnost osamostatiiovani lidi s postizenim

v této oblasti.
Péde o domacnost

V pé¢i o domdcnost se vSichni 1idé s postizenim, ktefi jsou soucdsti prizkumného
souboru, velmi rozvinuli a posunuli smérem k vétsi samostatnosti. V prostredi socialni sluzby
DOZP vsichni zvladali ¢innosti, které v tomto zpuisobu zivota potiebovali zvladat. Jednalo
se o uklid osobnich véci, spolecnych prostor, divky uméli pouzivat pracku k prani pradla
a zehlit. Také pfi vafeni zvladali jen dil¢i ¢innosti, jako loupani brambor, nebo upéct moucnik
s podporou pracovnika. Prest¢hovani do sluzby chranéného bydleni s sebou piineslo i nutnost,
tedy potiebu zvladnout samostatné, nebo s podporou co nejvice ¢innosti pii péci o domacnost,
manipulaci s riznymi spotiebi¢i a pfipravu jednoduchého pokrmu, popiipadé ohrati jidla
dodan¢ho dodavatelsky. Vycet zvladnutych schopnosti se u vSech do vyzkumu zapojenych

lidi s postizenim rozsifil, stal se rozmanit¢jSim a individualn¢ odliSnym.
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Dil¢i zavér: Prostiedi socidlni sluzby chranéného bydleni, tedy malych domécnosti, vedlo
ke zvySeni samostatnosti v oblasti péce o domécnost u lidi s postizenim, ktefi se stali soucasti
prazkumného vzorku. Pricinny vztah se vaze piedevSim ke vzniku novych potieb, tedy
k moznosti stanovit si osobni cil a v rdmci plnéni individudlniho planu rozvijet své schopnosti
v oblasti péfe o domdacnost. Ve sluzbé DOZP seulidi s postizenim tyto schopnosti
a dovednosti také rozvijely, ale nevedly az k takové samostatnosti, jejiz rozvoj je zcela
logicky spojen s prostfedim kompletné¢ vybavené domacnosti. V tomto piipad€ je prostiedi
chranéného bydleni neodmyslitelnou soucasti rozvoje samostatnosti lidi s postizenim v této

oblasti.
Pracovni uplatnéni

Pracovni uplatnéni se u kazdého zrespondentli vyvijelo odlisné. Sle¢na Martina
se dokazala osamostatnit v tomto sméru natolik, Ze si naSla zaméstnani sama svépomoci
ve firm¢, kde pracuje jako d€lnice pii vyrobé upominkovych predmétt. Odpoutala se v tomto
sméru od jisté zavislosti na zafizeni, ve kterém zila, protoze zde ptredtim i pracovala. Svij
zivot tedy od pivodniho zatizeni, sluzby DOZP védomé odpoutala. Pan Karel si své piivodni
zaméstnani udrzel 1 po piestéhovani do 11 km vzdalen¢ho mésta, tedy také zvladl jisty posun
ve své samostatnosti. Pan Marek zacal vyuzivat socialni sluzby socioterapeutickych dilen pro
rozvoj svych pracovnich navykl a pan Jaroslav navstévuje socioterapeutické dilny o dva dny
v tydnu vice. Sle¢na Marta po piestehovani do chranéné¢ho bydleni své zaméstnani ztratila,
pokusila se o ziskdni zaméstnani v misté¢ nového bydliste, ale v této chvili projevila spise své
schopnosti ve vlastnim rozhodovani a pracovni pfilezitost odmitla pro svou spokojenost

v domacnosti.

Dil¢i zavér: Vliv prostfedi malych domécnosti na pracovni uplatnéni lidi s postizenim
se tedy v tomto priizkumu nepodafilo prokdzat. Jedna respondentka se v tomto sméru velmi
posunula vpfed, ale vliv prostfedi na jeji posun neni prokazatelny. I kdyZ jeji motivaci byla
ziejm¢ zvelké Casti potfeba odpoutat se od minulého zplsobu zivota smérem
k samostatnému, nezavislému Zzivotu. V ostatnich ptipadech se situace vyrazné¢ nezménila,
nebo senaopak zhorSila. Pracovni pfilezitost tedy respondenti vyuzivali v prostiedi
velkokapacitniho zafizeni a vyuzivaji ji iv prostfedi malych domdacnosti, zmény v tomto
sméru nelze jednoznacné pricitat zméné prostiedi velkokapacitniho zafizeni na prostiedi

malych domacnosti.
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Uzivani léCivych pfipravkl

