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Anotace

Diplomova prace se zabyva specifikami prace, moznostmi a zptisoby individualniho

planovani s détmi s mentalnim postizenim v zafizeni DOZP.

Teoreticka ¢ast prace charakterizuje cilovou skupinu déti s mentalnim postizenim a déti
s mentalnim postizenim v kombinaci s poruchou autistického spektra. Pfiblizuje
komplikace a obtiznost prace s témito détmi, vyuziti a dualezitost individudlniho
planovani. Popisuje také socialni sluzbu Domov pro osoby se zdravotnim postizenim,
Zakon o socialnich sluzbach a vybrany Standard socialnich sluzeb, které s praci tzce

souviseji.

Prakticka ¢ast je zaméfena na vyzkumné otazky, na rozhovor s klicovym pracovnikem
a pracovniky z pfimé péce, na rozborech téchto rozhovori, rozebirani specifik, divoda,

smyslu a diilezitosti individualniho planovani.

Kli¢ova slova: Individualni planovani, déti s mentdlnim postizenim, porucha

autistického spektra, DOZP

Annotation

The diploma thesis deals with the specifics of the work, the possibilities and methods
of individual planning with children with mental disabilities in the DOZP facility.

The theoretical part of the work characterizes the target group of children with mental
disabilities and children with mental disabilities in combination with autism spectrum
disorder. It introduces us to the complications and difficulties of working with these
children, the use and importance of individual planning. It also describes the social
service Home for Persons with Disabilities, the Act on Social Services and a selected

Standard of Social Services that are closely related to work.

The practical part is focused on research questions, on the interview with a key worker
and workers from direct care, on the analysis of these interviews, analyzing the

specifics, reasons, meaning and importance of Individual Planning.

Keywords: Individual planning, children with mental disabilities, autism spectrum

disorder, DOZP
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Uvod

Tématem mé diplomové prace je ,Individualni planovani s détmi s mentalnim
postizenim v zafizeni DOZP*“. Cilem prace je specifikovat dilezitost a vyznam
individualniho planovani v socidlnich sluzbach, u déti s mentalnim postizenim a nejen
unich. Prace by méla byt pfinosem a slouzit k pochopeni problematiky lidi a déti
s mentalnim postizenim a poruchou autistického spektra. Vysvétluje také vyznam role

pracovnika v piimé péci v ramci celého procesu planovani.

Diplomova prace je rozvrzena do dvou ¢asti, a to na ¢ast teoretickou a ¢ast praktickou,

které na sebe navzajem navazuji.

Teoreticka ¢ast prace charakterizuje cilovou skupinu déti s mentdlnim postizenim a déti
s mentalnim postizenim v kombinaci s poruchou autistického spektra. Pfiblizuje
komplikace a obtiznost prace s témito détmi, vyuziti a dilezitost individualniho
planovani. Popisuje také socialni sluzbu Domov pro osoby se zdravotnim postizenim,
zakon o socialnich sluzbach a vybrany Standard socialnich sluzeb, které s praci Gzce

souviseji.

Praktickd cast je zaméfena na vyzkumné otazky, na rozhovor s klicovym pracovnikem
a pracovniky z pfimé péce, na analyze téchto rozhovord, rozebirani specifik, divodi,
smyslu a dulezitosti individualniho planovani. Dale se v ramci praktické Casti tesi
moznosti ziskavani potiebnych informaci o klientech, spoluprace s predeslymi
sluzbami, socialnimi pracovniky OSPODu, ale i s rodinou, pokud je tato moznost redlna
a k prospéchu. Rozboru, hodnoceni a pfipadnym moznostem =zlepSeni tymové
spoluprace, vyznamnym c¢astem v procesu, tomu se také vénuje prakticka Cast
diplomové prace. Jak si postupné objasnime, bez spoluprace, informaci, zkuSenosti,

kreativity, chuti a smyslu, ztraci planovani smysl.

Jelikoz pracuji jako socidlni pracovnice v Domové pro osoby se zdravotnim, méla jsem
k tomuto tématu blizko. Vybrala jsem si ho zejména proto, abych ovéfila vnimani
dilezitosti planovani mezi pracovniky a ziskala material pro dalsi praci se vSemi ¢lanky

procesu planovani.

Individualni planovani je velmi tézka, ale smysluplna ¢innost, ve které¢ je nutné pobudit

chut, silu a kreativitu prace.



TEORETICKA CAST

1 Mentalni postiZeni

1.1 Etiologie a klasifikace mentalniho postiZeni (retardace)

Souhrnem rozumovych schopnosti a védomosti Clovéka je intelekt. Je vySetfovan
za pomoci standardizovanych inteligencnich testi, pfiCemz jejich vysledkem je
inteligen¢ni kvocient 1Q. V bézném slovniku je pfitom pojem intelekt blizky pojmim
jako ,,bystry*, ,rychle chapajici®, ,,chytry atd. (Valenta, Michalik, & Lecbych, 2012,
s. 20).

Mentalni postizeni neboli mentalni retardaci je pak mozné oznacit jako poruchu
intelektu. Pfi této poruSe dochdzi k nedostatecnému rozvoji intelektu, coz ma
zanasledek snizeni rozumovych schopnosti, kter¢ ale nemusi nutné¢ postihovat

rovnomérné veskeré slozky intelektu (Petr & Markova, 2014, s. 252).

Podle Snydrové (2008, s. 127) se tudiZ jedna o ,,stav zastaveného ¢i netiplného vyvoje,
ktery je zvlaste charakterizovan narusenim dovednosti, které se projevuji béhem
vyvojoveho obdobi a prispivaji k povsechné urovni inteligence, tudiz pozndvacich,

recovych, pohybovych a socidlnich schopnosti.

Existuji vSak rizné piistupy k definovani mentélniho postiZeni, a to na zaklad€ rGznych

hledisek (viz tabulka €. 1).

Tabulka €. 1 — Ptistupy k definovani mentalniho postizeni

| Pristup Definice
biologicky postizeni v disledku trvalého zavainého organickeho
nebo funkéniho potkozeni mozku; syndrom podminény
chorobnymi procesy v mozku

psychologicky | primarné smifena Groven rozumoviich schopnosti
méfitelnych standardizovanymi testy inteligencniho
kvocientu (1Q) (tzn. vzhledem k populaéni normé)

socidlni postizeni charakteristické dezorientaci ve svété a ve
spoleénosti, kterd omezuje zvlidat viastni socilni
existenci samostatné bez cizi pomoci

pedagogicky sniZend schopnost udit se navedory vyukiti specifickych
vzdélavacich metod a postupii

pravni snifend zphsobilost k samostatnému pravnimu jednani
(provadéni sloZitych pravnich dkond a rozhodnuti)

Zdroj: Plevova & Slowik, 2010, s. 8



Tento stav se pfitom muze objevovat bud’ zcela samostatné, anebo spolecné
s jakoukoliv jinou duSevni ¢i télesnou poruchou. Dokonce lze tvrdit, Ze osoby mentalné
retardované jsou tii az Ctyfikrat Castéji postizené také né€jakymi jinymi duSevnimi

poruchami, neZ je tomu u b&Zné populace (Snydrova, 2008, s. 127).

V soucasnosti Zije v populaci asi 3 aZ 4 % osob s mentalnim postizenim. Tuto
skuteénost ostatné potvrzuji také statistické odhady, podle kterych v Ceské republice
zije asi tfi sta tisic osob, u kterych byla diagnostikovana mentalni retardace (Bendova

& Zikl, 2011).

Podle Plevové a Slowik (2010, s. 129) ,, termin ,, mentalni retardace “ vychdzi z latiny.
Konkrétné vychdazi z vyrazii ,,mens* (mysl, duse) a , retardare* (opozdit, zpomalit).

6 6«

Doslovny preklad tudiz zni — ,,opozdeéni ¢i zpomaleni mysli“. “ Autorky vSak vysvétluji,
ze ve skuteCnosti se jednd o mnohem komplikovanéj$i syndromatické postizeni.
Postihuje nejenom psychické, tudiz mentalni schopnosti, ale prakticky celou lidskou
osobnost ve vSech jejich slozkach. Ve vysledku tudiz ovliviiuje nejenom vyvoj a iroven
rozumovych schopnosti, ale tykd se také emoci, komunikacnich schopnosti, trovné

socialnich vztahli, moZnosti spolecenského uplatnéni atd.
Mezi zakladni piiznaky mentélni retardace patii (Snydrova, 2008, s. 127—128):

e omezeni Ci zastaveni rozumového vyvoje,

e podvédoma i timyslna koncentrace neni rozvinuta v dostateCné mifte, prevazuje
netlumené napodobovani,

e pamét je z veétsi Casti mechanicka,

e mysleni zistava na konkrétni trovni,

¢ Kk rozvijeni fe¢i dochazi s vyvojem rozumovym:
o pii nejtézsi forme se objevuji pouze afektivni zvuky,
o pii stifedné tézké formé feC dospéje ke stupni pojmenovani a oznaceni

konkrétnich jevi,

o pfii nejleh¢i formé fe€ dospéje k uzivani slov a pojmd,

e cit — prevladaji afekty, patrnd je citova instabilita (miiZze se jednat o citovou
tupost ¢i naopak afektivni vybusnost),

e volni stranka — patrna je vyrazna sugestibilita.
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Mimo vySe zminovanych dusevnich ptiznakli se vSak objevuji také vyvojové télesné

anomélie, a to zejména (Snydrova, 2008, s. 128):

o anomalie lebky,

o asymetrie obliceje,

o nizké Celo,

o anomalie usi ¢i zubu,

o anomalie ruky atd.

Podle Valenty, Michalika a Lecbycha (2012, s. 55) je etiologie mentalniho postizeni
velice slozita a prakticky stejné promeénliva, jako i jeho symptomatologie. Je tomu tak
z toho ditvodu, Ze existuje celd fada faktort, které se podileji na vzniku tohoto velice
specifického psychického stavu, ktery se projevuje zna¢né snizenou inteligenci. Obecné
je mozné tvrdit, ze tak jako nemohou existovat dva jedinci se zcela totoznou
symptomatologii, tak nemulze byt fe¢ ani o dvou jedincich s totoznym pocatkem
intelektové subnormality. I z tohoto divodu je ostatné velice komplikované vytvaret

odpovidajici etiologické kategorie.

Svoboda, Krej¢itova a Vagnerova (2001, s. 400) nicméné vysvétluji, ze mentalni
postizeni je obecné podminéno vnitfnimi, tudiz biologickymi faktory a vyznacuje
se trvalym charakterem. Je sice pravdou, Ze miZze byt ovlivnéna i1 vnéjSimi vlivy, avSak
jediné v ramci urcitych biologicky danych limit. Toto postiZzeni vyvoje rozumovych

schopnosti je vrozené nebo Casné ziskané.

Fakt, Ze se jedna o postizeni vrozené ¢i ziskané, zmifnuji Valenta, Michalik a Le¢bych
(2012, s. 55). Tito autofi zaroven dodavaji, ze priCiny byvaji v literatufe obecné
kategorizovany pomérné rizn€. Narazit tak miizeme jak na faktory endogenni neboli
vnitini (jedna se o pfiCiny geneticke), tak 1 na faktory exogenni neboli vnéjsi (jedna
se o viry, bakterie, jedy atd.). Podle casového hlediska je pak mozné rozliSovat

nasledujici faktory:

e prenatalni — pasobi pfed porodem,
e perinatalni — ptsobi béhem porodu, ale kratce i tésn€ po ném,

e postnatalni — ptisobi v pritbéhu zivota.

Je tudiz zieyjmé, Ze s mentalni retardaci se spojuje relativné mnoho problémt, které

se tykaji jeho vzniku. Problematické jsou vSak rovnéz otazky terminologické, teoretické
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1 metodologické. Nicméné jestli bychom se drzeli vySe uvadénych piicin vzniku podle
casového hlediska, pak je strukturované se mozné dopatrat k mnoha navzijem se
piekryvajicich vlivim (je vSak zéaroven tifeba zohlednit fakt, ze fada pficin zlstane
neznama). Muze se tak jednat o specifické genetické piiCiny, jakoz 1 intrauterinni
infekce, hypoxie plodu, encefalitidy atd. Celkové je pfitom mozné tvrdit, Ze od stiedné
tézkého mentalniho postizeni bude pfevazovat organicka etiologie (spolu s patologicko-
anatomickym ndlezem v oblasti centralni nervové soustavy) s tim, ze trend jejiho
nartstani je vSak mozné vidét i u lehkého mentalniho postizeni (Valenta, Michalik,

& Lecbych, 2012, s. 55).

Ze ma mentalni postizeni skute¢né celou fadu piicin, ostatné potvrzuje napiiklad také
Leifer (2004, s. 645). Autorka vysvétluje, Ze v neonatdlnim obdobi je zjiStovana
fenylketonurie, hypertyreoidismus, fetadlni alkoholovy syndrom, Downliv syndrom,
malformace mozku a infekce matky, jako je naptiklad cyromegalovairus. Porodni
zranéni ¢i anoxie pii porodu nebo tésné po ném také zplisobuji mentalni postizeni.
Zminit je tfeba také onemocnéni jako meningitida, otrava olovem, novotvary
a encefalitida, nebot’ v§e uvedené muize mentalni retardaci zpisobovat jak u déti, tak
1u dosp€lého c¢loveka prakticky v jakémkoliv véku. Pochopitelné velmi vyznamnym
faktorem je i zminovana dédi¢nost. Moznosti je také, ze k tomuto stavu piispiva rovnéz

zivot ve fyzicky a emocialné deprivovaném prostiedi.

Diagnézu je mozné urcit po peclivém zkoumani. PredevSim je zapotiebi vyloucit
onemocnéni, jako je epilepsie, mozkova obrna, podvyZziva, emocialni poruchy, slepota,
hluchota ¢i feCové poruchy, pfi¢emz v n€kterych ptipadech dokaze v€asna identifikace
aintervence mentalni postizeni zmirnit ¢1 jemu zcela predejit. DalSi piiznaky
mentalniho postizeni maji souvislost s jednotlivymi stupni rtistového procesu. Pokud
déti nedosahuji vyvojovych stupiiti v predpokladané dob¢, je mozné, Ze maji kognitivni
poruchu. Mezi pfiznaky patfi taktéz nezvykld nemotornost a neschopnost reagovat
na stimuly. V né&kterych piipadech se vSak poruchu nepodaii prokéazat diive, nez zacne
Skolni dochazka. Kazdy ptipad je nutné opakované podrobit novym vySetifenim dle

individualniho vyvoje ditéte (Leifer, 2004, s. 645).

Je tieba dodat, Ze mentalni retardace navic podminiuje 1 vyznamné omezeni adaptivniho
fungovani postizené osoby v jeho socialnim prostiedi. Pro samotné¢ diagndzy tudiz

nebude dostacovat jenom samotny slaby vykon v testech inteligence, ale je nutné, aby
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jedinec selhaval také v plnéni véku adekvatnich ocekavani ve svém socidlnim prostiedi.
Pravé z tohoto diivodu neni mozné za mentaln¢ retardované oznacit napiiklad romské
déti, které maji 1Q nizsi nez 70. Tyto déti totiz zpravidla nejsou ve své rodiné nijak
napadné a vyborné plni veskera jeji ocekavani. V praxi byvaji v nékterych piipadech
dokonce samostatnéjsi a socialné schopnéjsi nez nékteré déti, které maji nadprimérné

vysoké 1Q (Valenta, Michalik, & Lecbych, 2012, s. 55).

Snaha pojmenovat stav podobny mentalnimu postizeni je pfitom patrna uz ve velmi
ranych pisemnych pramenech. V této souvislosti je tfeba zminit naptiklad egyptské
papyrové svitky, které¢ byly objeveny v Thébach a které 1ze datovat do obdobi kolem
roku 1500 pied Kristem. V nich je popsdno postizeni téla 1 mysli, které je vztahovano

k riznym uraztim hlavy a mozku (Prochazka, 2014, s. 169).

Zminit je potieba také dilo J. Locka z roku 1690 ,,Esej o lidském rozumu*, které mélo
podstatny vliv na rozvoj pedagogiky a filosofie a ve kterém tento autor rozliSuje mezi
nedostatkem rozumu neboli slaboduchosti a §ilenstvim neboli duSevnim onemocnénim.
V pftipad¢ jedincti, ktefi se potykaji s dusevnim onemocnénim, podle jeho nazoru,
dochazi k nespravnému spojovani a chybnému zdivodiovani jednotlivych ideji. OvSem
v ptipad¢ osob s mentalni retardaci je mozné pozorovat omezenou samotnou schopnost

ideje spojovat a zdiivodiiovat (Prochézka, 2014, s. 169).

Koncem devatendctého stoleti se danou problematikou zaobirali pfedev§im pedagogové,
pficemz souhrnny systém vychovy a vzdélavani pro jedince s postizenim intelektu
v této dobé vypracoval E. Seguin. Postupy tohoto Iékafe a pedagoga se opiraly
piredev§im o rozvoj smyslové percepce a podporu Cinnosti jednotlivych receptort.
Nutno fici, ze prav€é Seguin se tak zaslouzil o vyznamny rozvoj oboru specidlni
pedagogiky — psychopedie. V roce 1850 se odstéhoval do USA a pozdéji zde zalozil
spolecnost, kterd byla dlouhou dobu znamd jako Americkd asociace pro mentalni
retardaci. V souCasné dobé pracuje pod nazvem Americkd asociace pro intelektova
a vyvojova postizeni neboli AAIDD a sehrava vyznamnou roli ve vyvoji a piistupu
k lidem s intelektudlnim postizenim. Nicmén¢ psychologové se o tuto problematiku
zacali jeSté vice zajimat ve dvacatém stoleti, kdy A. Binet vytvofil §kaly na méteni
intelektového vykonu. Testovani inteligence se tak od tohoto okamziku stalo
neodd¢litelnou soucasti praktické psychologie. Zaroven timto zacala snaha rozlisit miru

intelektového naddni a objektivnéji identifikovat postizeni intelektu. V roce 1910 byl
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proveden vibec prvni psychiatricky pokus o klasifikaci miry intelektového postizeni,
pfiCemz autor prvni svétové rozsifeni klasifikace E. Krapelin hovofil o mentalnim
postizeni jako o oligofrenii a objevily se celkem tfi zndmé stupné mentalniho postizeni

(Prochézka, 2014, s. 169—-170):

e idiocie,
e imbecilita,

e (ebilita.

vV v

Tento zpusob klasifikace byl pouzivan témér Ctyficet let, avSak v poloviné minulého
stoleti se objevila snaha nahradit toto nazvoslovi, a to i vzhledem k tomu, Ze postupem
casu ziskalo vulgarni konotace a zacalo byt nositelem stigmatizace. Neodkladna byla

také nutnost zptesnit diagnostiku mentalniho postiZzeni (Prochazka, 2014, s. 170).

V Ceské republice se pak od devadesatych let dvacatého stoleti pro klasifikaci mentalni
retardace vyuziva 10. revize Mezinarodni klasifikace nemoci. Ta rozliSuje celkem ctyfi
kategorie a zaroven také kategorii ,,jind mentalni retardace” a ,nespecifikovana

mentalni retardace (Bendova & Zikl, 2011, s. 10).

Zminované kategorie podle MKN-10, které¢ vydala Svétova zdravotnickd organizace

v roce 1992, jsou uvedené v tabulce piiloZzené nize (viz tabulka €. 2).

