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Zakladni udaje o vyzkumu

Cil vyzkumu

= Cilem vyzkumu bylo identifikovat potieby vybranych skupin obyvatel
Kralovéhradeckého kraje a poZzadovana feSeni ke zvladani jejich potreb.

= Vedkeré vysledky, v€etné zmapovani problému danych cilovych skupin, by mély
slouzit jako podklad pro prfipravu Planu rozvoje socialnich sluzeb
v Kralovéhradeckém kraji pro obdobi 2011 — 15. Jedna se o vyzkum v ramci
individualnino projektu ,Rozvoj dostupnosti a kvality socialnich sluzeb
v Kralovéhradeckém kraji“.

= Do vyzkumu byla zaclenéna i cilova skupina pracovniki méstskych uradu
odpovédnych za planovani socialnich sluzeb ve svéfené lokalité. Cilem
hloubkovych rozhovoru s touto skupinou bylo pfedevSim zjistit jejich vnimani
stavajiciho zplsobu planovani v kraji a hodnoceni metodické podpory, kterou kraj
poskytuje obcim.

Metodika vyzkumu

» Vzhledem ke kvalitativni povaze zadani byla pro vybrané
skupiny obyvatel zvolena metoda ,focus group“ (FG), {j.
diskusnich skupin. Metoda individualnich hloubkovych
rozhovorl (IDI) pak byla zvolena pro pracovniky
méstskych ufada.

= Vyzkum se zaméfil na 5 nize uvedenych cilovych skupin (CS):

CS 1 - Osoby pecujici o seniora

CS 2 - Osoby pecujici o dité s postizenim

CS 3 - Seniofi — lidé, ktefi se hlasi do domova pro seniory
CS 4 - Seniofi — uzivatelé peCovatelskych sluzeb

CS 5 - Pracovnici méstskych ufadt odpovédni za planovani

socialnich sluzeb

Prabéh terénnich praci

= Celkem bylo realizovano 9 skupinovych diskusi s obyvateli Kralovéhradeckého
kraje. Pro CS 1 — CS 3 vzdy po jedné fokusni skupiné v Hradci Kralové a
v Nachodé, pro CS 4 celkem 3, o jednu FG vice - v Hradci Kralové.



= Ve vzorku populace bylo celkem 67 osob, z toho 22 muzui a 45 Zen vybranych dle
nékolika screeningovych pozadavku.

= IDI se zU&astnilo 8 vybranych pracovnikd MU, mezi nimiz byli vedouci socialnich
odbor(, tajemnici MU a koordinatofi planovani. 4 z nich byli z obci vyuzivajicich
metodickou podporu planovani z krajského projektu, dalSi 4 pak z obci, které tuto
podporu nemaji.

= Termin realizace vyzkumu:  prosinec 2009 — bfezen 2010
= Mista vyzkumu:
» Hradec Kralové / Nachod (pro FG)

= 8 vybranych obci Kralovéhradeckého
kraje (pro IDI).

Struktura zpravy z kvalitativniho vyzkumu

» Predkladana zavérecna zprava ma dvé Casti. Prvni ¢ast je vénovana vysledkim
vyzkumu CS 1 — CS 4, tedy vybranym skupinam obyvatel kraje. Druha cast
obsahuje detailni analyzu CS 5 — tyka se tedy méstskych ufednikd odpovédnych
za planovani socialnich sluzeb.

» Na uvod kazdé ze dvou jmenovanych c&asti je zafazeno ,Shrnuti vysledk
vyzkumu® (nebo-li ,Management Summary“). Jde o struény prehled zavéru
z kazdeé cilové skupiny a slouzi ke snazsi orientaci v dané problematice. Muze byt
rovnéz vyuzito jako zakladni informace pro vedouci pracovniky.

= Detailni analyzy jednotlivych cilovych skupin obsahuji fadu citaci, které jsou
vyznaceny kurzivou. (Zavorky za citacemi identifikuji CS, lokalitu vyzkumu a
zpravidla i pohlavi respondenta). Citace nejenZe dokresluji uvedené zavéry, ale
mnohdy i napomahaji jejich lepSimu pochopeni.

= V zavéru této zpravy jsou pak umistény detailni informace o pribéhu terénnich
praci a metodice kvalitativniho vyzkumu.

Soucdsti predloZené zprdvy jsou videozdznamy skupinovych rozhovori, které podle
Mezindrodniho kodexu ESOMAR ICC slouZi pouze pro pracovni ucely.

Anonymita respondentii musi ziistat zachovdna.
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Shrnuti vysledkd vyzkumu

(Management Summary)

CS 1: Osoby pecujici o seniora

Typ zdravotniho postiZzeni seniora neni jedinym faktorem, ktery urCuje narocnost
péCe o néj. Rozdilné naroky kladené na pecujici osobu jsou dany predevSim
pocCtem osob, ktery se na péci podili, po¢tem osob / déti, o které pecuje, jeho
aktualnim zdravotnim stavem a formou / typem bydleni.

Dané faktory jsou u riznych osob rGzné a maji i rizny dopad na fyzicky a
psychicky stav pecujici osoby.

Osoby, které o seniora pecuji vyhradné samy, Castéji pocituji ,syndrom
vyhofeni“, beznadéj, stejné jako stres a podrazdéni. Obzvlasté pokud jejich
senior trpi dusevni poruchou. Jsou vice izolovani od spole¢nosti, nemaji ¢as na
vlastni seberealizaci, relaxaci, ani s kym se podélit o své problémy a starosti.

Pro psychiku pecujicich osob, stejné jako pro seniory samotné, hraje rodina, jeji
soudrznost a pfipadné rozdéleni ukoll v rodiné podstatnou roli. Pokud je senior
mentalné celkem zdrav, jeho projevy vdécnosti a podpora jsou jednim z hlavnich
motivl péce v domacim prostiedi.

Z mnoha stereotypnich Cinnosti, které péCe o seniora obnasi, povazuje cilova
kazdodenni komunikace. Jsou to také oblasti, které fada z nich oznacuje ,za

nejhorsi“ a v nichz byly identifikovany jejich potreby.

Ke Spatnému psychickému stavu nékterych osob (Unava, deprese, bezradnost)
nepfispivaji ani obavy o budoucnost — o to, jaky osud postihne seniora, kdyz mu

.....

by si prali, protoze nelze nic (ve smyslu konce) predvidat.

Vedle fady zmén, které by cilové skupiné usnadnily péci o seniora, je zfejmé, ze
potfebuji nejen oddech, ale néktefi z nich i pomoc odbornika — psychologa.
Psychickou ulevou by pro né byl i vétSi spoleCensky kontakt a zbaveni se
urcitych stereotypu.

U osob pecujicich o seniora jsou kliCovymi oblastmi potfebné pomoci oblast
relaxace a odlehéovacich sluzeb (spolecné rekondiCni / lazefiské pobyty
seniora i pecujici osoby, rehabilitaCni cvi€eni a plavani pro seniory nebo denni /
tydenni stacionafe a dobrovolnické nebo doprovodné sluzby). Aby je vSak bylo
mozno vyuzit, mély by byt nabizeny s moznosti svozu / pfepravy osob, a to
v€etné poskytovani pomoci s naloZzenim seniora do dopravniho prostfedku.
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= Ulohou dobrovolnik by méla byt predevsim komunikace se seniorem a vypInéni
jeho volného €asu, u doprovodnych sluzeb pak zejména nahrazeni pecujici
osoby v ¢ekarné u lékare.

» V oblasti peCovatelskych sluzeb je nejvice Zadouci pomoc pfi osobni hygiené
seniora (koupani) a zlepSeni kvality a donasky obédu.

» Pozadavek na podptlrné / konzultaéni skupiny nebo na kluby pro pecujici
osoby vychazi zejména z Hradce. Tyto skupiny / kluby by mély pecujicim
osobam poskytovat poradenstvi prostfednictvim  rdznych  odbornikd
(psychologu, legislativcl, socialnich pracovnikil), a to zejména o narocich a jejich
zmeénach na ruzné prispévky, o nabidce a cenovém srovnani dostupnych sluzeb,
0 postupech pfi vyfizovani zadosti, o moznostech umisténi seniorll nebo i o
zdravotnich pomuckach / o opravnach pomulcek pro seniory. Pro osoby
s vyhradni péc¢i by mohly byt i mistem sdileni svych pocitu a problém.

= V Nachodé by podobné poradenstvi uvitali od kontaktni osoby, ktera by
dochazela do domacnosti a mohla tak byt, v pfipadé potfeby, vyuzita i samotnym
seniorem.

» Druhotnym ocekavanym zdrojem informaci jsou tisténé casopisy (Radnicni
zpravodaj, Sedmitka) nebo adresné letaky a specialni odkazy na webovych
strankach mést.

» Potfebu dalSiho vzdélavani v oblasti péCe o seniory projevuji spiSe jen
respondenti z Hradce. Méla by byt zaméfena na psychologii pe€ujicich osob, na
komunikaci s mentalné postiZzenym seniorem nebo na rehabilitacni cviceni a
oSetfovani seniorl (s bércovymi viedy).

CS 2: Osoby pecujici o dité s postizenim

» Ve srovnani s prfedchozi skupinou je pozice osob pecujicich o dité s postizenim
moznost umisténi déti Skolniho véku do ruznych center a zafizeni (denni
stacionare, centra pro zdravotné postizené, apod.).

» Vyjimkou jsou rodiCe déti s urCitym typem postizeni, na néz nejsou tato mista
specializovana (autismus, Downlv syndrom, neslySici) a déti s ukonéenou Skolni
dochazkou / adolescentu. Staly pobyt téchto déti v domacim prostfedi nesvéddi
ani rodi¢im, ani détem samotnym — mladSim neposkytuje potfebny odborny
pfistup / vychovu, u starSich vyvolava socialni deprese nebo ztratu jiz ziskanych
dovednosti.

* Pro zvladani péfe ma cilova skupina zpravidla silnou oporu vrodiné (ve
skupinach nebyl témér nikdo, kdo by byl na péci o dité vyhradné sam).
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Psychickou pomoci jsou Casto i rodiCe jinych déti s postizenim, s nimiz se
setkavaji ve Skolach nebo pfi riznych spole¢nych aktivitach, a ktefi jsou pro né
Casto i cennym zdrojem informaci.

Na celkové lepSi psychické kondici pecujicich osob (ve srovnani s predchozi
skupinou) maji podil i nékteré z forem ,odlehCovacich® sluzeb (pobytové vikendy
pro déti, letni tabory, dobrovolna pomoc osobnich asistent().

Negativni stranky stavajiciho socialniho systému vidi predevSim v oblasti
pridélovani prispévkl (v bodovém systému silné orientovaném na mobilitu déti
| v pfistupu posudkovych Iékafa / komisi) a v oblasti socialnich jistot
(nedostate¢na navaznost vzdélavani / integrace do béznych Skol, nizkokapacitni
chranéna bydleni / dilny, nizky zajem spoleCnosti o zajisténi prace a
volnocCasovych aktivit).

Potireba vyssSich socialnich jistot je aktualni pfedevSim u osob, jejichZz déti
s postizenim jsou ve véku kolem 15-ti let (brzy ukonéi ,Skolni“ dochazku) a
starSi. Obzvlasté v pfipadé adolescentld intenzivngji feSi otazku jejich
volnoCasovych aktivit a pozice ve spole€nosti.

Obavu o budoucnost svych déti maji ve svém podvédomi i rodi€e déti mladSich.
Ti starSi si v8ak (diky svym mnohaletym zkuSenostem) vice uvédomuji, ze
idealnim Zivotnim prostfedim osob s postizenim je zivot v ramci ,své“ komunity,
tj. mezi osobami s podobnym nebo i rozdilnym typem postiZzeni.

Vedle vySSich zivotnich jistot pro své déti (finance, bydleni, zaméstnani) ma dana
cilova skupina potreby i v dalSich oblastech. Jedna se pfedevSim o oblast
zajmovou, zdravotni, o oblast sluzeb socialni pé€e a o oblast informacni.

Volnoc¢asové aktivity (kluby, kavarny, letni tabory) nebo sportovni kluby a vyziti
chybi predevsSim rodi€lm teenagerd a adolescentld. Mély by byt pfistupné
osobam s riznym typem postizeni a slouzit nejen pro rozvoj / udrzovani jejich
dovednosti, ale i jako typ odlehCovaci sluzby pro rodi¢e. Ve zdravotni oblasti pak
pro své déti postradaji zejména rehabilitacni cviceni a razné lIécebné terapie.

Ve sluzbach socialni péce by byly vitané dlouhodobé projekty zajiStujici innost
dobrovolnikai a kvalitni, finanéné motivovanou asistenéni péci ve Skolach.
V Nachodé pak i projekty zaméfené na prepravu zdravotné postizenych osob
(bezbariérové autobusy / Skolni svozy a bezbariérové pfistupy).

Poskytovani zakladniho poradenstvi (zajistujiciho i v€asnou informovanost)
prostfednictvim terénnich pracovnik( nebo socialnich kurator(, zfizeni agentury
na zprostiedkovani prace a bydleni pro osoby s postizenim nebo pridéleni
socialniho kuratora / terénniho pracovnika ditéti vychazeji jako hlavni
pozadavky pecujicich osob v informaéni a komunikacni oblasti. Je to v zasadé

Mg wivs
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Poradenstvi by mélo byt zaméfeno pfedevSim na otazky legislativniho razu,
dostupnosti a nabidky zdravotnickych zafizeni a sluzeb socialni péce, vychovy
déti (zejména s mentalnim postizenim) a na otazky finanéniho hospodareni
zdravotné postizenych osob. Neéktefi rodi€e z Hradce by uvitali i vzdélavaci
programy tykajici se partnerského a sexualniho Zivota mentalné postizenych
adolescentu.

CS 3: Seniofi — lidé, ktefi se hlasi do domova pro seniory

Respondenti z cilové skupiny jsou lidé jesté relativné sobéstacni, néktefi i
relativné aktivni. K podani zadosti do domova pro seniory (DS) je vedou
predevS§im zmény v oblasti socialnich jistot (stavajici socialni a dichodovy
systém, rostouci zivotni naklady) a zmény v tradiénim postaveni a funkci
rodiny.

Vice nez polovina z nich Zije sama, bez partnera, vétSinou v méstském nebo
druzstevnim byté. Ztrata partnera a neustale se zvySujici ceny sluzeb / najm
jsou €astym, primarnim motivem k jejich tvaham o domové pro seniory.

Priblizné dvé tfetiny respondentl se vice méné pravidelné stykaji se svymi détmi
a vnoucaty. Mira pomoci rodinnych pfislusnikl se vSak v méstské a horské
oblasti lisi. Zatimco seniorim v Nachodé rodina (nebo i pratelé, sousedé) ¢asto
pomaha, hradecti seniofi spiSe pomahaji svym détem.

Obecné maji seniofi z cilové skupiny jen velmi malé zkuSenosti s vyuzivanim
socialnich €i jinych sluzeb. Tento pojem fada z nich i zaménuje za sluzby
jakéhokoliv typu, které si sjednava (uklidové firmy na myti oken, zdravotnické
sluzby hrazené zdravotni pojiStovnou, stravovani ve Skolnich nebo zavodnich
jidelnach, apod.).

Seniofi podminuji budouci vyuziti socialnich sluzeb svému hor§imu zdravotnimu
stavu a disponibilnimu zGstatku hotovosti. Néktefi z Nachoda pak i pfipadnému
omezeni pomoci ze strany rodiny. Pokud se néfeho obavaji do budoucna,
vétSinou sniZzené pohyblivosti nebo nemohoucnosti, ktera by vyzadovala péci
jinych osob.

Neschopnost odhadnout svij budouci zdravotni stav vede respondenty k podani
zadosti do domova pro seniory. Znamena pro né ,,pojistku“ — ,,jistotu, ze se o
né nékdo postara, az nebudou moct®. Vzhledem k dlouhym ¢ekacim Ihitam na
umisténi ,uzaviraji své pojistky“ jiZ nyni — v dobé, kdy jsou relativhé sobéstacni.

Opakované odmitani nabidek z domovl odrazi skute¢nost, Ze jeSté nenastala
jejich ,pojistna udalost®. Nebyva totiz spojena jen s nemohoucnosti, ale v mnoha
pfipadech i se ztratou partnera nebo s neschopnosti partnera / rodiny pomaoci.
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Bez ohledu na dostupnou pomoc rodiny, uvahy o domové pro seniory odrazeji
i finanéni stranku. Na strané jedné vnima vétSina seniort sluzby obecné jako
,drahé®, cenové srovnatelné, na strané druhé nema dostateéné povédomi ani o
legislativé (o pfispévcich na péci), ani o dostupnosti socialnich sluzeb. Védi vSak,
Zze v domovech (DS) pfebyvaiji lidé, o néz je dobfe postarano a jejichz ,dichody*
na pobyt a péci postacuiji.

Do uvah nékterych seniord s rodinami se finanéni aspekt promita i diky
spoleCenskym zménam. Rychly zivotni styl mladSi generace méni tradiéni
roli rodiny pfi pé€i o seniory — ti bud nechtéji byt svym détem ,na obtiz* nebo
predpokladaji, ,ze by déti nemély ¢as se o né starat“. Roli pfitom hraje i vlastni
zkuSenost s pécCi o rodinného prislusnika nebo predstava, ze pecujici osobé neni

uznana ucast na dichodovém pojisténi.

Respondenti se hlasi do domovl pro seniory ze svého presvédCeni. Realnost
jejich tuzeb po umisténi je vSak individualni. VétSina si preje, aby ,pojistna
udalost® nenastala a aby mohli ,v klidu dozit doma“. Na druhé strané ,rizika“ jsou
zfejma a nepredvidatelna. Maji potirebu zit ve spole€enském prostredi, byt
mezi lidmi, mit si s kym popovidat a pfitom mit souCasné i urCité soukromi. A
chtéji, aby tato potfeba byla uspokojena jak v pfipadé plného zdravi, tak
v pfipadé snizené pohyblivosti nebo i nemohoucnosti.

Prani ziskat umisténi do DS velmi Uzce souvisi se znalosti prostredi domovt
a/nebo s konkrétnim typem zarizeni, do kterého se hlasi. Pokud je zkuSenost
pozitivni, v pfipadé potfeby (nebo i dfive) by se do domova pfestéhovali.

Od domovu pro seniory o€ekavaji predevSim zajisténi ubytovani a vsech
potirebnych sluzeb ,,pod jednou stfrechou®. OCekavaji rovnéz celkové pohodli
s dobrym, lidskym pfistupem okoli, a pokud jim to zdravotni stav dovoli, pak i
spoleCenskeé prostfedi nabizejici fadu kulturnich aj. aktivit.

Navrat k péci o seniora vdomacim prostredi je za soucasné ekonomické situace
velmi obtizny. Finanéni omezeni jsou hlavni bariérou nejen pro pfipadnou péci
rodinnych pfislusnik, ale i bariérou vyuzivani pecovatelskych aj. socialnich
sluzeb. Na ,velikosti“ téchto barier se ovSem do znacné miry podili nizka
informovanost senioru.

K relativnimu snizeni poctu zadosti do DS by mohlo pfispét zaméreni se na
poskytovani informaci o socialnich sluzbach (o narocich, o pfispévcich, o
nabidce sluzeb) a na vysSi kvalitu a dostupnost sluzeb. V této oblasti se jedna
predevSim o rGzné stacionare pro imobilni seniory, o dobrovolnické sluzby, kluby
pro seniory, o tzv. krizové sluzby, ale i o sluzby komunalini (ob&anska vybavenost
/ MHD / parkovaci plochy).
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CS 4: Seniofri — uzivatelé pecovatelské sluzby

Vétsinu osob z cilové skupiny (zejména z Hradce) nelze oznacit za ,skutecné*
uzivatele pecCovatelskych sluzeb. Jsou to osoby relativné sobéstacné, které pod
pojmem socialni, potazmo i peCovatelské sluzby chapou témér jakékoliv
stravovaci, zdravotnické nebo i uklidoveé sluzby, které vyuzivaji.

Nejasna terminologie souvisi s neznalosti zakona — fada z nich nema tuseni
o poskytovani pfispévkd na péci a/nebo o podminkach vyuziti této sluzby (o
nutnosti uzavirani smluv s poskytovateli na pfedem dohodnuté oblasti pomoci).
Jsou i taci, ktefi se za uzivatele peCovatelské sluzby povazuji jen diky tomu, ze
Ziji v tzv. bytech zvlastniho urceni, resp. v byvalych domech s pecCovatelskou
sluzbou.

Zpusob zivota seniorl z této cilové skupiny je velmi podobny zplsobu Zivota
skupiny pfedchozi. Nejsou mezi nimi ani podstatné rozdily z hlediska lokalit -
seniori z horské oblasti také spiSe spoléhaji na pomoc svych blizkych, a pokud
tuto moznost nemaji, Castéji kombinuji rdzné formy pomoci (sousedd,
peCovatelské sluzby, soukromych osob nebo i cirkevnich organizaci). Citlivéji nez
hradecti vnimaji ceny jednotlivych sluzeb.

Uzivatelé peCovatelské sluzby se o moznosti vyuziti této pomoci vétSinou
dozvédéli od pracovnikli socialnich odbora (pfi osobni navstévé aradu).
Nékolika seniorim byla sluzba zprostfedkovana jejich détmi, jednotlivé byla
vyuzita i znalost z pfedchozi péée o rodinného pfislusnika. Rada senior( se o ni
vSak dozvédéla z doslechu od svych znamych / vrstevniki.

Respondenti vyuzivaji peCovatelskou sluzbu pfedevSim z duvodu vysokého
véku a/nebo pro omezeni zpisobena svym onemocnénim. Casté&ji jde o osoby,
které ziji samy. Se sluZzbou obecné jsou celkové spokojeni (zejména
v Nachodé), ocenuji pfedevsSim laskavy pfistup personalu. Nejcastéji vyuzivaji
donasku obédld nebo pomoc pfi zajisténi chodu domacnosti (napf. nakup nebo
obc&asny / mensi uklid domacnosti).

Z hodnoceni jednotlivych forem pomoci v ramci peCovatelské sluzby vyplyva, Ze
bariérou c¢astéjsiho vyuziti donasky nakupu (v Nachodé), obédu (v Hradci) a
myti oken (pokud je tato sluzba vibec nabizena) je cena téchto sluzeb.

V oblasti péée o domacnost je cena vnimana priznivéji, nebot je srovnavana
s cenou soukromych, uklidovych firem. Respondenti by naopak uvitali, pokud by
jim tato sluzba mohla byt poskytovana ve vétsi mife (vice hodin denné). Za
limitujici faktor oznacuji ,nedostatek ¢asu“ svych pecovatelek. DalSi zménu v této
oblasti by uvitaly invalidni osoby — jen velmi obtizné zvladaji pfesun donesenych
nakupul ze zaprazi svych byta.
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Ocekavani respondentl v oblasti pe€ovatelskych sluzeb se tykaji predevsim
moznosti_objednani ,v8ech potfebnych® sluzeb dle aktualni potfeby (nikoliv na
zakladé predem uzaviené smlouvy) a poskytovani okamzitého servisu / pomoci
v pfipadé nahlé, akutni potfeby. Uvitali by i poskytovani rehabilitacniho cviCeni a
odborné, zdravotni pedikury (zkvalitnéni této sluzby).

O umisténi vdomové pro seniory uvazuji spiSe jen néktefi seniofi
z Nachoda. VétSina ostatnich bud preferuje domaci prostfedi, nebo jejich
predstavy o zivoté v téchto zafizenich nejsou pozitivni. Pro nékteré je bariérou i
nedostatek finan¢nich prostfedku €i nesplfiovani urcitych kritérii pro pfijeti.

K pecCovatelskym sluzbam vice inklinuji osoby, které se nemohou nebo nechtéji
spoléhat na pomoc rodiny a které ,nemohou“ nebo nechtéji do domovu pro
seniory. ,ldealni“ Ffeseni do budoucna vidi v klasickych domech
s pecovatelskou sluzbou / v navratu svych domovl ke svému dfivéjSimu
statutu.

Potfeby seniorll nejvice vystihuji terminy z jejich vlastnich navrhu: ,pecovatelka,
asistence, dohled, krizova sluzba, pager...“. Dokladaji, ze respondenti chtéji mit
predevsSim jistotu, ze o né bude postarano jak v pfipadé potfeby rychlé
Iékarské pomoci, tak v pfipadé snizené sobéstacnosti.

Za dalSi alternativni feSeni povaZzuji zfizeni ,,centralniho dispec€inku“. Ten by
mél koordinovat ¢innost riznych poskytovatelt a podobné, jako u ,tisfiové linky“,
sjednavat vSem cilovym skupinam senior pozadovanou sluzbu.

Navrh reflektuje nizkou informovanost respondentd a jejich zajem o adresné
poskytnuti pfehlednych, ucelenych informaci o socialnich sluzbach. Odrazi
v sobé i poZzadavek na zfizeni informaéniho centra ¢&i informacni linky pro
seniory.
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Cilova skupina 1:

Osoby pecujici o seniora
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CS 1: Osoby pecujici o seniora

Pokud srovname danou cilovou skupinu se skupinou osob pecujicich o dité
s postiZzenim, obecné |ze konstatovat, Ze jeji pozice neni nikterak jednoducha
a neni ji ani vénovana pozornost, jakou by si zaslouzila.

Ke slozZitosti situace nékterych ztéchto osob pfispiva jejich casta
»izolovanost“, celkové nizsi primy spoleéensky kontakt (unava /
nedostatek volného Casu) a z vySe uvedeného i pramenici nizSi uroven
informovanosti 0 moznych formach pomoci.

1.1 Charakteristika a zptusob zivota cilové skupiny

Ackoliv obecné je zpusob zivota dané cilové skupiny velmi podobny (Casové
narocna, kazdodenni péce o blizkého seniora), v zavislosti na nize uvedenych
faktorech se v urcitych ohledech liSi a ma rlzny dopad jak na fyzicky, tak
pfedevsim na psychicky stav pecujici osoby.