e

Samostatnost pii uzivani 1éCivych ptipravkll se shodné¢ u vSech respondentl zlepsila.
Jejich shodné nastavenou situaci v prostiedi velkokapacitniho zafizeni bylo uzivani 1é¢ivych
ptipravkli po podéani zdravotni sestrou, kterd je pfipravila. V prostfedi malych domacnosti,
s podporou sluzby chranéného bydleni, lidé s postizenim postupnymi kroky zvladli
individualné nastavenou miru samostatnosti pti uzivani 1écivych ptipravkt. Dvé respondentky
uzivaji své lécivé ptipravky zcela samostatné. Sle€na Martina si zvladne dojit k 1ékati pro
recept, vyzvednout jej z 1ékarny a samostatné uZzivat své 1éCivé ptipravky, vSe ve spolupraci
s pracovnikem, ktery jeji hospodateni s lécivymi piipravky zaznamendva. SleCna Marta
dostava meési¢ni davku lécivych ptipravki a uziva je pravidelné¢ sama. Pan Karel, Marek
a Jaroslav dostavaji ptipravenou davku lé€ivych ptipravki v Iékovce na jeden den a jednotlivé

davky poté uzivaji samostatné.

Dil¢i zavér: Samostatnost pii uzivani lécivych pfipravki se jednozna¢né v prostiedi
malych domécnosti, s podporou socidlni sluzby chranéného bydleni, zlepSila u vSech
respondentt. U kazdého z nich je v soucasné dobé nastavena podpora pracovnikil pfi uzivani
1é¢ivych ptipravkl individualné podle jejich schopnosti a podle jejich potfeb. Samostatnost
pii uzivani léCivych piipravki se stdva vyhodou, kterd& umoznuje nezavislost clovéka
s postizenim na podpotfe pracovnika pii této dil¢i Cinnosti. V tomto prostfedi vznikd tedy

potfeba ziskani samostatnosti pii uzivani léCivych pfipravki v souvislosti s celkovou

samostatnosti lidi s postizenim a snizovanim jejich zavislosti na podpote pracovnikii.
Traveni volného Casu

Vsichni respondenti méli v prostiedi velkokapacitniho zatizeni podobnou zkusenost pfi
traveni svého volného casu. VétSinu volného Casu jim organizovali pracovnici sluzby DOZP.
Jednalo se ptredevSim o spoleCenské akce, ale ispole€né prochazky, pobyt na zahrad¢ aj.
V soucasné dobé¢ si svij volny Cas organizuji vSichni respondenti pfedev§im sami, ozndmi
pracovnikiim, Ze odchazi, pfipadné¢ kam a kdy se vrati. Sle¢na Martina travi mnoho casu
se svym prfitelem a ostatni Cas si organizuje sama, spole¢nych akci se tcastni jen ziidka.
Ostatni respondenti se spolecnych akci Gi€astni radi a Casto, ale sviij volny €as travi pfedev§im
podle svého uvazeni, ve svém soukromi. Zména nastala také v dostupnosti sluzeb v misté

nového bydleni, maji k dispozici kino, restaurace, spolecenské akce organizované méstem a;.
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Sami navstévuji pediktiru, nebo holice. Pan Karel se zapojil 1 do mistniho sportovniho oddilu.
Také soukromi, které nyni v malych domacnostech chranéného bydleni vSichni maji, jim
umoznuje se neohliZzet na ostatni a sviij volny Cas vénovat pouze svym potiebam a zalibam.
Na traveni jejich volného Casu maji také individualni schopnosti a celkova samostatnost

kazdého z nich.

Diléi zavér: Na samostatnost lidi s postizenim v oblasti traveni volného ¢asu ma zajisté
vliv prostfedi, ve kterém je jim umoznéno jej travit. Prostfedi velkokapacitniho zafizeni
s nedostatkem soukromi, nastavenym harmonogramem, pravidelné poddvanou stravou je
omezujicim faktorem pro trdveni volného Casu individudlné a podle svych vlastnich potieb.
V prostiedi malych domacnosti ma kazdy svilj vlastni prostor a moznost si své aktivity
prizpusobit podle svého uvazeni a podle svych potieb. Je mozné tedy fici, ze prostfedi malych

domacnosti pozitivné ovliviiuje samostatnost pii volbé aktivit a trdveni svého volného Casu.
7.4 VVyhodnoceni dil€ich pruzkumnych otazek a cilt prazkumu

Diléi prizkumna otazka ¢ 1: Jak prostfedi poskytovanych socidlnich sluzeb
ve velkokapacitnim zaFizeni a v malych domacnostech ovliviiuje samostatnost lidi

s postiZenim v oblasti hospodareni s penézi?