Tabulka €. 2 — Stupné mentalniho postizeni podle MKN-10

:::;ﬁvjni Sl il Plemo 1) mentalni \'é':dé]nf::ué‘ll:;:
F701 Lehké mentélni postitent B9-50) 12-9 let
F71 Stifedni mentalni postizeni 48-35 9-6 let
F12 Tézki mentdlni postiend 34-20 6-3 roky
F73 Hluboks mentalni postitent 19-0 Pod 3 roky
F78 Jind mentalni postizeni Nespecifikovino Mespecifikovano
F79 Neurtend mentilni postideni Nespecifikovino Nespecifikovino

Zdroj: Pivar¢, 2017, s. 15

1.2 Mentalni postiZeni u déti

Narozeni mentalné postizeného ditéte do rodiny je obvykle vniméano jakozto velice
traumatizujici udalost. Mnoho odborniki se dokonce domniva, Ze narozeni tézce

mentalné postizeného ditéte je mozné oznacit za jednu z vibec nejbolestivejSich
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udalosti, se kterou se Cloveék ve svém zivoté muze setkat. VétSina lidi totiz ve svém
potomkovi vidi pokracovatele sebe sama. Ztotoznuje se s nim jako s pokracovatelem
svého rodu a jako dédicem veSkerych svych schopnosti a dobrych vlastnosti. Drtiva
skutecnost tak zpravidla oba rodi¢e zastihne naprosto nepfipravené. Nerozumi tomu,
cose s jejich potomkem stalo, neumi odhadnout, jak bude jeho vyvoj pokracovat

a co vie je v zivoté ek (Svarcovd, 2001, s. 132).

Jakmile je u ditéte diagnostikovano mentalni postizeni, je predevS§im nutné
harmonizovat riist a vyvoj s mentalnimi funkcemi. Kuptikladu abstraktni mysleni se
neobjevuje pred dvanactym rokem zivota. Dité, které je klasifikovano jako mentalné
postizené, totiz nemusi byt vzdy postizené ve vSech mentalnich funkcich (viz tabulka
¢. 3). Existuje tak celd fada testl méfeni inteligence, pfiCemz pravé détem se velice

casto predklada tzv. Stanfordiv-Binetiv test (Leifer, 2004, s. 645).

Tabulka €. 3 — Faktory mentalnich funkci

pozornost, kratkodoba a dlouhodoba

Uroveri védéni: "
pamet, percepce

Myilenkove procesy: | vzhled, dsudek, afekt, nalada

slovni zasoba, abstraktni my3leni,

Expresivnijazyk: e Rt

Zdroj: Leifer, 2004, s. 645

U déti je vsak vSeobecné naro¢né hodnotit jejich inteligenci. Za nejspolehlivéjsi je proto
vzdy mozné povazovat individudlni testovani. U déti se pouzivaji osobnostni testy, jako
kuptikladu test s obrazkovymi piibchy, test s inkoustovou skvrnou, testy kresleni nebo
testy na dopliovani vét. Testy vSak maji svlj vyznam pouze v piipadé, ze jsou
kombinovany s peclivym zkouménim fyzického, mentalniho, emocialniho a socidlniho

vyvoje daného ditéte (Svoboda, Krej¢ifova, & Vagnerova, 2001, s. 402).

Jak uz bylo feceno, mentalni retardace md& mnoho pficin, ale také mnoho ptiznakt.
V chovéni, jakoz i ve vykonu déti s mentalnim postizenim je tudiz mozné sledovat
specifické zvlastnosti. Ty jsou pfitom z velké miry podminény jednak pravé samotnym
stupném mentalni retardace, jak uz bylo vysvétleno v piedchézejici kapitole, ale také
1 kuptikladu adaptabilitou ditéte, ¢i obecné jeho socidlnim okolim a zazemim, resp.

samotnym vychovnym stylem rodi¢ii nebo pedagogti (Bendova & Zikl, 2011, s. 12).
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Pro mentalné postizené déti tak byvaji nejcastéjsi a zcela charakteristické zejména tyto

uvedené ptiznaky (Bendova & Zikl, 2011, s. 10):

e poruchy kognitivnich procest,

e poruchy vizuomotoriky a pohybové koordinace,

e vysoka zéavislost na rodic¢ich i druhych osobéach obecné,

¢ infantilnost osobnosti,

e tendence k neurotickym a détskym reakcim,

e naklonnost k uzkosti,

e pasivita, celkova zpomalenost v chovani ¢i naopak impulsivnost a hyperaktivita,
e konformnost se skupinou,

e sugestibilita a rigidita chovani,

e nedostatky v oblasti osobni identifikace, jakoz i ve vyvoji svého vlastniho ,,ja*,
e opozdény psychosexudlni vyvoj,

e nerovnovaha v aspiraci a vykonu,

e vysoka potfeba uspokojeni a jistoty,

e citova vzruSivost a labilita nalad,

e poruchy v interpersonalnich vztazich a komunikaci,

e snizena adaptabilita k socidlnim a Skolnim pozadavkim.
Nicméné charakteristika jednotlivych stupn mentalni retardace u déti je nasledujici:

e Charakteristika ditéte s lehkou mentalni retardaci — podle MKN-10 se
hodnota IQ muze pohybovat v rozmezi 50-69. Jedinci spadajici do této
kategorie zpravidla Gspésné zvladaji zivot, ktery je podobny zdravym jedinclim

(Venglatova & Mahrova, 2006, s. 100).

K zékladni charakteristice téchto déti patii zejména jejich schopnost tcelné uzivat fec
v kazdodennim zivoté. Déti dokazi udrzet konverzaci, dokazi komunikovat a také
se zaclenit do socidlniho prostfedi bez vétsich problémil, je zde jasné patrné opozdeéné
osvojeni feci. Tito jedinci zpravidla dosahnou naprosté nezavislosti, pokud jde o osobni
péCi (tzn. v oblasti jidla, umyvani, oblékani, hygienickych navyka ¢i praktickych
domaécich ¢innostech), a to 1 navzdory lehkému opozdéni. Za nejvétSi problém je
u téchto déti obvykle mozné povazovat zvladani Skolnich néarokd, a to predev§im pfi

teoretické praci. Idedlni je proto zaméfit vyuku téchto déti zejména na rozvoj jejich
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schopnosti, ale i kompenzaci nedostatkl. Je tfeba brat ohled také na to, Ze cely proces
edukace mtize byt zna¢né ztiZen tim, Ze se u nich v emocialni oblasti projevuje vyrazna
nezralost. Patrna je také zna¢na sugestibilita. Casto je objevuji problémy se ¢tenim
a psanim. Nicmén¢ v soucasnosti je vétSina deti s lehkou mentalni retardaci vzdélavana
v zakladnich Skolach praktickych, pfi¢emz posléze absolvuji také odborna ucilisté nebo
dvouleté praktické Skoly. Zavérem je tfeba podotknout, ze tito jedinci piedstavuji asi
70 % veskerych mentélnich retardaci. K tomuto stavu se vSak mohou v nékterych
piipadech pfidruzit také dalSi chorobné stavy, pficemz zminit je potieba zejména
poruchy autistického spektra (tyto budou detailngji popsény v nasledujici kapitole), ale
1 dal$i vyvojové poruchy, epilepsie nebo poruchy chovani a télesna postizeni (Bendova

& Zikl, 2011, s. 12—-13).

e Charakteristika ditéte se stifedné téZkou mentalni retardaci — podle MKN-10
se hodnota IQ mize pohybovat v rozmezi 35-49. Pro tyto jedince je specifické
pomalu se rozvijejici chdpani a uzivani fec¢i. V nckterych piipadech nejsou
schopni se fec€i naucit, tudiz pouzivaji pouze gestikulaci. Obvykle celkovée
nejsou schopni vést plné samostatny zivot (Venglafova & Mahrova, 2006,

s. 100).

Z vyvojového hlediska je totiz u téchto déti znaén€ opozdéno porozumeéni obsahu feci,
ale také rozvoj expresivni slozky feci. Schopnost komunikace déti je tak omezena
po cely jejich zivot. Mezi jednotlivci existuji vyrazné interindividualni rozdily, pfi¢emz
pravé i ve vztahu ke komunikaci. Uroveni rozvoje fe¢i je vyrazné variabilni, aviak
obvykle byva na urovni prvni signalni soustavy. Ne&které déti, kterym je
diagnostikovéno toto postizeni, jsou schopné jednoduché komunikace. Ta pfitom miize
byt verbalni, ¢i na bazi alternativni a augmentativni. Naopak ale zdaleka ne vSichni jsou
jednoduché komunikace schopni, néktefi jedinci dokazi své potieby vyjadfit pouze
se skutecn¢ velkymi problémy. Dalsi se zase nenau¢i mluvit vibec nikdy, ackoliv
mohou porozumét verbalnim instrukcim a dokazi se naucit funkéné pouzivat gestikulaci

nebo jiné formy nonverbalni komunikace (Bendova & Zikl, 2011, s. 13).

Nicméné nekteré deéti se stfedné tézkou mentdlni retardaci jsou pii pedagogickém
vedeni schopné naucit se zakladiim Cteni, psani i po€itdni. V ramci vyuky Cteni se
pritom obvykle vyuziva metoda globalniho ¢teni. Diivodem je fonematicka nevyzralost

sluchu a problémy tykajici se zrakové diferenciace. Diky specidlnim vzd€lavacim
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pfedpokladiim tito jedinci mohou nabyt zakladnich védomosti a dovednosti.
V dospélosti zpravidla dokazi vykondvat jednoduchou manualni praci. Tyto déti jsou
vetsinou plné mobilni a rovnéz 1 fyzicky aktivni. V nékterych ptipadech byva soucasné
diagnostikovan détsky autismus ¢i jiné persvazivni vyvojové poruchy. Mnohdy byvaji
pfidruzend i télesnd postiZzeni a neurologickd onemocnéni. V tomto kontextu je potieba
zminit pfedev§im epilepsii €i psychiatrickd onemocnéni. Vzdélavani zpravidla probiha

na zakladni Skole specialni, pfi¢emz posléze navazuje jednoletd prakticka Skola.

e Charakteristika ditéte s téZkou mentalni retardaci — podle MKN-10 se
hodnota IQ se miize pohybovat v rozmezi 20-34. Tato kategorie je podobna
vyse popisované, avSak projevuje se zde jesSt€¢ vyrazn€jSi snizeni schopnosti.
Ptitomno je silné postizeni motoriky a objevuje se také mnoho piidruzenych

defektti (Venglarova & Mahrova, 2006, s. 100).

O podobnosti s vySe popisovanou kategorii je pfitom mozné hovoiit predevSim

v souvislosti s (Bendova & Zikl, 2011, s. 14):

o klinickym obrazem,
o pritomnosti organické etiologie,

o ptidruzenych postizeni.

Jak uz bylo feceno, snizend uroven schopnosti je u téchto déti ptitom daleko vyraznéjsi.
Déti obvykle trpi vyraznym stupném poruchy motoriky. Velmi bézné jsou i dalsi
pfidruzené vady prokazujici pfitomnost klinicky signifikantniho poSkozeni nebo
chybného vyvoje Gstfedniho nervového systému. Re¢ se v piipadé t&zké mentalni
retardace u ditéte zpravidla nevytvati. V ptipadé€, Ze ano, zlstava na stupni zékladnich
elementl projevové slozky feci. Timto se maji na mysli pudové hlasové projevy.
K jejich vybéru dochazi na zaklad¢ toho, zda jsou spojené s projevem spokojenosti,
prani, odporu nebo zlosti. Poskozené jsou modulacni faktory feci. Jde pfitom piedevsim
o dynamiku a melodii. V nékterych situacich je mozné se setkat s echolalickymi
napodobovacimi senzomotorickymi reflexy. Dité tudiz opakuje zvuky ¢i v nékterych
pripadech i slova, které zaslechlo, jako ozvéna, avSak neporozumi jejich smyslu. Jako
nahradu verbalniho projevu vSak lze u téchto déti dobie uplatnit ndhradni a podpirné
komunikac¢ni systémy. K lepsi orientaci v okoli, jakoz i pro komunikaci s nim se kromé
béznych systémi AAK vyuziva kupiikladu také socidlni ¢teni (Bendova & Zikl, 2011,
s. 14-15).
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I navzdory tomu, Ze moznosti pro vychovu a vzdélavani téchto jedincl jsou velmi
vyrazn¢ omezené, v praxi se ukazuje, ze potiebna péce, ktera je zahdjena dostatecné
vcas, dokdze vyrazné pomoct k rozvoji jejich motoriky, rozumovych schopnosti
¢1 komunikacnich dovednosti. Timto zaroven samoziejm¢ dochazi i ke zvySovani
samostatnosti, a tudiz i zlepSeni celkové kvality Zivota. Pii nepfetrzité vychovné péci
dokézi tyto déti vykonavat urcité jednoduché tikony. I navzdory tomu ale zistavaji

po cely zivot zavislé na péci jinych osob (Bendova & Zikl, 2011, s. 15).

e Charakteristika ditéte s hlubokou mentalni retardaci — podle MKN-10
hodnota IQ byvéa nizsi nez 20. Jedinci spadajici do této kategorie jen s velkymi
obtizemi chépou pozadavky C¢i instrukce. Jsou schopni pouze zakladni
neverbalni komunikace. Vzhledem k tomu, Ze je u téchto osob pouze minimalni
schopnost pecovat o sebe, je nutnd stald pomoc a dohled. Tvofti asi 1 % vSech

osob s mentalni retardaci (Venglafova & Mahrova, 2006, s. 100).

Tyto déti maji tudiz skutecné hluboce omezenou schopnost porozumét pozadavkim
nebo instrukcim. Jejich IQ je ekvivalentni véku ditéte, které je mladsi tii let. Hodnota
IQ je v téchto piipadech zaroven za pomoci dostupnych diagnostickych ndstroji jen
velmi téZce zméfitelnd. Jak uz bylo zminéno vyse, odhaduje se vsak, ze byva nizsi nez
20. Déti spadajici do této kategorie mentalni retardace jsou obvykle imobilni nebo je
jejich pohyb velmi vyrazné omezen. VétSinou byvaji inkontinentni. Nékdy mohou byt
schopné rudimentarni neverbalni komunikace. Zaroven nedokazi tito jedinci vibec
pecovat sami o sebe, ¢i jen opravdu velmi nepatrné, a tudiz potfebuji soustavnou pomoc
a nepretrzity dohled. Moznosti jejich vychovy a vzdélavani jsou skutecné velmi
omezené. Na velice nizké Grovni je chapani a pouzivani feci. Zpravidla jsou ovSem
schopné zareagovat na jednoduché pozadavky. Prakticky viibec se nevyviji expresivni
slozka feci. Tyto déti nejsou schopné upozornit na své potieby nebo city, maximalné
jsou schopné projevu formou neartikulovanych zvukt. Tyto zvuky pfitom mohou byt
ojedinéle obménovany na zaklad¢ aktudlniho citového rozpoloZeni. Rovnéz koverbalni
chovani je znacné poskozené. To se projevuje nefunk¢ni, resp. neexistujici nonverbalni

komunikaci a ¢asto i amimii (Bendova & Zikl, 2011, s. 15-16).

Jestlize jsou tyto déti adekvatné vedené, lze u nich docilit alesponi zcela zakladnich
zrakové prostorovych orienta¢nich dovednosti. I navzdory znaénym omezenim je ale

jejich vyvoj zapotiebi stimulovat. Ve vychové se pouzivaji piedevSim metody
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atechniky, které jsou =zalozen¢é na ,bazdln¢ dialogickém vztahu“ mezi
ucitelem/terapeutem a ditétem. U téchto téti se zaroven velmi Casto objevuji (Bendova

& Zikl, 2011, s. 16):

o nedostatky, které postihuji hybnost,
o epilepsie,
o poskozeni zrakového vnimani,

o poskozeni sluchového vniméani.

Svoboda, Krej¢itova a Vagnerova (2001, s. 400) dodavaji, ze v predchazejici kapitole
uvadénd kategorie F78 se pouzivd pouze v ptipadé, kdy je ziejmé, Ze intelektové
schopnosti jsou zna¢n€ snizeny a retardace je zjevnd, avSak na zéklad¢ tézkého
kombinovaného postizeni, zdvaznym poruchdm chovani nebo autistickym projevim
neni mozné stupen retardace zcela jednoznac¢né ur€it. O jedincich s nespecifikovanou
mentalni retardaci (F79) je fe¢ tehdy, pokud lze prokazat deficit mentalnich funkci, ale
zaroven v dasledku nedostate¢ného mnozstvi udajii neni mozné daného jedince zatadit

do zadné¢ ze Ctyt kategorii podle MKN-10.

1.3 Mentalni postiZeni a poruchy autistického spektra u déti

U mnoha déti s mentalni retardaci se mohou soubézné vyskytovat taktéz poruchy
autistického spektra (PAS). Jak bylo také zminéno v piedchazejici kapitole,
do kategorie F78 (Jind mentalni postizeni) podle MKN-10 totiz spadaji pravé takové
ptipady, kdy je velmi slozité urcit, o jaky stupeni mentalni retardace se jednd, a to pravé
kvtli dal§im zavaznym porucham, jako jsou kupfikladu poruchy autistického spektra

(Ktizkovska & Tomalova, 2012, s. 31).

Hned Gvodem je zaroven tifeba vysvétlit, Ze tyto poruchy spadaji mezi tzv. pervazivni
vyvojové poruchy (podle MKN F84), pfi¢emz mezi n¢ fadime nasledujici uvedené

(viz tabulka ¢. 4).
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Tabulka €. 4 — Pervazivni vyvojové poruchy

Détsky autismus

Atypicky autismus

Rettlv syndrom

Jind dezintegracni porucha v détstvi

Hyperaktivni porucha sdruZena s mentalni
retardaci a stereotypnimi pohyby

Aspergeniv syndrom

liné pervazivni vyvojové poruchy

Pervazivni vyvojova porucha nespecifikovana

Zdroj: Bendova & Zikl, 2011, s. 23

Pervazivni vyvojové poruchy neboli poruchy autistického spektra jsou povazovany
z toho davodu, Ze vyvoj ditéte je naruseny do hloubky v mnoha smérech (Thorova,

2012, s. 58).

Podle Svobody, Krej¢itové a Vagnerové (2001, s. 513) je u vSech typt téchto poruch
naruseno zejména utvareni socialnich vztahti a schopnost komunikace. Problémy
v téchto oblastech jsou pfitom natolik vyrazné, ze se promitaji do celého Zzivota lidi,
ktefi témito poruchami trpi. Pravé z tohoto diivodu jsou také nazyvany jako pervazivni

neboli v§epronikajici.

Poruchy autistického spektra u postizeného jedince zplsobuji odliSné chéapani
a prozivani, tudiz dit¢ s takovym postizenim se chova velice nestandardné. Znamena
to proto naruSeni celé osobnosti ditéte. Projevy u jedincti s poruchou autistického
spektra se pritom odvijeji dle stupné tohoto postizeni. Zaroven je tieba dodat, Ze béhem
zivota a samotného vyvoje ditéte se meéni. V 70. letech minulého stoleti britska
psychiatricka Wing stanovila termin pro problémové oblasti, které jsou vyznamné pro
diagnostiku. Tyto oblasti nazvala jako ,triddu postizeni®, do které spadaji potize

(Thorova, 2012, s. 58):
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e v socialni interakei,
e v komunikaci,

e v pfedstavivosti.

Pravé diky témto uvedenym specifikim je potieba poruchy vyvojového spektra
odliSovat od dalsich vyvojovych poruch, jako je naptiklad mentalni retardace (Thorova,
2012, s. 58).

Pro zajimavost je niZe (viz obrazek ¢. 1) pfiloZzend kresba ditéte ve véku 8 let, které trpi
poruchou autistického spektra. Velice napadné jsou chybéjici o€i, coz je projevem vyse

zminované poruchy socialni interakce.

Obrazek €. 1 — Kresba ditéte s PAS (8 let)

o J ,-

1 : A ..l'l T
} k .
’ 4 ) -I __FF-"_1£JJ

O (

Zdroj: Svoboda, Krej¢itova, & Vagnerova, 2001, s. 520

\

Na dal$im obrazku (viz obrazek €. 2) je vidét kresbu ditéte ve véku 13 let. Na obrazku je
rodina (a) a zaCarovana rodina (b). Ziejmy je zde extrémni egocentrismus, nebot’
na obou obrazcich je dit¢ samo, pfipadné jsou zde jeho oblibené predméty, jako je

pocitac i lego.
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Obrazek €. 2 — Kresba ditéte s PAS (13 let)

st

Zdroj: Svoboda, Krej¢itova, & Vagnerova, 2001, s. 521

V minulosti byly tyto poruchy fazeny do skupiny psychéz. Bylo tomu tak proto, ze tak
jako 1 u dalSich psychéz se jednd o poruchy tézké, kdy je znacné naruSené vnimani
reality a dit¢ ma pouze zanedbatelny vhled do svého vlastniho chovani. Projevy téchto
déti jsou velice bizarni a pro okoli jen velmi tézce pochopitelné. Divod opusténi
puvodniho pojmu psychoza je tfeba hledat zejména v Usili odlisit tyto poruchy
od psychéz u dospélych jedinct, nebot’ v ptipadé déti se zpravidla jedna o vyvojovou
poruchu. Naopak vyraz psychoza se pouziva v pripadech, kdy jde o ztratu diivejSich
dovednosti a regres z vysSich stupnii vyvoje (Svoboda, KrejCifova, & Vagnerova, 2001,

s. 513).