QdlisSnosti v ramci skupiny jsou dany predevsim témito hlavnimi faktory:

o poctem osob, ktery se na péci o seniora podili (rodina / pfibuzni / pratelé)
o poctem osob, o ktery dana osoba pecuje (senior / vlastni déti / partner)
o zdravotnim stavem seniora / zdravotnim stavem pecujici osoby

o a formou / mistem bydleni (spole¢na / oddélena domacnost, velikost
aglomerace, poloha — centrum / okrajova ¢ast mésta).

Pocet osob, ktery se na péci o seniora podili

Jde o rozhodujici okolnost, ktera ma zasadni vliv nejen na fyzickou, ale
prfedevSim na psychickou kondici hlavni pecujici osoby. Pokud ma k dispozici
dalsi ¢leny rodiny, ktefi s rlznou intenzitou mohou pomoci (napf. fyzicky pfi
koupani seniora, pfi jeho pfenaseni / pfevozu nebo ktefi se vruzné mife
podileji na chodu domacnosti vlastni / seniora), pak je tato osoba ve vétsi
psychické pohodé a ma i relativné vétsi prostor pro vlastni realizaci.

My jsme si vymezili, kdo co bude délat, a Slape to...” (FG 4, muz, Hr.Kralové)

Osoby, které o seniora pecuji vyhradné samy nebo pomoc rodiny /
pfibuznych mohou vyuzit jen zfidka, pocituji postupem €asu nejen ubyvani
fyzickych sil, ale pfedevSim sil psychickych — Castéji hovofi o ,,syndromu
vyhoreni“, o bezradnosti, 0 stereotypu a beznadéji. Pocituji stres a jsou
podrazdéni vuci svému okoli, uzaviraji se sami do sebe.
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,Posledni dobou jsem podrazdény, vztekle odpovidam i na sebemens$i podnét...a
pozoruju, Ze jsem zamlklejsi, ubyva mi slovni zasoba, kolikrat lovim v paméti...”

(FG 8, muz, Nachod)
,Clovék je doma v podstaté zavienej. Odbiham jen na otoéku, nikdy jsem na to nebyl
zvyklej. Vzdycky jsem byl mezi lidma, ted’ jsem vzteklej..je to forma domaciho
vézeni."” (FG 8, muz, Nachod)

Rodina a jeji soudrznost hraje v této souvislosti velkou roli - i kdyz neni tfeba
schopna pomoci fyzicky, je alespon oporou psychickou. Pecujici osoba se ma
moznost ,nékomu svérit“, ,vypovidat se“ a dat prichod svym citim.
Navic, pokud jsou v rodiné déti, doufa a spoléha na to, Ze dana situace ma i
vychovny podtext — Ze i 0 néj bude v pfipadé potfeby postarano.

»...manzel nékdy zajede k matce a pomuZze ji umejt. Ale je tu i psychicka pomoc —
muZzu si popovidat s dcerou, vykecat se z toho a je mi lip.“ (FG 4, Zena, Hr.Kralové)
~Ja si fikam, Ze kdyz to ten osmilety kluk vidi, Zze mi taky jednou pomuze.*”

(FG 8, zena, Nachod)

Vztah tfi generaci ma vyznam i pro seniora. Pokud je mentalné zdrav, umi dat
najevo svoji vdécnost a radost z rodinného prostredi. Pfitomnost osob, které
jsou mu blizké, dokaze ocenit. A jsou to pravé tyto projevy vdéénosti, diky
nimz nékteré pecujici osoby jednozna¢né odmitaji umistit své seniory do
domovi dichodci, do |é€eben dlouhodobé& nemocnych, apod.

Na druhé strané narocnost péce, stavy vycCerpani, stereotypnost Zivota a
znacna izolovanost maji za nasledek i opacny postoj:
,10 ja jim nemuzu udélat, nechtéla bych to. Radsi bych chtéla, aby mé dali do

ustavu.” ,Ja jim fikam, at’ mé rad$i prasti klackem pres hlavu, aZz na tom budu takhle.”
(FG 8, Zeny, Nachod)

Pocet osob, o ktery dana osoba pecuje

Senior nemusi byt vZzdy jedinou osobou, o kterou Clovék z dané cilové skupiny
peCuje. Ztizenou pozici maji zejména zeny (maji i méné fyzickych sil nez
muzi), které se soucCasné staraji o malé déti (Zeny na matefské dovolené)
nebo Zeny / muZi, jejichZ partner ma rovnéz zdravotni problémy.

~Ja jsem na vSechno sam, manZelka mi obCas pomuZe, ale sama je v ¢astecny
invalidce...v otazce nakupu mé nikdo nezastoupi, Zena to nemdize pfinést.”

(FG 4, muz, Hr.Krélové)
Mam dvé malé déti...a ti seniofi nevidi, Ze ¢lovék taky potfebuje délat néco jinyho
s détma...ja mam preci taky svuj Zivot!” (FG 8, Zena, Nachod)

Zdravotni stav seniora / zdravotni stav pecéujici osoby

Jde o dalsi, zasadni hledisko, které se prolina vSemi faktory a vyznamné

ovliviiuje pozici pecujici osoby. Jednozna¢né se ukazuje, Zze osoby, které

pecuji o seniory s dusevnimi chorobami, maji daleko vétsi sklony k pesimismu

nebo ke stavim uzkosti, stejné jako k neadekvatnim reakcim. Tito lidé maiji
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velice blizko k ,syndromu vyhofeni a sami by Casto potfebovali pomoc
psychologa.

Hodné zalezi na tom, jakej ten pacient je, v éem je nemohouci — zda je psychicky
nebo fyzicky nebo oboji — nejhorsi je psychické postizeni. Méa to vliv na psychiku
pecovatele.” (FG 4, Zena, Hr.Kréalové)

LKolikrat si myslim, Ze mi to déla naschval. Ma tu stfedni demenci...nékdy se mi zda,
Ze se mé snaZi obcas vytoéit.“ (FG 8, muz, Nachod)

Potfebnost vétSiho zameéreni se na danou cilovou skupinu dokladaji i dalSi
vyroky — jak se ukazalo, jen samotna diskuse jim v ur€itém smeéru
pomohla. Nejen Zze méli moznost se ,vypovidat®, ale poznali, ze v tézké
Zivotni situaci se nenachazeji jen oni sami...

~Ja jsem si myslel, Ze ten syndrom vyhofeni mam jenom ja...takovej dobrej pocit
mam dnes tady z toho, ze jsme si o tom popovidali. Mné se ulevilo, Ze jsem tady
slysel ostatni...” (FG 4, muz, Hr.Kralové)

Forma / misto bydleni

Spole€éné bydleni se seniorem pfinasi ur€ité vyhody zejména v pfipadech,
kdy ma pacient pouze pohybové problémy (spoleCny uklid, vaFfeni, domaci
prace, nakupy). Je-li mentalné zdrav, mize byt nékdy dokonce i on sam
psychickou oporou pro pecujici osobu.

.My jsme v rodinném domé. Relativné to neni tak dramatické, tam se da délat vic véci
spole¢né — prani, Zehleni — a zaroveri mame soukromi.“ (FG 8, Zena, Nachod)

Jinak je tomu u senioru, ktefi trpi duSevnimi poruchami. Jak jiz bylo uvedeno,
pro pecujici osobu predstavuji psychickou zatéz a obzvlasté, pokud bydli
spole¢né, doléha na né o to vic. Tito lidé pak Castéji hovofi o ,,psychické
opotrebovanosti“, o touze po ,,uniku“ / ,0 uniku od problému, od kterého
ale uniku neni”.

,Nejvic mé depta...Ze mé ani nepozdravi a hned spusti o svych problémech...tou
myslivosti si ob¢as vycistim hlavu, ale pfijdu domu a zas to na mé padne...”
(FG 4, muz, Hr.Krélové)

~Ja ute¢u akorat tak na pivo...pofad mi dava stejné otazky: kam jdes, co tam bude$
délat, kdy prijdes...? ...kolikrat nestiham, zafizuju a ona pak: no, kde se§?“
(FG 8, muz, Nachod)

Diskuse ve dvou lokalitach rovnéz ukazaly, ze i misto bydlisté hraje urcitou roli
v zZivoté pecujici osoby. MenSi lokalita (Nachod) obnasi predevsim horsi
dopravni dostupnost (nema MHD), vétSi vzdalenost z okrajovych mist do mist
s obCanskou vybavenosti (nakupy, |ékafi), témér bezkonkurenéni prostredi pro
poskytovatele pecCovatelskych sluzeb a podobné jako Hradec Kralové,
problémy s parkovacimi misty.
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= VySe uvedené faktory jsou u ruznych osob samozfejmé rGzné, nicméné
mulzeme na jejich zakladé identifikovat skupinu s nejvy$Sim stupném
potifebné pomoci. Jedna se prfedevSim o osoby, které:

= 0 seniora pecuji vyhradné samy

= Ziji bez partnera / pfipadné i jejich partner ma zdravotni problémy, diky
nimz nemuze s péc¢i pomoci (nebo dokonce sam vyzaduje pomoc)

* nemaji v blizkém okoli zadné pfibuzné
= se seniorem Ziji ve spole€¢né domacnosti / senior vyzaduje i no¢ni péci

= rlizny stupen imobility seniora doprovazi i mentalni poruchy - senior trpi
duSevni chorobou (Alzheimerovou chorobou, stafeckou demenci, apod.).

Nejcastéjsi obrazky, které cilova skupina vybrala jako ,,nejlépe vystihujici jejich
soucasné pocity“:

Uschly strom = syndrom vyhoieni

Tunely = pocity temnoty, beznadéje — ,nic rdzového do budoucna®, ,nejistota — ¢lovék nevi, do

71

Ceho vjizdi...vSe se stale méni*, ,svétlo na konci jako prevtéleni se v néco jiného®, ,prijdou i ¢erné
dny s matkou, ale vzadu je svétylko, kdy doufam, Ze to bude lepsi“

Most = zivot na dvou mistech (,pfebihani“ z domova k seniorovi) nebo pomoc seniora
preklenout té€zké obdobi — ,babicce to jesté mysli, rozhovor s ni mé povzbudi*

Rodina = vzdjemna pomoc a soudrznost, ktera ,drZi i seniora nad vodou*

Obrazky vyjadfujici stres, bezradnost / bezmocnost €i zoufalstvi (,nékdy mé to i Stve”, ,Clovék
Ceka, jak to bude dal, jestli to sam vydrZzi“)
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1.2 Identifikace potieb cilové skupiny — kliCové oblasti

1.2.1

Identifikace sou€asnych problémi osob pecujicich o seniory

Pro osoby pecujici o seniory je podstatné predevSim udrZeni dobré fyzické a
psychické kondice. Je to vSak pravé horSi psychika, ktera jim v soucasné dobé
ztéZuje péci a promita se do zpusobu zvladani riznych situaci.

= Psychicka stranka — Spatny stav zplUsobuje predevsSim:

o

o

o

(¢]

»syndrom vyhoreni“ — Unava ze stereotypu / z komunikace se seniorem (stéle
stejné otazky / vycitky / stézovani si senior()

stres / nedostatek €asu - pro sebe / pro partnera / pro své déti / na své konicky
izolace — staly pobyt se stejnymi lidmi / ve stejném prostiedi (,domaci vézeni*)
nedostatek relaxace — absence dovolené / volno¢asovych aktivit.

s kdyZ se podafi najit chvilku, abychom z toho vypadli, tfeba na tyden, tak stejné
pofad myslim na to, aby tam ta nahrada pfisla a pomohla mu...stejné ztoho
nevylezu.” (FG 8, Zena, Nachod)

= Fyzicka stranka — potize &ini predevSim nasledujici situace:

(¢]

onemochéni pecujici osoby / vlastni zdravotni problémy — tj. obdobi, kdy nemaji
dostatek sil / nema je kdo zastoupit

koupani seniora — fyzicky je velmi naro¢né, zejména pro Zeny; u muzu jde o taktnost
- respekt k opacnému pohlavi (k matce / ke tchyni)

~Mokrou, kluzkou osobu zvednout zvany? Mam strach, Ze se mi vysmekne...
~Maminka vazi 90 kg a nechce asistentku, nenecha na sebe Sahnout...pfed 9lety

Jjsme museli vybudovat sprchovy kout, uz jsem to nezvladala®, ,Tchan nechce, abych
ho koupala, ale v ty vané se Sprajcne a nemdize vylézt...” (FG 8, Zeny, Nachod)
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O

preprava seniora — potiZze s pfenasenim osob.

= (QOstatni potize:

O

fizeni auta — nervozita fridi€e (vyvolana pFepravou seniora s duSevnimi / s
mentalnimi problémy)

parkovani — nedostatek parkovacich mist (zejména u zdravotnickych zafizeni)

»,Nachodska nemocnice ma parkovisté stranou, jinak jen mala mista — to uz i Kaufland
jich ma vic...” (FG 8, muz, Nachod)

zatézujici administrativa (pfi vyfizovani karty vozickare)

»...Vic neZ rok Zadam o kartu vozi¢kare do auta...to je néco neuveéritelnyho. Matka uz
prakticky nechodi a ufednici se k tomu postavili tak, Ze po roce jedem znovu to
kole¢ko...” (FG 4, muz, Hr.Kralové)

»Shanéni“ sanitky / pfrijezd sanitky pouze s fidicem

,KdyZ potfebuju sanitku pro babi¢ku, vZdy nam reknou: jak to, Ze nemate auto?

Musim je pak dlouze pfemlouvat.” (FG 8, Zena, Nachod)
,KdyZ jsme museli na kontrolu, museli jsme volat sanitku a dcera se zetém si vzit
dovolenou, aby ji do ni snesli.” (FG 4, Zena, Hr.Kralové)
¢ekani u lékare se seniorem — problém s umisténim déti
LAUto sice mame, ale mame 2 déti. A pfevézt ho nékam a pak tam nékde dvé hodiny
Cekat i s détma — ty se tam nudi.” (FG 8, Zena, Nachod)
nedostatek bezbariérovych pristuptl / vytaht / informaénich tabuli
pristup méstskeé policie

,KdyZ vezu matku k doktorovi, nemizu tam ani zastavit, aby tam nebyli hned ti kluci,
co vybiraj pokuty. To Stve kazdyho Hradecéaka...vezete nékoho k lékari, je to ale
uplné sprosty.”

~Ja vidim prekazku v iniciativé a ochoté méstskych policajti. A kdyZz si na néco
stézujete, tak misto toho, aby si to poznamenali, tak vas odkazou na komisi mistni
spravy.” (FG 4, muzi, Hr.Kralové)

= Finanéni stranka —,slabé"“ socialni jistoty pro seniory

O

O

snizeni vySe ro€niho prispévku na benzin (0 2 tis.K¢)

~Matku vSude vozim, ona ma ZTP a dostal jsem na benzin 9.720,-K¢ rocné. Ted to
jesté snizili...to je opravdu festova pomoc, kdyz vidim, jak se tam ve viadé perou o
koryta...” (FG 4, muz, Hr.Kralové)

pristup pecovatelské sluzby - vysoka cena a mensSi obsah jidlo-nosicu
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»..peC.sluzba zde nema zZadnou konkurenci a jedna si zvile...kdyz se ménily jidlo-
nosic¢e nethermo za thermo, pro¢ nuti seniory, Ze si je musi koupit? ...pro¢ si nemohli
vybrat z nékolika vyrobk( a cen a objednali jim tu nejdrazsi mozZnou variantu?
V Polsku se da poridit za 300,-K¢, tady stoji 1200,- az 1500,-K¢...je to
lumparna...pfitom to ani neni nerez, ale je to plastova nadoba vypénéna
nécéim...navic tam odeSlete krasnou, novou nadobu a za 2 dny se vam vrati tpiné
jJina, stara a poSkrabana s jinym vickem...velikost nosice je menS$i, ma o 50% mensi
obsah a je to svadi davat mensi porce...” (FG 8, muz, Nachod)

» Pro osoby pecujici o seniora predstavuje nejvétsi obavu pro budoucnost
syndrom vyhoreni a nejistota. Jsou si védomi, Ze senior jejich péci potfebuje,
ale obavaji se, ze nebudou mit dostatek sil (jak fyzickych, tak psychickych) na to,
aby se o néj postarali az do samotného konce. Na jedné strané jde o blizkého
Clovéka, kterého chtéji mit vedle sebe co nejdéle (stejné jako on je), na strané
druhé si uvédomuji, Zze az jednoho dne vSe skonci, ulevi se jim. Nikdo z nich
vSak netusi, kdy.

LZbyva sezeni, vzpominani, nostalgie...Gekani na néco, co nevim, jestli jesté prijde.*”
(FG 8, muz, Nachod)

= Osoby, které o seniora pecuji samy (zejména starSi zeny), si také uvédomuji, ze
v pfipadé jeho vétsi imobility by fyzickou péci o néj nezvladly. Maji obavy, kam
seniora umisti, postradaji vizi do budoucna.

,Matka potfebuje péci 24 hodin denné... ale nevim, kam ji budu moci dat, az nebude
pohybliva. Harmonie je sice s lékafskou sluzbou, ale tam ten ¢lovék musi chodit.
V domové dichodct je 7 let ¢ekaci doba...mam strach, co si poénu.”

(FG 4, Zena, Hr.Kréalové)

» Pokud jde o syndrom vyhofeni, i vtomto pfipadé se citi bezradni a nevédi, jakym
zpusobem by jim mohl nékdo pomoci. Z celkového posouzeni obou skupin
vyplyva, Ze tito lidé potrebuji mit pfredev§im moznost oddechu, mit k dispozici
pomoc odbornika (zejména psychologa) a moznost vymanit se z priliSné
izolace a stereotypu. Tyka se to zejména té Casti osob, ktera byla jiz vySe
vymezena jako ,nejpotiebnéjsi®.

~Rano vstanu a uz prvni vim, co se bude zase celej den dit...” (FG8, Zena, Nachod)

Obrazek vyjadrujici touhu osob pecujicich o seniory — relaxace / dovolena...
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1.2.2 Nabidka sluzeb, ktera by pomohla cilové skupiné zvladat jeji situaci

(véetné sluzeb pro né samé) — klicové oblasti

Oblast relaxace

Dulezité je, aby tyto sluzby byly nabizeny i s mozZnosti svozu / prevozu, nebot’ fada
0sob, které o seniory pecuji, se potyka s probléemy pfi jejich preprave.

Rekondic¢ni pobyty / lazennské pobyty — tj. spolecné pobyty seniora i pecujici
osoby, které by byly cenové dostupné.

~Financné si ¢lovék nemize dovolit jet s mamkou do lazni. Ja bych taky rada lezela
pul hodiny ve vané vedle mamky. Tyden lazni ale stoji 15 tisic. Ona by tam méla
rehabilitaci, cviceni, chvili bych ja vypla a trochu by se starali i o mé.*”

(FG 4, Zena, Hr.Krélové)

Rehabilita¢ni cvi€eni / rehabilitacni sluzby v plaveckém bazénu — pfedevSim
pro_seniory, ale i pro pecujici osoby, nejlépe v&etné doplnkovych sluzeb
(zejména pedikury, ale i manikury nebo kadernika).

»1y imobilni pacienti potfebuji cviCeni...Kdyby mésto mohlo zajistit néjaky svoz

mikrobusem a mohli mit hodinu cvi¢eni v bazénu tydné.. je to vyborné i na psychiku.“
(FG 4, muz, Hr.Krélové)

Denni / tydenni stacionar — cenové vyhodnéjsi, v reZii obce (se statnim /

Motto pro osoby pecujici o seniory:

»Sdilena radost je dvojnasobna radost,
sdileny smutek je polovicni smutek...*“

komunalnim dozorem, diky némuz by byla zajiSténa kvalitnéjsi péce) a ktery by
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byl vhodny i pro osoby s vyS$8im stupném nemohoucnosti. Tento stacionaf by
pecujici osoby chtély vyuzZivat pfedevSim pro potieby kratkodobého oddechu
nebo dovolenych. Idealné by vSak mél byt v dané lokalité a senior tak v okruhu

lidi, které zna.

»---MoZna, Ze kdyby zajistovali, Ze si ji i odvezou...my mame problém i s 5-ti schody a
nemUizeme ji dostat do auta.” (FG 8, Zena, Nachod)

~Ja o té Rodince ani nevédél. Jsou dny, kdy bych to vyuZil. Kolem 200 K¢ na den
bych byl schopen dat, i kdyz neoplyvam penézi.” (FG 4, muz, Hr.Kralové)

»--.mélo by byt vic moznosti nékam toho Clovéka dat, kdyZ chceme na dovolenou.
Tady v HK je to jen v ty Jungmannové ulici, ale na mésic to stoji 12 tisic K¢ ,,...oni
tam jen vyinkasujou penize a ¢lovék aby se tam o sebe postaral sam.”

(FG 4, Zeny, Hr.Kralové)

Oblast odleh¢ovacich / asistenénich sluzeb

V této oblasti je predevsim dilezité, aby sluzby vykonavali divéryhodni lidé (mozno i
mladi studenti), kteri by délali spolecniky stale stejnym senioriim (tzn. dlouhodobéji,
bez Castého stridani).

Dobrovolnicka sluzba — pfitel k seniorovi zejiména na vypInéni jeho volného
Casu, na popovidani si (napf. o zalibach, o udalostech), ktery by seniora
zameéstnal a nahradil pecujici osobu v domacnosti ,alespori na jednu az dvé
hodiny“. Musel by to vS8ak byt trpélivy, tolerantni, bezuhonny, k dané osobé
intelektualné odpovidajici a pfedevsim stale stejny Clovék, aby si na né&j senior
mohl zvyknout. Jeho duvéryhodnosti by napomohlo doporuceni, akreditace /
licence (v€etné pojisténi) a garance néjakého uradu (vyslani ufadem).

Je treba s tim ¢lovekem umét hovorit — védét, co on chce slyset.”

»1aky bych to uvitala, kdyby priSla dobrovolnice, prohlidla s ni fotky, hodinu
popovidala, tfeba co bylo v TV, jak se ji dafilo. Den by ji utekl. To by bylo uzasny!*
(FG 4, Zeny, Hr.Kralové)

»...0na by taky prisla na jiné myS$lenky, vypovidala by se a nebyla by tak naStvana.
Ale s cizima lidma by se nebavila, musela by si na néj zvyknout”. ,Mné by pomohlo,
kdyby ke mné chodila néjaka osoba a ja z toho mohla vystoupit, zajit si tfeba do
posilovny a nebyt pritom celou dobu na trni.“ (FG 8, Zeny, Nachod)

= Doprovodné sluzby — zejména k |ékafi a na dobu ¢ekani u lékare.

11

,Kdyby byla sluzba, ktera je odveze k lékafi a je tam s nima — to by bylo uzasny.*
(FG 8, Zena, Nachod)

Oblast pecovatelskych / asistencnich sluzeb

V HK jsou respondenti celkové spokojeni jak se sluzbami ,Home Care® nebo
,Charity“ (které jsou vSak zamérfeni spiSe jen na zdravotni sluzby), tak se sluzbou
,Zivot 90“ (placenou z pfispévkl na seniora). Horsi situace je ale v mensi lokalité

23



Nachod — respondenti kritizuji kvalitu pecovatelské sluzby, ktera tu, podle nich, nema
Zadnou konkurenci (,neni kapacita®, ,cviCitelky chodi na kratkou dobu*, ,sluzby jsou
drahé®, ,porce obédu mensi®, ,chybi lidskost / laskavé jednani s ¢lovékem /

profesionalita®).

= Osobni asistence / pomoc pfi osobni hygiené (zejména pro muze pecujici o
seniory) — muselo by jit o duvéryhodnou, rovnéz stalou osobu, ktera by musela
mit kvalifikaci (Skoleni / certifikaty) a ,lidsky pfistup®.

sUvital bych minimalné asistentku pfi osobni hygiené — je to vztah mezi matkou a
synem a existuji tam moralini zabrany...” (FG 8, muz, Nachod)

,K nam by musela dochazet jedna socialni pracovnice, které bych duvérovala, Ze se
0 ni postara — jako nahradni rodinny ¢len. Oni se ale stfidaji jako ponozky...kdyZz si
pfedstavite, Ze se jdete koupat, to je katastrofa — oni se stydéj...“

(FG 8, Zena, Nachod)

= Obédy a jejich kvalita vs. cena — moznost vybéru jidlo-nosi¢u v rizné cenové
hladinég, kvalitnéjsi strava (,teplé obédy misto mrazenych®).

..My jsme vyuZivali obédy, je tu takova dotovana jidelna pro seniory, 47 K¢ za obéd,
ale je to hrozny...kdyby tohle mohlo mésto lip dotovat.” (FG 4, Hr.Kralové)

Oblast pristupu statnich / méstskych organu

= VysSi vstficnost od kompetentnich organi a vyssi pfFisun finan€nich
prostiredkd do socialnich sluzeb pro seniory — pfedevsim zruSeni poplatkll za
rizné zadosti o pfispévky, za Iéky nebo navstévy lékaru, shovivavy / ,chapajici
pfistup méstské policie pfi kratkodobém parkovani a doprovodu seniora k Iékafi,
snizeni administrativy a rozumngjSi pristup socialnich komisi:

,KdyZ potfebuje senior vysSetieni od doktora kvuli Zadosti o prispévek, tak aby za to
nemusel platit ze svého dichodu. On nema penize a musi za to zaplatit 500 Kc¢...”
(FG 8, muz, Nachod)

»--.kdyZ za nim prisla komise z peCovatelsky sluzby, tak jim fekl, Ze nic nepotfebuje.
Tak ho nevzali, i kdyz tam mél Zadost 7 let”. ,....méli by posuzovat zdravotni stav a ne
to, co fika — ten Clovék je nehybny a fika jim: ja si dojdu. To je nesmysl.“

(FG 8, Zeny, Nachod)

Informacni / komunikacni oblast

Zatimco niZze uvedenou ,sluzbu“ by uvitali pfedev§im respondenti z Hradce,
v Nachodé by, obzvilasté Zeny, daly pfednost spise ,,kontaktni osobé”,

= Kluby pro pecujici osoby / podptlirné skupiny / konzultaéni skupiny —
s moznosti poradenstvi, vymény zkuSenosti a kontaktu s vice lidmi, jejichz
soucasti by byli i odbornici:
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o psycholog (,ktery by dodal optimismus / kazdému by se chvili vénoval®)

o odbornik na legislativu (ktery by mohl dat informace o moznostech
feSeni konkrétnich problémd, o narocich na pfispévky, o moznych
usporach nakladu, o zménach v legislativé)

o socialni pracovnik (ktery by pomahal v oblasti finan¢ni a pfi jednanich
na ufadech, ,rfekl, na co je narok / co nezkouset").