Prizkumem bylo zjiSténo, Ze prosttedi poskytovanych socidlnich sluzeb ve
velkokapacitnim zafizeni ovliviiuje samostatnost lidi s postizenim oblasti hospodafeni s
penézi jen minimalné, protoze jim jsou poskytovany takové sluzby, které jim nevytvareji
potiebu hospodafit s penézi. Je jim poskytovana celodenni strava, nemohou nakupovat
potiebné potraviny a zjistit, jakym zplsobem pii jejich pravidelném nakupovéani uSetfit.
Dostavaji své kapesné v riizné vysi, s témito pen¢zi vSak hospodatit mohou, ale nemusi pocitit
potiebu tak Cinit. Prostfedi poskytovanych sluzeb v malych domécnostech vSak tuto potiebu
ptimo vyvolava. Clovék s postizenim, ktery zde Zije musi participovat na piipravé své stravy,
tedy také na nakupu potiebnych potravin, ktery s sebou pifindsi potiebu hospodafit s penézi,
aby s nimi na dané obdobi vystacil. Kazuistické studie dokazuji posun v samostatnosti pfi

hospodateni z penézi po prest¢hovani z velkokapacitniho zafizeni do malych domacnosti.

Diléi prizkumny cil €. 1: Zjistit vliv prostiedi poskytovanych socidlnich sluzeb
ve velkokapacitnim zarizeni a v malych domacnostech na samostatnost lidi s postiZenim

v oblasti hospodareni s penézi.
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Tohoto dil¢iho cile bylo priizkumem dosazeno, podafilo se zjistit vliv poskytovanych
socialnich sluzeb ve velkokapacitnim zafizeni a v malych domécnostech na samostatnost lidi
s postizenim v oblasti hospodateni s penézi. Zjisténi jsou popsana vyse v odpovédi na dilci

otazku ¢. 1. a také v kapitole €. 7.3. (¢ast Hospodateni s penézi).

Diléi prizkumna otazka ¢. 2: Jak prostfedi poskytovanych socidlnich sluZeb
ve velkokapacitnim zarizeni a v malych domacnostech ovliviiuje samostatnost lidi

s postiZzenim v oblasti péce o domacnost?

Samostatnost lidi s postizenim v oblasti péce o domécnost je pfimo spjata s prostiedim
socidlni sluzby poskytované v malé domacnosti, protoze se lidé s postizenim na péci o
domacnost musi v ramci svych schopnosti a dovednosti podilet. Vznika tedy potieba na své
samostatnosti v této oblasti pracovat a posilovat ji. V prostfedi socialni sluzby poskytované ve
velkokapacitnim zafizeni je souCasti poskytovanych sluzeb také uklid, prani pradla, Zehleni
pradla, pro ziskavani samostatnosti zde tedy zbyva prostor pouze pro péci o vlastni lizko a
uklid svého pokoje. Pro rozvoj samostatnosti v oblasti péce o domacnost zde tedy nevznika
potieba, ktera by tuto ¢innost podnécovala a tedy rozvijela schopnosti a dovednosti vedouci k

ziskavani vétsi miry samostatnosti.

Diléi pruzkumny cil €. 2: Zjistit vliv prostfedi poskytovanych socialnich sluzeb
ve velkokapacitnim zartizeni a v malych domacnostech na samostatnost lidi s postiZenim

v oblasti péce o domacnost?

Prizkumem bylo dosazeno cile zjisténi vlivu prostfedi poskytovanych socidlnich sluzeb
ve velkokapacitnim zafizeni a v malych domacnostech na samostatnost lidi s postizenim v
oblasti péce o domécnost. Samostatnost lidi s postizenim v této oblasti ovliviiuje pfedevSim
prostfedi socialni sluzby malych domécnosti, protoZe je spjato s potiebou o domécnost
pecovat, tedy pracovat na ziskavani samostatnosti v této oblasti. Naopak prostiedi
poskytovanych socialnich sluzeb ve velkokapacitnim zafizeni tuto potfebu vyrazné
nevyvolava. Podrobnéjsi pojednani je mozné nalézt v kapitole 7.3. této prace (Cast PéCe o

domacnost) a v odpovédi na vyse uvedenou dil¢i otdzku €. 2.

Diléi prizkumna otazka €. 3: Jak prostiedi poskytovanych socidlnich sluzeb
ve velkokapacitnim zarizeni a v malych domacnostech ovliviiuje samostatnost lidi

s postiZenim v oblasti pracovniho uplatnéni?
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V prizkumu bylo prokdzano, ze prostfedi poskytovanych socidlnich sluzeb ve
velkokapacitnim zafizeni a také v malych domécnostech vyrazné neovliviluje samostatnost
lidi s postizenim v oblasti pracovniho uplatnéni, a to ani z hlediska dostupnosti. Vice je

uvedeno v kapitole 7.3. této bakalatské prace (Cast Pracovni uplatnéni).