Zatim nebyly nalezeny specifické pfiiny tohoto onemocnéni. Vyzkumy totiz znacné
komplikuje fakt, Ze dochazi k proménlivosti projevi. Nicméné€ uz v osmdesatych letech
minulého stoleti se zacaly objevovat ndzory, ze poruchy autistického spektra vznikaji
v disledku organickych pfiCin. Zacatkem 21. stoleti se vSak pozornost zaméiila
na takzvany vyvojovy neurobiologicky model. Ten piedpoklada, ze ptic¢ina vzniku je
z doposud neovétenych pficin kontaktu plodu s néjakou teratogenni latkou. V takovém
piipadé totiz dochéazi k poskozeni vyvijejiciho se plodu. Nicméné je predpokladano, ze
poruchy autistického spektra u déti zfejmée nezapfticinuje jeden specificky gen. Jde totiz
o poruchu s riaznorodymi pfiznaky, kterd ma proménlivou formu. Nekteré studie

dokazuji, ze dédi¢nost sehravd velmi dulezitou tlohu u vyskytu tohoto onemocnéni.

23



V soucasné dobé¢ jsou poruchy autistického spektra zatazené do poruch vrozenych. Jde
tudiz o neurovyvojovou poruchu na neurobiologickém zaklad¢. Pfi¢ina neni jenom

v jedné oblasti, ale ma na ni vliv vice faktor (Thorova, 2012, s. 46—49).

V souvislosti s tématem této prace je vSak podstatné dodat, ze nejcastéjsi pridruzenou
poruchou u poruchy autistického spektra je pravé mentalni retardace, a to predevSim
u détského autismu. K soubéznému mentalnimu postizeni dochazi u ptiblizné¢ 80 %
déti postizenych poruchou autistického spektra formou détsky autismus (Hrdlicka

& Komarek, 2014).

1.4 Podpora a péce o déti s mentalnim postiZenim

Prichod ditéte do rodiny vzdy pfedstavuje zasadni zménu pro vSechny jeji dosavadni
¢leny, a to nejenom co se prav a povinnosti tyce, ale i zmén v ¢asovém rozvrhu. Pokud
jde o rodiny s ditétem mentalné¢ postizenym, jednoznacné je takova rodina vzdy
vystavena vyraznému vychovnému =zatizeni. Prvni sdéleni diagnozy vzdy zcela
pochopiteln¢ vyvolava Sok. Rodice prozivaji smutek, tizkost a mizeme byt u nich
svédky rozvoje obrannych mechanismii. Najednou se totiz nachazeji ve zcela
neocekavané situaci a musi se vypotadat s velmi hlubokym zklamanim. Klicovou ulohu
v zivoté rodiny s ditétem s postizenim sehrava otazka, jak se rodina s touto situaci

dokaze vyrovnat (Bartoniova, Bazalova, & Pipekova, 2007, s. 49).

V kazdém ptipad¢ ale plati, Ze vyznam rodiny pro dit¢ je obecné skutecné velky. Pro
kazdé dité totiz pravé rodiCe predstavuji tu nejveétsi jistotu, kterd podporuje jeho
vyrovnany a piiznivy vyvoj. Zaroven plati, Ze oba rodice jsou pro dit¢ stejn¢ dileziti.
Dité¢ si prochazi obdobimi, kdy se upina spiSe k matce, ale také obdobimi, kdy se upina

naopak spiSe k otci (Plevova, 2007, s. 21).

Umluva o pravech ditéte z roku 1989 v €l. 23 ptitom zdUraziuje, ze ,, dusevné ci télesné
postizené dité ma pozivat plného a radného Zivota v podminkach, které mu zajistuji

dustojnost, podporuji jeho sebediivéru a umoznuji mu aktivni ucast ve spolecnosti. *

Je to pfitom préavé rodina, ktera piedstavuje zdaleka nejpiirozenéjsi prostredi pro zivot
a vychovu ditéte s mentalnim postizenim. Neni z4dné jiné prostiedi, které by dokézalo
poskytnout totozny pocit bezpeci, jistoty ¢i emocialni stability, jakoZz i takové mnozstvi

podnétti pro dalsi rozvoj (Pipekova, 2006, s. 41).
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Rodice by urcit¢ nemeli chapat postizeni svého ditéte pouze jako ,,nestésti“. Takovy
pristup vede k pasivité a uzavieni se do sebe. Ve vysledku to nepomaha ani ditéti, ani
rodicim. Naopak je nutné piejit do aktivity. Takového obratu je pfitom mozné
dosahnout tim, Ze rodiCe piijmou situaci svoji 1 svého ditéte jako zivotni zkouSku
aukol. Zaroven plati, Ze pé¢i o mentaln¢ postizené dit¢ je nutno uz od zacatku
adekvatné rozdelovat. Urcité by se na péci méla podilet cela rodina a nikoliv pouze
obétavd maminka ¢i babicka. Mentalné postizené dité samoziejmé predstavuje problém

pro celou rodinu (Matéjcek, 1992, s. 6).

Pro socializa¢ni rozvoj ditéte s mentalnim postizenim jsou nejdiilezitéjsi ¢lenové rodiny
— rodiCe a sourozenci. Obecné plati, ze chovani sourozenct piedstavuje pro Cloveka
s postizenim pfirozenéj$i model nez chovani dospélych. Déti totiz zdaleka nebyvaji
natolik vyrazné ovlivnéné emocnim traumatem z narozeni postizen¢ho sourozence.
Navzdory tomu samoziejmé i1 pro sourozence tato skutecnost predstavuje zatéz.
Sourozenci postizené¢ho jedince predevSim potiebuji citit, Ze nejsou diskriminovani.
Urcité by napiiklad méli védét, ze jejich sourozenec na zakladé svého postizeni nema

pravo zlobit (Vagnerova et al., 1999, s. 161).

V kazdém pfipad¢ plati, ze rodina svou nejvétsi tlohu splni uz v okamziku, kdy se
rozhodne nerezignovat a nesvéfit dité s postizenim do trvalé ustavni péce. V takovém
piipad€ je mozné hovoftit o tom, ze dit€¢ ma ¢asteCn¢ vyhrano. Pobyt v harmonickém
rodinném prostfedi se totiz vyznacCuje psychoterapeutickymi a motivaénimi ucinky

(Novosad, 2006).

Role rodiny ditéte s mentadlni retardaci ale samoziejmé¢ neni nijak snadnd. Mezi
nejbéznéjsi problémy, kterym musi rodice téchto déti Celit, patii zejména (Vancura,

2007, s. 37-38):

e piijeti skutecnosti, Ze dit¢ je postizené,

e finan¢ni potize,

o Celi tenzi, kterd vyplyvd z emocidlni zatéze a kterou rodice povazuji
za nesdélitelnou ostatnim,

e vyfeSeni ,teologickych konflikti*,

e rozhodnuti o zajisténi péce pro dalsi zivot ditéte,

e neobratna ¢i nespravné nacasovand profesionalni pomoc.
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Matéjcek (1992, s. 10) vnima v otazce péce o mentalne postizené dit¢ zejména to, aby
se rodice, jakoz i ¢lenové rodiny co nejvice snazili vyuzivat v§ech moznosti, které jim
nabizeji naptiklad détska centra, sdruzeni, poradny nebo denni stacionare, a to v tom, ze
mohou pfichazet do kontaktu s rodi¢i, ktefi maji rovnéz postizené dité. VesSkeré
podobné problémy se totiz mnohem jednoduseji zvladaji v piipade, ze clovék je
ve spolecnosti lidi, které potkal stejny osud. Nicméné nejsou to samoziejmé zdaleka jen
starosti a tézkosti, které mohou rodice sdilet. Rodice se zde totiz dostavaji do kontaktu
s nékym, kdo uz vi, co to znamena dit¢ néemu naucit a jak dosdhnout jakkoliv malého
pokroku ve vyvoji. Samoziejmé zde rodiCe ziskavaji také tfadu praktickych poznatki

a zkuSenosti.

Zakladem potieby rodiny s ditétem s mentalnim postizenim je podle Pipekové (2006,

s. 42) nasledujici:

e Adekvatni informovanost — jednim ze zdsadnich okamzikd rodiny je
poskytnuti informaci o postizeni ditéte. Rodina mé& pravo o postizeni védet,
pokud mozno, co nejvice.

e Emocialni podpora — poskytovana napiiklad ze strany specialisti, formou
psychoterapie.

e Finan¢ni a socialni podpora — je velmi dualezita, predevSim pokud jde
o praktickou oblast péce o postizené dité. Snaha spociva zejména v tom, aby dité
nemuselo byt umisténo do instituciondlni péce, jestlize to neni vyslovené
nezbytné. O to podstatnéjsi je pak podpora rodiny od specialistli, zfizovani
dennich zafizeni, moznosti kratkodobého umisténi mimo rodinu a osvétova

¢innost ve spolecnosti, nebot’ ta jesté stale neni pfipravena na zaclenéni jedinct

s mentalni retardaci do spole¢nosti.

Jak bylo vysvétleno, je velmi vhodné, aby mentdlné postizené dité zilo v kruhu své
vlastni rodiny. Ostatn¢ i Deklarace prav mentdlné postizenych osob, kterd byla piijata
OSN o v roce 1971, konkrétné v ¢lanku 4 uvadi nasledujici: ,,Jestlize je to mozné,
mentdalné postizeny jedinec by mél zit v kruhu své vlastni rodiny ¢i v rodiné opatrovnika
a ucastnit se riznych forem spolecenského Zivota. Z toho ditvodu ma byt zaroven

v rodine, ve které postizeny jedinec Zije, poskytovana adekvatni pomoc. *

Jedinclim s postizenim jsou v soucasné dob¢ pfiznavana prava na plnohodnotny Zivot

ve spolecnosti, do které se narodili. Nicméné spolecnost je zaroven povinna ,, vytvorit
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takovy systém specifickych sluzeb a podpor, aby jejich potreby mohly byt po cely jejich
Zivot primérené naplnovany a aby byla dosazena pokud mozno co nejvyssi mozna

kvalita zivota. “ (Cerna, 2008, s. 76)

Podle odborné literatury, jakoZ i poradenské praxe shrnuje Cerna (2008, s. 132—134)
rizné piehledy tykajici se podpory, kterd je poskytovana rodindam s mentalné

retardovanymi détmi. Autorka je sefadila do nasledujicich skupin:

o Legislativni podpora — vesker¢ platné pravni ptedpisy, vyhlasky i metodické
pokyny, které upravuji zdélavani zakt s mentalni retardaci.

e Finanéni podpora — socialni piispévky, jakoz i davky a jiné formy podpory
pro rodice déti s mentalni retardaci.

e Operativni podpora — materidlni podpora jedincti s mentalni retardaci, a to
béhem jejich vzdélavani a posléze 1 uplatnéni na trhu prace (tj. naptiklad osobni
asistence ¢i kompenzac¢ni pomucky).

e Poradenska podpora — existuji ti1 druhy. Jde o oblast:

o zdravotni a l1ékarskou,
o psychologickou,
o pedagogickou.

e Vzdélavaci podpora — poskytuji ji ucitelé, a to jak v béznych, tak
i ve specidlnich Skolach. Je vsSak poskytovéna také ze strany poradenskych
instituci. To znamena napf.:

o poradensko-psychologické poradny,
o specialné-psychologicka centra.

e Informacni podpora — jedna se o knihy, Casopisy, internet ¢i poradny. Spada
sem také takzvana ,laickd“ posila. Informace se pieddvaji mezi rodinnymi
piislusniky vzajemné ¢i jsou pfijimany od blizkého okoli nebo rodin ditéte
s postizenim.

e Svépomocna podpora — jde o nejriznéjsi sdruzeni nebo kluby rodict s détmi

s mentalni retardaci.

1.5 Komunikace s détmi s mentalnim postiZzenim

Velmi dilezitou tlohu pfi zapojeni déti s mentélni retardaci do spole¢nosti sehrava

zejména jejich schopnost komunikovat. Obecné je samoziejmé mozné fici, ze vzajemné
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dorozumivéni se s dal$imi lidmi vytvafi a udrzuje mezilidské vztahy. Pravé z toho
divodu dtlezitost a vyznam komunikace nelze nikdy v dostatecné mife ocenit,
pricemz toto obzvlasté plati pro ty osoby, kterym je fe¢ odeptena. V tomto konkrétnim
piipad¢ jde samoziejmé o mentalné postizené deti, které, jak uz bylo vysvétleno, maji

s komunikaci zna¢né potize.

Podle Kubové (1996, s. 7) ma komunikace, a pfedevSim pak mluvena fe¢ skutecné
zasadni vyznam pro rozvoj inteligence, a tim i celé osobnosti. Déti zkoumaji své okoli
do velké miry pravé za pomoci feci. Seznamuji se s vécmi a pojmenovavaji je. Mnoho
zvidavych otazek vyrazné rozSifuje rozsah jejich znalosti a zarovenl i moznosti jejich

zazitku.

Komunikaci je pfitom mozné clenit nasledujicim uvedenym zplsobem (Klenkova,

2006, s. 29-30):

e Komunikace verbalni - jedna se o vesker¢é komunikaéni procesy
uskutecniované prostfednictvim mluvené ¢i psané feci.

e Komunikace neverbdlni — v tomto pfipadé¢ jsou vyuzivany i mimoslovni
prostiedky. Jde tudiz o vSechny dorozumivaci prostfedky neslovni podstaty.

Neverbaln¢ je piitom mozné komunikovat za pomoci gest.

Pravé fecova schopnost je pfitom u déti s mentalni retardaci vzdy vyrazné narusSena.
Zacatky tak byvaji opozdéné. Zaroven se jedna o jeden z nejevidentnéjSich ptiznak,
ktery je velmi napadny. Jak bylo vysvétleno, v piipadé téchto déti je vyvoj feci
opozdény a omezeny. Pravé podle tohoto pfiznaku také rodi¢e poznaji, Ze jejich dité
se ,,n¢jak odliSuje od jinych“. Mentalné postizené déti z diivodu své nizké mentalni
urovné nedosahnou ve vyvoji feci normy. Gramaticka, zvukova ¢i obsahova stranka je

tudiz vzdy omezena (Lechta, 2002, s. 76).

Urcitych pokroki je vSak rozhodné¢ mozné dosdhnout, a to prostfednictvim specialni
péce, avsak je nutno dodat, ze i navzdory tomu dit¢ neni schopné dosahnout takové
urovné, aby se nijak nevymykalo normé. U intaktnich déti je mozné vyvoj feci
pozorovat jiz kolem prvniho roku Zivota. Pravé v tomto véku je také mozné pozorovat
jisté odchylky u mentalné postizenych déti, kdy se zacinaji vymykat normé. Nicméné

piimo o mentalni retardaci se samoziejm¢e nemusi jednat ve vSech ptipadech, kdy se dité
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jevi opozdéné v obdobi mezi druhym a tfetim rokem Zivota. Vzdy je nutno provést

diferencialni diagnostiku. Jeding takto Ize vyloucit naptiklad (Lechta, 2002, s. 76-77):

nemluvnost na zakladé néjaké sluchové vady,
poruchu mluvidel,

prosté opozdéni ve vyvoji feci,

vyvojovou dysfazii,

zanedbanou péci o vyvoj feci,

neurozu feci atd.

Klenkova (2006, s. 198—-199) vysvétluje, Zze zacatek vyvoje te€i bude vzdy zaviset

na typu, forme a stupni mentalniho postizeni:

Dité s lehkou mentalni retardaci — na rozdil od intaktnich déti je fe¢ opozdéna
asi o jeden az dva roky. Dospéje az ke schopnosti zobeciiovani a abstrahovani.
Nemusi byt napadnd, avSak stava se, ze verbaln¢ selze v neocekavanych
komunikacnich situacich. U ditéte se muze korektné¢ vyvinout artikulace.
Na druhou stranu porozuméni obsahu teci, které se pfimo odviji od inteligence,
je znaéné naruseno. Zpravidla to byva u déti, které nemaji porusenou motoriku
adisponuji vyrazné¢ vyvinutou napodobovaci schopnosti — dovedou
reprodukovat i modulaci fe¢i a jsou schopné se naucit reprodukovat celé
pisnicky.

Dité se stifedni mentalni retardaci — k vyvoji fe¢i u n¢j dochazi kolem tietiho
az Sest¢ho roku zivota. V nékterych ptipadech dit¢ dokaze mechanicky
zopakovat i delsi fecové celky, avSak neni schopné porozumét obsahu. Jedna
se tak o projev spiSe pasivniho napodobovani nezli o vlastni aktivni zpracovani.
Dit¢ obvykle zvlada i1 zaklady trivia, tj.:

O Ppsani,

o Cteni,

o pocitani.

Dité s téZkou mentalni retardaci — u ditéte s touto fazi poruchy se naopak fec
nikdy nevytvori. V nékterych ptipadech ziistane na urovni pudovych hlasovych
projevii. Na zéklad¢ toho je schopno pouze vydavat hlas, ktery obménuje

dle toho, jestli se jednd o prosbu, zlost nebo ptani.

29



e Dité s hlubokou mentalni retardaci — rovnéz se nikdy nerozvine fec, avSak
v tomto piipadé¢ obvykle dit¢ ani neni schopné projevit své potieby ¢i city.

Dokaze vydavat pouze neartikulované zvuky.
1.5.1 Alternativni a augmentativni komunikace a jeji vyznam

Z vySe uvedeného je ziejmé, ze détem s mentalni retardaci je komunikace mluvenou
feci viceméné odepiena. Diky tomu je jim vSak bohuZzel znemoznéna vyména informaci,
interakce s okolim a v podstaté i jejich celkové zaclenéni do spolecnosti. Ocitdme se tak
pied nelehkou ulohou, jak jim toto vie zprostiedkovat. Re$enim je proto zvolit
adekvatni zplsob alternativniho ¢1 augmentativniho komunikacniho systému, ktery
by détem s mentalni retardaci 1épe vyhovoval. V praxi pfitom plati, ze alternativni
a augmentativni komunika¢ni metody se vyuzivaji jednak pii vzdélavani déti s mentalni
retardaci, ale jednak i jako metody, diky kterym déti dokézi navazat kontakt se svym

okolim.

Podle Bendové (2011, s. 104) je zmiflovana alternativni a augmentativni komunikace
rozvijejici se multidisciplinarni oblast, ktera je zamétena na moznosti vyuziti doplinkové

a ndhradni komunikace u osob s t€Zkymi poruchami expresivni slozky feci.

Jinak feceno, jsou to zpusoby dorozumivani se, které dokazi nahradit béZznou fecovou

komunikaci (alternativni komunikace) ¢i ji rozSifuji o jiné podpirné prvky

(tzn. augmentativni formy) — tudiz pohyby, gesta atp. (Slowik, 2016, s. 93).