Kluby / skupiny by o svém programu mély pecujici osoby informovat pfimo (napf.
e-mailem) a mély by organizovat akce i pro imobilni seniory.

,Chybi tu podpurna skupina. Napf. tohle dnesni sezeni se mi libi, psychicky se
podporime, vyménime si informace. Ja nevim, jestli néco takovyho existuje...taky
kdyby byly informace pravni povahy...nebavi mé hledat informace.*

,Kdyby tam byl socialni pracovnik...a fekl, kam jit, o co poZadat, protoZe ty informace
na letacich, to je tak blbé psany, Ze tomu Clovék nerozumi. Na ufad ma ¢lovék strach
jit, tam vam daj letak, at’ si to precteme.” (FG 4, Hr.Kralové)

» Kontaktni osoba — externi terénni pracovnik

Néktefi respondenti by preferovali poradenskou €innost poskytovanou ,kontaktni
osobou“, kterou by si v pfipadé potfeby mohli zavolat do domacnosti. Kromé
Casové vyhody této sluzby by jeji pfednost vidéli také v tom, Ze dana osoba
(odbornik) by Iépe poznala jejich prostfedi a mohla byt k dispozici nejen pecujici
0sobé, ale i seniorovi.

»...bylo by levnéjsi, kdybych tfeba zavolal, Ze potfebuju psychologa, a ten by
pfisel...rodinny, a hodinku si popovidal s vama, pak s pacientem a pak tfeba poradil,
co s nim...aby vidél ty doméaci podminky...” (FG 4, muz, Hr.Krélové)

»---k néam obéas nékdo prijde, ale chtéla bych, aby pfisli a fekli, Ze kdyz se ten stav
horsi, Ze bych méla narok jesté na néco, Zze muzu vyuZzit tfeba tuto a tuto sluzbu. To
ale oni uz nedélaji.“ (FG 8, Zena, Nachod)

= Casopis (ev. letaky) / webova stranka pfimo uréena peéujicim osobam —
blize viz ¢ast 1.3.
1.3 Informace a oblasti vzdélavani

Respondenti pecujici o seniory nemaji dostateéné mnozstvi informaci, které by
potfebovali (zejména v Nachodé). Ukazaly to i samotné diskuse, pfi nichZ si
vzajemné predavali zkuSenosti a rady a odkazy na mista, kde lze ur€ity typ sluzeb
vyuzit.

Soucasné zdroje informaci
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» Pokud maji kdispozici internet, nezbytné informace si vyhledavaji bud
prostfednictvim ,vyhledavaci“ nebo na webovych strankach socialnich odbort /
magistratu / Ministerstva prace a socialnich véci.

» Dil¢im zdrojem informaci jsou pro né rovnéz pracovnici domaci osetrovatelské
péce nebo obvodni / nemocni€ni Iékafi. Pokud jde vSak o Iékafe (pfipadné o
zdravotni pojistovny), ne vzdy jejich informace povaZzuji za davéryhodné — maji
bud Spatné zkuSenosti s nepfesnymi udaji (pfiCitaji je snaham zabranit ubytku
bodu) nebo ne vzdy informacim rozumi (napf. lékafskym zpravam o zdravotnim
stavu seniora).

= Cennym informaénim zdrojem jsou tak pro né Castéji blizci pribuzni, sousedé
nebo pratelé / znami. Po ufadech pfiliS chodit nechtéji — v jejich situaci jsou pro
né nejlepsimi zdroji ty, které ,,prijdou k nim*“.

“

~Mame napf. vytah do vany, ale fekla mi o tom kamaradka. A hned jsem to zajistila.
(FG 4, Zena, Hr.Kralové)

Typ informaci

» Respondenti z Hradce maiji celkové vétsi pfehled o nabizenych sluzbach. Ve
vztahu k roli peCovatele projevuiji i vétSi zajem o rizné formy vzdélavani.

» Nachodsti vice spoléhaji na to, co se v pribé&hu ¢asu o péci naugili sami a o néco
vice nez hradecké (vliv lokality a pfijmu) je zajimaji informace o narocich na
rizné prispévky, o zménach, které se tykaji vySe a narokd na pfispévky (napf.
pfi zménach zdravotniho stavu seniora), informace o nabidce sluzeb pro seniory
(i pro né samé, pokud potifebuji oddech / zastup), o cenovém srovnani sluzeb
(vCetné kontakti na poskytovatele), o tom, jak postupovat pfi vyrizovani
zadosti, o moznostech budouciho umisténi seniori nebo i informace o
zdravotnich pomtickach a jejich opravnach.

»1aky by se méli zajimat, Ze se stav porad horsi. | kdyz mu pritknou néjaky postiZeni,
tak nabizet, co s nim dal, kam s nim a jak mu pomoci.* (FG 8, Nachod)

= Celkové Ize fFici, ze obé skupiny prfedevSim postradaji_informace o tom, ,co
mohou vyuzit a na co mohou uplathovat narok®.

Ocekavané zdroje informaci

» Vedle klubu / skupin nebo kontaktnich osob by obé skupiny uvitaly i tiSténé
informace v €éasopisech nebo na letacich. Ty by mély byt pfedevsim cilené, tj.
urcené pfimo pecujicim osobam.

» Zatimco v HK by dané informace mohly byt soucasti ,Radni¢niho zpravodaje“
nebo ,Sedmicky“ (,serialova stranka“), v Nachodé by uvitali spiSe adresné
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informace poskytované pfimo socialnim odborem MU (napk. formou letakd) nebo
jinym, divéryhodnym organem.

‘

,Kdyby byl néjaky Casopis se sluzbami pro seniory...“, ,Kdyby prisel 1x mésicné
letaCek o tom, jaké jsou zmény, ktera firma co nabizi...Doktor taky nemuize vse
védét. To by bylo idealni.” (FG 8, Nachod)

~Ja nechci radniéni serial...mé nezajima, kde se bude opravovat stadién a tak. Chci
informace od nékoho, kdo ma pridéleny néjaky glejt. A chci je pfimo seniorovi nebo
mné.”. (FG 8, muz, Nachod)

= Na webovych strankach meésta by pak mély byt k dispozici poZadované
informace ,pod specialné vytvofenym odkazem* (idealné s moznosti diskusniho
fora).

L,Pedikara je skvéla véc pro lidi s problémy s pohybovym ustrojim — kdyby ty
informace o tom byly na webu, bylo by to dobre.” (FG 4, Zena, Hr.Kréalové)

Oblasti vzdélavani

» Respondenti (zejména z Hradce) maji potfebu vzdélavani v nasledujicich
oblastech: psychologie pecujicich osob, rehabilitacni cvi€eni se seniory,
oSetiovani senioru (s bércovymi viedy) a komunikace s mentalné
postizenym seniorem.

= O téchto oblastech by se chtéli dozvédét predevSim od odbornikd v jiz
zminénych klubech / skupinach nebo od kontaktnich osob, pfipadné v tisténé
formé ve vySe uvedenych zdrojich.

27



28



CS 2: Osoby pecujici o dité s postizenim

» Pozice osob pecujicich o dité s postizenim se od predchozi skupiny liSi
v nékolika ohledech:

o pfedné jsou to lidé mladsi (vétSina z nich ma velkou oporu nejen ve svych
partnerech &i v dalSich, zdravych détech v roding, ale s péci jim stale jesté
mohou pomoci prarodiCe déti),

o nejsou tak pfrili§ ,izolovani“, aby méli pocit, Ze v téZké situaci se nachazeji
.pouze oni‘ (maji své kluby pfi Skolach nebo se setkavaji s jinymi rodici
v centrech &i na ruznych akcich pro déti)

o a néktefi z nich maji i nadéji, nebo alespori doufaji, ze zdravotni stav jejich
déti se muize i zlepsit, pfip. alespon nebyt horsi.

» Rozdilnost v potfebach danych osob je samoziejmé& dana konkrétnim typem
postizeni ditéte, nicméné se ukazalo, Ze z hlediska potfeb hraje vyznamnou roli
jeho vék. Diskuse v obou lokalitach zaznamenaly vétSi problémy a starosti
rodi¢u pecujicich o déti v pubescenci nebo o adolescenty.

2.1 Charakteristika a zptisob zivota cilové skupiny

» Pro zvladani pé€e o dité s postizenim je dullezita rodina a kontakt s dalSimi
osobami, které pecuji o handicapované déti. Tito lidé si vzajemné pomahaji
jak fyzicky, tak i psychicky. Toto je obzvlasté dulezité v pfipadé péce o mentalné
postizené déti, které vyZaduji velkou trpélivost.

,DuleZité a prvoradé je si srovnat svij Zivot, aby se o vas dité mohlo oprit...a pak mit
nékoho, kdo fekne: neni problém, udélam, zafidim. Déti poznaji, kdyZz jsou rodice
vykolejeni.*” (FG 3, Zena, Hr.Kralové)

»---my jak jezdime na ta setkani, kde si ¢lovék popovida s téma rodiCema, co maj
podobny problémy nebo i horsi, to hodné pomdize.* (FG 7, Zena, Nachod)

» Psychicka podpora je ale nezbytna jiz v okamziku urCeni nepfiznivé diagnozy
ditéte. Zde se projevuji rozdily v pristupu zdravotnickych zafizeni — zatimco
zkuSenosti z Prahy jsou velmi pozitivni (nékolik matek s détmi za odborniky do
Prahy stale dojizdi), v menSich lokalitach (Nachodsko) jim zpravidla nejsou
poskytnuty ani dostateéné informace (doporuceni na specializovana mista /
lékafe / informace o narocich na pfispévky), ani pomoc psychologu.

»-.-V Trutnové je psycholozZka...ale ja se od ni nic nedozvim...kdyZ mi fekla, Ze jde o
autismus, nic jsem o tom nevédéla...Vy jste v péc¢i odbornika, ale ten s vama jedna
tak, jako ze mate urcité internet, tak si tam najdéte co a jak...” (FG 7, Zena, Nachod)

» V diskusnich skupinach nebyl témér nikdo, kdo by byl na pécéi o dité
vyhradné sam. | rozvedené Zeny uvadély, Zze ,v krizi“ jim pomahaji pratelé,
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babi¢ky nebo starSi, zdravé déti. Vyznamnou oporou jsou i schopné Skolni
asistentky — nékteré nabizeji vypomoc i na vikendy.

,Nam pomaha hodné babi¢ka a starSi sourozenci — povinnosti se pfesunuji i na né.
Snazime se, aby dcera byla hodné samostatna — chodi spolu na nakup, zlstavaji
veCer samy doma, divaji se na televizi.” (FG 3, Zena, Hr.Kralové)

» | kdyz péce o dité s postizenim je jak psychicky, tak v fadé pfipadu (dle typu
postizeni) i fyzicky narocna a vyZaduje (kromé Skolnich déti) takika celodenni
péli s mnoha stereotypnimi C¢innostmi, Fada pecujicich osob (pfedevSim
z Hradce) ma béhem roku moznost oddechu a relaxace. Centrum pro
postizené déti jim nabizi nékterou z forem odlehCovacich sluzeb - 6x do roka
vikendy pro déti a tfi tydenni pobyty béhem letnich prazdnin.

» HorsSi je ovSem situace u osob, které pecuji o dité s konkrétnim typem postizeni,
jako napf. s Downovym syndromem nebo s autismem. Na tyto typy nejsou
centra prizpusobena, takze rodi¢e nemaji moznost oddechu. Navic, ¢asto reSi i
problémy s béznym umisténim déti.

»Pro ty autisty tady neni prakticky vibec nic. Mam problém ho nékam umistit,
dojizdime tedy do Trutnova...doktorka fekla, Ze je pro néj stéZzejni byt
Vv kolektivu...pokud ho dam klidného, fekli, Ze ho tam budou hlidat 2 hodiny...ale on
ma svij svét, kdyz se mu néco nelibi, tak se prasti hlavou do zdi...a zaseklo se to
v Trutnové na mrtvym bodé s kartickovou metodou...” (FG 7, Zena, Nachod)

= Pobyt déti v jiném nez domacim prostfedi nepomaha jen rodicum, ale pfedevsim
détem samym. Ze své zkuSenosti rodiCe védi, ze jejich déti (at’ jsou v jakémkoliv
véku) potrebuji vrstevniky. V kolektivu mohou mit kamarady, a pokud je to
kolektiv handicapovanych, pomaha jim to vyrovnat se i s tim, Ze ,nejsou samy,
kdo je odlisny“. U téch starSich pak spoleCenské prostfedi redukuje i vznik
socialnich depresi a pomaha udrzovat dovednosti, které se byly schopny dfive
naucit.

Ctyri skupiny obrazkii, které respondenti vybirali nejéastéji jako ,obrdzky
nejlépe vystihujici jejich soucasné pocity*“:

= pozitivni pocity (,nékdy je Clovék nahore...% ,...kdyZ je to lepSi*, ,kdyZ se ndm néco podafi”,
»---lesni cesta, kde se citim GZasné, volné, kdy to vSechno jde...")
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negativni pocity (,...jindy je ¢lovék dole®, ,kdyz se to nelepsi*, ,kdyz nevim, kudy kam, co

a jak, kdyz je vSechno Spatné®, ,kdyz jsem vyschla a vycucana®, ,nékdy nemizu a mam i
depresi*)

ambivalentni pocity — pocit osaméni, ale i ,uték“ do pfirody, kde Ize tfidit myslenky a ujasnit si
dalSi smér (,...clovék si nékdy pfipada na vSechno sam®, ,...v lese, tam mam pocit, Ze kdyz tam
budu, feknu si sama sobé, co potfebuju...")

obrazky reprezentujici vyznam partnera, jeho podpory a lasku k postizenym détem
(,-.-pomoc manzela, bez které by to neslo”, ,,...v dneSnim véku se uz ptam, jestli ja jsem tady pro
toho kluka nebo spi$ on je tady pro mé.. je to ted uz pomalu smysl Zivota®).
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2.2 ldentifikace potreb cilové skupiny — klicové oblasti

2.2.1 ldentifikace soucasnych problémiu osob pecujicich o dité s
postizenim

Uvodni &ast naznadila jen nékteré problémy, s nimiz se cilova skupina potyka.
Ackoliv je zfejmé, Ze zalezi na konkrétnim typu postizeni ditéte (mentalni, fyzické
nebo oboji), diskuse v obou lokalitach odkryly, Ze souéasny socialni systém je vice
zaméren na déti do urcitého véku (zejména na predskolni, relativné i na Skolni
déti) a ze neposkytuje dostatec¢né sluzby pro adolescenty.

Bez ohledu na vék déti Ize identifikovat hlavni problémové oblasti, s nimiz se
pecujici osoby potykaiji:

» bodovy systém - respondenti (zejména rodiCe déti s mentalnim postizenim)
kritizuji ,demotivujici“ systém pfidélovani bodu pro posouzeni vyse finan¢niho
pfispévku a jeho velkou provazanost na pohyblivost ditéte; ,Spatné nastavené”
bodovani je pfipravuje o potfebné finance (bez nichz nemohou umistit déti do
specialnich, soukromych §kol), o ztratu osobni asistence nebo nékteré dokonce
nuti ,zatajovat“ pokroky svych déti

,Déti jsou handicapovany...ale kdyz se jim 8 let vénujete a po osmileté praci si dokaze
zavazat tkaniCku, tak prijde baba ze socialky a bum ho — mate tisic korun dold. Je to
represe za to, Ze jste ho k tomu dostala. To, co my do téch déti vioZime, tak oni nas
nepochvali, ale ty penize vam seberou.”

»1ed bude problém — kon¢i nam prikazka, prijde psychiatriCka a zepta se, jestli se dcera
naji. Ona to dokaze, ale ma to v hlavé $patné poskladany...“ (FG 3, Zeny, Hr.Kralové)
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»---posudkova lékarka mi fekla, Ze se dcera, které je 7 let a je od narozeni neslysici,
nevejde do téch tabulek, Ze je jesté mala. Pritom v Praze mi pisi, Ze potfebuje péci 24
hodin...”

»Nejhorsi to je u déti, ktery jsou hodné postiZzeny a chodéj. Ja tomu doktorovi Fikala, ano,
chodi, ale je autista a s usmévem se vam rozbéhne pod kamion.” (FG 7, Zeny, Nachod)

naroéna administrativa — stale se opakujici velké mnozstvi formulafl, které
pecujici osoby musi vyplhovat pro ucely pfiznani pfispévku

.My porad vyplriujeme néjaky papiry a vibec nevime, co nas ¢eka za Ctvrt roku, co oni
nam prirknou...* (FG 3, Zena, Hr.Kralové)

nedostatek rehabilitaCnich sluzeb (statni vs. soukroma Skolska zafizeni) —
fada rodiCu si st€Zuje na absenci rehabilitacnich cvi€eni ve statnich Skolach, diky
Skol, které potfebnou rehabilitaci zajistuji; v této souvislosti (zejména osoby
pecujici o starSi déti) podotykaji, Ze postupem Casu ztraceji fyzickou silu a
néktefi i motivaci: pokud nevidi vysledky — pochybuji o své odbornosti

,V Hradci existuje rehabilitace jen pro déti do 6-ti let. Jakmile dité nastoupi do Skoly a ta
Skola nema rehabilitaci — jako napr. p.Svoboda v té specialni Skole — tak to dité nema
kam jit...”

»...pan ucitel Svoboda je tzasny, ale je to Skola, kde jsou socialné slabi a Romové —
utekli jsme od tam, protoZe do dcery kopali. Jsme odkazani na soukromou $kolu, kde ma
neurologa, logopeda, ortopeda, rehabilitaci — v8e pod jednou stfechou, maji tam i
keramiku, vareni, néjaké sporty...tak rad$i zaplatim vic.” (FG 3, Zeny, Hr.Kralové)

,Cviceni je ddlezZité, je to udrzujici proces. Ale ztracite chut. Potfebovala bych nékoho,
kdo by mé popohnal a méla bych do toho zase chut’.” (FG 7, Zena, Nachod)

nedostupnost specializovanych zafizeni pro autisty a sluchové postizené

»Pro neslysici tady neni vibec nic — ani mi tady dceru nevzali do Skolky.“
(FG 7, Zena, Nachod)

problémy s osobni asistenci u mentalné postizenych déti (v puberté) —
neschopnost ohlidani déti pfipisovana nizkym mzdam asistentd; (s asistenénimi
sluzbami ma nicméné vétSina respondentt dobré zkuSenosti — jejich kvality vice
nez odbornosti pfipisuji ochoté a zajmu o praci)

,Platim si osobni asistenci a pfed rokem byla ma 13-ti leta dcera Eliska svle¢ena na
zachodé s néjakym postizenym hochem...mohlo se néco stat..Kde byli ti
asistenti...?...musi byt dobfe placeni, aby se starali. A na to by mél pfispivat stat...my
statu usetfime dost penéz, kdyz ty déti nemame v ustavu, ale doma...”

(FG 3, Zena, Hr.Kréalové)

vysoké ceny svoznych sluzeb a jejich navySovani (Cim vétsi postizeni ditéte,
tim vySSi ceny / nespolehlivost sluzeb / nedostupnost bezbariérovych autobusu -
Nachod) / vysoké ceny zdravotnich pomitcek (v€etné nedostatecné
informovanosti o dostupnych opravnach pomucek)
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LSVyuzivame svozny autobus...ale oni za to chtéji tisic korun. Ob&as na nas i zapomenou
a my hodinu mrzneme venku. A kdyZ jsme jezdili jen tyden z mésice, tak mi stejné
nauctovali tisic korun. A varianta je, Ze mdzu pry skoncit, jestli se mi to nelibi.”

,U nas si musite vybrat vozik, ktery by vam pasoval...V Némecku napide doktor, co ten
postiZenej potrebuje, a tam mu to na miru vyrobi...” (FG 7, Zeny, Nachod)

kratkodobost socialnich projektt (dobrovolnické sluzby)

,Dobrovolnici byli dobri...ten na§ se staral o dité od pll druhé do péti, byl s nim

v knihovné. Jenze to uz nam ted vzali“. ,...to je hrozny, udélaj projekt na rok, ono se to
krasné rozjede, funguje to a ve chvili, kdy by ty déti mohly byt rozjety, tak to skonci a oni
to zarazej...” (FG 3, Zena, Hr.Kralové)

» nedostatek informaci (viz nize, ¢ast 2.3: Informace a oblasti vzdélavani).

Obavy do budoucna

Pro osoby peclujici o dité s postizenim predstavuje nejvétsi obavu pro
budoucnost nejistota, co bude s détmi dal. | kdyz je tato obava silna zejména
u rodi€u starSich déti, maiji ji ve svém podvédomi i rodi¢e déti mladsSich.

Z hlediska blizké budoucnosti fesi pfedevsim navaznost na Skoly (zafazeni déti
do spolecnosti). Kladou si otazky: kam s détmi, az ukonci skolni dochazku?
Kde budou bydlet, pfipadné i pracovat, tak, aby se i nadale mohly setkavat,
idealné i zit mezi svymi vrstevniky a mezi lidmi s podobnym nebo i s jinym
postizenim? Jsou si védomi toho, Ze neustale Zit v domacim prostfedi jejich déti
nemohou.

VyfeSeni daného problému by pro rodie bylo i feSenim otazky tykajici se
vzdalené budoucnosti — co bude s détmi dal, az jednoho dne tu nebudou
nebo nebudou schopni pomoci? (stafi / nemoc / smrt pecujicich osob)

,Doma byt déti nemohou, to je pro né utrpeni.. jde o to, aby je nékdo zabavil ve svém
prostredi, aby byly s lidmi, ktefi jsou na tom podobné.*

~Ja se strasné bojim. My chodime do specialni Skoly do 6.tfidy, pak mizeme jit do
prakticky Skoly. Ale ja nevim, aZ ji bude 20 let, co ja s ni budu délat dal?...ona potfebuje
mezi déti, mezi lidi, potfebuje aktivitu a néco délat. A zde je malo moznosti
zaméstnani...V Hradci je ,Skok do zZivota“, ale je to jen pro 12 klienta...”

»1em détem je 18 let a my nevime, co s nima...nedej boZe, Ze jim daj ZTP a nechaj vam
je doma! ...my se jich nechceme zbavit, ale kdyby tu bylo néco — néjaka chranéna

pracovni mista, bydleni, kavarna...” (FG 3, zeny, Hr.Kralové)
,Nejvic se obavam toho, co s nima bude, az my nebudeme moct®, ,...to je no¢ni mira
rodi¢u ta otazka: co potom?“ (FG 7, zeny, Nachod)
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2.2.2 Nabidka sluzeb, ktera by pomohla cilové skupiné zvladat jeji situaci
(véetné sluzeb pro né samé) — kliCové oblasti

= Pecujici osoby potfebuji mit pro své déti pfedevSim socialni / Zivotni jistoty.
Dokud jsou déti mensi, vétsSina znich muze vyuzivat dostupna socialni
zarizeni / Skoly. (Rana péce do 7 let ma celkové velmi dobré hodnoceni,
predevsim v Hr.Kralové).

= V obdobi, kdy se déti dostavaji do puberty - a obzvlasté v obdobi pred a po
ukonéeni povinné Skolni dochazky - za€inaji rodice stale vice fesit otazku
vyplnéni jejich volného éasu a mozného dalSiho zaélenéni do néjakého
kolektivu / do spolecnosti. Objevuji se problémy, na které mnozi z nich ani
nebyli pfipraveni (socialni deprese déti - vozickarl, zvySeny zajem o sexualni zZivot
u mentalné postizenych déti nebo obavy o jejich finan¢ni zneuziti...).

» Rodi€e se pfedevSim zajimaji o zajisténi svych déti. Pokud jde o né samé, jejich
potreby se tykaji predevsim informacni oblasti. V HK si nejvice vazi centra pro
zdravotné postizené, moznosti pobytl a taboru od tohoto centra a osobni
asistence. V Nachodé naopak odleh&ovaci sluzby, denniho stacionafe a pomoci

nejbli

Z8ich

v . . oy e . rodin

Motto pro pecujici osoby a jejich déti s postizenim: nych

,,Clovék je spoleéensky tvor a byl zrozen pro prislu

spolecenstvi...“ Snikl
a

prate

Seneca
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Cilova skupina by uvitala zmény v nasledujicich oblastech:

Oblast socialnich / zZivotnich jistot

Chranéna bydleni / chranéné dilny (jako navaznost na zakladni a zvlastni Skoly
| stacionafe) /| zaméstnani podporovana urady — respekt spole¢nosti a
rovhocenné zarazeni do ni

L~Socialni pomoc je jen do urcitého véku. Ale dostanou obCanku a jdou do hospody.