Diléi pruzkumny cil €. 3: Zjistit vliv prostfedi poskytovanych socialnich sluzeb
ve velkokapacitnim zafizeni a v malych domacnostech na samostatnost lidi s postiZenim

v oblasti pracovniho uplatnéni?

Cile, zjisténi vlivu prostiedi poskytovanych socialnich sluzeb ve velkokapacitnim zatizeni
a v malych domacnostech na samostatnost lidi s postiZzenim v oblasti pracovniho uplatnéni,
bylo dosazeno. Bylo prokazano, Zze prostiedi  poskytovanych socidlnich sluzeb ve
velkokapacitnim zafizeni a v malych domécnostech samostatnost v oblasti pracovniho

uplatnéni vyrazné neovliviluje, vice v kapitole 7.3. této prace.

Diléi prizkumna otazka ¢ 4: Jak prostfedi poskytovanych socidlnich sluZeb
ve velkokapacitnim zaFizeni a v malych domacnostech ovliviiuje samostatnost lidi

s postiZenim v oblasti samostatného uzivani lé¢ivych pripravki?

Prostiedi poskytovanych socidlnich sluzeb ve velkokapacitnim zatizeni samostatnost lidi s
postizenim v oblasti samostatného uzivani 1é¢ivych ptipravkl nerozviji, protoze podavani
1é¢ivych ptipravka zde zajistuji zdravotni sestry a je soucasti poskytované socialni sluzby. Na
rozdil od prostfedi socialnich sluzeb poskytovanych v malych domacnostech, které ma na
samostatnost lidi s postizenim vyrazny vliv proto, Ze zde pfimo nepracuji zdravotni sestry, jen
extern¢ pripravuji jednotlivé davky uzivanych 1éCivych ptipravkd do lékovek, které uzivaji
lidé s postizenim poté s riznou mirou samostatnosti, nastavenou podle vlastnich schopnosti a
dovednosti v této dil¢i Cinnosti. Na zaklad¢ potfeby samostatnosti lidi s postizenim v této
oblasti je s podporou pracovnikl této socialni sluzby zdmérné pracovéano na jejim rozvoji,
nejen pro absenci zdravotnich sester, ale také z diivodt nutnosti celkové samostatnosti lidi s
postizenim, zijicich v tomto prostiedi. Své 1€Civé piipravky musi uzit ¢loveék s postizenim
mnohdy samostatné, protoze se v jeho blizkosti €asto nevyskytuje zadny pracovnik dané
socialni sluzby, ktery by mu 1é¢ivé ptipravky podal a poskytl mu podporu pfi spravném uziti
napf. pfi samostatném traveni volného Casu, pfi pobytu v zaméstnani, pii pobytu doma (v

CHB) bez podpory pracovnika v socialnich sluzbach (neni poskytovéna 24 hodin denn¢).
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Diléi prizkumny cil €. 4: Zjistit vliv prostiedi poskytovanych socialnich sluzeb
ve velkokapacitnim zarizeni a v malych domacnostech na samostatnost lidi s postiZenim

J L4

v oblasti samostatného uZivani lé¢ivych pripravkia?

Prizkumem byl zjiStén vyznamny vliv prostiedi poskytovanych socidlnich sluzeb v
malych domécnostech a minimalni vliv prostfedi poskytovanych socidlnich sluzeb ve
velkokapacitnim zafizeni na samostatnost lidi s postizenim v oblasti samostatného uzivani
1é¢ivych piipravki, bylo tedy dosazeno tohoto dil¢iho cile. Podrobnéjsi zpracovani je

obsazeno v kapitole 7.3. této prace a ve vySe uvedené odpovédi na dil¢i otdzku €. 4.

Diléi prizkumna otazka €. 5: Jak prostiedi poskytovanych socidlnich sluzeb
ve velkokapacitnim zarizeni a v malych domacnostech ovliviiuje samostatnost lidi

s postiZenim v oblasti traveni volného ¢asu?

Samostatnost lidi s postizenim v oblasti traveni volného casu je, podle zjisténi vyse
provedené¢ho prizkumu, ovliviiovdna prostfedim poskytovanych socidlnich sluzeb ve
velkokapacitnim zafizeni tak, Ze je spiSe potlaovana a smérovana ke kolektivnimu traveni
volného casu, a ovlivilovana prostiedim poskytovanych socidlnich sluzeb v malych
domacnostech tak, ze je podporovana pracovniky dané sluzby, umoznéna samotnym

prostiedim a vyhledavana samotnymi lidmi s postiZzenim zde Zijicimi.

Diléi prizkumny cil €. 5: Zjistit vliv prostiedi poskytovanych socialnich sluzeb
ve velkokapacitnim zarizeni a v malych domacnostech na samostatnost lidi s postiZenim

v oblasti traveni volného ¢asu?