Augmentativni komunikace je urcend pro doplnéni a k podpoife rozvoje stavajicich,
tudiz nedostatecné¢ vyvinutych komunikac¢nich kompetenci ditéte. Alternativni
komunikac¢ni systémy jsou pak vyuzivané jakozto ndhrada mluvené feci. Systémy, jez
maji u déti s naruSenou expresivni slozkou feci substituovat ¢i nahradit standardni
komunikacni kéd, tzn. jazyk, je mozné klasifikovat dle n¢kolika hledisek. Nejbéznéji
vyuzivanym délenim je klasifikace podle zptisobu pfenosu informace, a to na (Bendova,

2011, s. 104):

e Statické — sem patfi:
o predméty,
o fotografie,
o obrazky,

o piktogramy,
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o systém Bliss,
o VOKS,
o Braillovo pismo,
o pismo.
¢ Dynamické — zakladaji se na aplikaci znakl a gest, tzn. napiiklad:
o znakovy jazyk,
o znakova CeStina,
o daktyl,
o Makaton,

o znak do fe¢i atd.

Obecné je tudiz mozné konstatovat, ze cilem alternativnich a augmentativnich systému
je omezit moznost vzniku komunikacniho deficitu. Na zakladé toho je pak vytvofen
novy podplirny neboli augmentativni, ¢i ndhradni neboli alternativni komunikaéni
kanal. Diky tomu je umoznéno détem s vyrazné narusenou komunikacni schopnosti stat

se rovnocennymi komunikac¢nimi partnery (Bendova, 2011, s. 104).

Pro alternativni ¢i augmentativni komunikaci je pfitom zpravidla vyuzivano mnoho
dorozumivacich systémi, které jsou vice ¢i mén¢ podobné, i naopak zcela odlisSné
od bézn¢ pouzivané teci. Za nejjednodussi podplirnou metodu je mozné povazovat znak
do teci. Jde o gestikulaci ¢i jednoduché pohybové nebo pantomimické vyjadieni, které
v nékterych ptipadech muze dostacovat pro doplnéni jinak nedostate¢né srozumitelného
feCového projevu. Dobie znamym specifickym komunikacnim systémem je pak
znakovy jazyk. Ten vyuZzivaji zejména neslySici jedinci. Pfedstavuje vSak zcela
svébytny dorozumivaci prostfedek se specidlnimi vyrazovymi prostfedky, které jsou
odlisné od struktury bézného jazyka (na rozdil od znackové Cestiny). Timto se vSak

bohuzel stava jazykem pro velice tizky okruh lidi ve spolecnosti (Slowik, 2016, s. 94).

U déti s tézkymi vadami a poruchami feci a rovn€z u déti s t€Zkou mentalni retardaci
¢1u déti s autismem jsou s uspéchem pouzivany zejména piktogramy. Jde o jednoduché
komunika¢ni obrazky, které jsou srozumitelné prakticky pro kohokoliv. Mohou
poslouzit dokonce i k vyjadiovani celych jednoduchych vét. Zpravidla jsou tisténé jako
bilé obrazky na cerném podkladu, ale mohou mit také inverzni podobu, tzn. Cerné

obrazky na bilém podkladu.
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Komunikaéni piktogramy jsou zndzornény na obrazku pfiloZzeném niZze (viz obrazek
¢.3). Jednim z nejznaméjSich piktogramii je pak ten, ktery oznaCuje osoby se

zdravotnim postizenim. Na ptilozeném obrazku je umistén vpravo dole:

Obrazek ¢. 3 — Vybrané komunikaéni piktogramy

babicka svetr

Zena rodina
Zdroj: Slowik, 2016, s. 94

Pon¢kud méné zndmym a zaroven i méné rozSifenym ucelenym systémem je Bliss
¢1 Makaton. Tyto systémy jsou zaloZzené na form¢ jakéhosi obrazkového pisma,

piipadné 1 ve spojeni s pohybovymi znaky (Slowik, 2016, s. 94).

Podle Klimentové (2018, s. 65) je zminovany Makaton komplexnim komunika¢nim
systémem, ktery je obecné zacilen na déti, ale 1 na dospélé osoby s takovym postizenim,
které jim znacné ztéZzuje ¢i zcela znemoziuje plnohodnotnou komunikaci s jejich
socidlnim okolim. V ramci tohoto specifického systému je vyuzivana kombinace
manualnich znakli a mluvené feci, avSak zapojend jsou taktéz gesta, vyrazy obliCeje,
ocni kontakt a fec t€la. V optimalnim piipad¢ vypada komunikace tak, ze komunikujici
vytkne slovo, ukaze znak a soub¢ézné s tim ukdze na dostupny symbol, kdy komunikat

jesté provazi adekvatni mimikou.

Systém Makaton pivodné vznikl jakozto komunikaéni systém, jehoZz cilem bylo
umoznit porozuméni s détmi, jejichZ fe¢ neni dostate¢né srozumitelnd. Autory tohoto

systému jsou Margret Walker, Kathy Johnston a Tony Cornforthem. Nazev systému
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pfitom vznikl spojenim pocatecnich pismen kiestnich jmen téchto autorti (Klimentova,

2018, s. 65).

Obrazek ¢. 4 — Symboly Makatonu

A ﬁkl [F? %

car doctor dog
LE 1 Ly
D L o O
shoe shop s today lree
T- ﬁ O ;’;E_
ge I monday Itncncy
by By (@
we work work work

Zdroj: Klimentova, 2018, s. 65

Jak je patrné na obrazku vySe (viz obrazek €. 4), symboly Makatonu jsou zpravidla
¢ernobilé obrazky zobrazujici zédkladni slovni zasobu k dennimu pouZiti. Jedinci, ktefi je
pouzivaji, maji jejich prostiednictvim moZznost sestavovat seznamy, véty ¢i jednoduché
piibéhy. U nas jsou vyuzivany prakticky vyhradné pouze manualni znaky Makatonu,
které jsou provazeny mluvenou fe¢i. Jde asi o 450 znakl pro vyuziti v kazdodennim
zivoté. Znaky slovniku Makaton 1ze kombinovat do frazi, vét ¢i jsou uzivany k uceni
se dalSim znakim, symbolim, obrazkiim nebo slovim mluvené fe¢i (Klimentova, 2018,

s. 65).

Podobnym systémem je také vySe zmintovany komunikacni systém Bliss, ktery rovnéz
misto slov pouziva jednoduché obrazky. Vyvinul jej Charles Bliss. Inspiraci si tento
autor vzal z ¢inskych obrazkovych pismen. Tento systém mél pfitom slouzit k lepSimu
vzajemnému porozumeéni mezi narody. Az v roce 1971 zacali zaméstnanci stfediska
pro postizené déti v kanadském Torontu hledat, co by mohlo poslouzit jako
komunika¢ni médium pro nemluvici postizené déti, pfiCemz Bliss systém byl upraven
a rozvinut takovym zplsobem, aby témto jedinctim byl schopen poslouzit (Klenkova,

2006, s. 209).
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Ukéazka symboli komunika¢niho systému Bliss je pfilozena na obrazku nize (viz

obrazek ¢. 5).

Obrézek €. 5 — Symboly Bliss

Ds o by Mg ¥ Fena Om oba 284, mi, Ditcs
A A 5l
i 1 a ?
vEc i TElo Eniha Kw&Etina| (2Gm O e
PFredméty
Py o b | N s
Cinnosti |pracod myt |widét |citit pomahat
va}:— - - ~ -
2 T © howr) 1
Vi1as tnos til  |Epatny| zmatens e 1 koy o
a pocity ﬁ?“‘t" 5 . . Bae - Y
Vv # ¥ - -
T O — STl I T
Vrztahy piraed za mez i - prot i
1 I- Il + <<
Preds Lavy Caa rozum Hih pocas i swvoboda
~ A & A

Zdroj: Klenkova, 2006, s. 209

Nakonec je jesté pro zajimavost mozné dodat, ze naprosto specifickym je dorozumivani
hluchoslepych osob, které vyuzivaji zvlastni varianty komunikac¢nich metod uréenych
pro zrakové ¢i sluchové postizené (napt. Braillovo pismo, taktilni znakovy jazyk
¢1 daktylotika do dlan¢) ¢i mohou jako komunikaéni smysl s uspéchem pouzivat pouze
hmat a na ném zalozené dotykové dorozumivaci systémy (napt. LORM) (Slowik, 2016,

s. 94).

Volba idealniho komunika¢niho systému za ucelem vytvoteni funkéni komunikace mezi
ditétem, které ma naruSenou expresivni slozku feci, a jeho socidlnim okolim je pfitom
vzdy podminéna diagnostickymi zavéry, a to hned nékolika sfér. Pii vybéru alternativni
a augmentativni komunikace je nutno zohlednit zejména nasledujici (Bendova, 2011,

s. 104-105):

e urovein chdpani signali nonverbalni komunikace,

e Uroven chapani feci,

e aktudlni zptisoby komunikace (verbalni i neverbalni), jakoz i jejich tispésnost,
e zplsobilost vyjadfovat souhlas ¢i naopak nesouhlas,

e pochopeni symbolu a ptipadné ¢tenatské dovednosti,

e zrakové a sluchové vnimani,
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e motivace ke komunikaci a potieba dorozum¢t se,
e socialni dovednosti véetné vztaht k vrstevnikiim,
e kognitivni schopnosti,

e zakladni znalosti a perspektivy Skolského zatizeni,

e zpusob traveni volného Casu.

Nutno ale fici, Ze ndhrada mluvené fe¢i ma v téchto ptipadech samoziejmeé vzdy sva
pozitiva, ale 1 negativa. Tato komunikace sice pro nékteré¢ déti predstavuje prakticky
jedinou moznost dorozumivani se s ostatnimi, coz je mozné vzdy povazovat za lepsi
variantu, nezli naprostou komunikac¢ni izolaci, av§ak na druhou stranu nemusi byt (a je
tteba podotknout, ze v praxi ani neni) srozumitelnd pro ptfevaznou c¢ast okoli. Diky tomu
se bohuzel okruh komunika¢nich partnert pro znevyhodnéné dité vyrazné zuzuje, a to
pouze na osoby, které v dostatecné miie ovladaji totozné dorozumivaci metody. Je tedy
mozn¢é fici, ze 1 navzdory uvedenému tak zvySené riziko socidlni izolace u téchto déti

nadale pretrvava (Slowik, 2016, s. 93).

Velice Castou obavou rodic¢t a ucitelt tykajici se pouzivani téchto komunikac¢nich
technik takeé je, jak moc je pravdépodobné, ze dojde k ovlivnéni vyvoje feci. Za dobrou
zpravu je mozné povazovat skutecnost, ze existuje Sirokd evidence, ktera dokazuje, ze

tyto techniky nepfedstavuji bariéru vyvoje feci (Bendova, 2011, s. 104).

1.6 Kbyvalita zivota déti v DOZP

Kvalita Zivota je zejména v dnes$ni dobé¢ jednim ze skutecné zivych a diskutovanych
otazek prakticky ve vSech vyspélych statech svéta. Tento trend rovnéz reflektuje
veskeré védni obory, jako je pedagogika, psychologie, medicina, filosofie atd. Uhel
pohledu uvadénych védnich oborii se pfitom znacné 1isi, tudiz i teoretické vymezeni
toho, co si pod kvalitou Zivota vlastné predstavit, ¢i jaké oblasti zahrnuje a jakymi

metodami je mozné ji méfit, jsou odlisné (Pipekova, 2006).

V bézném zivote jsou lidé zpravidla zvykli hovofit o kvantité, tedy délce Zivota, kterd je
uvadéna poctem let, a je mozné ji relativn€ jednoduse urcit. To ale neplati pro kvalitu
Zivota, nebot’ ta piedstavuje néco, na co maji rizni lidé rizné nazory. Jestli se zamétime

na vyraz ,.kvalita“ sémanticky, pak 1ze hovotit o ,,jakosti* ¢i ,,hodnoté*.
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Mezi odbornou vetejnosti pfitom panuje shoda v tom, ze vyraz kvalita Zivota obsahuje

celkem tfi klicové oblasti (Dvorackova, 2012):

o fyzické prozivani,
e psychickou pohodu,

e socidlni postaveni jedince a jeho vztahu k dal$im lidem.

V souvislosti s tématem této prace je ale dulezit¢ podotknout, Ze kvalita Zivota
nereprezentuje jenom individudlni standard. Naopak je velmi Uzce spjata také
s prostfedim, ve kterém clovek zije. Spjata je vSak také s pottebami lidi ¢i jejich
pozadavky. Mize byt chdpana jako vysledek pusobeni fady faktori, a to jak socialnich,

zdravotnich, ekonomickych ¢i environmentélnich (Dvorackova, 2012).

Konkrétné je ke konceptu kvality Zivota totiz mozné ptistupovat z celkem dvou hledisek

(Vad’urova & Miihlpachr, 2005):

e Subjektivni hledisko — objektivni kvalita Zivota bude sledovat materidlni
zajisténi, socialni podminky zivota, socialni status a fyzické zdravi. Je tudiz
mozné ji definovat jakozto soubor ekonomickych, socidlnich, zdravotnich
a environmentalnich podminek, které ovliviuji ¢lovéka.

e Objektivni hledisko — subjektivni kvalita Zivota se bude naopak tykat jedincova
vnimani vlastni pozice ve spolecnosti v kontextu jeho kultury a hodnotového
systému. Samotnd spokojenost je pak zavisld na jeho osobnich cilech,
ocekavanich 1 z4jmech. Pravé k tomuto hodnoceni kvality se v dneSni dobé¢
experti ve vSech oborech silné priklanéji, a to jakozto k zdsadnimu a urcujicimu

pro Zivot.

Pokud jde konkrétn¢ o kvalitu zivota déti, které ziji v domovech pro osoby se
zdravotnim postizenim, plati, Ze ta se bude jednozna¢né¢ vzdy odvijet od kvality

poskytované sluzby.

Obecné lze tvrdit, Ze za kvalitni sluzbu v podminkach socialnich sluzeb je mozné

povazovat takovou sluzbu, kterd je (Hronova, 2009):

e uskutecnovana ze strany kvalifikovanych zaméstnancti,
e poskytovana s adekvatnim technickym a dalS$im vybavenim,

e poskytovana adekvatné vzhledem k aktudlnimu stavu uzivatele,
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e pro zdravotni stav 1 kvalitu zivota uzivatele predstavuje piinos,
e 7z hlediska hodnotové a emocidlni rovnovéhy je akceptovatelna,
e piiméfené bezpetna,

e {adné zdokumentovana a zduvodnitelna.

V domovech pro osoby se zdravotnim postizenim jsou nicmén¢ ukazateli kvality zivota
uzivateli obecné i jejich individudlni plany. Tyto individualni plany jsou pfitom
s uzivateli vypracovavany hned na samotném pocatku poskytovani socidlni sluzby.
Kazdy uzivatel mé pak svého klicového pracovnika, s kterym individualni plan
sestavuje. V takovémto planu je zahrnut osobni cil, pfani 1 potieby uzivatele (MatouSek

et al., 2005).

Samoziejmé osobni cile uzivateli formulované na zaklad¢ jejich potieb by mély byt
méfitelné a mély by také reflektovat cile organizace. Je vhodné, aby samotny uzivatel
byl co nejvice zapojovan pfimo do rozhodovani o sluzbé, a k tomu je samoziejmé
zapotiebi, aby mu byly pro né¢j srozumitelnou formou popsdny moznosti i disledky
rozhodnuti. Rovnéz je vhodné, aby se uzivatelé (za predpokladu, Ze to jejich schopnosti
dovoli) vyjadfovali k samotnému prabéhu péce. Jestlize tato zpétnd vazba chybi,
vypovida to nejenom o kvalité sluzby, ale rovnéz o absenci partnerského ptistupu

k uzivatelim (Matousek et al., 2005).

V souvislosti s ukazatelem kvality v domovech pro osoby se zdravotnim postizenim je
tteba se zminit také o skutecnosti, ze poskytovatelé socidlni sluzby v téchto zatfizenich
by neméli za pomoci svych sluzeb nahrazovat bézné¢ dostupné vetejné sluzby, ale
naopak predev§im pomadhat vytvaret ptilezitosti k tomu, aby takovéto sluzby mohli sami
uzivatelé vyuzivat. Pravé za pomoci takovéhoto pfistupu lze predchazet socidlnimu
vylouceni uzivatelti. Na zavér je tfeba dodat, Ze obecné byva jednim z nejbéznéjSich
nastrojii pro méteni kvality zivota v domovech pro osoby se zdravotnim postizenim bud’

rozhovor, ¢i dotazovani (Matousek et al., 2005).
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2 Socialni sluzby

, At uz se clovek potyka s postizenim jakéhokoliv druhu, vZdy existuje fada moznosti,

¢

Jjak mu pomoci.
Susan Kerr

Socialni sluzby se z Casti prolinaji s SirSi kategorii vefejnych sluzeb. Tyto jsou piitom
poskytovany v zajmu vetejnosti a na rozdil od komerénich sluzeb je jejich financovani
realizovano z vefrejnych rozpoctl. Jsou také daleko peclivéji vymezeny legislativou
nezli jakékoliv jiné sluzby a na zakladé toho jsou také mnohem zavislejsi na politickém
rozhodovani statu, kraji i obci. Socidlni sluzby je nicméné mozné poskytovat i1 jako
sluzby komeréni. K tomu dochiazi na =zakladé obchodniho kontraktu mezi

poskytovatelem a uzivatelem (Matousek, 2007).

Socialni sluzbu je mozné vymezit jako typ socidlni péce, ktera je poskytovana kondnim
(sluzbou) statni instituce ve prospéch jiné osoby. Z ponckud Sir§iho pohledu pak jde
o ¢innosti ve prospéch obcand, které jsou poskytovany ze strany vefejnopravnich
¢1 soukromopravnich subjekti a jako socidlni prace ve prospéch lidi v socidlni nouzi

(Tomes, 2001).

V zahrani¢ni literatute 1ze ovSem narazit také na pojem ,.,human services®, cozZ je mozné
ptelozit do CeStiny jako humanitni sluzby. V humanitnich sluzbach pfitom pracuji ti,
ktefi se poskytovanim sluzeb lidem zabyvaji jakozto profesionalové ¢i naopak jako

-----

zaClenit rovnéZz nasledujici sluzby (Matousek, 2007):

e vzdelavaci,
e zdravotnické,

e administrativni.

V tuzemskych podminkach se vSak tento pojem (humanitni sluzby) naopak vyuziva
v mnohem uz§im vyznamu. Je jim zpravidla mySlena pfiméd materialni pomoc lidem,

ktefi jsou v akutni nouzi (Hrozenska & Dvorackova, 2013).

Obecné lze fici, Ze socialni sluzby se poskytuji lidem, ktefi jsou néjakym zplsobem

spolecensky znevyhodnéni. Hlavnim cilem je zejména zlepsit kvalitu jejich zivota nebo
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je v maximalni mozné mife zaclenit do spolecnosti, ¢i naopak spolecnost chranit pred
riziky, jejichz mohou byt tito lidé nositeli. Proto obecné zohlediiuji jak osobu jeho
uzivatele, tak jeho rodinu, skupiny, do kterych patii, pfipadné i zajmy Sirokého
spolecenstvi. Matousek (2007) vsak v této souvislosti dodava, ze zminované vymezeni
prekraduje definici socialnich sluzeb jakozto sluzeb, které spadaji do oblasti ¥izené v CR

Ministerstvem prace a socialnich véci.

Totiz kupiikladu kojenecké ustavy, ve kterych je pecovano o déti, o které se rodice
a mladez pak spadaji pod fizeni Ministerstva Skolstvi, mladeze a télovychovy. Dale je
tteba zminit léCebny dlouhodobé nemocnych, které spadaji pod Ministerstvo
zdravotnictvi, ¢i prevenci kriminality mladeze, kterou se zaobird Ministerstvo vnitra,
a proba¢ni a mediaéni sluzbu CR, kterd piisobi v rezortu Ministerstva spravedlnosti.
V téchto uvadénych, ale i dalSich ptipadech jsou socidlni sluzby poskytovany
ve zdanlivé ,,neprislusném® resortu. Socialni sluzby ve zminovaném S$irSim vymezeni
spadaji do fady resortli statni spravy a dotyka se jich Sirokd oblast pravnich piedpist

(Matousek, 2007).