Chybi navaznost na $Skoly...% ,...chranéného bydleni je v Hradci malo, jen pro 8 — 9
klientd a je to jen pro ty, co maji star$i rodice®, ,...chybi sluzby pro déti, co dosahly veku
14 — 15 let, kdyz ukonéi ZS nebo zvlastni $kolu.*” (FG 3, Zeny, Hr.Kralové)

»---0 ty déti, dokud je povinna Skolni dochéazka, tak je postarano, do 18-ti to jde, ale pak
ty rodi¢e s nimi musi byt samy...% ,...chranéna bydleni jsou jen pro takovy ty ,schopny*
postizeny, ti maji i chranéné kavarny. Ale pro¢ tam nemdize byt i méné schopny? Oni

mezi sebou ty zdbrany nemaj.”
,Ve Svédsku maji napf. domek, tam jich Zije 5, maj to jako rodinu — i pro ty autisty...*

,V Rakousku maji takovy prispévek, Ze si dospély lezak muze dovolit 2 lidi, ktefi se u néj
stfidaji 24 hodin denné. Ve Skotsku taky...” (FG 7, Zeny, Nachod)

Zména bodového systému (brat v uvahu nejen stupen imobility, ale i mozné
disledky mentainiho postizeni / psychickych poruch aj. vad) / snizeni
administrativy / vstficnost uredniki a zdr.pracovnikd pfi jednanich a pfi
feSeni problematiky postizenych a jejich rodin (zlepSeni pfistupu posudkovych
Iékaru) / zdokonaleni legislativy

,INas autista mél u doktora zachvat, mlatil hlavou o dvefe a ten doktor Fekl: to jste méli
pfijit o pual 8 rano, vSichni by utekli a nikdo by mé tady uZz neotravoval. Ale nic vam
nedame — kluk chodi, tak nashledanou...”

,Neméli by se zbyteéné pitvat v tom, jestli se dité samo obléka nebo ne...to nas $tve.”

,Bylo by dobry, kdyby ty socialni davky byly vypléceny zpétné. Reknou, Ze neznalost
neomlouva, a tak to hraje do karet tém uradim a stat na tom uSetri, kdyz lidi nic nevédi.
Pritom materska se zpétné vyplaci.” (FG 7, Zeny, Nachod)

Zajisténi_vzdélavani (po praktickych sSkolach) / navaznost Skol / moznost
integrace do béznych skol (diky zménam v bodovém systému, a tim i vySSim
finanénim jistotam)

Lldealni by bylo zaplatit rodi¢e a nic jim nebrat...ty lidi, co je chodi posuzovat, je vidi 5
minut, ale my s nima Zijeme 24 hodin. Pak nam seberou osobni asistenci a my
nemizZeme dat dité do Skoly...“ (FG 3, Zena, Hr.Kréalové)

Specializovana zafrizeni (Skoly) pro sluchové postizené a denni stacionare
pro autisty (Nachod) — chybi pfedevSim kvalitni rana péce, ktera by byla
srovnatelna s urovni sluzeb a poradenstvi v Praze
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Zajmové oblasti

Dualezité zejména pro starSi déti s postizenim, a to v obou sledovanych lokalitach.

» Volnoc€asové aktivity / ,,nizkoprahova“ centra

Pro vypInéni volného Casu teenagerl / adolescentd a pro
rozvijeni nebo alespon udrzovani jejich dovednosti chybi
pfedevSim razné kluby, kavarny nebo i letni tabory, které b
by byly pfistupné détem s riznym stupném postiZzeni; tato zafizeni by v podstate
slouzila i jako typ odleh€ovaci sluzby pro rodice

Syn ma 16 a pudl a ma sociélni deprese...v puberté je to horsi, dusevné zistanou na 6 —
7 letech a kam maze? Vidi, Ze je jiny...a to dité si uvédomuje, co vSechno nemuze.“
»,Chybi hlavné moznosti...kde by se nékde mohli sejit a vy jste védéli, Ze je v klubu a Ze
je o néj postarano.”

LSituace je lepsi, kdyZ jsou déti malé. Ale kdyz dosahnou urcitého véku?...na tabore by
musely byt stejné staré déti nebo mit asistentku. Ale takovy tabor neni. Kdo by se tam o
né staral?* (FG 3, Zeny, Hr.Kralové)

» Sportovni aktivity - kluby / hfisté / télocvicny / vyhrazené plavani pro déti
s postizenim — chybi moznost sportovnich aktivit pro starSi déti s postiZzenim, pfi
nichz by se jim nékdo vénoval.

Zdravotni oblast

Podobné jako u pfedchozi oblasti, i zde si respondenti z obou lokalit stéZuji na
nedostatecné zazemi pro teenagery a adolescenty.

= Rehabilitaéni cvi€eni pro starsi déti (s informaci pro rodi¢e o tom, ,s kym dité
cVvici)

,CviCeni je jen v Hradci pro men8i déti. Pro starSi nic neni, ani ten zdravotni télocvik.*
(FG 7, muz, Nachod)

= Lécebné terapie — canisterapie, muzikoterapie, arteterapie, hipoterapie aj.

= Dostupnost / cenova dostupnost zdr.pomticek

»led se doktori boji predepisovat pomucky. Boji se, Ze presahnou limit, ktery mizou na
mésic vypsat, protoze jinak budou platit penale. To je na hlavu.” (FG 7, Zena, Nachod)

Oblast sluzeb socialni péce

U niZe uvedenych dvou oblasti je dulezité, aby projekty byly dlouhodobé (idealné pro
Skolni vék a obdobi dospivani ditéte).

= Dobrovolnické sluzby

S dobrovolniky maji kratkodobou zkuSenost jen nékteré maminky z Hr.Kralové.
Tato sluzba by byla vitanou v obou lokalitach, pokud by Slo o dlouhodoby projekt
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pod zastitou Skol, socialnich odborl nebo dennich stacionart, které déti
navstevuiji (a které by tak byly ,zarukou nezneuZiti* ditéte).

Dobrovolnici by museli splnovat zejiména tyto pozadavky:

- byt ,kvalitni“, s odbornou znalosti daného postizeni

byt schopni se o dité postarat / poskytnout mu prvni pomoc / umét s nim komunikovat

pokracovat v praci rodi¢u v nacviku praktickych dovednosti

byt altruisté, se zajmem o praci (napf. studenti pfibuzného oboru ,,...na praxi®).

»,INékdy bych potfebovala, aby mi nékdo prisel na hodinu dité pohlidat doma.*
,My chodime na prochazky kolem evangelicky akademie a je tam tfeba Studak, kluk
s kytarou a déti jsou z néj nadseny.*” (FG 7, Zeny, Nachod)

,...zadarmo dnes ale asi nikdo nic neudéla...” (FG 3, Zena, Hr.Kralové)

» Asistencni sluzby ve Skolach — dllezitym pozadavkem je nejen to, aby asistent
byl schopny a davéryhodny, s osobnim pfistupem k ditéti, ale pfedevsim, aby byl
vhodny pro dany typ postiZzeni a byl Iépe finanéné motivovan

»,Na tom asistentovi se napakuje ta Skolka. Nejlepsi by bylo, kdyby to ti asistenti délali na
Zivnostensky list, ,,...kdyZz ma diplom, tak to jeSté neznamena, Ze bude dobry...”
(FG 7, Zeny, Nachod)

= Ambulantni odlehéovaci sluzby (Nachod)

,Chtéla bych, aby tu byly nejen pobytové odlehcovaci sluzby, ale i ambulantni, tji. na 2
hodiny, na tyden nebo na mésic, jak ¢lovék potfebuje.” (FG 7, Zena, Nachod)

= Bezbariérové autobusy / skoly / byty — Spatnou situaci v této oblasti pocituji
predevSim v Nachodé - nemaji k dispozici ani MHD, ani bezbariérové svozové
autobusy, fada Skol v dané oblasti nema bezbariérovy pfistup

»---I naSe starostka se pokousSela do toho vioZit, aby poslali bezbariérovy autobus
alesport na ranni svoz, ale oni Zadnej nemayj. Zato v Trutnové jich jezdi hodné.*”

,Neni tu moc obecnich prostor(i, kam by se dalo jit, protoZze nejsou bezbariérové
pfistupy...” (FG 7, Zeny, Nachod)

Informacni a vzdélavaci oblast

V informacni oblasti jsou potfeby osob pecujicich o dité s postizenim trojiho typu:

» poskytovani zakladniho poradenstvi / véasna informovanost — tato potreba
vychazi z vlastnich negativnich zkuSenosti jak ze strany détskych Iékafu (vEetné
porodnic), tak ze strany posudkovych lékarl; vychazi i z chyb zplsobenych
vlastni nevédomosti (pozdni zadosti o rGzné prispévky, bezradnost u soudd,
apod.);
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o vobou lokalitach by potfebné informace chtély pecujici osoby nejCastéji
ziskavat prostrednictvim terénnich pracovnikd (vysilanych méstskym
uradem), ktefi by pravidelné (jiz od narozeni postizeného ditéte) dochazeli do
domacnosti a poskytovali potfebné, aktualni informace (pfipadné i pomahali
S vyfizovanim administrativy)

o v Nachodé zaznél jednotlivé navrh na zfizeni agentury, ktera by nabizela
sluzby zprostiedkovani prace a bydleni pro déti s postizenim, v Hradci pak
navrh na ,Klub pratel zdravotné postizenych®, v némz by bylo mozno ziskat
.Seznamy mist, kde je mozno nalézt pomoc*

»,Chybi tu terénni pracovnice, ktera by pfiSla a fekla: syn ma 15 let, dostane ob¢anku
a vy mlzete udélat toto a toto...protoze jestlize ty déti jsou na tom takto, tak mu mize
nékdo ob¢anku sebrat a zneuZit.”

L,V zari vypliiujeme strasny mnozZstvi papird — od prabéhu téhotenstvi az
dosud...kdyby nam nékdo pomohl s administrativou, jednal by za nas ve prospéch
ditéte, jako bude treba ten opatrovnik po 18.roce.” (FG 3, Zeny, Hr.Kralové)

,Mél by tu byt terénni pracovnik, ktery by se vydal za maminkou a rekl ji, co mize a
co ne a kam zajit. Aby ji navstévoval opakované, protoZe na spoustu véci mate narok
aZ ¢asem — abychom na to nezapomnéli a neprodvihli to. Aby nam to pohlidali, kdy o
to miZzeme poZadat.”

»...kdyby byl nékdo, kdo mi zprostiedkuje, na koho se muzZu obratit, a kdo mi

1

doporuci, kam se obratit’, ,...tfeba pracovnici, ktefi nam sdéli, na co vSechno mame
narok, kde sehnat asistenta, apod.*” (FG 7, Zeny, Nachod)

= pridéleni socialniho kuratora / terénniho pracovnika ditéti — poZzadavek
vychazi ze znalosti situace v hlavnim mésté; pecujici osoby by, podobné jako
v pfedchozim pfipadé, chtély mit k dispozici méstem pfidéleného pracovnika
k ditéti, ktery by jej mél dlouhodobé na starost; tim by detailné znal jeho
zdravotni stav a dovednosti a mohl tak - pfi dosazeni urcitého véku ditéte -
poradit a pomoci s jeho zafazenim do spolecnosti

,Kdyby na radnici byl néjaky systém, aby to bylo osobnéjsi...néjaky terénni pracovnik,
ktery by rfekl, Ze to dité povede od dvou let do néjaky doby a pak by fekl, to je Mates,
znam ho 15 let, potfebuje toto a toto...dnes jsou i asistenti, ktefi si ty déti v 17 letech
pfevezmou, dochazi s nimi napr. do Mc Donald’s a uci je tam treba 2 roky...”

,Kazdy kurator by mél skupinku déti, 1x za mésic by se prisel podivat na dité do $Skoly,
resil jeho problémy, pomohl s vybérem, co s ditétem dal...ale zhodnotil i jeho zdravotni
stav. Aby to byl nékdo objektivni, komu bychom Véfili a kdo by Fekl, co to dité umi a
neumi a v éem udélalo pokrok.* (FG 3, Zeny, Hr.Kralové)

» poradani vzdélavacich programi — pozadavek na vzdélavani vychazi od
rodi¢l mentalné postizenych déti z Hradce a tyka se prfedevSim partnerského a
sexualniho Zivota 0sob s postizenim (adolescentu):
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~Ja bych treba potfebovala védét, jak zabranit tomu, aby mi domi neprived! vnouce...",

LA

..védét, jak maji spolu Zit, protoZe neni mozny jim nafidit kastraci. VétSina z nich navic

chtéji déti...navic si pak najdou partnery stejnyho raZeni, takZze my to mame na doZivoti*,

”-

2.3

..Informace nemam a jsem z toho uplné hotova* (FG 3, Zeny, Hr.Kralové)

Informace a oblasti vzdélavani

Nejméné informaci maji k dispozici respondenti, ktefi o dité s postizenim pecuji
kratSi dobu. Jsou mezi nimi i taci, jejichZ déti nejsou tak malé (5-7 let), aby to byl
divod, pro¢ doposud nemaji zadné zkuSenosti s vyuzivanim nékteré ze sluzeb
socialni pé&e. Rada z nich se napf. o narocich na pfisp&vek pro dité s postizenim
dozvédéla az po nékolika letech péce.

Zdroje a typ informaci

Pokud jde o Ilékarské informace nebo informace tykajici se
poskytovani zdravotni péce ditéti, ty nejcennéjSi ziskavaji respondenti ve
zdravotnickych zarizenich, ktera jsou na dany typ postizeni
specializovana (rehabilitatni zafizeni v laznich, psychiatrické ambulance,
specializované kliniky v Praze). Zeny v$ak &asto uvadéji, Zze pecovat o
postizené dité se nauCily samy, diky matefskému instinktu. VétSinou maji
Spatné zkusSenosti s poradenstvim a s pfistupem v porodnicich a u mistnich
pediatr.

,KdyZ se narodi postizené dité, mél by uZ v porodnici pfijit specialista a poradit
matce, co a jak. VétSinou je na tom psychicky Spatné a nevi, kam se ma obratit.
V porodnici nebyl nikdo. To se musi$ vybulet a vyrovnat se s tim sam.*

(FG 7, Zena, Nachod)

V dalSich oborech uZ respondenti nemaji dostatek informaci. Poradenstvi by
uvitali predevsim v téchto oblastech:

o legislativa / pravo (o narocich na pfispévky, o zménach naroku, o tom, jak
postupovat u soudd / na koho se obratit se zadosti o pomoc pfi soudnim
jednani)

,Proc tu neni nikdo, kdo by mé informoval, na co mame narok?* ,...ja ani nevim,
co je to porucnik!“ (FG 3, Zeny, Hr.Kralové)

o dostupnost zdravotnickych zarizeni (kde mohou ziskat potfebné
informace o daném zdravotnim postiZzeni, o logopedickych poradnach, o
moznostech rehabilitace)

‘

,Dnes maminky nevi, kam maji jet, k jakému lékari*, ,...s vybérem lékafe vam
nikdo neporadi* (FG 7, Zeny, Nachod)
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o dostupnost sluzeb socialni péce (seznamy a kontakty na poskytovatele
sluZeb, na rizna Skolska zafizeni, v€etné identifikace bezbariérovych mist)

o vychova déti s postizenim, zejména s mentalnim postizenim (jak
s détmi pracovat, jaké jsou hrozby pro déti v puberté / pro adolescenty, jaka
je nabidka jejich dalsiho uplatnéni, pomoc s vybérem Skol, partnerské
vztahy a sexualita mladezZe s mentalnim postizenim)

o ekonomika (finan¢ni hospodareni dospélych, zdravotné postiZzenych osob).

Ocekavané zdroje informaci

Potfebné informace by tito lidé chtéli ziskat pfedevsim ve formé poradenstvi od
vySe navrhovanych terénnich pracovnikl / socialnich kuratorti (ze socialnich
odbort). Néktefi pak doporucuji i jiz jmenovany klub (Klub pratel zdravotné
postizenych) nebo aktivnéjsi zapojeni pediatru.

,Détsky lékar to postizeni vidi jako prvni. Mél by dat odkaz, kam se obratit — na socialku — a
dat seznamy poraden nebo klubu, kde je mozno nalézt pomoc.“ (FG 3, Zzena, Hr.Kralové)
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Cilova skupina 3:

Seniori — lidé, kteri se hlasi do
domova pro seniory

42



CS 3: Seniori — lidé, ktefi se hlasi do domova pro seniory

» Cilovou skupinu v obou lokalitach reprezentuji lidé od 59 do 85 let. Ackoliv je
jejich primérny vék 72,5 let, jsou to lidé jesté relativné sobéstacni, néktefri i
relativné aktivni. Rada z nich Zije celkem spokojeny a poklidny Zivot a nema ani
potfebu vyuzivat peCovatelskeé €i jiné sluzby.

» K podani zadosti do domova pro seniory (dale jen DS) je vedou predevSim
zmeény v tradiénim postaveni a funkci rodiny a zmény v oblasti socialnich
jistot (stavajici socialni a dichodovy systém vs. Zivotni naklady).

3.1 Charakteristika a zpuisob zivota cilové skupiny

Prochazky do pfirody, posezeni na lavickach, povidani si se sousedy nebo
kterymi travi svuj volny €as. Jsou vSak mezi nimi i aktivnéjSi seniofi, ktefi stale
jesté zvladaiji turistiku, razné konicky (rybareni, tance, jogu, univerzitu 3. véku)
nebo akce pofadané Svazem didchodcu €i invalidi (Castéji v Hradci).

Vice nez polovina z danych seniorl Zije sama, bez partnera, vétSinou
v méstském nebo druzstevnim byté. Ztrata partnera a neustale se zvysujici
najmy a/nebo ceny sluzeb jsou zpravidla hlavni negativni zmény, které
pocituji. Jsou €asto i primarnim motivem k jejich uvaham o podani
zadosti do domova pro seniory.

LVite, nékdy se Clovéku styska, manzel mi zemfel brzy...stykam se s kamaradkou,

pletu, koukam na televizi...” (FG 6, Zzena, Nachod)
L1ed je to bydleni strasné drahy...kdysi jsem platival 474 K¢, ted’ 5 500 KE. A mam
to, co jsem mival.“ (FG 2, muz, Hr.Kralové)

Ackoliv by se dalo predpokladat, Zze vétSina z respondenti nema ve svém
blizkém okoli zadné pfibuzné, je to jen pfiblizné tfetina z nich. Druhé dvé
tretiny se zpravidla pravidelné stykaji se svymi détmi a vnoucaty a jsou i
taci, ktefi s nimi Ziji ve spoleCné domacnosti.

Zatimco seniorim z Nachoda, ktefi bydli sami, rodinni pfislusnici (nebo i
sousedé) ¢asto pomahaiji (donaska nakupu, obédu, myti oken, odvoz k |ékafi),
hradecti seniofi vétSinou uvadéji, Zze svym détem pomahaji spiSe oni. Lze tu
vychazet z pfedpokladu, Ze dana odliSnost lokalit ma své kofeny v odliSnych
tradicich a v odliSném zpUsobu Zivota (méstska vs. horska oblast).

Na rozdil od pFedchozich cilovych skupin, nize uvedené obrazky ani tak
nevystihuji pocity senioru jako spiSe jejich zivotni styl. V sou€asné dobé totiz
vétSina z nich vyrazné nefeSi existencni nebo jiné velmi zavazné problémy,
diky nimz by vyzadovali zvySenou socialni pomoc. Néktefi z nich se dokonce
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ani za ,seniory“ jes$té nepovazuji (,...poro mé ten obrazek neni podzim Zivota,
to jsou barvy Zivota®, FG 2, muz, Hr.Kralové).

= Pokud se néfeho obavaji, pak vétSinou jen své pripadné imobility /
nemohoucnosti, ktera by vyzadovala péci jinych osob.

~Ja se bojim, abych se o sebe dokazala do konce Zivota postarat, abych nemusela do
LDN.“ (FG 2, Zena, Hr.Kralové)
»...aby Clovék nebyl moc nemocnej, aby neleZel. Musela bych si zajistit socialni
sluzbu nebo na chvili jit k synovi, nez by mi vyridil domov diuchodcu.”

(FG 6, Zena, Nachod)

Skupiny obrazku zobrazujici Zivotni styl a touhy seniord: odliSné v kazdé
lokalité

Hradec Kralové:

» Laska k pfirodé / vychazky do pfirody (nejcastéjsi vybér) - ,barvy / podzim Zivota®, ,posedavam

Vv parku na lavicce®, ,odpocinkové, krasné, tiché misto®, ,chtéla bych bydlet blizko prirody*.

» Relativné mladSi seniofi: touha po zajezdech / cestovani, zajmové cinnosti (tanec / muzi /
vnoucata / rybafeni).

= StarSi seniofi: zivotni cesta (s perspektivou neznamého konce) a vira — touha po ,,oteviené
naruci®.
,Chtéla bych se jesté nékdy setkat s takovouto radosti — aby mi nékdo takhle otevrel naruc.”
( FG 2, Zena, Hr.Kralové)
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Nachod:

= Posezeni s prateli / obasné setkani s rodinou, nékdy ale i pocit osaméni — vétsi touha stravit
zbytek zivota mezi prateli v DS.

3.2 Vyuzivané sluzby — souc¢asnost a predpoklad do budoucna

Seniofi z cilové skupiny maji obecné jen velmi malé zkuSenosti s vyuzivanim
socialnich Ci jinych sluzeb. VétSinu potfebnych Cinnosti zvladaji zatim sami
(Castéji v Hradci) nebo jim s nimi pomaha rodina, pratelé a sousedé (v
Nachodé).

Pokud jde o c&innosti, na které si zvou vypomoc, jedna se pFfedevSim o
obCasné myti oken nebo o vétsi uklid. Néktefi z Hradce se pak stravuji ve
Skolnich jidelnach, v Nachodé jen jednotlivé vyuzivaji donasku obédu.

Jejich nizkou zkuSenost se sluzbami doklada i fakt, Ze fada z nich zaménuje
pojem pecovatelské / socialni sluzby za sluzby jakéhokoliv typu, které
seniorlim usnadnuiji zivot (napf. sluzby soukromych firem na uklid / myti oken,
zdravotnické sluzby hrazené zdravotni pojistovnou, rozvazku obédu
z vyrobnich zavodu, apod.).

~,Mné nosi obédy z Rubeny...obas umyji i okna...Rozvoz je dobry. MizZeme si vybrat
ze tfi jidel a dodrzuji ¢as.” (FG 6, Zena, Nachod)
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= Sobéstacnost neni jedinym dlvodem jejich nizkého zajmu o sluzby. U
nékterych, predevS§im u starSich osob bez partnert, jsou hlavni bariérou
finance. | kdyz nemaji dostateCny prehled o sluzbach a jejich cenach,
pfedpokladaji, ze pro né& nejsou finanCné dostupné, a ze u vsSech
poskytovatelll jsou cenové srovnatelné. Velkou mérou se na tom podili
inzertni nabidka soukromnikl v méstskych zpravodajich nebo v dennim tisku.

L,UKlid, prani, Zehleni — to vechno je, ale jenom za penize...za penize si muZete

71

nechat umyt vsechno®, ,Nemame penize. Napfiklad, mimo obéda platite 50 K¢ za
dovazku. Je to jen o penézich.*” (FG 2, Zeny, Hr.Kralové)

»,Ve zpravodaji tam dost piSou o nabidkach sluZzeb pro seniory.“ (FG 6, Zena, Nachod)

* Budouci vyuziti socialnich sluzeb podminuji seniofi z Hradce vzdy dvéma
spole€nym hlediskim: svému horSimu zdravotnimu stavu a dostatku
financi. V_ Nachodé pak i omezeni pomoci ze strany rodiny.

,Dokud se o sebe postaram, tak ne...zvaZovala bych to podle svého pfijmu.*
~SluZzeb je malo a prodrazuji se. Od Charity jsem chtéla obnovit sluzbu pro mamu.
Porad neméli kapacitu a pak to uz to stalo 150 K¢ na hodinu.*
(FG 2, Zeny, Hr.Kralové)

= Respondenti pfedpokladaji, Ze v pfipadé potfeby by nejspiSe vyuZili
peCovatelskou sluzbu (donasku obédu, myti oken a vétsi uklid, odvoz k lékafi,
ev.asistentku na osobni hygienu / koupani). Z vyctu sluzeb je vSak ziejmé, ze
nemaji na mysli takovou potfebu — tedy takovy zdravotni stav, ktery by

Vv,

3.3 Rozhodovani o domové pro seniory

7y v 7

3.3.1 Motivacni faktory k podani zadosti do domova pro seniory

= Bez ohledu na to, zda dané osoby Ziji s partnerem nebo samy, zda maji nebo
nemaji v blizkosti svoji rodinu, jejich ivahy o domové pro seniory primarné
vychazeji z neschopnosti odhadnout svij budouci zdravotni stav. Stejné
jako nikdo jiny nevédi, a ani nemohou védét, do jaké miry budou nemohoucni,
do jaké miry budou vyzadovat péci nékoho jiného.

= Podani zadosti do domova pro seniory v jejich pfipadé znamena néco jako
uzavieni pojisténi. Spontanné jej nazyvaji ,pojistkou do budoucna“,
,»pojisténim v nemohoucnosti“, ,jistotou, Ze se o né nékdo postara, az
nebudou moct®. A protoze ani vznik ,pojistné udalosti“ nemohou predvidat
(stejné jako stupen péce, kterou budou potfebovat) ,uzaviraji své pojistky* jiz
nyni — v dobé, kdy jsou relativné sobéstacni. Berou pfitom v uvahu i dlouhé
¢ekaci Ihtty na umisténi do domovu.

» 10 mize prijit ze dne na den a mizZe z vas byt lezak...“ (FG 2, Zena, Hr.Kraloveé)
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, 10 je tak z nouze, kdyZz by ¢lovék omarodil, kdyz uz by byl tak nemohouci, Ze by se o
néj rodina nemohla postarat. Ja jsem v poradniku...mam to pro jistotu. To ale mizete
odreknout.*” (FG 6, Zena, Nachod)

Dokladem vySe uvedeného je fakt, Ze fada respondentd, a néktefi i
opakované, odmitla nabidku mozného nastupu do domova pro seniory — jesté
totiz nenastala jejich ,pojistna udalost“. Ze svého odmitnuti neméli /
nemaji zadné obavy — svoji ,pojistku® / jistotu stale maji, nebot’ si jsou védomi,
Ze v poradnicich zUstavaji.