Provedenim prazkumu bylo dosazeno tohoto dil¢iho cile ke zjiSténi vlivu prostiedi
poskytovanych socialnich sluzeb ve velkokapacitnim zafizeni a v malych domécnostech na
samostatnost lidi s postizenim, coz je patrné a podrobnéji zpracované v kapitole 7.3. této

prace a odpovédi na dil¢i otazku €. 5.
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Zaver

Cilem této bakalaiské prace bylo zjistit vliv prostiedi velkokapacitniho zarizeni
a prostiedi malych domacnosti na individualni planovani s lidmi s postizenim. Dil¢imi
cili bylo zjisténi nasledné samostatnosti v riznych oblastech dil¢ich cinnosti. Autorka
se vlastnimu prizkumu vénovala od roku 2010 do roku 2013 v zafizeni socialnich sluzeb pro
osoby s mentalnim a kombinovanym postizenim, které bylo v roce 2009 zatfazeno do projektu
"Podpora transformace socialnich sluzeb". Jednd se tedy o longitudialni priazkum. Zménou,
kterou pro zafizeni znamenala transformace socidlnich sluzeb, méli projit vSichni klienti
daného zafizeni, proto se autorka mohla cilené¢ zaméfit na zkoumany jev pfedem zvolenymi
metodami a technikami. Zda bylo cile dosazeno, bude vyhodnoceno az po zodpovézeni hlavni

vyzkumné otazky.

Hlavni vyzkumnd otdzka vtomto kvalitativnim prizkumu byla: Jak prostiedi
poskytovanych socialnich sluZeb ve velkokapacitnim zarizeni a v malych domacnostech
ovlivituje realizaci individudlniho plinovani s lidmi s postiZenim? Po shrnuti vyse
uvedeného je mozné odpovédeét na hlavni prizkumnou otdzku, Ze realizace individudlniho
planovani je jisté ovlivnéna mnoha faktory, mezi kterymi zaujima vyznamnou pozici
i samotné prostiedi. V tomto prazkumu bylo prokdzano pouzitim zvolenych metod,
ze prostiedi, ve kterém c¢lovek s postizenim zije, tedy i1 individudlné€ planuje se svym kli¢ovym
pracovnikem pribc¢h poskytovani socidlni sluzby, se stava velmi dilezitym faktorem pro
samotnou realizaci individualniho planovéni. Realizace individudlnich plant s cili, které si
Clovek s postizenim se svym klicovym pracovnikem nastavi, v prostiedi, které samo o sob¢
vybizi a motivuje Cloveéka k samostatnosti, a také vyvolava v €lovéku s postizenim potiebu
zvladnout dil¢i Cinnosti samostatnéji, se stdva velmi dobrym zakladem pro jeji zvladnuti
a dosazeni cile, tedy i vEtsi samostatnosti ¢loveéka s postizenim. Vznik a pocitovani potieby
samostatnosti v dil¢ich ¢innostech lidi s postizenim je zdkladem pro realizaci individualniho
planovani. Samotné prostiedi sestdvd Zivnou pidou pro vznik potfeb. Pokud c¢lovek
s postizenim zije v prostfedi, kde je poskytovdna strava a zajistén uklid, nemusi pocitovat
potfebu naucit se varit, nakupovat potraviny na piipravu pokrmi, peCovat o domdacnost.
V prostiedi, kde je mu nabizen zptlisob kolektivniho traveni volného casu, nedostatek
soukromi a nedostatek mozZnosti pfizplsobit prostfedi svym potfebdm, nemusi clovek

s postiZzenim nalézt zpusob, jak v tomto sméru projevit svou individualni potfebu. V prostiedi,
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které nenabizi ndvaznost na jinak bézn¢ dostupné sluzby pro veiejnost (napft. kino, pedikiira,
kadetnictvi, 1ékdrna, Grady aj.), mohou byt potlacovany, nebo nevznikaji potfeby tyto sluzby
vyuzivat. Odpovédi na hlavni prizkumnou otiazku se tedy stava tvrzeni, Ze realizaci

r o W __e

individualniho planovani ovliviiuje prostiedi poskytovanych socialnich sluzeb
ve velkokapacitnim zarizeni a v malych domacnostech rozdilnou mirou podnécovani
vzniku a pocit’ovani potieb osamostatiiovani se v dilé¢ich ¢innostech u lidi s postiZzenim.
S nékterymi ¢innostmi je prostfedi malych domécnosti neodmyslitelné spjato, jako je péce
o domacnost, vareni, trdveni volného c¢asu nebo jejich realizaci usnadiiuje, jako napf.
dostupnost sluzeb, hospodaieni s penézi, samostatné uzivani 1é¢ivych pfipravki aj.
V prostiedi socidlni sluzby poskytované ve velkokapacitnim zafizeni se tyto dil¢i ¢innosti
Cloveék s postizenim také miize ucit s podporou pracovnika, ale pokud jejich nacvik neni
motivovan vzniklou potiebou Clovéka s postizenim, je mozné, ze jeho realizace se stane
pouhym nacvikem, ktery si ¢lovek s postizenim se skute¢nou realitou nespoji, nebo jeho
prib&éh znesnadni. Dlikazem se mohou stat posuny v samostatnosti lidi s postizenim,

zatfazenych do vyzkumného souboru, a také jejich celkova zkusenost, popsana v kazuistickych

studiich.