2.1 Zakon o socialnich sluzbach

Hned Givodem je tfeba fici, Ze mezi klicové zakonné normy v socidlni oblasti patii tyto

uveden¢ (Malikova, 2020, s. 38):

e zakon €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach,

e zakon ¢. 109/2006 Sb., kterym se méni nékteré zakony v souvislosti s pfijetim
zakona o socialnich sluzbach,

e zakon ¢. 206/2009 Sb., kterym se méni zakon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich
sluzbach,

e vyhlaska ¢. 505/2006 Sb., kterou se provadeji ncktera ustanoveni zakona
o socialnich sluzbach,

e vyhlaska ¢. 239/2009 Sb., kterou se méni vyhlaska ¢. 505/2006 Sb., kterou
se provadéji nékterd ustanoveni zakona o socidlnich sluzbach,

e vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o cinnostech zdravotnickych a jinych odbornych

pracovnikd.
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Malikova (2020, s. 38) dale dodéava, ze pro uskutectiovani veskerych Cinnosti v celé
socialni oblasti a poskytovani socidlnich sluzeb v pobytovych zafizenich socidlnich
sluzeb plati mnoho zakonnych norem a pravnich pfedpist, které¢ se vztahuji
1 k samotnému provozu. Jde zejména o hygienické normy, oblast bezpeCnosti prace

a ochrany zdravi pfi préci a dalsi.

Klicovym zakonem v oblasti socidlnich sluzeb je vSak pochopitelné vySe uvadény
zékon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. Ten vstoupil v platnost pocatkem roku
2007, pticemz posledni stav textu je ucinny od 1. Cervence roku 2019 (zdkon

¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).

Pokud nahlédneme do divodové zpravy k tomuto zdkonu, zde je uvedeno, ze hlavnim
cilem tohoto pravniho pfedpisu je vytvofit podminky pro uspokojovani opravnénych
potieb jedinct, ktefi jsou oslabeni v jejich prosazovani. Tento zakon zajistuje zékladni
ramec k zabezpeceni potiebné pomoci, pficemz pomoc je vymezena jakoZto soubor
¢innosti, které jsou nutné k socidlnimu zaclenéni osob, a distojné podminky Zivota
odpovidajici irovni rozvoje spole¢nosti. Dle tohoto zdkona ma byt poskytovana pomoc

(Dtivodova zprava k zakonu ¢. 108/2006 Sb.):

e Dostupna — a to jak ekonomicky, tak i izemné ¢i informacné atd.

e Efektivni — tzn., ze je individualizovana, tj. ,,$ita na miru* kazdému klientovi.

e Kvalitni — je zajisStovana zpiisobem odpovidajicim poznidni a moznostem
spole¢nosti.

e Bezpecna — tzn., Zze neomezuje zajmy a prava osob.

e Hospodarnd — vefejné, jakoz i osobni vydaje na poskytnuti pomoci by mély

pokryvat rozsah potteb.

Zakon ¢. 108/2006 Sb. byl pfitom v roce 2006 schvélen az po mnoha letech snahy
o novou legislativni tpravu socialnich sluzeb. I navzdory tomu je ale potteba zminit, ze
od roku 1989 az do tohoto okamziku fada pfedevs§im nestatnich neziskovych organizaci
poskytovala sluzby, které sice nemély legislativni oporu, ale i piesto byly Casto velice
inovativni a kvalitni. Neexistence legislativni Gpravy v této dobé ovSem zpomalovala

dalsi rozvoj socialnich sluzeb (Malik Holasova, 2014, s. 53).
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Koncepce zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, byla vytvofena v harmonii

s mezinarodnimi a narodnimi legislativnimi a strategickymi dokumenty (Malik

Holasova, 2014, s. 53):

Umluva o ochrang lidskych prav a zakladnich svobod,
Evropska socialni charta,

Spole¢né memorandum o socialnim zacleniovani,
Ustava CR,

Bila kniha v socialnich sluzbach,

Nérodni akéni plan socidlniho zacleiovani.

Tento zékon pfinesl fadu skutecné vyznamnych zmén. Malik Holasova (2014, s. 53)

uvadi predevsim tyto zmény:

Doslo k zavedeni pifispévku na péci uzivatelim.

Byla vytyCena nové kategorizace sluzeb — konkrétni podoby a typy socialnich
sluzeb.

Bylo ur¢eno planovani sluzeb.

Doslo k zavedeni povinné registrace poskytovateli.

Doslo ke stanoveni minimalni trovné odborného vzdélani socialniho pracovnika

a pracovnika v socidlnich sluzbach a jejich dalsi vzdélavani.

I nadéale je vSak financovani socidlnich sluzeb zabezpeceno dotacemi ze statniho

rozpoCtu. Ministerstvo prace a socialnich véci jakoZzto fidici a koordina¢ni orgén zacalo

Iépe prosazovat proces deinstitucionalizace a pfeménu socialnich sluzeb. Socidlni

sluzby se totiz neustale vyvijeji a postupné tak dochdzi 1 ke vzniku naprosto novych

sluzeb na zéklad¢ novych socidlnich problémt (Malik Holasova, 2014, s. 53).

Obecné je pak posldnim zakona o socidlnich sluzbach zejména (Malik Holasova, 2014,

s. 38-39):

Chrénit prava a opravnéné zajmy lidi, ktefi si je nedokdzi prosadit vlastnim
pfi¢inénim, nebot’ se potykaji s néjakym omezenim (at’ uz jde o omezeni
z divodu véku, zdravotniho postizeni, krizové Zivotni situace, nedostatecné
podnétného prostiedi atd.).

Vytvofit pravni ramec pro vztahy pii nutném zajisténi podpory a pomoci lidem

v nepfiznivé socialni situaci.
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e Definovat prava a povinnosti jednotlive, ale 1 obci, kraji ¢i stath
a poskytovatela socidlnich sluzeb.
e Vymezit podminky pro vykon socialni prace ve vSech spolecenskych systémech,

kde socialni pracovnici pracuji.

W

Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach pfitom vymezuje celkem tii zékladni

druhy sluzeb (Mahrova & Venglarova, 2008, s. 41):

e Socialni poradenstvi — pfedstavuje neoddélitelnou soucast veskerych socialnich
sluzeb. Smyslem je poskytnout potiebné informace, které¢ klientovi napomahayji
k tfeSeni jeho nepfiznivé socialni situace. Socidlni poradenstvi je dale ¢lenéno
nasledujicim zptsobem:

o Zakladni socidlni poradenstvi — predstavuje soucdst vSech typl
poskytovanych socidlnich sluzeb. Kazdému v nepfiznivé socidlni situaci
musi byt poskytnuty informace, které mu pomohou k jejimu uspeSnému
vyreseni.

o Odborné socialni poradenstvi — zamétuje se specificky na jednotlivé socidlni
skupiny. Poskytuje se v poradnéch, jako napf.:

— manzelskych,

— obcanskych,

— pro seniory,

— pro osoby se zdravotnim postizenim atd.

e Sluzby socialni péce — jejich smyslem je zajistit zdkladni Zivotni potieby
v ptipad¢€, Ze nemohou byt zabezpeceny bez péce jiné osoby. Zaméiuji se na to,
aby napomahaly lidem zajistit si fyzickou a psychickou sobéstacnost (Mahrova
& Venglarova, 2008, s. 41).

Podle Malikové (2020, s. 45) sem konkrétné¢ spadaji tyto uvedené sluzby

socialni péce:

o osobni asistence,

o pecovatelska sluzba,

o tisnova péce,

o pruvodcovské a predCitatelské sluzby,

o podpora samostatného bydleni,

o odlehCovaci sluzby,
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o centra dennich sluzeb,

o denni stacionare,

o tydenni stacionafe,

o domovy pro osoby se zdravotnim postizenim

o domovy pro seniory,

o domovy se zvlaStnim reZimem,

o chranéné bydleni,

o socialni sluzby ve zdravotnickych zafizenich ustavni péce.
Sluzby socialni prevence — jsou ureny zejména k pfedchazeni a zabrafovani
socidlniho vylouceni lidi, ktefi jsou ohrozeni socidlnimi negativnimi jevy.
Obecné jsou tudiz zacileny na oblast takzvanych socialn¢ negativnich jevi, mezi
které lze zatadit napriklad (Mahrova & Venglatova, 2008, s. 41):
o kriminalitu,

o bezdomovectvi,

o zneuzivani navykovych latek,

o krize v roding a dalsi.

Jedna se o nésledujici uvedené sluzby (Malikova, 2020, s. 46—47):
o rana péce,

o telefonicka krizova pomoc,

o tlumocnické sluzby,

o azylové domy,

o domy na ptl cesty,

o kontaktni centra,

o krizova pomoc,

o nizkoprahova denni centra,

o nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez,

o nocleharny,

o sluzby nésledné péce,

o socialn¢ aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi,

o socialn¢ aktivizacni sluzby,

o socialné terapeutické dilny,

o terapeutické komunity,

o terénni programy,

o socialni rehabilitace.
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Nakonec je tieba dodat, Ze dle mista poskytovani lze zminiované socialni sluzby d¢lit

nasledujicim zplisobem (Ondrusova & Krahulcova, 2019, s. 228):

e Terénni sluzby — poskytuji se ptimo v prostiedi, ve kterém dany jedinec Zije.

Obvykle se jedna o poskytovani:

o pecovatelské sluzby,

o osobni asistenci,

o terénnich programu pro ohroZzenou mladez atd.

e Ambulantni sluzby — za témito sluzbami musi jedinec dochézet sam. Jedna
se o specializovana zafizeni, jako:
o poradny,

o denni stacionare,
o kontaktni centra,
o centra dennich sluzeb atd.

e Pobytové sluzby — poskytuji se v zafizenich, ve kterych dany jedinec po jistou
dobu, at’ uz po cely den, ¢i po cely rok, pobyva. Pravé do této skupiny pak
spadaji i domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, kterymi se zabyva tato
prace. Mezi dalsi zatizeni, které do téchto sluzeb spadaji, patti nasledujici:

o domovy pro seniory,

o domovy se zvlastnim rezimem,
o chranéné bydleni,

o azylové domy,

o tydenni stacionaie atd.

2.2 Domov pro osoby se zdravotnim postiZenim

Jak uz bylo zminéno vyse, jednou z pobytovych sluzeb je i domov se zdravotnim
postizenim. Konkrétné se jedna o ,,pobytovou sluzbu s celorocnim provozem, kterd
slouzi pro osoby se snizenou sobéstacnosti, jez potiebuji stalou pomoc a souhrnnou
peéci.“ Tyto osoby totiz nedokazi po delsi dobu setrvat ve svém plivodnim socidlnim

prostiedi (Malikova, 2020, s. 45).

44



Za soucast poskytovanych sluzeb je v tomto piipadé mozné povazovat také nasledujici

¢innosti (Malikova, 2020, s. 45):

e vychovné,

e aktivizaéni,

e socialné-terapeutické.

Celedova a Cevela (2017, s. 465) vysvétluji, Ze tato sluzba se poskytuje za uhradu.

Celkové je mozné fici, ze pobyt v tomto zafizeni nahrazuje domaci prostiedi. Detailni

vycet zakladnich Cinnosti a tkont, které jsou zahrnuty do sluzeb poskytovanych

v domovech pro osoby se zdravotnim postizenim, uvadi naptiklad Kralova a Razova

(2007, s. 55):

e ZajiSténi ubytovani. Jedna se predevsim o:

o ubytovani,

o uklid.

e ZajiSténi stravy: Jedna se predevsim o:

O

zabezpeceni stravy adekvatni véku a potiebdm dietniho stravovani, a to

po cely den (rozsah alespon tfi hlavni jidla).

e Podpora pri provadéni béznych ¢innosti, tykajicich se péce o vlastni osobu.

Jedna se zejména o pomoc pfi:

(@)

(@)

O

oblékani a svlékani,

piemistovani na lazko ¢i vozik,

vstavani z lazka,

uléhani na 1izko nebo pfi zménach polohy,

podavani jidla a piti,

prostorové orientaci a pii samostatném pohybu (tyka se jak vnitinich, tak

externich prostor).

e Podpora pri osobni hygiené ¢i poskytnuti podminek pro osobni hygienu.

Jedna se zejména o pomoc pfi:

O

(@)

(@)

ukonech osobni hygieny,
zékladni péci o vlasy a nehty,

pouziti toalety.

45



e Vychovné, vzdélavaci a aktivizaéni aktivity: Jedna se pfedevsim o:

o pracovné-vychovnou ¢innost,

o uceni se a upeviiovani motorickych, psychickych a socidlnich dovednosti
¢i schopnosti,

o vytvoieni si podminek pro zabezpeCeni adekvatniho vzdélavani nebo
uplatnéni na trhu prace,

o volnocasové a zajmové ¢innosti.

o Zprostiedkovani kontaktu se spole¢enskym prostfedim. Jednd se zejména

0 Vypomoc s:

o pouzivanim bézné dostupnych sluzeb ¢i informacnich zdrojt,

o obnovenim nebo upevnénim kontaktu s rodinou,

o dal$imi aktivitami souvisejicimi s podporou socialniho za¢lenéni.

e Socialné-terapeutické ¢innosti. Jedna se predevsim o:

o socioterapeutické Cinnosti, kterych poskytovani vede k rozvoji ¢i udrzeni
osobnich a socialnich schopnosti nebo dovednosti, které podporuji socidlni
zaclenovani osob.

e Pomoc s uplatiovanim prav, opravnénych zijmi nebo pri zajiStovani

osobnich zalezitosti. Jedna se pfedevsim o:

o pomoc s komunikaci, kterd vede k uplatiiovani prav a opravnénych zajmu.

2.3 Standardy kvality socialnich sluzeb

Standardy kvality socidlnich sluzeb byly u nas piipraveny jakozto metodicky material
Ministerstva prace a socialnich véci v roce 2002. Nutno zaroven fici, Ze predstavovaly
znacny pokrok oproti predchédzejicimu stavu, nebot’ predtim neexistovalo prakticky
zadné objektivni métitko k hodnoceni jakéhokoliv aspektu, tykajiciho se poskytovani

socialnich sluzeb (Valenta, Michalik, & Lecbych, 2012, s. 63).

Dvorackova (2012, s. 90) se vraci jesté trochu vice do minulosti, kdyZ zminuje projekt
»Strategie narodni politiky podpory jakosti®, ktery se u nas zacal realizovat po roce
1998 a jeho vznik byl podpoien pozadavkem pftiblizit se podminkdm vnitiniho trhu
Evropské unie. Komplexni pfistup k této otdzce zahrnoval podporu transformace
socidlnich sluzeb, podporu vzdélavani pracovnikli v zafizenich socidlnich sluzeb,

jakoz 1 pravé podporu zavadéni narodnich standardi kvality sociadlnich sluzeb. Jednim
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ze stézejnich ukoll, které meélo v oblasti socidlnich sluzeb Ministerstvo prace
a socialnich véci CR, je zejména zabezpeceni ochrany zranitelnych skupin obyvatelstva,

a to pred:

e neodborné poskytnou sluzbou,
e porusovanim prav,

e zneuzivanim postaveni personalu.

Ukolem je viak také pfiblizit se podminkam pro poskytovéani socialni sluzby sou¢asné
urovni poznani 1 zménam ve spolecnosti. Podstatné je také zajistit kvalitu Zivota,
a to predev§im v rozvoji autonomie, zajiSténi dlstojnosti uzivatelti socialnich sluzeb
a dbat na dodrzovani lidskych i obcanskych prav a svobod. Standardy kvality socialnich
sluzeb pfitom vychéazeji z koncepce napliovani zakladnich lidskych prav a svobod

(Dvotackova, 2012, s. 90).

Ve vySe zminovaném roce 2002 doslo k piredlozeni vibec prvniho metodického
materidlu, pfiCemz ten je mozné rozdélit nasledujicim zptsobem (Malikova, 2020,

s. 66—67):

e Proceduralni standardy kvality socidlnich sluzeb — jsou vymezeny jakozto
nejzasadnéjsi. Poskytuji detailni a systematicky navod, jak by mély poskytované
sluzby vypadat, definuji konkrétni ramec téchto sluzeb, ktery je nutno dodrzet,
co musi poskytovatel zpracovat a zajistit atd.

e Personilni standardy kvality socialnich sluzeb — tykaji se personalniho
obsazeni a vytyCuji podminky pro personalni zabezpecCeni pii poskytovani
socialnich sluzeb. Rovnéz jsou jimi stanoveny také povinnosti zaméstnavatele
vytvofit adekvatni pracovni podminky pro pracovniky.

e Provozni standardy kvality socidlnich sluZeb — konkrétné vymezuji podminky
k poskytovani socidlnich sluzeb a vymezuji rovnéZz podminky k rozvoji jejich

kvality.

Standardy kvality socidlnich sluzeb vytvaieji soustavu kritérii stanovenych jakozto
norma kvality poskytované socidlni sluzby. Povinnost poskytovatele socialnich sluzeb
dodrzovat tyto zde zminlované standardy kvality socidlnich sluzeb ptitom vyplyva ptimo
ze zakona, a to konkrétné¢ ze zédkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbéach. Standardy

kvality se vztahuji vzdy na vSechny typy socialnich sluzeb a kazdy poskytovatel si je
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musi dle svého druhu a rozsahu socialnich sluzeb, které poskytuje, rozpracovat a upravit
dle svych specifickych podminek a pro vybranou cilovou skupinu takovym zpiisobem,
aby co nejvice odpovidaly skutecné situaci, a zejména aby také co nejvice vyhovovaly
samotnym uzivateliim sluzeb. Vyuziti standarda pfitom tkvi v tom, Ze popis, jak ma
vypadat kvalitni socialni sluzba, ptfedstavuje jednak pro poskytovatele a jednak pro
uzivatele dané sluzby. Nicméné¢ aby mohly standardy napliovat tuto dilezitou funkci,
je samoziejme nutné jim porozumét. Obrovsky ptinos standarda zaroven tkvi i v tom, ze
pii jejich plosném a celonarodnim vyuziti 1ze pomérné snadno porovnavat efektivitu

dil¢ich typt sluzeb a zatizeni s totoznym druhem sluzby (Malikova, 2020, s. 66).

Standardy tudiz v podstaté popisuji, jak ma vypadat kvalitni socidlni sluzba. Jsou
soustavou méfitelnych a ovéfitelnych kritérii a jejich zakladnim wGcelem je umoZznit
prokazatelnym zpisobem posoudit kvalitu poskytované sluzby. Navic jak bylo zminéno
vyse, jednim z klicovych znakl kvality socialni sluzby je jeji schopnost podporovat
jednotlivé uzivatele sluzeb v naplilovani cila, kterych chtéji jejich prostiednictvim
dosahnout. Pravé z toho ditvodu je také ve standardech zdliraznéna orientace na osobni
cile uzivatelli téchto sluzeb. Diky tomu je mozné konkretizovat abstraktni ideély,

jakymi jsou kupiikladu dastojnost a plnohodnotny zivot (Dvotackova, 2012, s. 90).

Jak uz bylo feceno, ptivodné bylo standardii kvality socidlnich sluzeb celkem sedmnact,
piicemz do praxe se zacaly zavadét prostiednictvim metodické publikace ,,Zavadéni
standardll kvality socidlnich sluzeb do praxe“. Ke zmén¢ vsak doSlo pravé s pfijetim

zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.

Na zéklad¢ tohoto pravniho piedpisu byla totiz vydana provadéci vyhlaska ¢. 505,
pficemz v jeji piiloze ¢. 2 je nové vymezeno celkem patnact standardd kvality

socialnich sluzeb (Dvorackova, 2012, s. 90).