» Ty nase pfihlasky jsou jen orientacni...ja uz to 2x odmitl a nechal, az pfijde ¢as...pri

ztizeny télesny kondici.” (FG 2, muz, Hr.Kralové)
,Pokud budu zviadat domaci prace a nebudu nemocna, tak zatim budu doma, ve
svém byté.“ (FG 6, Zena, Nachod)

Potfeba zit ve spolecenském prostredi / byt mezi lidmi a mit si s kym
popovidat a pritom mit souc¢asné i urcité soukromi, je zfejma u vSech
seniorll. A chtéji, aby tato potfeba byla uspokojena i v pripadé horsiho
zdravotniho stavu nebo i v pfipadé nemohoucnosti. (Je to duvod, pro¢ se
zajimaji o podminky poskytovateld danych sluzeb a jejich pozadavky na
zdravotni stav senioru, pfedevSim na miru jejich sobésta¢nosti a mobility).

~Ja mam Zadost do té ,Marie”...chtéla bych védét, kdyz bych zistala v ,Marii“
nemocna, tak jestli tam muzu zustat leZzet nebo bych musela do domova
ddchodcd?...v ty ,Marii, tam je to moc pékny, tam se maj dobre...vyletujou, maj
penize, vdechno. Kdezto v domové dichodcd jsou lezZici....“ (FG 6, Zena, Nachod)

Pokud se detailngji zaméfime na motivacni rozdily mezi osobami Zijicimi
osamocené a osobami s partnery / s rodinou, je tato potfeba, logicky, vice
ziejma u prvni skupiny osob (zejména u téch starSich). Z hlediska budoucnosti
se ale maze tykat i skupiny prvni. Svoji ,,pojistku‘ totiz spojuji s dobou, kdy
budou bez partnera, ktery by se jinak o né mohl postarat.

At jiz jsou respondenti v souCasné dobé sami nebo s partnery / s rodinou,
v Uuvahach a motivech fady z nich se odrazi jesté dalSi, neméné vyznamné
hledisko. Jde o finance.

Jak jiz bylo uvedeno, seniofi z cilové skupiny obecné vnimaji sluzby
poskytované v domacnostech jako drahé / finanéné nedostupné, mnozi
z nich by ani nevédéli, na koho se v pfipadé potfeby obratit. Maji za to, Ze
pokud by byli doma a jejich zdravotni stav vyZadoval zvySenou péci, celkové
naklady na poskytované sluzby by ze svych pfijma nebyli schopni pokryt.

~Mam kamaradku, ta plati za pecovatelku. Ale bydli i se synem... ja jen vim, Ze se
musi platit za kazdy nakup, za kazdé vyséavani.. je to drahé. Obvodni ufad by to mél
doplacet, nemélo by se to chtit po détech.” (FG 6, Zena, Nachod)
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= Na druhé strané ale z vlastnich nebo zprostfedkovanych zdroju védi, ze
v domové pro seniory piebyvaji lidé, o néz je dobfe postarano, a jejichz
dichody na dany pobyt a péci postacuji (pfip. téméf postacuji). A pokud
ne, bud si jiz dnes na budouci naklady spofi / pfivydélavaji (pokud mohou)
nebo spoléhaji na své potomky.

»---dnes obéd stoji 54, 18 dovoz a 60 chtéji za nadoby — je to drahy, kaZzdy den to

platit, to bych tézko utahla...” (FG 6, Zena, Nachod)
~Spoléham, Ze se dostanu do domova dichodct a na déti spoléham jen po finan¢ni
strance.” (FG 2, Zena, Hr.Kralové)

= U nékterych seniorl s rodinami se ,motivacni v&jif“ jesté vice otevira. Finan¢ni
aspekty v sobé odrazeji i zmény ve spolecnosti — zmény v tradicni roli
rodiny a vztahu tfi generaci.

=  Seniofi si uvédomuji rychly zivotni styl svych déti / pfibuznych a zvySené
naroky, které jsou na né kladeny nejen v zaméstnani, na praci, ale i na
rodinné rozpocty. Nechté&ji byt svym détem ,na obtiZz“, nechtéji na né klast
dalSi starosti. (Jsou i seniofi, ktefi jim o svych Zadostech do domovd ani
nefekli). Pfedpokladaji, ze jejich déti ,,by ani nemély ¢as se o né starat”.
Jednotlivé zaznél i nazor, ze ,doba péce o seniora se pecujici osobé
nezapogditava do dichodu®.

,Za nas to bylo jiné, stihali jsme praci, rodinu a jeSté jsme pecovali o rodie nebo
prarodice. Ja ted’ mam strach, Ze kdyby se néco stalo, nepostaraj se...”
(FG 2, muz, Hr.Krélové)
,Drive byly vyminky...musela bych jit k synovi nebo prodat byt a jit k sestram...”
(FG 6, Zena, Nachod)
,Mladi jsou velmi zaméstnani, oni za to nemazou®, ,...maj tak rychlej Zivotni styl, Ze
se s nima vidim jen o dovolené na chaté. DojiZzdim za nimi proto do Prahy.“
» 1y dnedni mladi by se o nas ani starat nemohli. Mém matku po mrtvici, starala jsem
se o ni 15 let a bylo to neunosné. Ted je v domové duchodcd. Zvysili sice pfispévky
na nemohoucnost, ale kdyby byla sama, musel by k ni nékdo 3x denné pfijet po 150
K¢& na hodinu. Tak si to spocitejte...MlizZete ji hlidat za 1 600 K¢, ale nezapocitaj vam
to do ddchodu.” (FG 2, Zeny, Hr.Kralové)

= Jen u nékterych seniorll - vice nez finance - hraje roli vlastni, predchozi
zkusenost s péci o starsiho rodinného pfrislusnika. Diky ni nechtéji, aby
jejich déti zazivali to samé.
~Ja bych byl dplné nemoznej, kdyby se mi néco stalo. Nemam nikoho, kdo by se o
mé postaral. Promitnul jsem si, jaky jsem mél problémy se svou matkou...a déti jsou

zaméstnany. Zatim jsem to odmitl, ale nechal si Zadost otevienou...”
(FG 2, muz, Hr.Kralové).

3.3.2 Realnost ,,tuzeb“ po domové pro seniory

= Do domovu pro seniory se respondenti hlasi ze svého presvédéeni. Zejména
zakladni motiv — ,aby o né bylo postarano, az nebudou moct* — je pro né
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natolik podstatny, Ze si své pfihlasky podavaji sami. Nakolik se ale chtéji do
domovu doopravdy dostat, to je otazka velmi individualni a souvisi nejen
se zdravotnim stavem seniora (a s délkou Zivota jako ,dalSi neznamou®), ale i
s povédomim o prostfedi a kvalité poskytované péce.

Celkové Ize Fici, ze vétSina ze seniorl si pfeje, aby ,pojistna udalost®
nenastala a mohli ,v klidu dozit doma, ve svém“. Na druhé strané lze ale
prfedpokladat, ze se chtéji dozit vysokého véku a Ze si uvédomuji, co také

v rgg

vysoky vék obnasi. Znaji ze svého okoli ,starSi“ seniory a nejenze védi, jakou

péci potiebuji, ale vSimaji si i podminek, v nichz Ziji (at’ jizZ ve svych domovech
nebo v rlznych zafizenich).

Jejich prani ziskat umisténi proto velmi uzce souvisi se znalosti prostredi
domovu a s konkrétnim typem zarizeni, do kterého se hlasi. Pokud je
zkusenost negativni, vnimaji domov pro seniory jako ,posledni etapu”,
.konec¢nou“ nebo ,soumrak Zivota® spojeny s imobilitou a s nemocniCnim
prostfedim. Dostat se sem by vlastné vibec nechtéli. Pokud je vSak zkuSenost
pozitivni, v pfipadé potfeby (nebo i dfive / jiz pfi menSim omezeni nékterych
svych ¢innosti) by se do domova pfestéhovali.

,V tom novém domové ddchodct maji balkén, velkou mistnost — no nadhera! V
,Marii“ je to moc pékny, krasny — Cisty garsonky, tam je kazda v jednom, sprchy,
vSechno...tam si ani nemusite vzit nabytek, tam to vsechno je...”

(FG 6, Zena, Nachod)
~Ja bych se sem dostat nechtéla®, ,V domové dichodcu...na to, kolik platéj, ta péce

neodpovida - je to kus leziciho masa“, ,KdyZz nemizete chodit, to je
stradny...nedavaj kosile na spani, nevyvezou vas ven, mate na sobé i jiné
VEci...proleZzeniny...nevyndaj vam zuby...". (FG 2, Zeny, Hr.Kralové)

3.4 Domov pro seniory — vhimané vyhody a nevyhody

Motivacni faktory z ¢asti 3.3 jsou u zkoumané cilové skupiny zasadni.
Pfedchozi text vSak naznacil, ze existuji i dalSi, sekundarni motivy, které
k prvotnim pfistupuji a jsou u rlznych osob rGzné silné.

At jiz jejich zdravotni stav bude jakkoliv ztizeny, respondenti od domovua pro
seniory oc€ekavaji predevSim zajisténi ubytovani a celkového pohodli
s dobrym, lidskym pristupem okoli. A pokud budou dostate€né pohyblivi a
samostatni, néktefi z nich (zejména osoby bez partnert) se do domova i tési.
TéSi se na kulturni, spoleCenské prostiedi, které jim nabidne komunikaci
s lidmi, razné aktivity a potrebné sluzby ,,pod jednou stirechou®.
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» RUOzna mista v8ak nabizeji rdznou uroven a
zpravidla jsou specializovana i na razné stupné
pohyblivosti. To se respondentim samoziejmé
nelibi — chtéli by byt vtéch mistech, do nichz si
podali Zzadost na zakladé svych pfedchozich zjiSténi
a priznivych referenci. Tam, ,kde jsou jen lezaci,
tam nechtéji“ — jsou to bud ,horsi“ mista“ z hlediska péce a prostfedi nebo i
naopak - ,lepS§i“ mista, ovSem uréena jen ,lezicim“ seniorim.

Ja to nezazila, nevim...”
»---2aleZi, jestli jsem leZici nebo
chodici...”
(FG 2, Hr.Kraloveé)

Vnimané vyhody (sekundarni motivy):

» Prostredi — pékné / Cisté / klidné / zajistujici jak spole€nost, tak i soukromi /
moderné zafizené / vybavené nabytkem

LRekli mi, ze tam je bazén, télocvi¢na...vim, Ze musim byt pfesné u obéda, u snidané...”,
.Mizete si tam vzit i televizi a nabytek.“ (FG 2, Zeny, Hr.Kralové)

»...ten novy domov, ,Marie”, tam je vSechno...jsou tam garsonky pro jednoho, maji tam
krasnou kulturni mistnost, televizi nebo i televizi na pokoji...tam si ani nemusite vzit
nabytek...vSe je tam moc pékné* (FG

0, Zena, Nachod)
Domov pro seniory ,,Marie‘
(Nachod)
" Komunikace - kolektiv / moznost komunikace
" slidmi / ziskani pratel / seznameni se s novymi lidmi /
spoleCensky Zivot (spoleCenska mistnost)
~Ja se tésim do internatu“ — tfeba tam budou lidi se stejnymi

zajmy, urcity klid od poulicniho ruchu. Spoléham na urcitou
uroveri péce — doma by mé nékdo zanedbal.”
(FG 2, muz, Hr.Kralové)

= Aktivity — v pfipadé ,lepSiho“ zdravotniho stavu — kulturni programy / taneéni
vecery, dilny, stolni hry, cvi€eni / plavani, zdravotni aj. pfednasky, spole¢né vylety

»,Dokud chodite, nemusi to byt Spatné, maj tam aktivity, dilny...“ (FG 2, muz, Hr.Kralové)

= Zdravotni a osobni péée - celodenni zdravotni / hygienicka péce v pfipadé
»horsiho“ zdravotniho stavu
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,Ze doZiju jako &lovék a ne jako hovadko* ,...spoléhém na hyg.pééi, abych nebyla nikomu
na obtiz... ,...nezatézuji rodinu, postara se o mé nékdo jiny* (FG 2, zeny, Hr.Kralové)

» Sluzby — stravovani / uklid (vnimano jako fyzicka i Casova uspora)

»...[0 je pojisténi v nemohoucnosti — postarali by se o nas, nemusela bych se starat o
jidlo, o uklid, o hygienu...” (FG 6, Zena, Nachod)

Vnimané nevyhody

(pfi pohyblivosti a relativné dobrém zdravotnim stavu seniora a/nebo pfi umisténi do jiného
nez pozadovaného typu zarizeni):

= Omezeni soukromi (v pfipadé dvou a vice osob na pokoji / pfi navstévach) / ne
vzdy diskrétni jednani (volny pfistup tfetich osob / personalu do pokoja),
nutnost dodrzovani stanoveného denniho rezimu a pro nékoho i omezeni
kontaktu s mladymi lidmi / absence prostfedi ,mladych®.

,V tom domové duchodcd, to jsou opravdu chudaci. Jsou tam dvé v malém pokojicku,
Zadné pohodli tam nemaj.. ja mam Zadost do té ,Marie”. (FG 6, Zena, Nachod)

= V pfipadé nizkého dichodu nutnost finan€éni pomoci rodiny (doplaceni Uhrady
za pobyt v daném zafizeni).

,»...musi to doplatit déti, aby vam zbylo 1 400 K¢ na osobni utratu...(FG 6, Zeny, Nachod).

3.5 Identifikace potieb cilové skupiny — alternativni feseni (eliminujici
potrebu hlasit se do domova pro seniory)

= Zakladni feSeni problematiky péce o seniory spociva v oblastech, které jsou za
soucasné hospodarské krize samy v problémech (dichodovy systém a systém
socialnich davek / zadluzenost statu i domacnosti). Souvisi samoziejmé i
s dalSimi spoleCenskymi oblastmi a se zménami v téchto oblastech, jako je
zameéstnanost, rozvodovost, natalita, starnuti populace, apod.

= Navrat ke starym tradicim - k péc€i o seniora vdomacim prostredi - je za
soucasné ekonomické situace velmi obtizny. Financni omezeni jsou bariérou
nejen pro pripadnou péci rodinnych prislusnikli, ale i bariérou vyuzivani
pecovatelskych aj. socialnich sluzeb, které by jinak mohly byt alternativnim
feSenim k seniorskym domovum ¢&i k jinym zafizenim. Je to jeden z hlavnich
dlvodu, pro€ se seniofi z cilové skupiny hlasi do domovu, ackoliv souhlasi s tezi,
Ze by jim lépe bylo doma. A plati to i pro fadu téch, ktefi rodinu nemaji.

»,10 by znamenalo navrat do davné minulosti, kdy existovala i velka rodina. Mdj tata se
staral o babicku, my mu museli k tomu posluhovat...to dnes neexistuje.”
(FG 2, muz, Hr.Kraloveé)

51



My méli tetu postizenou a vSichni jsme se o ni starali az do smrti, ale naSe déti
nemuzou...“, ,Dokud jsou penize, mizeme byt v byté — zaplatila bych si obédy, dcera by
mi urcité vyprala...” (FG 2, Zeny, Hr.Kralové)

,Brani nam ceny — vztahuju to k tomu, co nam zustane...tfreba si brat obéd kazdy den, to
by bylo drahy, to bych téZko se svym diuchodem zviadla*.

,Pokud by to $lo, tak by bylo lepsi ziistat doma. Clovék by byl v tom svym, uZ je na to
zvyklej...” (FG 6, Zeny, Nachod)

Mezi dalSi duvody patfi skuteCnosti, které by mohly byt jiZ snaze ovlivnitelné.
Jedna se predevSim o nizkou informovanost o sluzbach (o jejich nabidce,
poskytovatelich, cenach a moznostech vyuZiti) a 0_nedostupnost sluzeb / o
nizkou kvalitu poskytovanych sluzeb.

Zameéreni se na tyto nedostatky a jejich odstranéni by do urcité miry - relativné -
mohlo mit za nasledek redukci poc¢tu zadosti do domovu pro seniory.

- Jd % g_,!

Identifikace potreb v oblasti sluzeb / socidglnich sluzeb - alternativni ,,fe$eni*

(0]

Vy$S$i informovanost o sluzbach

» respondenti z cilové skupiny v souCasné dobé sluzby (obecné) Ppfilis
nevyuZzivaji, o nékterych védi jen zprostfedkované (pecCovatelska sluzba /
Charita); (nedostate¢nou informovanost o cené socidlnich sluzeb napf.
doklada jejich nizké povédomi o levnéjSich moznostech rozvozu obédu);

,Nemame penize, napf. mimo obéda platite 50,- K¢ za dovazku.*
(FG 2, muz, Hr.Kréaloveé)

» seniofi by méli byt pfedevsim informovani o_narocich na socialni sluzby a
prispévcich pfi ztiZzeném zdravotnim stavu, o nabidce zdravotnickych aj.
sluzeb, o jejich cenach a poskytovatelich (v€etné kontaktl na poskytovatele),
o klubech pro dichodce a jejich programech;

» vitanymi zdroji informaci by byly: internet (webové stranky mésta) / denni tisk
(Hradec) nebo méstsky zpravodaj (v obou lokalitach).

v v s

Dostupnost sluzeb | vyssi kvalita poskytovanych sluzeb
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Zaméreni se na:

> _pobytové", .cenové dostupné“ stacionare i pro imobilni seniory

,U nas je penzion Restpic — tam muzete odloZit babicku za 10 tisic, kdyz jedete na
Kanary. Ale tam vam nevezmou lezaky.“

,KdyZ o nékoho pecujete a chcete si vzit 10 dni dovolenou, tak neseZenete nikoho,
kdo se vam o néj postara...hlavné, kdyZ se stane néco ze dne na den, tak to nic
neexistuje.” (FG 2, Zeny, Hr.Kralové)

» dobrovolnické sluzby / bezplatné predCitatelské sluzby - zajiStované
predevsSim mladymi lidmi

»,Chce to spolecnost mlad$ich lidi, jako je napf. ta soutéz Zlatej orisek — oni chodli,
staraj se o spole¢nost tomu starymu c¢lovéku, pfe¢tou mu noviny, popovidaj si s nim*,
»-..ty mlady maj pfehled a vnesou vam néco, co vy vubec nevite, Ze existuje...”

»,Dokud budeme sobéstacny, mlzeme sluzby vyuzivat. Ale kdyZ nebudeme moci vyjit
ven, tak si nemate s kym popovidat, déti nemuzou kazdej den dojet. A na televizi, to
mé porad nebavi koukat”. (FG 2, Zeny, Hr.Kralové)

> kluby pro seniory — pfedevsim v Hradci Kralové, kde jsou seniofi vice pfivykli
méstskému stylu zZivota (navstéva kavaren / vylety / turistika / kultura)

,V Harmonii je klub do pul 3, tam jsou prednasky, vdechno. Ale v pdl 3 to tam zaviou
a nemate nic.*”
»,Chtélo by to kluby pro seniory, kde by se mohli setkat, zahrat stolni hry a ne, aby
Cisnik koukal, co si dame — dat si tfeba jedno kafe a prosedét tam celé odpoledne.*
(FG 2, Zena, Hr.Kralové)
> sluzbu, ktera by v pfipadé potfeby umoznila seniorovi pfimo a rychle
zkontaktovat lékarskou pomoc nebo si  domluvit potirebnou
pecovatelskou sluzbu (,dispecCink na pecovatelskou sluzbu® / ,osobni

pfistroje na krk*)

» 1y pfistroje na krk, to stoji 500 K¢. Je to dost, mélo by to stat tak 100 K¢&. Cely Zivot
pracujete a ted vdechno platite...“

,Kdyby bylo néco, Ze bych tfeba mohla zavolat na néjaky ,dispecink®. A tam by byli
napojeni na tu pecovatelskou sluzbu. Jediné oni ty sluzby nabizeji...zavolaj tfeba
sanitu, odvezou vas k lékari.” (FG 6, Zeny, Nachod)

» a na obéanskou vybavenost a kvalitu komunalnich sluzeb v danych
lokalitach (v Hradci - dostatek parkovacich mist, v Nachodé — zavedeni MHD /
autobusovych zastavek u zdravotnickych zafizeni, dostupnost obchodu
s potravinami, uUprava chodnikl v zimnim obdobi, pravidelny svoz
komunalniho odpadu).

LPotfebovali bychom dopravu. Dnes to jsou vS§echno jen linkovy autobusy a neni ani
zastavka u zdravotnickyho zarizeni. To tam musite pésky.“
(FG 6, Zena, Nachod).
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CS 4: Seniofri — uzivatelé pecovatelské sluzby

= Prdbéh skupinovych diskusi ukazal, Ze fada respondentd neni ,skuteénymi®

4.1

uzivateli peCovatelskych sluzeb, ackoliv se za né povazuji. Mnoho z nich je
celkové sobéstaCnych a zvlada i urcitou péci o svoji domacnost. A to i pfesto, ze
prumérny vék ucastnikd skupin Cinil 73 let (v Nachodé dokonce témér 78 let).
NejstarSi ucCastnici skupinové diskuse byla Zena ve véku 91 let, nejmladSim
ucCastnikem pak muz ve véku 64 let.

Na druhé strané je nutno fici, Zze mezi ,skuteCnymi“ uzivateli peCovatelskych
sluzeb byli ve skupinach zpravidla lidé s omezenou pohyblivosti Ci s jinym
onemocnénim (stafecka demence, Alzheimerova choroba, apod.). U téchto
ucastnikG byla problematicka nejen jejich doprava na diskusni skupiny, ale i
realizace diskuse same.

Charakteristika a zpuisob zivota cilové skupiny

Obecné vzato, zplsob Zivota CS 3 a CS 4 je velmi podobny. Seniofi miluji
vychazky do pfirody, radi si s nékym popovidaji, a pokud maji rodinu, jsou to
prfedevSim vnoucata, ktera napliuji jejich Zivot. Nejvic se seniorim z CS 3
podoba prvni, hradecka skupina.

Seniofi z Hradce (FG 1) jsou jesté relativné aktivni a sobéstacni (pecuji o
vnoucata, ucastni se kulturnich akci, vénuji se svym koni¢kim). Vyuzivaji jen
urcity typ sluzeb, nejCastéji obCasny vétsi uklid, myti oken nebo poskytovani
stravy (dochazka na obédy). Polovina znich jesté stale zije ve své
domacnosti s partnerem.

Druhda hradecka skupina (FG 9) vyuziva sluzeb vice. VétSina z nich ale
partnera uz nema a potyka se i se zdravotnimi problémy.

Zivotni styl v horské oblasti se od méstského stylu li§i. Seniofi (FG 5) tu vice
vyuzivaji pomoci svych déti a vhoucat, ktera je — ve vétSi mife nez v Hradci
— pomoci fyzickou. Néktefi z nich tuto moznost ale nemaji. Pokud navic Zziji
v domacnosti sami, pak ¢astéji kombinuji rdzné formy pomoci (sousedd,
pecCovatelské sluzby, soukromych osob nebo i cirkevnich organizaci).
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Skupiny obrazki zobrazujici Zivotni pocity a touhy senior:

= Laska k prirodé / vychazky do pfirody (nejCastéjsi vybér), ale i pocit
samoty nebo védomi omezené moznosti cestovani / stesk po cestovani

7

(,...jako 4 ro¢ni obdobi / obdobi Zivota®, ,misto, kde bych chtéla byt”,

,hezka pfiroda — ja chatafim®, ,park, kde se odpociva®, ,poklid, ,...citim
se sama, Ze vSichni odesli. Zistala jsem sama na lavicce”— FG 9, Zena, HK)

» Laska k vnouéatim / k blizkym / k partnerovi —
- touha po ¢astéjSim setkani s rodinou

, Takhle to ted’ mam se svou Zenou a chtéli
bychom, aby to tak bylo az do smrti...”
(FG 9, muz, Hr.Kralové)

= AktivnéjSi“ seniofi: Zivotni cesta — oekavani do budoucna
(,...tFeba nas jesté néco i ceka...")

= StarSi* seniofi: klid, podzim Zivota, vira — touha po zdravi /
vira v zachovani / udrzeni zdravi.

,NEkdy trpim depresemi, kdyZz jsem sama. Tunel mi pfipomina
vjezd do ty deprese. KdyZ najdu feSeni, tak z ni vyjizdim...”
(FG 9, Zena, Hr.Kralové)
»Tunely mam rada - néco zadina a néco konci, vZdycky jsem zvédava, co se za kopcem objevi.“
(FG 1, Zena, Hr.Kralové)




Nejcastéjsi obavy cilové skupiny spojené s budoucnosti

» Pokud jde o budoucnost, seniofi se obavaji pfedevSim ,nemohoucnosti“
(omezeni pohyblivosti) a osaméni. Vtéto souvislosti pak samoziejmé
pfemysleji o tom, co by si pocali, pokud by diky Spatnému zdravotnimu stavu byli
imobilni a nemél by se navic o né kdo postarat. Trapi je souCasna situace ve
spole€nosti, kterou vnimaji jako obdobi znaénych socialnich nejistot (nizké
dichody, rostouci ceny sluzeb, poplatky u lékafl a v I€karnach, neuspokojiva
situace ve zdravotnictvi, aj.).

Obavaji se, ze by nemuseli prozit ,dlstojné stafi“. Pro fadu respondentu jsou
velkym ,straSakem“ zejména LDN (léCebny dlouhodobé& nemocnych).
Vyjimkou vSak nejsou ani seniofi, pro néz predstava traveni sklonku zivota
v domoveé seniorll rovnéz neznamena ,idealni“ feSeni.