Po shrnuti vySe uvedeného je mozné fici, Ze hlavniho cile prizkumu bylo dosaZeno. Byl
zjistén vliv prostiedi velkokapacitniho zafizeni a prostfedi malych domécnosti na individudlni
planovani s lidmi s postizenim, a to pfedevSim v podnécovani vzniku a pocitovani potieb
samostatnosti v dil¢ich ¢innostech, jejichZ nacvik je naplni individualniho planovani a jejichz
zvladnuti vede k celkovému osamostatiiovani lidi s postizenim, zijicich v prostfedi socialnich
sluzeb obecné. Vznik potieb, jejich pocitovani se stava hybnou silou, motivaci, zdrojem sil ke
zvladnuti ¢innosti vedoucich k uspokojeni téchto potieb. Ke zvladnuti jednotlivych ¢innosti je
vhodny proces individudlniho planovani, kdy je ve spolupraci ¢lov€ka s postizenim a
klicového pracovnika na zékladé¢ zjiSténych potieb stanoven cil, naplanovany kroky vedouci k
jeho dosazeni, zptisob jejich realizace a Casovy horizont potiebny k jejich zvladnuti. Klicovy
pracovnik poskytuje podporu ¢lovéku s postizenim, tedy v ramci poskytované socidlni sluzby
pomaha ke zlepSeni jeho schopnosti a dovednosti, vedoucich k posileni jeho samostatnosti. V
prostiedi, které vyvolava u ¢lovéka s postizenim potieby, které sméruji k jeho osamostatnéni,
je proces individudlniho pldnovani zna¢né usnadnén, predevsim také tim, Ze toto prostiedi
nabizi také moznost nacviku jednotlivych ¢innosti, jejichz zvladnuti, vede k uspokojeni dané

potfeby. Prostfedi malych domadcnosti je tedy pro realizaci individudlniho planovani s
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Clovékem s postizenim velmi vhodné, pravé z vysSe uvedenych diavodi. Prostiedi
velkokapacitniho zafizeni je pro realizaci individudlniho pldnovani méné vhodné proto, Ze
potfeby vedouci k osamostatiiovani clovéka s postizenim nepodnécuje, nebo podnécuje

mnohem méné, neZ prostfedi malych domacnosti.
Navrhovana opatreni

Prizkumna zjisténi je mozné vyuzit predevSim v procesu individualniho planovani
prabéhu poskytovani socidlnich sluzeb, které je povinnosti kazdého poskytovatele socialnich
sluzeb. Pti zjiStovani potieb Clovéka s postizenim v tomto procesu, je vhodné se zamyslet na
tim, zda prostiedi, ve kterém tento ¢lovek zije, dostatecné podnécuje vznik potieb vedoucich
k jeho osamostatiiovani, jejich pocitovani a uvédomeéni, a také zda nabizi moZznost naplnéni
téchto potieb, tedy realizaci individudlniho planovani s cilem tyto potieby uspokojit. Je
vhodné upravit prostfedi ¢loveéka s postizenim tak, aby tyto potieby vyvoldvalo. Nastavit tedy
poskytované sluzby tak, aby odpovidaly individudlnim schopnostem lidi s postizenim,
neposkytovat v rdmci sluzeb ¢innosti, které by ¢loveék s postizenim dokazal alespon ¢aste¢né
zvladnout sam, nebo s podporou pracovnika. Vést ¢loveéka s postizenim k samostatnosti tim,
ze mu zpusob poskytovani socidlni sluzby, tedy také prostiedi poskytované socialni sluzby,
umozni pocitit potieby, které povedou k jeho osamostatnovani a bude mu umoznéna
participace na péci o sebe sama, pii ptiprave stravy, v péci o domécnost, hospodaieni s penézi,
v planovani volného Casu, pfi uzivani 1é¢ivych ptipravki, obstaravani vlastnich zalezitosti a

jinych ¢innosti do té€ miry, kterou umozni jeho postiZeni.