Zminovanych patnact standardi kvality socialnich sluzeb je uvedeno v tabulce

ptiloZené nize (viz tabulka ¢. 5).
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Tabulka €. 5 — Standardy kvality socialnich sluzeb

Standard ¢&. | Nazev standardu kvality socidlnich sluzeb

1 Cile a zasady poskytovanych sluzeb

2 Ochrana priv osob

3 Jednini se zajemcem o sociilni sluzbu

1 Smlouva o poskytovini socidlni sluiby

5 Individualni plinovani prabéhu socialni sluzby

6 Dokumentace o poskytovini socidlni sluiby

7 Stiznosti na kvalitu nebo zpiisob poskytovini socidlni sluzby
8 Nivaznost poskytované socidlni sluzby na dostupné zdroje
9 Personilni a organizacni zajidténi socidlni sluzby

10 Profesni rozvoj zaméstnanci

11 Mistni a ¢asova dostupnost poskytované socialni sluzby

12 Informovanost o poskytované socidlni sluzbé

13 Prostredi a podminky

14 Nouzové a havarijni situace

15 Zvysovani kvality socialni sluzby

Zdroj: Dvotackova, 2012, s. 91-92
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3 Individualni planovani

Individualni pldnovani pfedstavuje v fad€ organizaci jakéhosi ,,stras§dka®, a to dokonce
1 v souCasné dob¢. Predevs§im pak jde v této souvislosti o individualni plan samotny.
Mnoho pecovatelii a peCovatelek se tak Casto ptd, jak planovat u osob s poruchou
komunikace nebo u osob s demenci? Jak stanovit osobni cile u téch klientt, ktefi jsou
na sklonku svého Zivota? A piedevs$im se pak nabizi otdzka, k ¢emu vlastné€ individualni

planovani slouzi? (Hauke, 2011, s. 15).

Hauke (2011, s. 15) vysvétluje, Ze v praxi se tak mnohdy mizeme setkat se situaci, kdy
individualni planovani je pouze formalni zalezitosti, pfi¢emz vedeni a ani zaméstnanci
neveétri planovani samotnému a nedokazi dostatecné docenit jeho vyznam. VSichni se
pak velice trapi a dési ptichodu inspekci poskytovani socidlnich sluzeb. Podle autorky je
vsak tfeba si uvédomit, ze individualni planovani je zcela pfirozené a prosté. Zakladem
je si vzdy uvédomit, kde stoji klient, kde pracovnik, jaké je jeho misto, jaké jsou jeho
hranice, co chce, co miize, smi ¢i umi. Vzdy ale plati, Ze proti nému stoji rovnocenny
partner, kterému neni mozné vnucovat své vlastni pfedstavy, jak by m¢l vypadat jeho
zivot, co by m¢l chtit ¢i jak by se m¢l chovat. Jestlize si pracovnik uvédomi, Ze pouze
sam cClovek vi, jak by mél jeho Zivot vypadat, a jestlize je mu tato kompetence

ponechdna, pak je zcela pfirozené jednat s nim stejnym zptisobem, jak bychom cht¢li.

Jestlize je fe¢ o individudlnim planovani, pak je pro lepsi pochopeni mozné obecné
tvrdit, ze jde o jakési uzavieni kontraktu. Timto se mad na mysli, Ze je s klientem
domlouvéno, jakym zplisobem mu bude poskytovana sluzba i1 jaké podpory, pomoci
apée se mu dostane. Také lze tvrdit, ze jde o pravidelné setkdvani pracovnika
s klientem, kdy spole¢né planuji prib¢h dané sluzby, pisemné zaznamenavaji potieby
acile klienta, jakoz i jeho zdroje, a vyhodnocuji napliiovani stanovenych cilt. Jde
o proces, ktery n¢jakym zplisobem probihd, v néjakém bod¢ zacina, uskuteCiiuje se,
vyhodnocuje a déle pokraCuje. Poté, co dojde k naplnéni, zaCind opétovné. Jedna
se o dynamicky proces, kdy cilem je poskytnout klientovi ptfesn¢ takovou podporu,
jakou potiebuje. Zaroven plati, ze do tohoto procesu je zapojen jak pracovnik (klicovy

pracovnik), tak 1 samotny klient (Bickova, 2011, s. 26).

Také Hauke (2011, s. 16) piSe, Ze jde o proces, kdy klient a poskytovatel hledaji cile,
kterych bude klient ve spolupraci s poskytovatelem dosahovat — budou tedy hledat ,,cil
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spole¢né prace®. Tento cil je pfitom popisem toho, jak bude vypadat zména neptiznivé
situace, ve které se klient nachazi. V zavislosti na domluveném cili je posléze

naplanovan postup, jak bude postupné dosahovan.

vvvvvv

zabezpeceni kvality poskytovani sluzeb. Cilem individudlniho pldnovéani by pfitom

vzdy mélo byt (Hauke, 2011, s. 16):

e poskytnout socialni sluzbu v pokud mozno co nejvétsim zdjmu samotného
klienta,

e pfizptsobit sluzbu specifickym podminkdm klienta, jeho pozadavkiim,
moznostem, schopnostem, jakoz i osobnim ciliim,

e zapojit klienta do procesu planovani, jakoz i do vykonu samotné sluzby.

Zaroven by cilem mélo byt nabyti, obnova ¢i alespon udrzeni schopnosti a dovednosti
klienta, na zdklad¢ ¢ehoz mu bude umoznéno zapojit se do spolecenského Zzivota, a tim
dojde ke zvySeni kvality jeho Zivota. Pfipadné¢ mize dojit ke snizeni zévislosti
na socialni sluzbé. Individualni planovani si pfitom od poskytovatele zada nasledujici

(Camsky et al., 2008, s. 96):

e komunikace s uzivatelem ohledné jeho pfijma,
e planovat s uzivatelem, aby doslo k naplnéni jeho potieby,
¢ hodnotit napliiovani osobnich cili,
e uskutecnovat sluzbu podle planu,
e disponovat metodikou na planovani, ktera vychazi z praxe,
e vést evidenci o planovani,
e disponovat postupy o predavani udajli mezi pracovniky, ktefi se planovani
ucastni.
Velice zjednodusené pak lze popsat, ze individualni planovani sluzeb (Hauke, 2011,

s. 17):

e zapocne jednanim zajemce o poskytovani socialni sluzby — tzn. standard €. 3,
e pokracuje sepsanim smlouvy o poskytovani socialni sluzby — tzn. standard ¢. 4,
e dale pokracuje samotnym individualnim planovanim, kdy na samotném vrcholu

stoji kvalitn€ sestaveny individudlni plan — tzn. standard €. 5.

51



3.1 Standard €. 5 — Individualni planovani sluzby

Jak uz bylo fefeno, povinnost poskytnout klientim individualné planovany pribch
socialni sluzby je vytyCena v socidlnim standardu ¢. 5 (viz tabulka €. 6) a je zakotvena

v zakoné ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach.

Pokud nahlédneme konkrétné do § 88 tohoto pravniho ptedpisu, zde je uvedeno, zZe
poskytovatel socidlni sluzby je povinen planovat, pismené vést, jakoz 1 hodnotit pribch
sluzby, pisemné evidovat pritbéh a hodnotit poskytovanou socialni sluzbu (zdkon

¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).

Tabulka €. 6 — Individualni planovani pribéhu socialni sluzby (plné znéni)

Kritérium Zasadni

Poskytovatel md pisemné zpracovina vnitini pravidla podle
druhu a poslini socidlni sluzby, kterymi se fidi planoviani a zpasob
piehodnocovini procesu poskytovani sluzby; podle téchto pravidel
poskytovatel postupuje.

i)

a1

Poskytovatel plinuje spolecné s osobou pribéh poskytovani socidlni

b : r o ® :
) sluzby s ohledem na osobni cile a moZnosti osoby.

anao

Poskytovatel spoledné s osobou pribéZné hodnoti, zda jsou naplhovany
jeji osobni cile.

<)

anao

Poskytovatel mad pro postup podle pismene b) a ¢} pro kazdou osobu

d) o &
uréeného zaméstnance,

ano

Poskytovatel vytvafi a uplatiuje systém ziskdavini a predavani potfebnych
e} | informaci mezi zaméstnanci o prubéhu poskytovani socidlni sluzby ne
jednotlivym osobdm.

Plnéni kritérii uvedenych v pismenech d) a e) se nehodnoti u poskytovatele, ktery je fyzickou osobou
a nemad zamestnance,

Zdroj: Malikova, 2020, s. 68

Dle vyhlasky €. 505/2006, konkrétné dle ptilohy €. 2, pak tuto povinnost maji opravnéni
provétovat inspekce. Ty pfitom posoudi nejenom to, jestli je dany standard v zafizeni
spliiovan, ale rovnéz v jakém rozsahu a s jakou kvalitou je spliiovan (vyhlasSka

¢. 505/2006 Sb., kterou se provadéji nékterd ustanoveni zdkona o socidlnich sluzbach).

Podle Malikové (2020, s. 69) je ziejmé, ze socidlni standard ¢. 5 — Individudlni
planovani priibéhu socidlni sluzby mé velice uzkou souvislost s Listinou zakladnich

prav a svobod. S timto tstavnim zakonem ma pfitom spolecné:

e pravo na svobodu projevu,

e préavo na osobni svobodu a volny pohyb,
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e pravo na ochranu osobnich dat,
e pravo na vzdélani a na piistup k informacim,
¢ nedotknutelnost osoby a jejiho soukromi,

e pravo na ochranu zdravi apod.

Proto, aby mohlo dojit k naplnéni socialniho standardu ¢. 5 v pobytovém socialnim
zafizeni, jako je naptiklad domov pro osoby se zdravotnim postizenim, je zejména

nutné (Malikova, 2020, s. 69):

e vypracovat interni pravidlo pro pracovniky s popisem veskerych ¢innosti pro
individuélni planovani,

e vypracovat formuldi — ,,individualni plan“ — to znamena individudlni pléan
s osobnim cilem pro cilovou skupinu uZzivatel v zafizeni k provadéni zdznamii
o poskytovani socidlnich sluzeb dle planu,

e zabezpecit proskoleni vSech pracovniki v oblasti individudlniho planu,

e delegovat pracovniky do funkce:
o koordinatora,
o moderatora,
o kli¢ovych pracovnik,

e vytycit pravidla pro tymovou spolupraci, kterd jsou nutna k plynulé a pruzné
organizaci a uskute¢néni individualniho planu,

e vytycit pravidla pro adaptacni proces u nové piijatych klient,

e v dokumentu Vnitini pravidla a informace v zafizeni pro klienty srozumitelnym
zpusobem popsat veskeré zasadni informace, které souvisi s individualnim
plénem v zafizeni,

e kontrolovat uskute¢novani individualniho planu.

3.2 Proces individualniho planovani s détmi s mentalnim postiZenim

Jak je z predchazejici kapitoly zfejmé, individualni planovani sehrava vyznamnou roli
v ramci nastaveni standardni kvality socidlni sluzby a napomaha k tomu, aby tato
kvalita byla udrZzena i navzdory organizacnim zménam. Diky planovani ma sluzba
smysl, je efektivni a Uc€innd. Jestlize je individualni planovani vhodné nastavené,
pak dochazi k prevenci takzvaného plosného poskytovani dil€ich ¢innosti. V praxi

to znamend zabranéni jednotnému traveni Casu pro vSechny uzivatele, bez ohledu
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na jejich ptani ¢i potfeby. Individualni planovani do organizace pfinasi soustavu norem,
smérnic ¢i metodik a stava se tak dalezitym nastrojem kontroly uvnitf organizace.
OvsSem samoziejmé rovnéz 1 samotni klienti se diky tomu stdvaji angazovanéjsi v rdmci

svého denniho rytmu (Bickova, 2011, s. 89).

Pravé diraz na individualitu kazdého clovéka se odrazi v individudlnim plénovani
poskytované sluzby. Diky individualnimu planovani uz nadale na klienta neni hledéno
jakoZzto na jednoho z mnoha, ale pro pracovnika se stdva unikatnim a jedine¢nym, a to
s veSkerymi svymi touhami, pfanimi ¢i projevy. Dochézi tak k rovnocenné spolupréci
mezi klientem a pracovnikem. V kazdém ptipad¢ je tfeba dodat, Ze individualni ptistup
u déti s mentalnim postizenim ma urcita sva specifika. V fad¢ piipadi je totiz potieba se
prizptisobovat aktudlnimu zdravotnimu stavu, tedy planovani budoucnosti je v téchto

ptipadech vzdy spiSe nejisté (Pipekova, 2010, s. 345).

Dulezitost vztahu mezi klientem a pracovnikem nabyvé v socidlnich sluzbach své
velikosti. Jestlize pracovnik chce navézat kvalitni pracovni vztah s ditétem, pak k nému
musi pfistupovat se znacnou davkou empatie, tcty k osobnosti a kongruence (Portner,

2009, s. 81-82).

Budovéni vztahu mezi klientem a pracovnikem je mozné povazovat za dynamicky
proces, ktery se neustdle proménuje a vyviji. Zmény lze pfitom pozorovat v kvalité

interakci, v kohezi vztahu a ostatnich proménnych (Kantor, 2014, s. 127).

Podstatné je i urcit vztah a jednoznacné hranice, coz by mélo byt srozumitelné pro obé
strany, tj. jak pro klienta, tak i pro pracovnika. ProtoZze vSak jde o vztah pracovni,
do ur¢ité miry bude pochopiteln¢ vzdy jednostranny. Nejde o soukromy zivot
a formovani jejich Zivota. Je nutné, aby si pracovnici jednoznacné oddélili svlij pracovni
a osobni Zivot, protoze vytvareni az piiliS uzkého vztahu s ditétem mulze piinaSet
nadmérnou otevienost a angazovanost v zivotech jedinct s postizenim. Pro pecovatele
je to tézké bfemeno, které neni mozné nést donekone¢na. Syndrom vyhoieni by tak

na sebe nenechal pfili§ dlouho ¢ekat (Portner, 2009, s. 81-82).

Velmi vyznamnou otdzkou, kterd se nabizi v souvislosti prace s lidmi s mentalni

retardaci, je také otazka moci. Jedinec s mentalnim postizenim je totiz do urcité miry
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bezmocny, protoze je odkdzany na podporu a pomoc druhych. A naopak pracovnik

se pak stdva tim ,,mocnym®, nebot’ tomuto jedinci pomahd (Kopftiva, 2011, s. 40).

Neuvédomélé a nereflektované vyuzivani moci vici témto jedincim lze pfitom
rozpoznat uz z nejmensich neverbalnich projevi. Jde naptiklad o pohled, ton hlasu,
pozici pracovnika a klienta atd. Rovnéz také i1 samotny uzivatel miize pfispivat
ke svému podfizenému postaveni. Déje se tak na zakladé jeho postoje, pasivity nebo

neochoty vlastni angazovanosti (Géringova, 2011, s. 79).

U déti s mentalnim postizenim jednoznacné existuje vySsi mira manipulovatelnosti
a podfizenosti autoritdm. Této skutecnosti by si pracovnik mél byt vzdy védom. M¢l
by si tedy uvédomovat moc, kterou ma vici t€émto jedinctim a podle tohoto poznani
sni také adekvatné¢ nakladat. Vzdy by mél mit na paméti zejména dobro klienta
a nikoliv sviij vlastni pocit uspéchu, ze ptfimél klienta pfijmout jeho pravdu. Rozhodné
nikdy se nesmi sniZzit ke zneuZiti své moci. Re¢ je piedeviim o okamzicich, kdy
pracovnik prebira vSechnu kontrolu nad zivotem klienta, ktery odmita spolupracovat.

Nesmi zapomenout na to, Ze pfi praci jsou rovnocennymi partnery (Hauke, 2011, s. 18).

Z uvedeného tudiz vyplyva, ze kvalitni vztah mezi klientem a pracovnikem podporuje
dobrou spolupraci, pficemz ta je nasledn¢ aplikovdna v rdmci procesu individualniho

planovani.

3.3 Role klicového pracovnika v procesu individualniho planovani

s détmi

Kli¢ovy pracovnik ptredstavuje hlavniho ¢lovéka, se kterym se klient setkavd v ramci
individualniho planovani sluzby. V tadé ptipada je to zaroven pravé on, kdo bude
rozhodovat o tom, jak bude dané sluzba klientovi poskytovana a které z jeho potieb
budou primarn¢ uspokojovany. Jak bude uvedeno v nasledujici kapitole, i z tohoto
ditvodu jsou na kli¢ového pracovnika, ktery mnohdy pracuje s nekomunikujicimi détmi,
kladeny zna¢né naroky. Efektivni spoluprace mezi pracovnikem a mentalné postizenym
ditétem totiz souvisi s dovednostmi interak¢nich partneri. Zejména se pak jedna

o porozuméni vnitiniho svéta klienta (Kantor, 2014, s. 129).

Klicovy pracovnik musi piedevsim dokazat navazat kvalitni vztah s klientem. Aby

k tomu mohlo dojit, musi disponovat zna¢nou davkou empatie, z4jmu, 1 kladného
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vztahu ke klientovi a partnerského pfistupu. Musi oplyvat schopnosti tzv. naladit
se na dité, o které pecuje, pracovat s predsudky a diagnostickymi nalepkami. V ramci
osobnich piedpokladii je potfeba, aby mél v dostatecné mife rozvinutou (Kantor, 2014,

s. 129-130):

e intuici,
e trpélivost,
e klidnou povahu,

e flexibilitu (pfizpisobi se zivotnimu tempu ditéte).

Miovsky (2006, s. 181-182) vysvétluje, ze kdyz dité nastoupi do daného zatizeni, mélo
by vzdy dostat svého klicového pracovnika. Ten mu bude nejblize a dit¢ se na n¢j bude
moci s davérou obratit. Klicovy pracovnik by se pfitom klientovi mél vénovat zejména

z pocatku. Klicového pracovnika je mozné také oznacit jako:

¢ individuélniho pecovatele,
e kontaktni osobu,

e duvérnika.

Je teda ziejmé, ze kliCovy pracovnik je pro klienta partnerem i divérnikem. Klient
se na n¢j muze kdykoliv obratit, miize se mu se v§im svéfit. Je to nékdo, kdo klientovi
vyborn¢ rozumi. M¢El by byt iniciativni, aktivné si v§imat potieb klienta, jeho zajmut
icili a mél by mu pomahat jeho potieby formulovat. Zarovenn by jej vSak m¢l
podporovat ve vyuzivani vlastnich pifirozenych siti. Klicovy pracovnik pracuje s celym
tymem, ktery se spolupodili na uskutec¢iiovani individudlniho planu. Nejcastéji tak

zastava tyto role (Bickova, 2011, s. 119-120):

e Poradce — klicovy pracovnik je konzultantem feSeni. Stava se konzultantem
na jedné stran¢€ pro realizacni tym, ale na druhé stran¢ samoziejme 1 pro klienta.
Stava se prenaSecem feSeni, znd mantinely dané sluzby a do realiza¢niho tymu
pfinasi naplanované cile. Je schopen posoudit, zda konkrétni podpora dokaze
splnit cile klienta a také je schopen konzultovat zptlisob realizace.

e Zprostiedkovatel informaci — je mozné fici, Ze pracuje obousmérné. Piinasi
informace jak od samotného klienta, tak 1 od realiza¢niho tymu. Pro svého
klienta pifedstavuje zdroj informaci o poskytovani sluzeb a o moZznostech

podpory. Pro cely realiza¢ni tym je velmi vyznamny, nebot’ je to pravé on,
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kdo tymu ptfedava o klientovi veskeré potifebné informace, kdo hovoii o jeho
potiebach i1 osobnich cilech a prakticky o jakychkoliv zménach, které u klienta
nastavaji. Samoziejmé vSak v tomto piipad¢ funguje také zpétna vazba. Totiz
klicovy pracovnik ziskavé informace od realizacniho tymu a posléze upravuje
planovani sluzby pro jednotlivé uzivatele.

e Pomocnik pri vyhledavani potieb a osobnich cili — v ramci n¢kterych sluzeb
vyhledé klienta, ktery potfebuje podporu sluzby. Pokud je fe¢ o pobytovych
sluzbach, kterymi se zabyva tato prace, pak klicovy pracovnik spiSe hleda
osobni cile klienta. Mentaln¢ postizené déti totiz samoziejmé¢ mnohdy vibec
nemaji moznost vytyc€it, ani sdélit své potieby, proto ani nemohou ziskat péci
a podporu, kterou pro sviij zivot potfebuji. Pravé zde tak zacina role klicového
pracovnika. Ten by mél na zdklad¢é svych dovednosti a schopnosti identifikovat
osobni potieby ditéte a zabezpecit mu tak odpovidajici podporu a péci, kterd
mu pomuze zkvalitnit Zivot.

o ,Terapeut* — se svym klientem muze v nékterych piipadech vést volny
rozhovor, ktery sam o sobé miize mit terapeuticky ucinek. UZ jenom samotny
fakt, Ze svému klientovi naslouchd, ma terapeuticky ucinek.

e Obhijce — v ramci realizatniho tymu piedstavuje mnohdy obhéjce podpory
dojednané mezi jednotlivymi klienty. Je dilezité, aby obh4jil rozsah a zpisob
realizace. Realizani tym si totiz muze myslet, Ze dojednand podpora neni
mozna. Z toho diivodu tak moc zélezi na tom, zda si kliCovy pracovnik dovede
obhdjit to, co se svym klientem dohodnul.

e Realizacni pracovnik — mnohdy se stava, ze kliCcovy pracovnik je zaroven
soucasti realizacniho tymu. Timto se mé na mysli, Ze mize realizovat podporu,
kterd je dohodnutd jinym klicovym pracovnikem, jakoz i podporu, kterou
dohodnul on sdm. Toto je velice vyhodné, nebot’ prace je pak pro klicového
pracovnika jednodussi. Md moznost sam klienta kontrolovat, urcit, co je pro
vyhodnéjsi, a méd také moznost tim rovnéz meénit plany sluzby pro daného

klienta.