_,...zivot je ted’ velkej tunel. Z toho mam strach, nevime, do
Ceho jdeme vibec. Kdyz bych se vratil zpatky, byla
alespori néjaka jistota. Ted nemaéate jistotu ani ve
M8~ zdravotnictvi, s diuchodem vibec, s domovem dichodct
_J taky ne. Nikdo nevi, jak dopadneme...Takhle bych viibec
| nechtél dopadnout.“ (viz obr. vlevo)

(FG 9, muz, Hr.Kralové)
,...bojim se, Ze takto dopadnu...” (viz obr. vlevo)

(FG 9, Zena, Hr.Kralové)

,V nasem véku uz o nic jinyho nejde nez o zdravi a pohyb.” (FG 1, Zena, Hr.Kralové)

4.2 PecCovatelské sluzby — hodnoceni a o¢ekavani s nimi spojena

4.2.1 Motivy k vyuzivani sluzeb a hlavni zdroje informaci

NedostateCna znalost zakona (resp. neznalost Zakona ¢. 108 / 2006 Sb. o
socialnich sluzbach) je hlavnim ddvodem, pro€ vétSina seniorli nerozliSuje
mezi sluzbami. Rada z nich ani nevi, co je tfeba splnit, aby nékteré socialni
sluzby mohla vyuzivat a/nebo pobirat prispévek na péci (dle stupné
zavislosti osoby na pomaoci).

Termin ,peCovatelska sluzba“ seniofi samoziejmé znaji z dob minulych. Jeho
obsahovy vyznam vSak uz stejné vSichni nevnimaji. Mezi respondenty jsou i
taci, ktefi se za uzivatele peCovatelské sluzby povazuji jen diky tomu, Ze Ziji
v byvalych domovech s pecovatelskou sluzbou.

Na strané druhé seniofi védi, Ze jde o sluzbu placenou — na rozdil od raznych
zdravotnickych sluzeb hrazenych zdravotni pojistovnou nebo sluzeb
nabizenych cirkevnimi organizacemi. V této a vySe uvedené souvislosti pak

58



¢asto uvadéji, Ze ceny vSech hrazenych sluzeb ,jsou srovnatelné“ a mezi
poskytovateli neni v tomto ohledu pfilis velky rozdil.

Tito seniofi, pokud né&jakou sluzbu potfebuji (myti oken, vétsi uklid, Cisténi
kobercu), vétSinou si ji objednavaji od soukromé firmy, jejiz nabidka je
uvedena v méstském zpravodaji, v letaku nebo v dennim tisku. VyuZivaji i
kontaktu ziskanych od déti nebo od svych znamych. V pfipadé Iékafské péce
je jejich hlavnim zdrojem informaci lékar.

Seniofi vyuzivaji pfedevSim stravovacich sluzeb. At jiZ jde o osoby bez
partnerld nebo s partnery, tato sluzba pro né predstavuje jak usporu ¢asu
(nebo i nakladul), tak i nutnosti obstaravani vétsSich nakupu.

»okuteCni“ uzivatelé pecCovatelské sluzby se o ni vétSinou dozvédéli diky
informacim podanym pracovniky socialnich odbort (pfi osobni navstévé
ufadu / domacnosti). Néktefi pak i prostfednictvim svych déti nebo informaci
od jinych senioru, pfip. o ni jiz védéli vice diky pfedchozi péci o rodinného
pfislusnika.

,K nam chodi pani 2x denné pichat manZelovi injekce...zet' to zafidil, lIékar to ale
nenavrhl.“ ,My jsme méli péci o matku pres Charitu diecézni. Dcera déla na Domové

90, tak mé na to nasmérovala...Charita ji chodila koupat...sestry chodily na
rozcviéeni mamy kazdy den...” (FG 1, Zeny, Hr.Kralové)

Pecovatelskou sluzbu nejcastéji vyuzivaji z dlivodu vysokého véku nebo
pro onemocnéni, které jim nedovoluje vykonavat nékteré z potfebnych
¢innosti (,diabeticka noha“, Alzheimerova choroba, zrakové potize, prodélana

s

lé¢ba rakoviny, apod.). Casté&ji jde o osoby, které Ziji samy.

,Nemohla jsem si uz chodit nakupovat — neunesla jsem tasky.”“ ,Mam potize s kréni
patefi, tak jsem rada za to, co mi véechno délaji.” (FG 5, Zeny, Nachod)

4.2.2 Hodnoceni socialnich / pec¢ovatelskych sluzeb

Seniofi — uzivatelé socialnich aj. sluzeb

Z hodnoceni vyuzivanych sluzeb (u této skupiny osob jde pfedevSim o
poskytovani stravy v ,dlchodcovskych® / Skolnich nebo i jinych jidelnach)
vyplynulo, Ze maji velmi podobné zkuSenosti jako pfedchozi cilova skupina:
zatimco s kvalitou a vybérem jidla jsou celkem spokojeni, Casto si stézuji na
vysoké ceny za rozvoz / donasku obédl (v Nachodé i nakupu). Ty se
stavaji zpravidla hlavni bariérou vyuZivani této sluzby:

»Ja taky chodim do ty jidelny. Jen mi vadi, Zze kdybych tam nemohla dojit a nosili by
mi to domi, musela bych k tomu pridat 18,- KC. To uz je hodné, to bych si nemohla
dovolit. Pfed dvéma lety to bylo 9,- KC...“ (FG 1, Zena, Hr.Kralové)

59



»Ten dichod neni exkluzivni, musela jsem do invalidniho v 50-ti letech...Co se tyce té
donasky, téch 40,- K¢ za doneseni — to si secsakra rozmyslim...To rad$i si kazdy den
donesu néco v nakupu, na vody si vezmu tasSku na koleCkach. Zatim to nemusim
vyuZzivat...” (FG 5, Zena, Nachod)

» Vzhledem k tomu, Ze v fadé ohled maji velmi blizko ke skupiné seniort z CS
3, identifikace jejich hlavnich potfeb je také velmi podobna (viz ¢ast 3.3 této
zpravy: ldentifikace potfeb v oblasti sluzeb / socialnich sluzeb — alternativni
seseni‘). Kromé jiného by vSak uvitali i cenové dostupné kadernické
sluzby, donasku knih z knihoven a sluzbu poskytujici odbornou, zdravotni
pedikuru.

,D0 kadernictvi a na pedikuru chodim do Harmonie, Ze jsou tam
ty sluzby levnéjsi... ,Chtélo by to ale odbornou pedikuru —
v haSem véku uZ potfebujeme zdravotnickou pedikaru...”

»,Nevime o sluzbach...my jsme teprve aspiranti na ty sluzby...”
»...potom, kdyZz ¢lovék zistane jeden a je mu pres 80,
tak to je tézké..." (FG 9, Zeny, Hr.Kralové).

Seniori — ,,skute¢ni uzivatelé pecovatelskych sluzeb

Seniofi jsou s peCovatelskou sluzbou obecné velmi spokojeni (zejména v Nachodé).
Od poskytovatell maji zajisténu zejména donasku obédl, nakupl, mensi uklid
domacnosti nebo podavani injekci (pravidelné / pfi bolestech) a pedikérské
sluzby.

~Ja mam sestficku pfes socialni sluzby — na pfevazy, injekce...dochazi do bytu.”
(FG 9, muz, Hr.Kralové)
»-..pecovatelky mam od r.2002, méla jsem bezvadnou pani, ted §la do penze, 2 roky
mam mladsi — pi AndrSova — je vyborna, mila, jsem spokojena...% ,..ja ji mam taky,
splni véechno, co si preju...” (FG 5, Zeny, Nachod)

Poskytovani stravy / dondaska obédu

» sluzba je predevSim ucelnd u osob starSiho véku a u osob s omezenou

pohyblivosti (ve vétSi mife u osob, které Ziji v domacnosti samy)

» v Hradci je cena sluzby vnimana jako relativné vyssi / ,neustale rostouci“ (75,-
K¢ za obéd s donaskou); (na skupiné je spontanné pfedavana informace o
donasce poskytované soukromnikem za velmi pfiznivou, tradi¢ni“ cenu 10,-
KE)

»1en pan, co to déla za téch 10 K¢, to je vyslovené ,dobrovolnik® — lidi jsou s nim
strasné spokojeni. Donese jim i noviny, prohodi s nimi par slov...“ (FG 1, Hr.Kralové)

60



> jednotlivé zazniva nespokojenost s dodrZzenim pfedem navoleného druhu jidla
nebo se stereotypni stravou v pripadé dietniho reZzimu:

,Donaska obédd, to je vyborna véc. Ale nékdy se stane, Ze jsem nedostal to, co jsem
si pral. A vymluva je neustale stejna — jedni¢ka doS$la...“ (FG 9, muZz, Hr.Kralové)

= Donaska nakupt — invalidni osoby jen velmi obtizné zvladaji pfenos nakupu ze
zaprazi svych byt (Nachod)

»,Nosi mi prepravky s jidlem a davaji je na prah. Pro mé je problém donést je do
kuchyné. Jsou tézZke, tak je tam prakticky dokopavam. Nechci je otravovat, vim, Ze je
to narizeni, ale nemayji to vyzkouSené u invalidd, jestli to zvladnou...”

(FG 5, Zena, Nachod)

=  Pécée o domacnost

» fadé seniorl je lito, Zze peCovatelky nemohou stravit v jejich domacnosti vice
Casu (potfebné uklidové Cinnosti tak vykonavaji ,na etapy“) — sluzba je
uzite€na nejen pro ,osamocené“ muze, ale i pro Zeny vysSiho véku nebo
S omezenou moznosti vykonavat urcity pohyb

poskytovateli nabizeny vibec (myti oken, véSeni zaclon, Cisténi kobercl)

» cena téchto sluzeb je podstatné nizSi nez u soukromych, uklidovych firem, coz
si respondenti velmi ceni; i tak jsou mezi nimi ale taci (v Nachodé), pro néz je

Ty

napf. cena 45,- KE za myti jednoho okna nedostupna (osoby Zijici samy):

~Ja méla tuhle pecovatelskou sluzbu 3x do roka a byla jsem s ni spokojena — neutiu
prach na skfini, nevylezu na stolicku...nékdy pfijedou za 3 tydny, nékdy za 2 mésice.
S cenou musi ¢lovék pocitat — uklid oken 45,- K¢ za jedno...”

~Ja mam tfi okna — to bych finanéné neutahla...”

~Pecovatelka u mé nemuize zistat tak dlouho, déla to i 14 dni — kazdy den udéla néco
malého. Platite 95,- K& na hodinu v peé.sluzbé. Uklidové firmé se plati kompletni uklid
za 2200,-K¢, s kobercem za 2 400,- K¢ — jsou to penize...”

(FG 5, Zeny, Nachod)

= Zdravotnické sluzby

» Zdravotnické sluzby (rehabilitace, podavani injekci, apod.) vyuzivaji
pfedevsSim respondenti z Hradce. Zpravidla jde ale o sluzby zdarma, hrazené
zdravotni pojistovnou a predepsané lékarem:

»-.-Za injekce neplatim nic. Ale kdyZ si to nechate pichnout od té firmy, ktera déla

pecovatelsky sluzby, tak za to, Ze k vam do bytu jde, za to musite platit. Nevim, kolik
to stoji, ja to nepouzivam, ale déla to ten Zivot 90.“ (FG 9, muz, Hr.Kraloveé)
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Oc¢ekavani v oblasti pecovatelskych sluzeb:

* moznost objednani ,,vSech potiebnych” sluzeb dle aktualni potreby

(nikoliv na zakladé pfedem uzaviené smlouvy) a/nebo poskytovani
okamzitého ,,servisu“ / pomoci v pfipadé nahlé, akutni potreby (,servis po
telefonu® / ,dispecink® — viz nize, ¢ast 4.4):

,Dbnes uzZ neexistuje, abyste tam zavolali Ze potfebujete umyt okna, to uz je
pasé...musite mit s nimi uzavienou smlouvu...myti okna odmitnou, na tohle jsou uz
uklidové firmy.“

»---Kdyby mi tfeba rano nebylo dobfe, tak abych si mohla zavolat, aby mi donesli
Cerstvé rohliky.” (FG 5, zeny, Nachod)

,MozZnost zavolat pro pfipad, Ze vas pfepadne néjaka

slabost...dnes vam nikdo neprijede, musite byt objednani
dopfedu, kdyz chcete vykoupat...kdyZ dnes stary C¢lovék
dostane chripku, kdo mu pomuze?* (FG 1, Zena, Hr.Kralové)

,Kdyby k nam nékdo chodil pravidelné pomahat...1x za 14
dni vyZehlit, umyt dvere...ty prispévky vam nemusi pfiznat a
pak na to nemate...” (FG 9, muz, Hr.Kralové)

moznost vybéru z nékolika jidel (i v pfipadé dietniho rezimu) / nizsi cena za
dovoz / donasku obédu

poskytovani rehabilitaéniho cvi€eni a odborné, zdravotni pedikury
(zkvalitnéni této sluzby).

4.3 Rozhodovani o typu vyuzivanych socialnich sluzeb

Pecovatelskou sluzbu kombinuji s jinymi zpUsoby pomoci zejména jeji
,Skute€ni“ uzivatelé z Nachoda. Maji-li partnera nebo déti / vnoucata / blizké,
spoléhaji na né i pro pripad, kdyby peCovatelska sluzba pro né nebyla jakkoliv
dostupna.

»So0cialné slabsi“ seniofi bez rodin (z téze lokality) by v pfipadé
nedostupnosti sluzby byli jesté vice odkazani na vzajemnou sousedskou
nebo pratelskou vypomoc. Finan¢ni omezeni je totiz pro nékteré z nich jiz
nyni divodem, pro¢ nékterou ze sluzeb nevyuzivaiji vice.

Priblizné tretina respondenti z Nachoda by vbudoucnu chtéla ziskat
umisténi v domoveé pro seniory. (Zpravidla jde o osoby velmi vysokého véku
nebo Zijici samy). Zatim se ale nijak nezaobiraji tim, zda si pobyt v domové
budou moci finanéné dovolit. Laka je pfedevSim konkrétni typ zafizeni

(,Marie®).
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Necela tretina hradeckych respondentu by pfipadné zajisténi svych potreb
také vidéla v domovech senioru. Vétsinou je k tomu vedou stejné motivy jako
respondenty z CS 3.

V pripadé rozhodovani senior0 o tom, zda hodlaji (vice) vyuzivat
peCovatelskou sluzbu ve své domacnosti nebo zda preferuji jiné feSeni
(domovy pro seniory / penziony pro seniory / domovinky, apod.) hraje
podstatnou roli predevsim téchto nékolik faktoru:

o znalost zakona / povédomi o poskytovani pfispévku na péci / o
podminkach umisténi v domové pro seniory (vétSinou je velmi nizké)

o vlastni nebo i zprostfedkovana zkusenost s tzv. domovy / byty
zvlastniho uréeni - byvalé penziony s pec.sluzbou (vesmés jde o
zkuSenost negativni)

o souCasné vyuzivani pecovatelské sluzby / povédomi o cené
jednotlivych pecCovatelskych sluzeb

o obecny prehled / informovanost o dostupnosti sluzeb / o cenové
nabidce sluzeb / o nabidce finan¢né ,vyhodnych® sluzeb v dané lokalité

o kvalita / odbornost poskytovanych sluzeb

o a finanéni zajisténi (vySe jejich mési¢nich ,pfijmd“, resp. davek /
pfispévkl na péci/ vySe finanénich uspor).

Bez ohledu na to, do jaké miry respondenti vyuzivaji peCovatelskou sluzbu,
v rozhodovani je silné ovliviuje povédomi o podminkach zivota seniort
v byvalych penzionech / domovech s pecovatelskou sluzbou (,Harmonie*
v Nachodé, ,Byty zvlastniho ur€eni“ v Hradci v Jungmannové ulici). Nékolik
Z nich v téchto mistech dokonce i zZije. Pfestéhovali se sem s ,vizi“, Ze o né
bude ve stafi ,dobfe postarano“. Zména statutu a zruseni pivodniho rozsahu
péce a poskytovanych sluzeb jim vSak pfinasi obavy o svoji budoucnost.

»-..vymoZenosti jsou v Harmonii zruSeny. Dnes jsou to chudaci, plati se vSe, je to
normalni dum, kde se o né nikdo nestara...oficialné najemni dim s pec.sluzbou.
Clovéku je zle, sém si pomoc nezavola, i kdyZ ma telefon na krku, dovnitf se k nému
nedostanete, nikdo tam neni o vikendu, nemaji sestry, lékare...nakonec si vymohli
aspori pecovatelky, ale ty tam nemaji trvalou sluzbu...“ (FG 5, Zena, Nachod)

»--.dnes jsem v byvalym penzionu pro diuchodce, kde to byvalo vyborny, byla tam
hlavné lékarska non-stop sluzba, kadernik, uklidova sluzba, obédy...tohle vS§echno
tam zmizelo...” (FG 1, muz, Hr.Kralové)
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Na druhé strané maji moznost srovnani s urovni péce v blizkych
domovech pro seniory. Témér celodenni zdravotni dozor a dalSi (primarni i
sekundarni) motivy (uvedené u CS 3) jsou hlavnimi dlvody jejich Uuvah o
podani zadosti.

»1a mladsi generace ma hodné svych problémd, tak se je snaZime nasimi problémy

nezatézovat...”, ,...to je tou dobou. Déti musi délat. Kdyby se o nas zacaly starat,
vyhodili by je z prace.” (FG 1/ FG 9, muz, Hr.Kralové)

,V domové dichodct je o né bezvadné postarano. Dobre jim vafi, 5x denné maji
jidlo. Je to drahy, ale sluzby jsou bezvadny. Mam sice byt, ale kdyZz moje sestra
leZela v té Harmonii 2 hodiny u dveri, nez ji nasla pani z Charity...tak jsem si hned
dala zadost do domova ddchodcu. Nikam jinam bych neSla...”, ,...v ty Harmonii je
Clovék nemohouci chudak.* (FG 5, Zeny, Nachod)

Priblizné 2/3 respondentd z cilové skupiny o zadosti do domova pro
seniory ale neuvazuje. Bud preferuji domaci prostiedi, nebo jejich pfedstavy
o Zivoté v téchto zafizenich nejsou pozitivni. V Hradci si néktefi i uvédomuiji,
Ze by na pobyt v domovech neméli dostatek finan¢nich prostfedkl nebo Ze by
nespliovali jina kritéria pro pfijeti. Hledaji proto ,alternativni feSeni“ (viz nize,
Cast4.4).

,Do domova dichodcl se ale nedostanete. Musite mit prispévky na bezmocnost a
hodné vysoky duchod, abyste to zaplatil...Pro¢ to nemdize jit, dokud jsem troSku fit?
Budu tam mit jidlo, vyperou mi...takovej domov duchodct bychom chtéli.”

(FG 9, Zena, Hr.Kralové)

K pec€ovatelskym sluzbam vice inklinuji osoby, které se nemohou nebo

nechtéji spoléhat na pomoc rodiny, a které ,nemohou” nebo nechtéji do

domovu pro seniory / LDN. ,ldedlnim“ feSenim do budoucna by pro né,
v pfipadé potieby, byly ,tradi¢ni“ domovy s pe€ovatelskou sluzbou.
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4.4 ldentifikace potreb cilové skupiny

NiZze uvedené navrhy seniort reflektuji jejich hlavni obavu a soucasné i
hlavni prani — mit jistotu, ze o né bude postarano jak v pfipadé potreby
rychlé lékarské pomoci, tak v pripadé snizené sobéstacnosti. Terminy jako
,asistence, dohled, dispecink, pager* jsou toho jen dukazem.

DalSi navrhy vystihuji jejich potfebu vysSi informovanosti a/nebo zajisténi
takovych sluzeb, které by mohli vyuzit diky své sobéstacnosti.

Oblast sluzeb

navrat k ,tradiénim“ domovim s pecovatelskou sluzbou - zajisténi
celkové péce o seniory / pé€e o imobilni seniory prostfednictvim neziskovych
organizaci (poZadavek ve vSech 3 FG)

Lldealni by byl penzion pro duchodce...tohle vdechno jsme mohli mit, dokud to mésto
nezrusilo. Tam chodily zensky, pradlo se pralo, byl pravidelny tklid...*
(FG 9, muz, Hr.Kraloveé)

»...dnes maji Sanci do domovu jen ti, co berou statni prispévek pro nemohouci —
ideélni je penzion Marie, ma jak kulturni, tak i socialni i zdravotni sloZku. Stoji to ale 5
tisic na osobu bez jidla — pro nas by to bylo nedostupné...Je tu ale byvaly sirotéinec,
kdyby ho zbourali a postavili tam ddum s peé.sluzbou...“ (FG 5, Zena, Nachod)

osobni asistence a ,dohled“ - kazdodenni navstéva pecCovatelek
v domacnosti imobilniho / nemohouciho seniora

nebo pravidelna pomoc v domacnosti / pomoc na objednavku senioriim
nepobirajicim prispévky na péci

,Dnes doSlo k strasnymu odcizeni, je Gplné rozbita vnitini socialni sit. Kdyz nemuzete
chodit ven, mél by k ¢lovéku kazdy den nékdo chodit...”, ,...dnes jsou pelovatelky
drahy. To si muze dovolit jen ten, jehoz partner vydélava. Ja bych potreboval sluzbu

pres tyden, kdy jsou déti v praci.” (FG 1, muz, Hr.Kralové)

,Chtél bych zmésta nékoho, kdo by knam chodil pravidelné pomahat, na

objednavku, jednou za 14 dni vyluxovat, vyZehlit, umyt dvere...” ,...nebo i ten nakup
vétsi, kdyz nebudu mit manzela...” (FG 9, muz/ Zena, Hr.Kréalové)

krizové sluzby — dispecink / ,,pagery“ — zavedeni centralniho dispedinku,
ktery by koordinoval ¢innost rlznych poskytovatell a v pfipadé akutni /
aktualni potreby zajistil seniorim pozadovanou sluzbu (dispecink ,zastitény*
socialnim odborem); vyhodou sluzby by bylo i to, Ze by seniofi jiz ,nemuseli
vyhledavat a zjisStovat informace”/ kontakty na prislusné poskytovatele sluzeb
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...V Anglii maji lidi domecky, bydli samostatné a volaji na dispecink, ktery jim
pomuze — vypere pradlo, vozi lidi na zdr.prohlidky nebo je vozi do mésta, kde je vse
bezbariérové, kde mohou chodit po obchodech...to mize davat bezpecny pocit...*

»...dispecink je idealni feSeni, pecov.sluzba nemize
I obsahnout vse. Ten dispecink by koordinoval i Charitu,
- dobrovolniky, vybral by za nas sluzbu, kterou
2 8. - ) val‘I’eijI... , o
Ved L E : ~Pagery stoji 300 K¢...to by stalo za to, Ze &lovék
f‘\' i zméackne knoflik a nékdo pfijde. Podle mé by to bylo
- ‘ uzasné, obzvlast, kdyz je ¢lovék sam.”
— ' 4 (FG 5, Zeny, Nachod)

dobrovolnické sluzby / doprovodné sluzby - (studenti) na ,popovidani“, na
spolecné vychazky...

...V Holandsku chodi i dobre situované Zeny pomahat na 2 hodiny v tydnu, délaj jim

spolecnost...”, ,Mné by se libilo, kdyby nékdo prisel si popovidat na kafe — to si nikdy
nezaplatite...bylo by to prijemné.*” (FG 5, Zeny, Nachod)

Jak byli vojaci, ta nahradni sluzba, to bylo fantasticky — ten hoch dostal 4 rodiny a
denné k nim dochazel. Tenhle systém byl skvély....” (FG 1, muz, Hr.Krélové)

kluby seniord - v rliznych méstskych Castech, tak, aby byly dostupné i
osobam s omezenou pohyblivosti / cenové dostupné kavarny pro seniory (s
hudbou)

sNahoru do klubu je Spatné spojeni, péSky to nezviadnu..jsou tam hry, zabava,
povidani, ale kdo se tam toho nahofe muze zucastnit?* (FG 5, Zena, Nachod)

L,Kavarnicky jsou v Harmonii, ale tam jsou stovky lidi...pak je Pod palmou, ta je pékna
alevna, ale je z ruky...” (FG 9, Zena, Hr.Krélové)

slevy na divadelni predstaveni / dostupné ceny vstupného do divadel /
muzei (nejen pro osoby se ZTP) — moZnost odpolednich pfedstaveni
(,...vecer si nikam netroufnu...)

dasledna kontrola socialnich vydaja / sluzby MHD zdarma pro osoby nad
70 let / zavedeni MHD v Nachodé

,Dnes za vami stoji auto za 3 milibny se ZTP a ten Clovék si jde pro 6 tisic na
magistrat a oni mu to daj...mélo by to jit na dopravu, pro imobilni obéany — zkratka na
néktery vydaje Slapnout”
»P0 Praze jezdi duchodci nad 70 zdarma a asi i jinde v EU..."

(FG 1, muzi, Hr.Kralové)

zajisténi ,,méstského udrzbare“ pro byvalé domy s pecovatelskou
sluzbou, které ztratily sv(j puvodni statut (,manager pro seniory*).
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Informacni oblast

Kritériem rozhodovani o vyuziti ur€itého typu sluzby (v€etné peCovatelské) je
dostupnost, cena a profesionalita / odbornost poskytované sluzby. Aby se
v8ak seniofi pro nékterou sluzbu mohli rozhodnout, potfebuji o ni védét.
V pfipadé této cilové skupiny je informovanost velmi nizka.