Jinym feSenim je zvazit vhodnost poskytované socialni sluzby individudlné u kazdého
clovéka s postizenim a pripadné mu zajistit poskytovani socialni sluzby, ktera odpovida vice
jeho schopnostem a moznostem a umozni mu pracovat na svém osamostatiiovani, zmocni jej

k participaci na vlastnim zivoté, zvysi jeho autonomii a zlep$i tim kvalitu jeho Zivota.

Pro poskytovatele socidlnich sluzeb obecné se vystupy tohoto prizkumu mohou stat
motivaci, inspiraci nebo impulzem pro zmény, které mohou ud¢€lat, pii poskytovani svych
socialnich sluZzeb. Mohou podporovat zmény v poskytovani socialnich sluzeb v ramci novych
trendii, kterymi jsou transformace a deinstitucionalizace socidlnich sluzeb, tedy umoznit
lidem s postizenim novy zptlisob zivota v novém prostiedi, které je, jak bylo vySe uvedenym

priazkumem potvrzeno, zdrojem pro vznik potieb vedoucich ke zvySeni samostatnosti lidi s
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postizenim. Zménou prostiedi poskytovanych socialnich sluzeb se zvysi kvalita téchto sluzeb,
protoze jejich soucasti je realizace individualniho pldnovéani pribéhu poskytovani socialni
sluzby, ajejich cilem je snizovani zavislosti lidi s postizenim na této sluzbé, tedy vedeni

k samostatnosti.

Pro zkoumané zafizeni se vyzkumnéd zjisténi mohou stat zadostiu€inénim, ze jimi
provedené zmény maji smysl a velky vyznam predevsim pro klienty, kteti s podporou jejich

sluzby ziji.
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Ptiloha €. 1 - Operacionalizace

Operacionalizace cilii prizkumu

Pivodni cile prizkumu

Operacionalizované cile prizkumu

Zjistit vliv prostiedi

velkokapacitniho zafizeni
a prostfedi malych domacnosti,
na individualni planovani

s lidmi s postizenim.

Zjistit vliv prostfedi poskytovanych socidlnich sluzeb

ve velkokapacitnim  zafizeni avmalych  domacnostech

na realizaci individudlniho planovani s lidmi s postizenim.

Dil¢i cil:

Zjistit zda toto prostiedi,

ve kterém individualni
planovani probiha, ovliviluje
ziskavani samostatnosti

Cloveka s postizenim.

Diléi cile se poté zaméfi nanasledné ziskavani jejich

samostatnosti v riznych oblastech:

1. Zjistit vliv prostfedi poskytovanych socialnich sluzeb

ve velkokapacitnim  zafizeni avmalych  domacnostech

na samostatnost lidi s postizenim v oblasti  hospodafeni

s penézi.

2. Zjistit vliv prostiedi poskytovanych socialnich sluzeb

ve velkokapacitnim  zafizeni avmalych domécnostech

na samostatnost lidi s postizenim v oblasti péce o domacnost?

3. Zjistit vliv prostfedi poskytovanych socidlnich sluzeb

ve velkokapacitnim  zatizeni domadcnostech

lidi

a v malych

na samostatnost s postizenim v oblasti  pracovniho

uplatnéni?

4. Zjistit vliv prostfedi poskytovanych socidlnich sluzeb

ve velkokapacitnim  zatizeni domacnostech

lidi

a v malych

na samostatnost s postizenim v oblasti samostatné¢ho
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uzivani lé¢ivych pripravka?

ve velkokapacitnim  zafizeni

casu?

5. Zjistit vliv prostiedi poskytovanych socialnich sluzeb

avmalych domacnostech

na samostatnost lidi s postizenim v oblasti traveni volného

Operacionalizace prizkumnych otazek

Pivodni prazkumné otazky |Operacionalizované Otazky pouzité pri
prizkumné otazky rozhovoru

Jak ovliviluje prostfedi| Jak prostiedi
velkokapacitniho zatizeni|poskytovanych socialnich
a prostfedi malych domacnosti|sluzeb ve velkokapacitnim
individudlni planovéni s lidmi|zafizeni a v malych
s postizenim? domacnostech ovliviiuje

realizaci individualniho
planovani s lidmi
s postizenim?

Jak ovliviluje prostredi 1. Jak prostiedi|  olik penéz jste mél/a pro
velkokapacitniho zatizeni|poskytovanych socidlnich|svoji  potiebu, kdyz jste
a prostiedi malych domacnosti|sluzeb ve velkokapacitnim|zil/a v DOZP?
individudlni planovéni s lidmi|zatizeni a v malych ) L, .

Kolik penéz mate pro svoji
s postizenim? domacnostech ovliviiuje

samostatnost lidi s postiZenim

v oblasti hospodareni s pen¢zi?

potiebu v soucasné dobé¢, kdyz

zijete v CHB??