3.4 Komunikace s détmi v ramci procesu individualniho planovani

V ramci individualniho pldnovani pfedstavuje komunikace skutecné vyznamnou

soucCast. Nejednd se pritom jenom o komunikaci mezi pracovnikem a ditétem, ale
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rovnéz i o komunikaci mezi dalSimi odborniky. Dulezitd je proto, aby doslo
do maximalni mozné miry k naplnéni osobnich cilti klienta. Behem komunikace je
nutné, aby klicovy pracovnik dokézal identifikovat, jaké mé klient komunikacni
schopnosti. Je totiz mozné dostat se do kontaktu jak s klientem, ktery je schopen
néjakym zplisobem komunikovat, ale také s klientem, ktery naopak nekomunikuje
vibec. V takovém piipad¢ je pak prave na klicovém pracovnikovi, aby posoudil rovnéz
davéryhodnost sdélenych informaci. To je obzvlaste dilezité pravé u déti s mentélni
retardaci. Je tudiz zfejmé, Ze nebude dostaCovat jenom rozhovor, ale ze bude zapotiebi
vyuzit nejriznéjSich technik v pozndvani ditéte v jeho pfirozeném prostiedi a nelze
opomenout také fakt, Ze mnoho informaci, které jsou dulezité pro samotné dité, mize
klicovy pracovnik pochopitelné nalézt v jeho dokumentaci (Haicl & Haiclovéa, 2011,

s. 150-151).
3.4.1 Individuilni planovani s komunikujicim ditétem

Dle Haicla a Haiclové (2011, s. 151) pfedstavuje stézejni metodu individudlniho
planovéani zejména rozhovor. Ten pfitom dle schopnosti ditéte mize byt bud’
strukturovany, ¢i volny. U déti, které se potykaji s problémy vnimani ¢i pouzivaji pouze
vyrazové slozky teci, bude klicovy pracovnik v rozhovoru pracovat s alternativni

¢i augmentativni komunikact, které byly v této praci uz detailn¢ charakterizovany.

Lze vymezit nékolik fazi rozhovoru s ditétem. Prvnim krokem, ke kterému by klicovy
pracovnik mél pfistoupit, je pfiprava na rozhovor. Je potieba, aby si precetl posledni
individudlni plan ditéte a pfipravil se na samotny rozhovor. Vse lze konzultovat se svym
nadfizenym ¢i metodikem. Posléze dojde k dojednani rozhovoru. Pracovnik a klient
si spole¢né domluvi urcité datum a Cas rozhovoru. Jestlize si klient stale neni jisty, co je
mySleno individudlnim planovanim, nebo pro¢ viubec ke schiizce doslo, klicovy
pracovnik se mu to snazi vysvétlit. Tento krok by jej mél motivovat k zamysSleni.
Existuje tak moznost, Ze se na schizku Iépe ptipravi. Pak uz ptichazi vlastni rozhovor,

ktery se sklada z nasledujicich ¢asti (Haicl & Haiclova, 2011, s. 151-153):

e Zahajeni rozhovoru — nejprve je potfeba néjakym vhodnym zpiisobem navazat
s klientem kontakt. Je vhodné vytvoftit pro klienta bezpecné a klidné prostiedi.
Pak je mu vysvétleno, jakym zplisobem bude rozhovor probihat a jak dlouhé

bude mit trvani.
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¢ Vyhodnoceni pribéhu sluzby — klicovy pracovnik se snazi zjistit, jak je klient
spokojeny s poskytovanou sluzbou. Vyhodnoceni pribéhu sluzby zaroven
predstavuje dikaz pro domluveni ptipadné zmény.

e Zaznam z rozhovoru — klicovy pracovnik sepiSe s klientem zdznam. Snazi
se mu poskytnout prostor pro vyjadieni k hodnoceni prabéhu sluzby.

e Ukonéeni rozhovoru — kli¢ovy pracovnik pribéh rozhovoru shrne a zopakuje
to, na ¢em se s klientem dohodli. Zaroveil je domluvena nova schiizka. Timto

krokem je rozhovor u konce.

Posléze klicovy pracovnik vysledky rozhovoru o planovani sluzby sdéli tymu
odbornikti. Timto muze dojit k realizaci dohodnuté podpory. Na jeji realizaci se pfitom

podili cely tym odbornikt (Haicl & Haiclova, 2011, s. 153).
3.4.2 Individudlni plinovani s nekomunikujicim ditétem

S klientem, ktery nekomunikuje, ¢i s klientem, ktery neni schopen formulovat své
potieby, je pochopitelné individudlni plani za pomoci rozhovoru nemozné uskutecnit.

Pravé toto je situace, ktera je castd u mentalné postizenych.

V takovém pftipad¢ je potieba zvolit jiny zptusob. Dé&je se tak zpravidla za pomoci
riznych metod a technik v souvislosti s vyvozenim hypotézy o potiebach klienta.
Klicovy pracovnik posléze hypotézu prokonzultuje s dalSimi pracovniky tymu.
Vysledky jsou zahrnuty do individualniho planu. V pfipadé, kdy je zfejmé, Ze u klienta
1ze pozorovat zlepSeni, pak je mozné konstatovat, ze hypotéza byla vybrana korektné

(Haicl & Haiclova, 2011, s. 154).

Klicovy pracovnik ma nékolik metod, jak se miize s klientem dostat do kontaktu.
Velkou roli pfitom sehrava intuice. V podstaté dle svych vlastnich prozitkli a pocitl
rozhodne. Posléze pfichazi pfistup raciondlni, ktery je zalozen na mySlenkovych
procesech a analyze. Samoziejmé klicovy pracovnik ma moznost také uskutecCnit
rozhovor s blizkymi osobami klienta. Pochopitelné¢ je potieba 1 peclivé nastudovat
klientovu dokumentaci. Protoze ovSem v praxi toto neni mozné uskutecnit v bodech, je
potieba, aby si klicovy pracovnik vytvofil svoji kombinaci metod a pfistupti. Tyto pak

vyuziva. Nekteré z nich popisuji také Haicl a Haiclova (2011, s. 154—155):

e Pozorovani klienta v redlné situaci — pozorovani je vykondvano pasivné

¢i v blizkosti klienta. Smysl spociva v tom, nechat jej v jeho prostredi. V dané
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chvili pracovnik nepozoruje jenom samotného klienta, ale rovnéz své vlastni
pocity, myslenky ¢i zdméry cokoliv udélat.

e Empatickd fantazie — na zaklad€¢ této techniky se pracovnik snazi vcitit
do klienta. Na chvili si naptiklad ,,proptij¢i jeho télo, vyzkousi si jeho
moznosti, umisti jakoby sebe sama do situace, ve které se klient nachazi. Posléze
se snazi piijit na to, co by v takové situaci sam potieboval a co by mohlo
zamezit, aby této potfeby dosahl. Na zdklad¢ vysledkli pracovnik vytvori
hypotézy.

e Modelovy rozhovor pracovnik — pracovnik empatik — tuto techniku je mozné
pouzit kupiikladu v supervizni praxi. Jeden cloveék predstavuje klicového
pracovnika a druhy klienta (tj. pracovnik empatik). Spole¢né pfitom vedou
rozhovor, kde pracovnik empatik odpovidd. Po ukonceni své role opusti
a prozkoumavaji, co zjistili o tom, jak se klientovi Zije a co asi potiebuje.

¢ Imaginativni rozhovor — technika je zavisla na fantazii kliCového pracovnika.
Ten si pfedstavuje, co by mu klient mohl odpovidat. V rdmci fantazie, zvukd,
obrazl ¢i pocitl se pak snazi néco udé€lat. Odpovédi detailn€ zapisuje, aby mohl
vyvodit hypotézu.

e Analyza uspokojeni potieb — pfedstavuje zcela jiny typ metody nez vyse
zminované. Pfedchazejici metody se totiz do znatné miry zakladaly na fantazii
klicového pracovnika. Tato metoda je ale zaloZend na rozumovém uvédomeéni.
Vychazi z potieb lidské bytosti. Z odborné literatury si pracovnik piipravi
seznam lidskych potfeb a posléze tento seznam prochazi a zkouma s cilem, aby
dil¢i potteby klienta byly naplnéné.

e Rozhovor s referujicimi osobami a studium dokumentace — samoziejmée
klicovy pracovnik muze ziskat také informace od lidi, ktefi jeho klienta znaji.
Miuze se jednat o rodinu, kamarddy nebo spolupracovniky. Dulezité je nechat
danou osobu hovofit samovolné. Az posléze je vhodné se na cokoliv ptat.
I z tohoto rozhovoru pak muze pracovnik vyvodit hypotézu. Je vhodné, pokud

si pfed rozhovorem pracovnik dikladné nastuduje klientovu dokumentaci.
3.4.3 Zaznamy o pribéhu individudlniho plinovani
Zakonnou povinnosti je: ,,vést pisemné individualni zaznamy o priubéhu poskytovani

sluzby“ (zakon ¢. 108/2006 Sb., § 88, ve znéni k 1. 1. 2015). Jedna se zejména
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o stanoveni rozsahu a Casu poskytovani zdkladnich cCinnosti, ale mlze se jednat
10 detailnéjs§i popis skutecnosti. Zaznamy byvaji povétSinou soucasti klientovy
dokumentace. Touto dokumentaci se zabyva standard kvality ¢. 6. Dokumentace: ,,je
soubor vsech pisemnosti, které se vztahuji k tomu, jakym zpiisobem, v jakém rozsahu
a komu konkrétné poskytujeme socialni sluzbu“ (Camsky et al., 2008, s. 110).
Poskytovatel ma povinnost zejména zajistit ochranu vsSech osobnich a citlivych

informaci.

Dokumentace, tedy IP, miize obsahovat vSechny informace o daném klientovi, o jeho
zivotni historii, ptanich, potfebach, povahovych rysech, co ma a nema klient rad, jak
se projevuje v ruznych situacich, na co si dat pfi komunikaci a jednani s nim pozor
apod. Dokumentace muze obsahovat také zaznam o zplsobu, jakym bude u toho
konkrétniho klienta sluzba poskytovana a k jakym cilim bude v pribéhu sluzby

smeérovat.

Pti nastupu klienta do zafizeni je vhodné zajistit jakysi Zivotni pfibéh daného ¢Eloveka.
Informace muze poskytnout rodina, spisy z piedeslych zafizeni (socidlni sluzby).
V ramci individualniho planovani sluzby hraje historie zdsadni vyznam. Tyto informace
zejména pomahaji porozumét aktualnimu chovéni klienta. O Zivotnim piibéhu lze
mluvit jako o skladacce, kterou je tieba neustidle doplnovat o kazdy dilek nového

poznani, pribézné se k nému vracet a Cerpat z ného v pritbéhu péce.
3.4.4 Individualni plan, jeho podoba a obsah

Individualni plan mtze mit mnoho riznych podob i obsahl. S nejvice spornymi
otazkami se setkdvame v rdmci osobnich cill, v otdzce vyznamu osobnich cild, jejich
rozdéleni, stanovovani terminii naplnéni, Gcasti klienta na jeho plnéni, znalosti klienta

obsahu planu a neposledni fadé¢ také v otazce grafického a obsahového provedeni planu.

V praxi se miizeme mnohdy setkat s tim, ze ma klient dva rizné typy plant. Prvni plan,
ktery je zaméfen na planovani péCe a obsahuje zakladni poskytované cinnosti:
provadéni oSetfovatelskych tkonti, zplsob podavani jidla nebo specifika v ramci
aktivizace klienta. Druhy pldn je planem osobnich cild. Dle Sladka (2013) je
stanovovani osobnich cila ¢asto pouze formalni ve snaze vyhovét pozadavkiim zékona,

pricemz naptiklad britské standardy jsou zaméfeny pouze na ditkladné planovani péce
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a poskytovatel tak neni nucen ke stanovovani osobnich cildi, které jsou pomérné

problematické.

Podoby individudlnich plant se 1i8i dle jednotlivych zafizeni. Od velmi formalnich
podob planti po naopak pomérné népadité az volné uspotadani, jehoz kone¢na podoba

se odviji od pfistupu a kreativity konkrétniho pracovnika.

Nejvice diskutovanou oblasti je mira zapojeni klienta do planovani. Jsou sluzby,
u kterych je planovani pomérné obtizné. Mnoho klienti nedokdze plné porozumét
smyslu planovéni, a tim se na ném aktivné¢ podilet. V tomto piipad¢ je vhodné
planovani klientovi pfiblizit jinymi zpisoby, napiiklad alternativnimi technikami,
piktogramy, apod. Nezalezi tak tedy ani na formé individualniho planovani, jak na jeho
obsahu, ktery ma byt uzptisoben okolnostem planovani. Je vSak dobré pamatovat na to,
ze: ,, Vysledkem individualniho planovani je zivot podle predstav dotycného clovéka,

neni jim plan, ktery ho popisuje.
3.4.5 Hodnoceni priibéhu sluzby a pIlnéni plianu

Zakon o socialnich sluzbach stanovuje povinnosti nejen planovat, ale také hodnotit
prubéh poskytované sluzby. Ve standardech kvality je stanovena povinnost priibézného
hodnoceni napliiovani osobnich cili (vyhlaska ¢. 505/2006 Sb.) Je zde také kladen
diraz na zapojeni osoby, tedy klienta, kterého se planovani tykd a pokud mu
to zdravotniho stav umoznuje. Pokud zapojeni z diitvodu zdravotniho stavu neni mozné,
je zde uvedena moznost pfizvani opatrovnika, porucnika nebo zdkonného zéstupce

(zékon ¢. 108/2006 Sb., § 88, ve znéni k 1. 1. 2015).

Intervaly, ve kterych ma k hodnoceni dochazet, nejsou zdkonem stanoveny. Lisi se dle
typu sluzby a probiha obvykle v terminech, na kterych se pracovnik s uzivatelem pfti

planovani dohodnou nebo dle nastavenych pravidel v dané sluzbé.

Podle Sladka (2013) probiha prvni planovani po adaptaci klienta, tedy obvykle 3 mésice
po nastupu do zafizeni (tzv. adaptacni doba), a poté nastava pravidelna revize vzdy
po 6 mésicich, nebo pokud nastane néjakd zména. Zaroven autor upozoriuje, ze britské
standardy stanovuji Cetnost revizi u peCovatelskych planii na nejméné jednou za mésic

(Sladek, 2013).
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Bylo by dobré uvazovat nad vyznamem ,,adaptac¢ni doby®, protoze pravé tato doba je

vvvvvvvvvv

by méli mit dostatek informaci jesté pied ndstupem klienta, aby mohli spravné
naplanovat zpisob ,,adapta¢ni doby* klienta a podle jejiho prabéhu plan postupné

dopliovat.
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VYZKUMNA CAST

4 Vyzkumny problém a vyzkumné otazky

Individualni planovani je postup (metoda) umoziujici pracovnikiim ptizplsobit zplsob,
jakym muze byt poskytovana socialni sluzba potfebam jejich uzivateli. Dle zdkona
o socialnich sluzbach vzdy vychdzime z hodnot, jakymi jsou individualni pfistup
a respekt k lidskym praviim. Déle byla také timto zdkonem poprvé stanovena povinnost
uskuteciiovat pldnovani sluzby pro uzivatele na zakladé potieb, jez byly zjistény.
Pomérné obecné definovani této zakonné povinnosti a také rozdily v cilovych skupinach
1 jednotlivych zafizenich ndm umoznuji sledovat mnoho raznych zptisobu, jakymi miize

byt individuélni planovani realizovéno v praxi.

Poznatky uvedené v prvni ¢asti prace ukazuji, jak se péce a pristup k détem s mentalnim
postizenim ¢i k détem s poruchou autistického spektra stile rozviji a vylepSuje.
Komunikace s détmi s naruSenymi komunika¢nimi schopnostmi je velmi naro¢na
a nedostatecnd, pracovnici se pouze omezuji na saturaci zakladnich biologickych potieb
a aspekt individudlniho planovani u téchto déti povazuji za témet zbyteény. V téchto
piipadech hrozi riziko sklouznuti k planovani, které neobsahuje zadné smyslové
naplnéni a je uskute¢niovano pouze pro splnéni pozadavki zdkona. Pfitom prave
smysluplné provadéni individualniho planovani pfindsi pozitivni dopad pro klienta jak
z hlediska kvality zivota, tak 1 v rdmci usnadnéni vykonu pracovnich povinnosti

pracovniki 1 zvySeni jejich pracovni spokojenosti.

Cilem vyzkumné casti diplomové prace je zjistit, jakym zplisobem je realizovano
individualni planovani (dale jen IP) v domové pro osoby se zdravotnim postizenim
(dale jen DOZP), jakou roli zde zastavaji kliovi pracovnici a jaka jsou mozna specifika

IP u déti s mentalnim postizenim v DOZP.

4.1 Hlavni vyzkumna otazka

Pro ucely diplomové prace a nalezeni odpovédi na cil prace byly stanoveny nasledujici

vyzkumné otazky. Hlavni vyzkumna otazka:

Jaka jsou obecné specifika IP u déti s mentalnim postizenim v zatizeni DOZP?
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4.2 Dil¢i vyzkumné otazky

Jednotlivé ¢ili dilci stanovené vyzkumné otazky vyplyvaji z hlavnich tii oblasti, na které

je vyzkumna ¢ast diplomové prace zamétena.

10.

11.

Obecna specifika IP s détmi s mentalnim postiZenim

V ¢em je planovani s détmi s mentalnim postizenim jiné nez planovani s détmi
bez mentalniho postizeni?

Jaké vhodné metody vyuzivaji pracovnici k navazani kontaktu s détmi
s mentalnim postizenim a ke zjiStovani informaci o téchto détech?

Narazeji pracovnici pfi pldnovani s témito détmi na né&jaké piekazky/problémy?
Pokud ano, jak takové piekazky tesi?

Spolupracuje DOZP s rodinou ditéte? Pokud ano, tak jakym zptsobem

spoluprace probihd a je ¢inna?
Prubéh planovani v DOZP

Jaky je hlavni smysl individudlniho planovani v ramci vnitinich pfedpisi a jaky
smysl v tom vidi pracovnici zafizeni?

Jaké informace maji pracovnici o détech pro ucely individualniho planovani
k dispozici, jakym zplisobem je ziskéavaji a jak s nimi pracuji?

Jakymi fazemi se pii individualnim planovani prochazi?

Jakou podobu nyni maji IP a jaké primarni cile jsou v ramci planovani

sledovany?

Role klicového pracovnika v ramci individualniho planovani

Jakou roli zastavaji kliCovi pracovnici ve vztahu k individudlnimu planovani
s détmi s mentalnim postizenim?

Jaké moznosti vzdélavani maji pracovnici ve vztahu k individudlnimu
planovani?