,Dneska je to tézky, je mnoZstvi nabidek, chtélo by to porovnani...prehled sluzeb...”
»...kdyby ty sluzby chodily za ¢lovékem, ktery je na tom zdravotné Spatné...”
(FG 1, muzi, Hr.Kralové)

Respondenti by uvitali ucelené informace / informaéni seznamy / brozury s
pfehledem sluzeb, jejich cen, dostupnosti (adresaf poskytovatell), vcetné
informaci o narocich na tyto sluzby a podminkach pro jejich vyuZziti. Tyto
informace by mély byt poskytovany socialnimi odbory a mély by byt rozesilany
vSem seniorlim — tak, ,aby se dostaly ke kazdému jednotlivci®.

,Dnes jsou ty informace strasné roztfistény, jsou tu charity, organizace, soc.sluzby se

snazi. Je toho hodné a je to pak nékde duplicitni...” (FG 1, muz, Hr.Kralové)

»...treba informace o pravech senioru. Leccos existuje a my o tom nevime...Chtélo by

to pravidelny mésicnik vydavany méstem, kde by byly soustfedéné vsechny

informace z radnice i ze vSech mozZnych organizaci, které poskytuji tyto sluzby.”
(FG 5, Zena, Nachod)

»-..kdyby se vypracoval seznam firem s tim, ¢&im vam mohou poslouZit...”

»...nevime o sluzbach. Ja jsem sama, platim néjaké firmy. Chtéla bych si objednat na
dvé hodiny tu peCovatelku a rict ji, co potfebuju — tfeba nakoupit...”

~Je tfeba obnovit ty broZury ze soc.odboru, my to vSichni dostali i s cenami...ale ti, co
pfisli po nas, ti uz ne...” (FG 9, Zeny, Hr.Kralové)

V obou lokalitach by ¢ast seniorl rovnéz uvitala zrizeni informaéniho
centra / info-linky, ktera by prostfednictvim dobrovolnik(l nabizela konkrétni
pomoc nebo by po telefonu podavala potfebné informace / zodpovidala dotazy
/ odkazovala na bezplatna, poradenska mista.

»-..kdybych chtéla néjaké sluzby, tak bych se tam zeptala...“ (FG 1, Zena, Hr.Kralové)
Informace o socialnich sluzbach pro seniory by mély byt i soucéasti

méstskych zpravodaja nebo jinych regiondlnich tiskovin (,Sedmicka“,
Casopis ,Echo).
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CAST B: CILOVA SKUPINA 5

PRACOVNICI MESTSKYCH URADU
ODPOVEDNI ZA PLANOVANI SOCIALNICH SLUZEB
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Shrnuti vysledkd vyzkumu

(Management Summary)

Pracovnici MU odpovédni za planovani socialnich sluzeb

» Komunitni planovani je vnimano jako dulezity nastroj k prosazovani zaméru
potfebnych pro udrzeni a rozvoj socialnich sluzeb v dané lokalité. Témér
vSechny oslovené obce se této Cinnosti v rizném rozsahu vénuji a chapou ji jako
nezbytnou a pfinosnou ¢€innost, ktera odrazi potreby jednotlivych cilovych
skupin.

= V planovani rozvoje socialnich sluzeb vidi i dalSi pozitiva — zajisténi kontinuity /
navaznosti sluzeb, uc€elné vynakladani finan¢nich prostiedkl, vyuziti pfi
jednanich a koordinaci s dalsimi odbory OU nebo i obraz vlastni &innosti a
koncepce.

= Zku$enosti pracovniki MU odpovédnych za planovani jsou vétsinou letité a maiji
bohaty prakticky i teoreticky podklad. Z detailni analyzy jejich postoju vyplyva, ze
jejich Castéjsi, vzajemné setkavani by pro mnoho znich bylo cennym
pfinosem — v urcitych obcich totiz mnohdy feSi problematiku, pro niz jinde jiz
nasli efektivni FeSeni.

» Vzhledem ktomu, ze zakon neuklada povinnost planovat, pfistupuji k nému
jednotlivi pracovnici razné. | kdyz pfi prosazovani planovanych zaméru hraje
velkou roli jejich pracovni pozice, dany pristup k planovani vétSinou odrazi
miru limitujicich faktort. Obzvlasté v pfipadech, kdy méstské zastupitelstvo /
rada nepodporuje rozvoj socialnich sluzeb, pak nejsou motivovani planovani
rozvijet. Jinde pulsobi i jiné faktory (finance, prostory, zajem poskytovateld,
apod.).

= Povinnost kraje planovat na strané jedné a dobrovolnost planovani obci na
strané druhé je respondenty vnimano jako zasadni rozpor. Planovani na krajské
urovni oznacuji za ,komplikovanou®, komplexni zalezitost zahrnujici i narocny,
nicméné ze strany kraje ,férovy“ proces pfidélovani financi jednotlivym obcim.
Problematickymi oblastmi je financovani investicné naroCnych projekti a
dostupnost informaci z malych obci.

= K vyhodam (komunitniho) planovani socialnich sluzeb Fadi respondenti zejména
navaznost a revize pland, vytvareni vystupd, pracovnich skupin a
vzajemnych vazeb piinasejicich vyménu informaci. Rada znich vsak
postrada zpétnou vazbu z kraje, néktefi i financni a metodickou podporu
planovani. Ze strany verejnosti pak pfedevsim vysSi zajem o socialni oblast.

69



Individualni projekt tykajici se poskytovani metodické podpory planovani ze
strany kraje hodnoti osloveni pracovnici ze zapojenych obci velmi pozitivné.
Jeho hlavni pfinos vidi zejména v moznosti ziskani finan€nich prostredkd na
planovaci €innost (obzvlasté na motivaci pracovnich skupin), v rychlejsi a
efektivnéjSi realizaci identifikace potreb, v moznosti pravidelné komunikace
s krajem a v motivaci ke v€asnému pInéni ukoll / k revizi planu. Projekt jim tak
umoznil kvalitativni posun v oblasti planovani.

Z vyzkumu vyplyva, ze vitana by byla navaznost projektu na dalSi oblasti (na
revizni ¢innost poskytovatell socialnich sluzeb, na supervize i organizovani
seminafl zamérenych na socialni projektovanti).

Do projektu nezapojeni respondenti z obci s povéfenym obecnim uradem
planuji pomérné uspésné. Projekt metodické podpory je neoslovil diky svému
prvotnimu, nejasnému zaméru a stanoveni podminek. Pokud by byl zfejmy
jeho pfinos, do budoucna by se k nému tito pracovnici MU pfipajili.

Oslovené obce s rozSifrenou plisobnosti, které se k projektu také nepfipoijily,
limituji zejména politicka rozhodnuti méstskych zastupitelstev. | pfi zménach
ve vedeni ufadu je vSak zfejmé, Ze by zpracovavani problematiky planovani
socialnich sluzeb bylo v jejich pfipadé zkuSenostné a kvalitativné za obcemi,
které planuji dlouhodobé.
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Cilova skupina 5:

Pracovnici MU
odpoveédni za planovani
socialnich sluzeb
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5.1

CS 5: Pracovnici méstskych uradi odpovédni za planovani
socialnich sluzeb

Individualni rozhovory se uskuteCnily dle zadani celkem v 8 vybranych
lokalitach Kralovéhradeckého kraje, a to vzdy s jednim pracovnikem daného
méstského ufadu odpovédnym za planovani socialnich sluzeb. Mezi
oslovenymi respondenty byli 4 vedouci socialnich odborl, 3 koordinatofi
planovani a 1 tajemnik MU.

Polovina rozhovorll byla realizovana v obcich s metodickou podporou
planovani (dale OMP) v ramci zakazky kraje /(individualniho projektu a druha
polovina v obcich, které tuto podporu nemaji (dale OBMP).

Vnimani ucelnosti planovani socialnich sluzeb

Planovani na Grovni obecnich ufadi (OU) je vétSinou vnimano jako dalezity
nastroj k prosazovani zaméru potirebnych pro udrzeni a rozvoj socialnich
sluzeb v dané lokalité.

| kdyz zakon obcim, bez ohledu na jejich postaveni, nutnost planovani
nepiedepisuje, témér vSechny oslovené obce se této c&innosti v rGzném
rozsahu vénuji. Chapou ji jako nezbytnou a velice uziteCnou cinnost, ktera
odrazi zajmy a potieby obcCanu. ldentifikace potreb jednotlivych cilovych
skupin obyvatel je pfitom Casto povazovana za vyznamny pfinos, ktery
proces (komunitniho) planovani s sebou pfinasi.

,KdyZ bychom ten prizkum neudélali, tak ani nevime, co lidé chtéji...moje pfedstava
muze byt jina...” (IDI, ved.soc.odboru, OBMP)

Pracovnici socialnich odbort pusobi ve svych pozicich vétSinou nékolik let a
za tuto dobu postupné nabyli cenné zkuSenosti. Tyto zkuSenosti maji jednak
prakticky podklad, kdy se vpodstaté denné setkavaji s feSenim
nejrizné&jich problém( v sociélni sféfe po linii OU-poskytovatel nebo OU-
uzivatel (pfipadné i OU-poskytovatel-uzivatel). Druhym vyznamnym zdrojem
zkuSenosti je podklad teoreticky — rlizné vzdélavaci kurzy a seminare,
metodické pokyny, narodni / krajské plany nebo komunikace s krajem, fidici
skupiny, benchmarking.

Letita prace vtéto oblasti vyustila v pochopeni procesu planovani jako
nezbytné soucasti jejich Cinnosti. A ¢im vice plana jiz vytvofili, tim vice jsou
v této problematice zdatni. (Jejich zkuSenosti by bylo ucelné vice vyuzit pfi
vzajemnych setkanich pracovnikl na kraji).
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V prosazovani planovanych zaméra hraje nezanedbatelnou roli i samotna
pozice pracovnika ufadu. Vedouci socialnich odborti / tajemnici MU maji
zpravidla vice kumulovanych funkci, diky nimz maji povédomi o déni i v jinych
oblastech. Setkavaji se s ufedniky z vySSich mist, se zastupiteli mést a obci /
s politiky a maji vétSi moznost ovlivnit i vnimani vyznamu planovani na obci /
pro obec.

Hlavni vyznam planovani rozvoje soc. sluzeb pro pracovniky MU:

o nastroj pro prosazovani zaméru a pozadavkl v oblasti
socialnich sluzeb

o zajisténi kontinuity a rozvoje socialnich sluzeb / navaznost
socialnich sluzeb

o identifikace cilovych skupin a jejich potfeb
o uc€elné vynakladani finanénich prostredku
o obraz ¢innosti a koncepce pracovnikl socialnich odbort

o vyuziti pland pfi jednanich a koordinaci s dal$imi odbory OU.

L,Planovani pfinasi i navaznost soc. sluzeb, tj. Ze napf. pecovatelska sluzba bude
tizce spolupracovat se zdravotni doméaci pééi. Ze si nebudou konkurovat, ale budou
partneri a Ze jim hlavné pujde o klienty...” (IDI, koordinator planovani, OMP)

Ze zkuSenosti respondentl vyplyva, Ze proces planovani socialnich sluzeb
proSel postupné fadou zmén. Zejména v pocatcich bylo planovani obtizné —
chybélo zmapovani socialni sité, chybély databaze poskytovateltl, metodické
pokyny, apod. Prace ale byla riznorodéjSi a viditelny posun ur€itym smérem
pfinasel vétsi motivaci a uspokojeni.

V souCasné dobé je planovani kvalitativné na zcela jiné urovni. Nicméné
vzhledem k tomu, Zze zakon neuklada obcim povinnost planovat,

pristupuji k nému jednotlivé MU razné. Jejich pFistup vétsinou odrazi to, do
jaké miry se potykaji s uréitymi omezenimi ve svych obcich.

,Nejdriv je nadSeni, potom vyhoreni — je to o lidech. Vétsinou jsou lidi nékde
znechuceni, kdyz maji problémy v zastupitelstvu. Ale tady problém neni...”
(IDI, koordinator planovani, OMP)
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Limitujici faktory planovaciho procesu:

= pristup k procesu planovani ze strany zastupitelstva / rady - pokud
otevifené nepodpofi ucelnost planovani a nedaji ,zelenou“ rozvoji socialnich
sluzeb, pak socialni odbor neni motivovan tuto Cinnost rozvijet a z drivéjSi
euforie upada do apatie, spiSe jen ,udrzuje” stavajici socialni sit'.

* r(izna uroven znalosti a tvorby planovani na pfislusném OU, rizna historie
narocnosti planovani, a tim i rizné zkusenosti.

= u nékterych OU éasové a personalni limity pro ziskavani adekvatnich
informaci nutnych pro tvorbu planu - pracovnici OU &asto vykonavaji
planovaci ¢innost nad ramec svych povinnosti a/nebo musi planovaci agendu
skloubit s dalSimi povinnostmi (planovani je pak hodné narazové a mnohdy
také zbyva jen velmi malo ¢asu na zpétné hodnoceni pfedchozich pland, na
vyhodnoceni kvality a ucCelnosti stavajicich sluzeb, na zjiStovani potreb
obyvatel / na sbér dat v terénu).

»,Nemame ani vychované své mladé nastupce...” (IDI, tajemnice MU, OBMP)
LSPlanovani mi ztéZuje kumulovana funkce, ¢as...nejsou ani penize na kolegu,
pomocnika...” (IDI, ved. soc. odboru, OBMP)

= v neposledni fadé samoziejmé omezené finanéni prostfedky na samotnou
realizaci planovanych projekti, respektive na jejich  udrZeni
v dlouhodobéjsSim horizontu (v horizontu alespori nékolika let).

,VZdy jde o finance a financovani celého procesu, a zdlouhavost. KdyZ je nékdo
necinny, kdyZ se do dvou let néco nepodari, tak si lidi fikaji, Ze to nema cenu a Ze se
tim nebudeme zabyvat — vefejnost i poskytovatelé.“ (IDI, koordinator planovani, OMP)
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5.2 Vnimani zplsobu planovani v Kralovéhradeckém kraji

= Zakladni problém sougasného zptsobu planovani vidi pracovnici MU v rozporu,
Ze ,kraj planovat musi, kdezto obce nemusi“. Kraj sestavuje plan na zakladé
podkladl jednotlivych mést a obci, které pak musi sjednotit do jednoho,
krajského planu. Na urovni mést je ovSem mnohdy velmi obtizné vysvétlit a
prosadit u mensich, ,jedni¢kovych® obci, Ze plany jsou dulezité a potfebné.

= Planovani na urovni kraje je zcela jist¢ vnimano jako ,komplikovana“ a
mnohem komplexnéjsi zalezitost, ktera musi brat v ivahu nejriznéjsi podnéty
na velkém uzemnim celku. Nicméné obcim uz ale neni zcela znam proces
schvalovani a prosazovani jednotlivych zamér(, které byly zahrnuty do krajského
planu. Chybi jim zpétna reakce na jejich viastni plany.

,V mensich obcich je snazsi zapojit verejnost a prizpisobit plan mensimu dzemi...Na
kraji je hodné poskytovateld, sice vic financi, ale vy$$i finanéni narocnost na sluzby. Vse
Je sloZitéjsi.” (IDI, koordinator planovani, OMP)

= Chapou v8ak, Ze vysledny plan je znacné ovlivnén dostupnymi finan¢nimi
prostiedky, které kraj ,vybojuje“ z ministerstva. Néktefi (zejména z obci, které
planuji dlouhodob&) spontanné uvadéji, Zze proces pridélovani financi
jednotlivym obcim ,,je naro¢ny, nicméné ze strany kraje férovy*“.

= Dle stanoviska nékterych obci je negativni strankou souCasného zpusobu
kterymi kraj disponuje, by, podle nich, méla byt poskytnuta na projekty, které
obce nejsou schopny v ramci svych rozpoctl realizovat (napf. na vystavbu
azylovych domda, apod.).

= Realizaci potfebnych projektl samoziejmé omezuje fada aspekti — rozpocet,
potfebné prostory, zajem poskytovatelt, aj. Zatimco v této souvislosti je
spatfovana priorita identifikace potreb cilovych skupin, byl zaznamenan i
zcela opacény postoj:

] ,KdyZ nejsou finance, je nesmysl zjiStovat potreby.... Tady je to
docela blbé nastaveny... Prvné bych mél védét, jestli na to mam.
, AZ kdyZ mi zbyvaji néjaké penize, tak si fict, co nejvic
e & potiebujeme...Tady my ale udélame kvanta potfeb a logicky pak
Y potfebujeme kvanta sluzeb...a pak ztoho pomalu nic
ik k & dohromady nedame, protoze na to nemame finance...KdyzZ jini
fikaji: ,...a jak mazu planovat, pokud jsou to verejné rozpocty,
musite délat rozpocCet na rok a nevite, jaké budou dané?“...To je troSicku nepochopeni.
Tady je vétsinou urlity objem penéz, ktery se docela zachovava. Nerikam, Ze nebude
horsi. Ale zatim ten objem penéz jak z kraje, tak z ministerstva je stejny. Tzn., Ze zaleZi,
Jak si to prosadim na té fidici skupiné, jestlize chci rozvoj sluzeb...”
(IDI, ved.soc.odboru, OMP)
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S identifikaci potfeb souvisi vySe zminéna problematika dostupnosti
potfebnych informaci z malych obci. Dle fady pracovnikd MU spoéiva
V nizkém zajmu ,jedniCkovych* obci o socialni oblast. Ddvodem jsou jak jejich
finanCni a personalni omezeni, tak i vySSi role vzajemné sousedské a rodinné
pomoci na venkoveé. Zalezi tak na individualnim pfistupu respondentd, na jejich
vlastni iniciativé, zda jsou ochotni zahrnout do svych planu i tyto obce nebo ,jen
tu svoji“.

LSVYtvorili jsme si partu nadSencu a zacali planovat, i kdyZ jako dvojkova obec tu
povinnost nemame...dnes uz ma pracovni skupina 10 ¢lend a planujeme i pro spadovou
oblast...” (IDI, tajemnice MU, OBMP)

Vnimané vyhody planovani socialnich sluzeb na mistni trovni:

navaznost na jiz existujici, pfedchozi plany rozvoje socialnich sluzeb

revize a vyhodnocovani stavajicich planu - moznost zpétné vazby (reakce /
uznani lidi) i_zpétného prFinosu (v podobé ruznych dotaci na planované
projekty z jinych ministerstev / z nadaci, apod.)

ucelné vynakladani fin. prostredkl z méstského rozpoctu — tj. na rozvoj
skute¢nych potfeb (diky navaznosti na poskytovatele)

snaha / motivace ke zdokonalovani budoucich planu a jejich zaclenéni do
strategickych plana obci

stanoveni cilt (kratkodobych a dlouhodobych) — snaz$i moznost realizace
kratkodobych / ,menSich® cilt, uspokojeni z jejich realizace

navazani vazeb, spoluprace, vzajemné vymény informaci se zadavateli,
poskytovateli i uzivateli socialnich sluzeb — setkavani s lidmi v komisich / se
zastupiteli — moznost rychlejSi reakce na vzniklé problémy

vytvoreni pracovnich skupin (dale PS), jejichz ¢innost mlze zvysit podporu
planovani ze strany politické reprezentace na MU, pfinést napady na feseni
problémd / hledani finanénich zdroju (diky kolektivni praci a osobnim
kontaktim / benchmarkingu)

ziskani prehledu a informaci potfebnych pro socialni poradenstvi, které
uklada zakon

vytvareni vystupl — material( poskytujicich pfehled o socialnich sluzbach, o

¢innosti a nabidce poskytovatel (informacni letaky, brozury aj.) /
podkladovych materiall pro hodnoceni a doporu€eni poskytovatell sluzeb.
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~Je dobre, Ze Clovéka berou jako partnera. Kdyz se sestavuje strategicky plan mésta,
tak jsem automaticky vyzvana, abych tam Sla a zaclenila tam i ten komunitni plan,
coZ je férové.“ (IDI, koordinator planovani, OMP)

,KdyZ ma mésto zpracovanou néjakou vizi, plan, tak to pomuze i u jinych véci, jako
Jsou tfeba kurzy pro seniory...a dotace na né z ministerstva nebo z nadaci...Oni pak
vidi, Ze to konvenuje i s néjakym del§im Easovym usekem, Ze ty potfeby jsou
identifikované a Ze se podle nich snazime jit...” (IDI, tajemnice MU, OBMP)

,PS zde funguji...asi proto, Ze mame navazany pratelsky vztah, je tu Gzasna zpétna
vazba...PS maji diky svému sloZzeni informace...zadavatelé by to méli sméfovat
nékam, kam to jde, abychom se zbytecné nerozjeli na néjaké véci, které pak nelze
realizovat.“ (IDI, koordinator planovani, OMP)

~,Méla by tam byt navaznost poskytovatelu, protozZe ti si Zadaji o pfispévky a my jako
odbor o nich vime nejvice. Posuzujeme jejich Zadosti. A pak se taky jedna o
doporuceni, kdyz spolupracujeme s krajem, kdyZz se tém poskytovatelim pridéluji
penize z ministerstva...” (IDI, koordinator planovani, OMP)

Vnimané nevyhody planovani socialnich sluzeb na mistni urovni:

(pfedevsim jde o vazby mezi MU / kraj a MU / vefejnost)
= chybéjici zpétna vazba z kraje / ,slaba“ podpora kraje v oblasti metodi
= absence finanéni podpory planovani z kraje (u OBMP)
* nizké povédomi verejnosti o (komunitnim) planovani
= neochota uzivatell sluzeb poskytovat informace

* nizky zajem / ochota ze strany verejnosti poskytovat informace (pfi
pruzkumech potreb)

= nezbytnost vlastni kontroly poskytovateli sluzeb (pokud je zajem
,vychovat si je“ k podavani pravdivych / nezkreslenych udaiju.

,Kraj udélal maximum v té prvni fazi...ted’ uz jen chodi maily typu: dobre, pro ty lidi,
co potfebujes, to se podivej tam nebo tam...nebo ve stylu: néco mi pfislo, tak ti to
tedy taky poslu...“ (IDI, ved.soc.odboru, OBMP)

,Potfebovali bychom primé reakce uZivatelll. ProtoZe uZivatelé z obav, z neuméni
komunikovat, svéiuji své potfeby pres poskytovatele a ti, aby neprokazali
neuspésnost své sluzby, tak si to nechaji pro sebe...” (IDI, ved.soc.odboru, OMP)

»,V zasadé nevim, Ze by kraj podporoval komunitni planovani...Ja mém navéazany
kontakt s krajem v tom smyslu, Ze kdyZz jde o néjaka Skoleni, Zze se tam dokazu o to
zajimat...nebo kdyZ potfebujeme poradit, tak se obratime primo na odbor socialnich
véci na kraji. V tom problém nevidim. Ale finanéné? Tak o tom vubec nevim...*

(IDI, tajemnice MU, OBMP)

~-Nemam pocit, Ze by mé nékdo metodicky ved| z krajského uradu...”
(IDI, koordinator planovani, OMP)
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5.3 Hodnoceni metodické podpory planovani poskytované obcim

ramci zakazky kraje

Prvotni reakce obci na prezentovany projekt byly dosti riznorodé, tj. od
,zdéSeni“ prfes prekvapeni nebo i nepochopeni - az po uspokojeni.
Uspokojeni, ze tlak nékterych obci na podporu planovaciho procesu na mistni
urovni ziskal odezvu a planovani se, svym zpusobem, podafilo finanéné
podpofit.

Po podrobnéjSim seznameni se s individualnim projektem a vyjasnénim si
podminek a smluv mezi krajem a obcemi se postupné zacal jednoznacné
projevovat velky pfinos, ktery projekt obcim pfinasi. DalSi analyzu je proto
nutno rozliSit na obce, které k projektu pfistoupily a na ty, které se k projektu
nepfidaly.

5.3.1 Obce s metodickou podporou planovani

Vzhledem ke skuteCnosti, Ze tyto obce se planovanim dlouhodobéji zabyvaiji a
maji v této oblasti pomérné bohaté zkuSenosti, byl pro né projekt novym
impulzem, jak tuto €innost opét posunout kupiredu.

| kdyZ bylo zapotfebi pfeklenout urc€ité prvotni nejasnosti, projekt zacal plnit
svlj zamér. Dokladem je hodnoceni respondentlu, pfi némz vSichni
z oslovenych vidi v projektu jednoznaéné prinos. Soucasné zadny z nich
nema vuci této aktivité kraje vyhrady Ci pfipominky.

Hlavni prinosy projektu:

pravidelna komunikace s krajem  prostfednictvim  pfidéleného

Vv s

se kterymi si obec, resp. pracovnik odpovédny za planovani nevi rady

pridéleni financ¢nich prostredkil na samotnou planovaci ¢innost, z nichz
je mozno finanéné motivovat koordinatory, pracovni skupiny ¢i najimat
externi pracovniky na sbér dat / realizaci prazkum

rychlejsi a efektivnéjsi prabéh prizkumui — Uspora vlastniho ¢asu diky
praci externich tazatelu ¢&i jinych osob

motivace ke splnéni ukoli vzadanych terminech - pracovnici
socialnich odbord maji ztitulu projektu dané terminy, které je nutno
dodrzet, coz je nuti zadani k ur€itému datu splnit
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projekt v neposledni Ffadé dodal planovacim cinnostem novy naboj,
ktery jednotlivé obce zabyvajici se planovaci Cinnosti uz potfebovaly -
doslo ke kvalitativhnimu posunu jejich prace

diky alokovanym finanénim_zdrojim v ramci tohoto projektu se
posunula oblast planovani jednoznaéné dopredu - mohly se napf.
realizovat ruzné studie, které by obec jinak neschvalila, a jejichz
vysledky mohly byt nasledné vyuzity pfi tvorbé planu rozvoje socialnich
sluzeb (napf. studie na rozSifeni denniho stacionare).