2. Jak prostiedi
poskytovanych socialnich
sluzeb ve velkokapacitnim
zatizeni a v malych

Jaké ¢innosti v domacnosti
jste  zvladal/a, kdyz jste
zil/a v DOZP?

Jaké ¢innosti v domacnosti
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domadcnostech ovlivituje
samostatnost lidi s postizenim

v oblasti pée o domacnost?

zvladate v soucasné dobé, kdyz

zijete v CHB?

3. Jak prostiedi
poskytovanych socialnich
sluzeb ve velkokapacitnim
zafizeni a v malych
domacnostech ovliviiuje

samostatnost lidi s postizenim

v oblasti pracovniho uplatnéni?

Mg¢l/a jste placené
zamestnani, kdyz jste
zil/a v DOZP?

Mite placené zaméstnani
v soucasné¢ dobé, kdyz Zijete

v CHB?

4. Jak prostiedi
poskytovanych socialnich
sluzeb ve velkokapacitnim
zafizeni a v malych
domadcnostech ovlivituje

samostatnost lidi s postizenim
v oblasti samostatného uZzivani

lé¢ivych piipravka?

Kdo Vam podaval [éCivé
ptipravky, kdyz

zil/a v DOZP?

jste

Kdo Vam podava Iécivé
pfipravky v souCasné dobé,

kdy? Zijete v CHB?

5. Jak prostiedi
poskytovanych socialnich
sluzeb ve velkokapacitnim
zatizeni a v malych
domacnostech ovliviiuje

samostatnost lidi s postizenim

v oblasti traveni volného ¢asu?

Kdo vam planoval Vas
volny cas, kdyz  jste
zil/a v DOZP?

Kdo Vam planuje vas

volny cCas v soucasné dobg,

kdyz zijete v CHB?

Jak jste travil/a volny cas,

kdyz jste zil/a v DOZP?

Jak travite volny cas

v soucasné¢ dobé¢, kdyz Zijete

v CHB?

86




Pril
1.

2.

10.

I1.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

oha ¢. 2 - Scénar rozhovoru

Jak dlouho zijete v CHB?

Jak dlouho jste zil/a v DOZP?

. Chtél/a byste se vratit zpet? A proc?

. Co se pro Vas po prest¢hovani do CHB zménilo?

. Jaké ¢innosti jste umé¢l/a sam/a zvladnout, kdyz jste zil/a v DOZP?

. Jaké ¢innosti jste se naucil/a zvladat samostatné¢ v CHB?

. Kolik penéz jste mél/a pro svoji potiebu, kdyz jste zil/a v DOZP?

. Kolik penéz méte pro svoji potiebu v souc¢asné dobé¢, kdyz zijete v CHB?

. Jaké ¢innosti v domécnosti jste zvladal/a, kdyz jste zil/a v DOZP?

Jaké ¢innosti v domécnosti zvladate v souc¢asné dobé, kdyz Zijete v CHB?
M¢l/a jste placené zaméstnani, kdyz jste zil/a v DOZP?

Mite placené zaméstnani v souc¢asné dobé¢, kdyz zijete v CHB?

Kdo Vam podaval 1é¢ivé ptipravky, kdyz jste zil/a v DOZP?

Kdo Vam podava 1éc¢ivé pripravky v soucasné dobé, kdyz zijete v CHB?
Kdo vam planoval Vas volny cas, kdyz jste zil/a v DOZP?

Kdo Vam planuje vas volny Cas v soucasné dobé, kdyz zijete v CHB?
Jak jste travil/a volny Cas, kdyz jste zil/a v DOZP?

Jak travite volny ¢as v soucasné dobé¢, kdyz zijete v CHB?

Co Vam dalo nebo vzalo piestéhovani do CHB ve Sluknové?

Jaky je Vas soucasny individualni plan?

Co délate Vy sdm/a pro jeho zvladnuti?

Citite se samostatnéjSi nyni v CHB, nebo v dobé, kdy jste Zil/a v DOZP ?
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23. Kdyz mate né¢jaky problém, jak ho fesite? (Pokud by se jednalo o néjaky konkrétni,

prosim napiste jaky?)

24. Jak byste ten samy problém tesil/a, kdyz jste zil/a v DOZP?
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Priloha C. 3 — Individualni plan

INDIVIDUALNI PLAN

Jméno uzivatele
socialni sluzby

Popis soucasné
situace

Osobni cil

Datum vyhotoveni

Prekazky, obavy,
rizika

Datum hodnoceni
planu

Jméno a podpis
kli¢ového
pracovnika

Podpis klienta
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Priloha C. 4 — Rizikovy plan

RIZIKOVY PLAN

Jméno uzivatele
socialni sluzby

Riziko

Prevence

Co bude, kdyz
nastane...

Jméno a podpis
kli¢ového
pracovnika

Datum

Podpis klienta
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