»,1a podpora nam pfinasi jistotu, Ze co nevime, tak zavolame, poSleme mail.
Mdzeme se informovat, Ze tyto kroky primé Ci ukroky jsou je§té v mezich projektu,
Ze nas nezaviou, kdyz vyfakturujeme néco jinak, nez je ve smlouvé, nebot
muzeme pfimo konzultovat...a to pfimo, s konkrétnima lidma. Je tam na to

Clovék, ktery to ma na starosti konzultovat.”

- (IDI, ved. soc. odboru, OMP)
v : <« ,Nyni Ize zaplatit pracovni skupiny (poprvé za 6-7 let),
SO které provadéji na zakladé pokynl pracovnikt socialnich
. - odbort sbér dat a pruzkum sité uzivateld, tj. cilovych
o skupin, analyzu stavajici sité poskytovateld sluzeb, atd.*
(IDI, koordinator planovani, OMP)

LPrizkum probiha mnohem rychleji...to, co dfive trvalo dlouho a probihalo po
pracovni dobé, dnes se zvladne mnohem rychleji a navic za to lidé mohou byt
odménéni...” (IDI, koordinator planovani, OMP)

Hodnoceni projektu:

Celkové hodnoceni projektu je velmi pozitivni. Z prizkumu vyplyva, Ze vitana by
byla i jeho navaznost na dalSi, nasledujici oblasti:

na revizni ¢innost poskytovatelll socialnich sluzeb, ktera by i mohla
byt delegovana z kraje na obce (zkuSenost nékterych pracovnik
poukazuje na vyznam pravidelné kontroly Cinnosti / predkladanych
zprav, a to v€etné ucetnictvi / vykazl poskytovatelt sluzeb)

na supervize pracovnik( socialnich odborti MU
a na organizovani seminaru
e s hlavnim zaméfenim na problematiku zpracovavani a pfipravy
nejriznéjsSich socialnich projektd (za ucelem ziskani financnich
prostfedkl / dotaci na konkrétni aktivity)

e na témata: ,Jak ucinné pracovat s vefejnosti“, ,Finan&ni gramotnost
0sob s omezenim na svépravnosti“ / ,0ddluzeni cilovych skupin®,
apod.
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5.3.2 Obce bez metodické podpory planovani

Respondenti z obci s povéfenym obecnim ufadem (OPU) maiji velmi podobné
dlvody, pro€ se k metodickému projektu v ramci zakazky kraje nepfipojili.

Vybrani pracovnici ztéchto obci pomérné zdarné planuji a vénuji této
Cinnosti dost ¢asu. Maiji za sebou i urc€itou historii nékolika planu, o které se
opiraji pfi tvorbé planlt novych. Vzhledem k velikosti obci jim planovani nedéla
vétSi problémy a maji i ambice planovat za obce mensi / ,jedniCkove®, které
jsou v jejich kompetenci.

Podobné jako v jinych pfipadech, i oni maji zfizeny pracovni skupiny, které
bez jakéhokoliv finanéniho ohodnoceni pracuji aktivné. Diky zapojeni
»schopnych“ osob do skupin (z Fad uZzivateli nebo i uzZivatell a poskytovatell
soucCasné) ziskali ,nadSence” motivované spoleCenskym kontaktem a radosti
z realizace sebemensich cild.

Pracovniky z téchto MU projekt metodické podpory neoslovil, nebot tvodni
forma jeho prezentace nebyla prilis§ zdafila. Nejasnost zaméru projektu a
jeho podminek vyustila v pfesvédCeni, Ze na planovani si ,vystaci sami“.
Pozitivnim zjisténim vSak je, Ze do budoucna by se obdobnému projektu
zcela jisté nebranili, pokud by byl zfejmy jeho pFinos.

»-..-domnivala jsem se, Ze to zviadnu sama...KdyZ jsem porovnala jiné plany, tak se
mi nezdalo, Ze by to bylo aZ tak jiné...A taky mé ta prace bavi, vénuju tomu c¢as i
mimo pracovni dobu, to je dalsi véc...”

,Vyhodu té podpory bych vidéla asi vtom, Ze bych se nemusela zabyvat
vyhodnocovanim téch informaci.” (IDI, ved. soc. odboru, OBMP)

Obce s rozSifenou pusobnosti (ORP), které se k projektu nepfipojily, maiji
s planovanim ,nejméné spole¢ného”. Neni to tak ani dusledek neochoty
respondentl planovat jako spiSe politické rozhodnuti zastupitelstva ci
spiSe rady zastupitelstva.

Byla by nutna zména pfistupu vedeni MU, které by chtélo tuto problematiku
podchytit a vénovat ji ¢as a usili lidi pracujicich na socialnich odborech. | pfi
.Zmeéné kurzu“ je vSak pravdépodobné, Zze by zpracovavani problematiky
planovani socialnich sluzeb bylo zkuSenostné a kvalitativné za obcemi, které
maji s tvorbou plani mnohaleté zkusenosti.

Ackoliv oslovené obce maji pokryty nékteré zakladni sluzby, omezuji se vice
meéné na jejich udrzeni. Rozvoji dalSich sluzeb na zakladé vyvoje potieb se
téméf nevénuji. Pokud planuji, spoléhaji se predevSim na udaje
predkladané samotnymi poskytovateli socialnich sluzeb.
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5.4 Nameéty pro rozvoj cinnosti v oblasti socialnich sluzeb

= V pribé&hu individualnich rozhovort se vdemi pracovniky MU bylo nejéastéji
sklohované slovo ,finance®. Je zfejmé, Ze finanéni prostfedky budou
minimalné v nejblizSich  letech frekventovanymi poZadavky obci a
pravdépodobné budou i kritické pro udrZzeni minimalni Urovné socialnich
sluzeb. S touto skuteCnosti respondenti ze socialnich odbori vice méné
pocitaji a neCekaji zasadni obrat.

»V soucasné dobé neni vile registrovat dal$i sluzby. Praveé diky tomu, Ze sotva bojuji
o preZiti ty stavajici...” (IDI, tajemnice MU, OBMP)

*» Redlna doporuceni proto sméfuji do oblasti, ktera by byla vyrazem
ocenéni jejich prace a souCasné i motivaci ke zkvalitnéni jejich €innosti
v oblasti planovani.

Doporuceni

= Vitanou aktivitou by byly supervize / pravidelné koordina¢ni schuizky,
samoziejmé za ucasti pracovnikl kraje. Mély by byt zaméfené na vyménu
zkuSenosti v oblasti planovani a realizaci Cinnosti, na prezentaci uspésnych
projektd socialnich potfeb, apod. Mohly by se vzdy konat v riznych lokalitach
a byt spojené s navstévou urcitych zafizeni. Kraj by mél pfi pofadani
takovychto setkani plnit koordinacni roli, vypracovat pevny rad téchto setkani
a zvat pracovniky ze stejnych pozic, aby tato setkani byla co nejvice pfinosna.
Mé&la by obohatit pracovniky jednotlivych OU o cenné zku$enosti a dale, méla
by mit i psychologicky efekt. | lidé ze socialnich odborl potfebuji ¢as od Casu
urcity stimul, nebot’ naplini jejich prace je neustalé feSeni obtiznych Zivotnich
situaci seniord, lidi nemocnych nebo postizenych, déti s télesnou vadou a
dalSich socialné slabych skupin obyvatelstva.

»,Na supervize penize nemame...kdyby to bylo pres eurokrajské penize, tak bychom

se hlasili — zhruba 20 udcastnika. At uz skupinové nebo individualni

supervize....ProtoZe to vyhoreni je v riznych fazich a nékdo uz je 3x vypalenej.”
(IDI, ved.soc.odboru, OMP)

»,Chybi mi supervize pracovnich skupin, praxe vymény
téch informaci mezi koordinatory. Ono na tom sice
neni co vymysSlet, ale vzdy se najde néco novyho, co

si z toho ¢lovék vytahne...”
(IDI, koordinator planovani, OMP)

P

problémy neZ my na ufadé. TakZe zase si poslechnout tu zpétnou vazbu od téch
poskytovatelii. Co je pali, na co my nevidime, co se k nam nedostane. My si miiZzeme
néco pfestavovat, ale kdyz je to pak za celej kraj?*
(IDI, koordinator planovani, OMP)

,Mé by i zajimalo, kdyby se seslo vic téch
poskytovateld, protoZze tam oni redi uplné jiné
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DalSi oblasti, ktera byla zmihovana, je zajiStovani specializovanych

seminarad a kurzu, které by zvySily profesni urovenn pracovniku
v nasledujicich oblastech:

pomoc pii feSeni zadluzenosti lidi / finanéni gramotnost - i kdyZz seminare a
kurzy na podobna témata probéhly, i nadale je o né zajem, nebot tato
problematika se za sou€asné krize prohlubuje

socialni_projektovani - zpracovavani a ptiprava projektd ze strany OU pfi
zadostech o finan¢ni prostiedky, napf. od nadaci, fondd a jinych
organizaci. Je tu prostor a potencial na ziskani dodatec¢nych zdroji nad
ramec roénich rozpoéta OU

motivace pracovnich skupin a verejnosti k ucasti na socialnich sluzbach

»...musim Fict, Ze v nékterych téch cilovych skupinach je ta navratnost dost
Spatna...uz jsme prabéiné nékolik anket délali, ale ty byly vétsinou cilené
zamérené na jednu nebo dvé otazky...“ (IDI, tajemnice MU, OBMP)

,...Zjistit informace od obyvatelstva — tedy zapojeni verejnosti, to je Sileny proces.
Kazdej skuhra, ale kdyZz ma pak prijit a néco Fict, tak to ne. Je to tézke, aby
odpovidali na néjaké dotazniky.“ (IDI, koordinator planovani, OMP)

»...nechci, aby to vyznélo, Ze kraji pochlebuju. Ale at jim hlavné nedojde dech.

ProtoZze musim fict, Ze kdyZ se bavim s jinymi znamymi z raznych kraju, tak ten
Kréalovéhradecky je v tomhle opravdu dobreyj....“ (IDI, tajemnice MU, OBMP)
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POPIS METODIKY VYZKUMU
A PRUBEHU TERENNICH PRACI

83



Popis metodiky vyzkumu a prabéhu terénnich praci

Metodika pouzita pfi vyzkumu

» Prizkum potfeb vybranych skupin obyvatel Kralovéhradeckého kraje byl
realizovan s pouzitim kvalitativni vyzkumné metodiky:

o skupinovych diskusi (tzv. focus groups) ve formé standardnich skupin
(ti. s pramérnym poctem 8 respondentl) — tato metodika byla pouzita pro
vybrané cilové skupiny obyvatel (CS 1 — CS 4)

o individualnich hloubkovych rozhovort (tzv. IDI — in depth interview)
pro dotazovani cilové skupiny pracovnikd obci (CS 5).

= Skupinova diskuse (ohniskova skupina, tzv. focus group) je jednou ze zakladnich
metod kvalitativniho vyzkumu. Jde o skupinovy proces (s po¢tem respondentl 8
— 12 osob), jehoz hodnota vznika pfedevsim interakci ¢lenl skupiny, ktefi reaguiji
na sebe navzajem.

» Vramci diskuse byvaji kromé pfimych dotazl vyuzivany specifické
psychologické postupy a techniky, které umoznuji proniknout dale za hranici
uvédomovanych, a tudiz i méné verbalizovanych aspektl postojid, emoci &i
potfeb. PFi diskusich s cilovymi skupinami CS 1 — CS 4 bylo pouZito nékolik
technik - asocia¢ni technika, technika tfidéni obrazku, bublinovy test, aj.

= Skupinové diskuse byly realizovany ve dvou rozdilnych lokalitach kraje (Hradec
Kralové a Nachod) tak, aby byly postizeny odliSné zivotni podminky vétSiho a
mensiho mésta a odkryly rozdilnost potfeb v zavislosti na velikosti mista bydlisté
a dostupnosti socialnich sluzeb.

» Metoda individualnich hloubkovych rozhovord (tzv. IDI) je dalSi ze zakladnich
metod kvalitativniho vyzkumu. Vychazi z principu individualniho dotazovani
s moznosti vytvofeni intenzivni interakce mezi tazatelem a dotazovanou osobou.
Rovnéz za pomoci rliznych technik umozniuje komplexni analyzu zkoumanych
skuteCnosti.

» Pouziti techniky IDI dalo pracovnikim uradd v oboru planovani socialnich sluzeb
vice prostoru pro vyjadfeni, aniz by se navzajem ovliviiovali ¢i brzdili. Metoda
byla pouzita i s ohledem na dostupnost této cilové skupiny a lepSi pokryti uzemi
Kralovéhradeckého kraje (celkem 8 lokalit).
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Organizace vyzkumu - prubéh terénnich praci

Pro Ctyfi vybrané cilové skupiny (CS 1 — CS 4) probéhly vzdy 2 skupinové
diskuse (tj. celkem 8 skupin) ve dvou rozdilnych lokalitdch Kralovéhradeckého
kraje: Hradec Kralové a Nachod. Nasledné byla realizovana dalSi 1 skupinova
diskuse v Hradci Kralové s cilovou skupinou CS 4 - seniofi — uzivatelé
peCovatelské sluzby. Jejim cilem bylo ovéfit vhodnost metodiky vyzkumu pro
danou cilovou skupinu, a to na zakladé zjisténi z pribéhu prvni ¢asti terénnich
praci.

Celkem tak probéhlo 9 focus groups a bylo dotazano 67 respondentd.

Cilové skupiny byly osloveny a vybrany prostfednictvim sité externich
spolupracovnikil spole¢nosti Factum Invenio (tzv. rekrutértl) podle pfesného
zadani kvét a za pomoci tzv. rekrutaénich dotazniki. Samotné diskuse
s respondenty se pak uskutecnily v primérné délce 120 minut a jejich pribéh byl
zaznamenan jak pisemné, tak zvukove.

Organizace vyzkumu — priibéh terénnich praci

Prazkum byl realizovan v prabéhu ledna a Gnora 2010. Casovy harmonogram
terénnich praci, kde N = poc¢et respondentl, FG = org. pofadi skupiny:

o CS 1 - osoby pecujici o seniora - FG 4, FG 8
1x FG Hradec Kralové (21.1.2010) (N = 8)
1x FG Nachod (11.2.2010) (N = 8)
o CS 2 - o0soby pecéujici o dité s postizenim - FG 3, FG 7
1x FG Hradec Krélové (21.1.2010) (N = 8)
1 x FG Néachod (11.2.2010) (N = 6)
o CS 3 - seniofi, ktefi se hlasi do domova pro seniory — FG 2, FG 6
1x FG Hradec Kralové (20.1.2010) (N = 8)
1x FG Nachod (10.2.2010) (N = 3)
o CS 4 - seniofi — uzivatelé pe€ovatelské sluzby - FG 1, FG 5, FG 9
2x FG Hradec Kralové (20.1. + 12.2.2010) (N = 18)

1x FG Nachod (10.2.2010) (N = 8)

Individualni hloubkové rozhovory — In Depth Interviews (tzv. IDI)

Dotazovani cilové skupiny pracovnikd MU (CS 5) probéhlo ve dnech 22.1.2010 —
11.2.2010. Individualni rozhovory se uskuteCnily dle zadani celkem v 8

85



vybranych lokalitach Kralovéhradeckého kraje vzdy s jednim pracovnikem
daného méstského ufadu odpovédnym za planovani socialnich sluzeb.

Celkem bylo osloveno a dotazovano 8 respondentd, z toho 4 vedouci socialniho
odboru, 1 tajemnik MU a 3 koordinatofi planovani. Pfi vybéru lokalit bylo
dodrzeno zadani a polovina rozhovori tak byla realizovana v obcich
s metodickou podporou planovani v ramci zakazky kraje, a druha polovina
v obcich, které tuto podporu nemaji. Sou€asné rozhovory probé&hly na rdznych
mistech kraje tak, aby mohl byt ziskan pohled ufednikGl nejen z rdzné velkych
mést / obci, ale i z rizné vzdalenych mist od svého krajského ufadu.

Rozhovory s respondenty / s pracovniky ufadu byly realizovany v primérné délce
60 minut a z jejich pribéhu byla pofizena zvukova nahravka.

Doplnujici informace k realizovanému vyzkumu - vhodnost metodiky

Rekrutacni faze i pribéh diskusi ukazaly, Ze pouzita kvalitativni metoda
skupinovych diskusi se jevi jako vhodna pro cilové skupiny CS 1 — CS 3.

V pfipadé CS 4, tj. senioru vyuzivajicich pecovatelské sluzby, vSak neni
idealni metodou. SkuteCnymi uzivateli této sluzby jsou vétSinou lidé s omezenou
pohyblivosti nebo s jinou nemoci (stafecka demence, Alzheimerova choroba,
apod.). U téchto respondentl je jen stézi mozna ucast na skupinové diskusi,
stejné jako realizace diskuse samotné.

Pro CS 4 se proto pro ucely pfipadného dalSiho zkoumani jevi jako daleko
vhodnéjsi metoda kvalitativnino vyzkumu IDI - individualni rozhovory
v domacnostech senioru.

Obdobné zavéry jako pro CS 4 lze v jisttm sméru aplikovat i na CS 3, tj. na
seniory, ktefi se hlasi do domova diichodcu. Pokud by kritéria vyzkumu ve
svém zadani postihovala jen velmi Uzkou skupinku osob (ij. osoby s nejvy$Sim
stupném potiebnosti této socialni sluzby), pak by rovnéz vhodnéjsi kvalitativni
metodou byly IDI.

Vyzkum ukazal, ze pokud je stanoveno pouze ,obecné” kritérium rekrutace (ij.
podani pfihlasky do domova pro seniory), jde pfevazné o osoby, pro néz je
wprihlaska pouhou ,pojistkou do budoucna®, kterou v souCasné dobé, pfi svém
relativné dobrém zdravotnim stavu, ani nehodlaji vyuzit. Nicméné predpokladaji,
Ze se jejich potfeby mohou asem zménit.

Zjisténi, ze seniofi (jak z CS 3, tak z CS 4) Fadu sluzeb vyuzivaji anebo hodlaji
vyuzivat, az kdyz skute¢né nebudou moci, je ovSem také urcitym, relevantnim
vysledkem vyzkumu.
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= Metoda individualnich hloubkovych rozhovoru (IDI) pouzita pro dotazovani
cilové skupiny pracovnikia obci (CS 5) potvrdila svoji vhodnost. Rozhovory
s profesionaly ze socialnich odbort umoznily ziskat informace z riznych regionu
kraje, a to tak, aniz by se respondenti navzajem ovliviiovali ¢i méli bariéry vyjadrit
své zkuSenosti Ci rozdilné pohledy na planovani socialnich sluzeb. VSem
respondentim byla zaru€ena anonymita a ddvérné zachazeni se ziskanymi
informacemi a podnéty.

Detailni popis a struktura zkoumaného vzorku (CS 1 - CS 4)

FG 1 Hradec Kralové, 20.1.2010, seniofi - uzivatelé pecovatelské sluzby (CS 4)

Jméno P | Vék | Vzdélani | Pe€ovatelska sluzba
Véra Z| 78 Z8 poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zaji§téni stravy
Marta Z| 80 sS poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zaji§téni stravy
Bohuslav |M| 71 sS poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajiténi stravy
: pomoc pfi zajisténi chodu domacnosti, poskytnuti stravy nebo pomoc pfi
Josef M| 72 SS zajiSténi stravy
JiFi M| 66 sS poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajiSténi stravy
Ludmila Z | 67 | Vyuéeni |zprostfedkovani kontaktu se spoledenskym prostfedim
Antonin M| 64 sS poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajisténi stravy
Eva 2|75 A poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajiSténi stravy

FG 2 Hradec Kralové, 20.1.2010, seniofi - ktefi se hlasi do domova pro seniory (CS 3)

Jméno P | Vék | Vzdélani | PrihlaS§kal/vazna uvaha o podani prihlasky
Zdena Z| 64 Z8 planuje do 2 mésicl

Helena Z| 73 sS ano, podana pfihlagka

Vratislav  |M| 73 VS ano, podana pfihlaska

Jaroslav M| 71 | VyuCeni |ano, podana pfihlaska

Marcela Z | 58 | Vyugeni |ano, podand piihlagka

Karel M| 59 sS ano, podana prihlaska

Zderika 7| 78 sS ano, podana prihlaska

Rizena 7| 78 sS ano, podana prihlagka
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FG 3 Hradec Kralové, 21.1.2010, osoby pecujici o dité s postizenim (CS 2)

Jméno P | Vék | Vzdélani | Socialni sluzba

Jitka Z| 42 sS pecovatelska sluzba + jina socialni sluzba - zdravotni poradna
Vlasta Z | 37 | Vyudeni |jina socidlni sluzba -8kola pro individualni pégi

Jana Z | 40 | Vyudeni | osobni asistence

Petra Z | 31 | Vyudeni | osobni asistence

Iva 7| 39 sS denni stacionaf- specialni $kola

Ivo M| 49 sS jina socialni sluzba -rana péce, konzultace, rady, apod.
Romana | Z | 34 | Vyuéeni | denni stacionar - specialni $kola

lvana Z | 36 | Vyudeni | denni stacionaf-specialni $kola

FG 4 Hradec Kralové, 21.1.2010, osoby pecujici o seniora (CS 1)

Jméno P | Vék | Vzdélani | Socialni sluzba

Ladislav |M | 47 sS osobni asistence, kdyz nemudzu ja, musim zaplatit pani, ktera mé zastoupi
Hana Z | 54 | Vyudeni | odlehéovaci sluzby

Milan M| 58 &S aplikace injekci, zapujéovani kompenzaénich pomUlcek

Jana Z| 56 &S pedovatelska sluzba- pedovatelka dochazi denné

Premysl | M| 56 S8 | denni stacionaf, dovoz obé&dil

Bohumila | Z | 54 | Vyugeni |jina sociélni sluZba - dovoz obé&dil, aplikace injekci

Olina Z| 55 sS pedovatelska sluZba - dovoz obédi

Jana Z| 32 VS pedovatelska sluZba - péde o nohy, pfevazy

FG 5 Nachod, 10.2.2010, seniofri - uzivatelé pe€ovatelské sluzby (CS 4)

Jméno | P | Vék | Vzdélani | Pe€ovatelska sluzba
} ; pomoc pfi zvladani béZnych ukon(, uklid profesionalni firmou, zvazuje i
Véra Z| 91 SS zajisténi stravy
Iva Z| 85 sS pomoc pfi zvladani béZnych Gkont, poskytnuti stravy, tklid
Véra Z| 71 sS aktualné nastala potfeba vyuzivani pedovatelskych sluzeb
Pavel M| 74 VS aktualné nastala potfeba vyuzivani pe€ovatelskych sluzeb
Alena 2| 76 s8 poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajiSténi stravy
Markéta | Z | 74 | Vyugeni | poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zaji§téni stravy
Albéta | Z | 75 s8 poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajisténi stravy
JiFi M| 77 sS poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajiSténi stravy
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FG 6 Nachod, 10.2.2010, seniofi - lidé, ktefi se hlasi do domova pro seniory (CS 3)

Jméno | P | Vék | Vzdélani | Prihlaskalvazna Gvaha o podani prihlasky

N«

Jarmila 85 | Vyuceni | ano, podana pfihlaska

69 ZS ano, podana pfihlaska

N«

Zdenka

Libuse |Z| 85 zZS ano, podana pfihlaska

FG 7 Nachod, 11.2.2010, osoby pecujici o dité s postizenim (CS 2)

Jméno P | Vék | Vzdélani | Druh vyuzivané socialni sluzby
Ivana Z | 40 | Vyugeni | specidlni $kola v HK

Marcela |Z| 34 | Vyudeni |osobni asistence - Z3, svozné auto
Hana Z| 72 SS denni staciona¥, odlehéovaci sluzba
Dana Z | 35 | Vyuéeni | nema nabidku, informace

Petr M| 46 | Vyu€eni |denni stacionaf, odleh&ovaci sluzba
Ivana Z| 46 SS nema nabidku

FG 8 Nachod, 11.2.2010, osoby pecujici o seniora (CS 1)

Jméno P | Vék | Vzdélani | Druh vyuzivané socialni sluzby
Milo$ M| 47 | Vyu€eni |jina socialni sluzba — charita
Lubomir |M| 54 s UvaZuje

Jifina Z| 61 Z8 uvaZuje o odleh&ovaci sluzbé
Oldfich |M| 47 ss UvaZuje

Michaela | Z | 33 sS dovoz ob&dd

Iveta 7 | 37 | Vyuéeni |obé&as pedovatelka, ob&dy

Honza M| 55 S8 dovoz obédd

Lenka Z| 37 s$8 bez sluZeb
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FG 9 Hradec Kralové, 12.2.2010, seniofi - uzivatelé pecovatelské sluzby (CS 4)

Jméno P | Vék | Vzdélani | Pecovatelska sluzba
Dagmar | Z | 65 | Vyu€eni | poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajisténi stravy
Bohumila| Z | 71 sS necha si vozit ob&dy, velké nakupy, nékdy umyt okna
pomoc pfi zajisténi chodu doméacnosti, poskytnuti stravy nebo pomoc pfi
Josef M| 69 sS zajisténi stravy
Calta M| 71 ss injekéni 1écba pfi bolestech, pedikura
Jan M| 69 sS denni oSetfeni pfi diabetické noze
pomoc pfi zajisténi chodu domacnosti, poskytnuti stravy nebo pomoc pfi
Nadézda | Z | 77 | Vyugeni | zaji§téni stravy
Eva Z | 69 | Vyugeni | pomoc pfi zaji$téni chodu domacnosti, injekéni Ié&ba pFi bolestech hl. ramene
pomoc pfi zajiSténi chodu domacnosti, Casta potifeba Iékariské i peCovatelské
Dana Z| 73 Z8 POMOCi
pfi bolestech aplikace injekce, pedikura, kadefnictvi, rehabilitaéni cvi€eni,
Marie Z| 67 sS rehabilitadni pobyty
Milan M| 75 | Vyu€eni | pfi upornych bolestech aplikace injekce
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