Jakym zptsobem jsou kli€ovi pracovnici podporovani pii tvorbé IP a jakym

zpusobem je jejich prace kontrolovana?
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5 Vyzkumné metody

Za hlavni metodou sbéru dat pfi tvorbé vyzkumné casti diplomové prace byl zvolen
polostrukturovany rozhovor a velmi specifické otazky, viz pfiloha A. Na otazky
odpovidali klicovi pracovnici. Probéhl i rozhovor s koordinatorem planovani v zatizeni

DOZP, znéni otazek, viz ptriloha B.

Byla provedena analyza validnich dokumenti dle jiz pfedem piipravenych
strukturovanych schémat, viz piiloha C (Metodick¢é pokyny pro tvorbu IP

ve zkoumaném zatizeni) a ptiloha D (Dokumentace klientd vztahujici se k IP).

5.1 Rozhovor s klicovym pracovnikem

Rozhovor s pracovnikem probihal za ucelem vysledovat (znéni otazek viz piiloha A):

e Porozuméni individualnimu pldnovéni a jeho vyznam pro sluzbu.

e Obtize, které pii planovani mohou nastat a se kterymi se pracovnik mtize setkat.

e Znalosti a dovednosti, pracovni podminky, zpusob, s jakym postupuje pii
planovani s détmi s mentalnim postizenim.

e Zdroje postupu.

e Ramec spoluprace s rodinou ditcte.

e Nazor na zpisob planovani v DOZP — vnimani moznosti néco zménit.

5.2 Analyza dokumentu

Analyza dokumentti probihala dle schémat dvojiho druhu. Prvni schéma je specificky
zam¢eiené na obsah metodiky IP (v pfiloze C je uvedeno Uplné znéni zjiStovanych

oblasti):

e Vyznam IP.

e Postup v planovani IP.

e Pracovni postup u déti s obtizemi v komunikaci nebo zcela nekomunikujicimi
— metody.

e Frekvence aktualizace a vyhodnocovani planu.

e Zapojeni rodiny ditéte do planovani.
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e Podpora klicovych pracovniki v DOZP.
e Zpusoby distribuce informaci a dat mezi pracovniky v tymu.

e Kontrola planovani.

Druhé schéma zjistuje obsah dokumentace détskych klientl, kterd se vztahuje

k individualnimu pldnovani.

e Jaké informace jsou o détskych klientech zjistovany.

e Forma pfeddvani mezi pracovniky.

Treti Casti je analyza individudlnich pldnd. Analyzovana byla vizualni a obsahova

podoba. Vse viz ptiloha D.
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6 Vybér vzorku

Vyzkumny vzorek budou tvofit klienti Domova Raspenava, v ulici Fucikova 432,

464 01, Raspenava, jejich kliCovi pracovnici a metodik individudlniho planovani.

Cilovou skupinou domova jsou klienti (déti) od 3 do 26 let. Z téchto klientii bude

vzorek vybran nahodnym vybérem.

6.1 Charakteristika pracovniki

Vybér pracovniki probéhl dle vybranych détskych klientti. S témito pracovniky byl

posléze uskutecnén rozhovor. Charakteristika pracovnikd, viz tabulka ¢. 7.

Tabulka ¢. 7 — Zakladni charakteristika pracovnika

Zam. v Zam. Zam.
Dotazovany | Pracovni pozice | Vék | Pohlavi Vzdélani oboru |V zafizeni | na sou.éa.sné

DOZP pozici
metodik vedouci domova | 42 muz magisterské 12 12 7
KP pracovnik v PP 25 zena stiedni 2 2 2
KP pracovnik v PP 50 Zena stiedni 25 20 20
KP pracovnik v PP 45 zena stiedni 7 7 7
KP pracovnik vPP | 34 zena stiedni 10 7 7
KP pracovnik v PP 42 zena stiedni 3 3 3
KP pracovnik v PP 39 Zena stiedni 15 10 10
KP pracovnik v PP 29 zena stiedni 6 6 6
KP pracovnik v PP 36 Zena stiedni 9 4 4
KP pracovnik v PP 54 Zena stiedni 22 22 22

Vysvétlivky: KP = klicovy pracovnik, Zam. v oboru = zaméstnani v oboru (roky), Zam. v zarizeni DOZP
= zaméstnani v daném zarizeni DOZP (roky), Zam. na soucasné pozici = zaméstnani na soucasné
pracovni pozici (roky).

Zdroj: vlastni zpracovani
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7 Vysledky vyzkumu

V kapitole vysledkli vyzkumu jsou prestaveny vysledky vyzkumné c&asti, a to

strukturované dle jednotlivych témat.

7.1 Specifika planovani s détmi s mentalnim postiZenim

Zjisténi specifik planovéani s détmi s mentalnim postizenim lze oznacit za stéZejni téma
vyzkumu zejména proto, ze ovliviiuji priabeh a zplisob planovani a také pouzivané

metody a problémy, se kterymi se pracovnici mohou setkat.
7.1.1 Zakladni specifika planovani s détmi s mentalnim postiZenim

Mozné kategorie, které pracovnici jmenovali jako pravdépodobné hlavni odliSnosti

v planovani s détmi bez mentéalniho postizeni, viz graf ¢. 1.

Graf ¢. 1 — Specifika planovani s détmi s mentalnim postizenim
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Zdroj: vlastni zpracovani

Problémy v komunikaci uvadéli téméf vSichni pracovnici, se kterymi byl rozhovor
veden. Komunikaci tak mizeme oznacit jako jednu z ptednich bariér v planovani
s touto cilovou skupinou. Zpiisoby, jakymi pracovnici fesi problémy v komunikaci,
budou zminény dale. Dale pracovnici uvadéli odlisnost v pottebach a zdjmech déti s MP

vzhledem k détem bez MP. Zejména autistické déti s MP maji zajem spiSe o stereotypni
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¢innosti. Ur€ité se nenaplnilo ocekavani, a to u vSech pracovnikd, ktefi u vSech déti
zminuji rozdilnost v piistupu vzhledem k détem bez MP. Navic se piistup jesté dale

prizptisobuje v rdmci raznych stadii MP, kdy dochézi ke zhorSovani schopnosti ditéte.

Déti s MP maji i zhorSenou piedstavivost a porozuméni textu a pokladanym otdzkam.
Zde poté ptichdzi na fadu kreativita pracovnika a jeho motivace k préaci s danym ditétem.
Pracovnici ke zjiStovani informaci a k zpracovavani IP mohou zapojovat obrazky,

fotografie, piktogramy, hlubsi rozpracovavani a zjednodusovani otazek.

V Sesti piipadech také pracovnici upozoriiuji na nesoustfedénost a nezajem ze strany
ditéte. Dité nechdpe smysl IP a nema zdjem o tuto ¢innost. Na fadu poté ptichazi dalsi
ze zminovanych potieb, a to vétsi motivace a také opét zminovana kreativita pracovnika.
Motivace je mnohdy dualezita u dospélych i1 déti bez MP, natoz pravé u déti s mentalnim

postizenim.
7.1.2 Metody pro zjiSt'ovani informaci

Specifické metody, s jejichz pomoci mohou pracovnici ziskavat informace o détském
klientovi a diky nimz poté mohou spolecné s klientem, tedy ditétem s mentalnim
postizenim, planovat, Ize rozdélit na metody usnadiujici komunikaci, samotnou

spolupraci s ditétem a na metody ziskavani informaci o klientovi z jinych zdroji (rodina,

vvvvvv

Z grafu €. 2 vyplyvaji moznosti pracovniki k vyuzivani metod, jez vedou k navazani

kontaktu s klientem a k prohloubeni komunikace.

vvvvvv

napiiklad formou fotografii. Ne vzdy vSak mohou fotografie a otevirani vzpominek
na minulost mit pozitivni reakce a dopad. Tyka se to nejCastéji déti v ustavni péci, tedy
u déti odebranych z rodin aj. Pokud nezndme celou historii ditéte, musime byt velmi

opatrni.

Nekteré pracovnice uvadély vyhody v pouzivani tzv. vzpominkovych kuffika
z ptedeslych zatizeni ¢i rodiny, se slovy: ,, Prdce s kufiiky je uzasnd, protoze mnohdy
vidite, jak se klientiim rozzari oci. Nekdy to zabirad i u neklidného klienta, kdyz vynddte

3

fotku oblibené pracovnice, hracku z minulosti aj., uklidni se.*
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Graf €. 2 — Znazornéni pouzivanych metod — ziskavani informaci
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Zdroj: vlastni zpracovani

Shrnuti metod ziskavani informaci o détskych klientech v zafizeni DOZP. Nejen
v tomto zafizeni mizeme diky informacim z grafu odvodit, ze vzdy zavisi v pfistupu

lidi, v tomto ptipad¢ pracovnik.

Pracovnici nejvice spoléhaji v ziskavani informaci na dokumentaci a socidlniho
pracovnika, ktery jedna s ditétem a jeho zastupcem jiz od podéani zadosti o socialni
sluzbu. Poté se zamétuji na informace ziskané z fotografii, ze vzpominkovych kuftika
nebo na informace pfedavané samotnymi détmi. Ziskavani informaci vlastni iniciativou
piimo od rodiny, ptedeslych zatizeni nebo od pracovnic/kic OSPOD moc pracovniki
neiniciuje nebo v tom nevidi smysl. 3 pracovnice vidi néjaky smysl 1 ve vlastnim

poznani klienta bez potieby znat piedeslou historii.

Pokud se bavime o tématu spoluprace s rodinou détského klienta, pak se bavime o velmi
cenném zdroji informaci, ale to se tyka pouze klientt, kteti pfichazeji z funk¢ni rodiny.
Velmi casto bylo uvadéno vlastni poznani ditéte, tedy pozorovani. Pozorovani byva
nejintenzivnéjsi prevazné ihned po nastupu ditéte do zafizeni, kdy teprve pracovnici
odhaluji, jaké by dit¢ mohlo byt. Mlze byt velmi nepiesné, a to z divodu pretvaiky,

€1 zjistovani hranic pracovnikl a adaptace na sluzbu.
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VSichni pracovnici se vSak shodli na jedné véci, na jedné metod¢, a tou je Cas. Jak
uvedla jedna z pracovnic: ,, Pokud nevim, co mam momentalné napsat do individualniho
planu a na cem s klientem pracovat, tak si jednoduse nejakou dobu pockam.“ Dalsi
pracovnice uvedla také krasné véty: ,, Denni souziti a prdce s détmi je to, co nam da
nejvic. Mame natolik malé zarizeni, Ze deti zname pomalu stejné dobre jako ty své

viastni. “

Dalsim velmi dualezitym zdrojem, ktery uvedli vSichni pracovnici, je prace v tymu.
Poznatky od ostatnich pracovnikd. Pracovnici si informace ptedavaji bud’ pti bézném

kontaktu, pii debatach na téma jednotlivych déti, nebo na pracovnich poradach.
7.1.3 Spoluprace s rodinou déti

V zafizeni probihd spoluprace s rodinami détskych klientd, ktefi maji funkéni rodinu.
Pokud vSak dité¢ nema funk¢ni rodinu nebo pokud nema zadné rodinné pfiislusniky,
tak se hled4 jind alternativa spoluprace, naptiklad s predchozimi zafizenimi nebo

s oddélenimi socidlné pravni ochrany déti.

Informace od rodiny se vyuzivaji zejména z ditvodu historie, kdy jiz neni mozné ziskat
vSechny potiebné informace pfimo od ditéte. Pokud byla u ditéte tato spoluprace mozna,

byla shodné oznacovéana pracovniky za velmi dilezitou a uzite¢nou.
Prubéh a obsah spoluprace

Spoluprace vzdy probihd jak pfed samotnym piijetim ditéte do zatizeni, tak i v prubéhu
poskytovani sluzby. Prvotni spoluprace probihd jiz samotnym podanim zadosti
o poskytovani socialni sluzby. Pfed samotnym sepsanim smlouvy se zdjemcem o sluzbu
probihd socialni Setieni, pfikterém se vede rozhovor s rodinnymi piisluSniky nebo
socidlnimi pracovniky. Formulaf sepisovany v rdmci socialniho Setfeni obsahuje mimo

jiné 1 zakladni informace o potfebach, zachovanych schopnostech a ptanich klienta.

Mozna spoluprace v prubéhu sluzby mulze mit podobu pravidelného kontaktu,
planovanych schiizek nebo nahodilych setkani pii ndvstévach v zafizeni. V zafizeni
se vyuziva i moznost telefonického kontaktu. Funkéni rodina ditéte se pfi jeho pfijimani
1 osobné¢ seznamuje s klicovym pracovnikem, ktery se tak v tom okamziku stdva
dalezitou osobou, na kterou se miize rodina klienta kdykoliv obratit. Plati to i naopak,

kdy klicovy pracovnik ma moznost kontaktovat rodinu nebo si sjednat osobni schtizku.
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Vedle ziskavani informaci od rodiny, klicovych pracovniki, socidlnich pracovnikt
z predchoziho zatfizeni nebo od socidlnich pracovniki OSPOD miiZe spolupréce ditcte

nabyvat rizny obsah.

Funkéni rodina, kterd zna pravdépodobné klienta nejlépe, se miize podilet nejen
na tvorbé IP, ale 1 na jeho samotné realizaci. Jak uvadi pracovnice DOZP, ktera ma
blizky kontakt s rodinou ditéte: ,,I na plnéni cilu mohou spolupracovat, kdyz by se nas
detsky klient chtél napriklad nekam podivat nebo by mél zajem o néco z domova

a rodina mu to mohla privezt, zaridit, sehnat, nebo ho vzit na Zadany vylet. *
Omezeni spoluprice a jejich FeSeni

Z rozhovoru s pracovniky bylo mozné vysledovat tyto skutecnosti, které mohou vyuziti

spoluprace omezovat:

e klient nema funkéni nebo Zzadnou rodinu,
¢ informace od rodiny ditéte nejsou aktualni,
e klicovy pracovnik nema ¢as na spolupraci s rodinou,

o absence ¢i nevedeni pisemnych zdznamii nebo Gplna ztrata.

Dal$im ze zasadnich probléma vedle skutecnosti, kdy dit¢ nemd rodinu viibec, je
1 skutecnost, kdy ji sice ma, ale nekomunikujici s pracovniky zatizeni. Ma tedy rodinu
fungujici pouze po formdlni strance. V tomto zafizeni DOZP se bohuzel z divodu
pievazné vétSiny deéti v Gstavni péci setkavame pravé s témito problémy. Jak uvedl
metodik plénovani, ,,informace o ditéti sice jsme schopni ziskat, ale pouze v omezené
mire.“ Podle sdéleni metodika je toto omezené mnozstvi informaci Casto zpiisobeno

dlouhodobym pobytem ditéte v zafizeni, ktery ptijeti ditéte do domova predchézi.

V nékolika ptipadech dosli pracovnici béhem Setieni ke zjisténi, ze se pisemné zaznamy

od rodin, ¢i pfedeslych zatizeni klientt ztratily.

Pokud rodina nemutze z jakéhokoliv diivodu zatizeni navstévovat, je dle pracovnikil

vhodné a dulezité, aby byla alespon v telefonickém kontaktu.
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7.1.4 Problémy pri planovani a jejich FeSeni

Ze sdéleni pracovnikii vyplyvaji zejména nésledujici problémy, se kterymi se pfi

planovani s détskym klientem setkavaji:

e problém se stanovenim osobnich cili u détského klienta,

e problémy pii planovani s nekomunikujicim détskym klientem,
e plianovani za klienta,

¢ vyhodnocovani a aktualizace individualnich plant,

e cCasova zatéZ planovani,

e problémy vyplyvajici z poZadavki vedeni.

Pracovnici pii IP neumi vyuZzivat vhodné formulace a nejsou si jisti ani obsahovou
strdnkou. Za nejvetsi problém témet vSichni pracovnici povazuji stanoveni osobnich
cili. Planovat spole¢n¢ s détskym klientem je velmi tézké, zejména také proto, Ze
détsky klient jen tézko umi specifikovat své individudlni pfani. Pokud jsou to déti
s t¢zkym mentalnim postizenim, s problémy s komunikaci nebo nekomunikujici viibec,
je hledani a specifikace individudlnich cili témét nemozna. Specifikace osobniho cile
u téchto déti lezi zejména na pracovnikovi. Otazkou tedy je, zda je tento osobni cil

povazovan za individualni cil klienta.

Co se tykéd vyhodnocovani a aktualizace individuélnich plani, tak v tom vidi pracovnici
také velké problémy. Pracovnici jsou nuceni po kazdém ¢asovém obdobi vyhodnocovat
osobni cile détského klienta. Pokud se cil podaii naplnit, pak pfichazi moment hledani
dalsiho, jesté ,,nepouzitého* cile. Navic cil vzdy musi byt méfitelny a ovétitelny. Jedna
z pracovnic uvadi: ,, Vymysleni dalsich a dalsich cilu a zejména u nekomunikujicich deti
s tezkym mentdalnim postizenim je nejhorsi, nekdy uz fakt nevime, co vymejslet. A jak
konstatuje i1 dalSi z pracovnic ze zatfizeni: , Celé je to o tom, Ze vlastné jen obtizné

hledame véty, jak napsat jen trochu jinak to, co jsme napsali minule.

Pracovnici nemaji uplné pozitivni pfistup k planovani. N&kteti az velice negativné
chapou podstatu individualniho planovani i jeho smysl v ramci sluzby, ale dle jejich

slov zabird mnoho Casu, ktery by spiSe mohli vénovat klienttiim.

Problémy v rdmci planovani, viz graf ¢. 3.
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Graf ¢. 3 — Znazornéni feSeni problému
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Zdroj: vlastni zpracovani

Zpusoby, jakymi pracovnici DOZP fes§i problémy pfi planovani s détskymi klienty,
vychézeji zejména z jejich vlastni kreativity a napada. Dale také ze spoluprace v tymu
pracovniki, spoluprace s metodikem a z podpory kliCovych pracovniki. Vzdy vSak

zélezi na daném problému.

7.2 Pribéh planovani v DOZP

Jednou z oblasti a nejdilezitéjsi oblasti vyzkumu bylo ziskani informaci o tom, jak
planovani v DOZP probihd. Vysledky ukazaly velké rozdily v pochopeni smyslu

planovani a v praktické aplikaci planovani, které mize nabyvat rozmanitych podob.
7.2.1 Vyznam planovani v DOZP

Vyznam individualniho pldnovéni v zatizeni DOZP, ale i v jinych socialnich sluzbach,
byl zkouman jednak skrze definice planovani uvadéné v metodikach DOZP, ale také
dle nazoru pracovnikt, jak sami kli€ovi pracovnici planovani rozuméji. PovétsSinou se
v oblasti smyslu a vyznamu planovani shodoval thel pohledu pracovnika se slovy

v dané metodice. Vyznamy individudlniho planovani v DOZP ilustruje graf ¢. 4.
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Graf ¢. 4 — Smysl individualniho planovani
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Individudlni planovani je nejcastéji cenéno z pohledu vyhod plynoucich pro praci
samotnych pracovnikli s détskym klientem, pro nové nastupujiciho pracovnika, a také
z vyhod, které planovani znamena pro détského klienta. V nésledujicim grafu ¢. 5 jsou
zaznamenany specifické vyhody, které planovani pro pracovnika, nového pracovnika
apro klienta pfinaSi. Mnohdy se z4jmy subjektl navzijem setkavaji. Co se tyce
naptiklad pfizptisobovani socidlni sluzby potiebam klienta, pak je nespornou vyhodou
jak pro samotného klienta, tak pro pracovniky, kteii uvadéli, Ze je pro n¢ také velmi
uzite¢né, kdyz védi, jak klientovi pobyt zpiijemnit, zjednodusit a hlavné, jak s klientem
maji pracovat. Rozhovory s pracovniky dokazovaly, jak jsou sami ochotni
prizptsobovat sluzbu a péci o klienty predevSim diky informacim, které o klientovi
ziskali. Vyzkum ukdazal, ze nejvysSim piinosem k IP je dle pracovniki ziskavéani

informaci o klientovi.
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Graf €. 5 — Smysl planovani pro pracovnika a pro klienta
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Pribézny sbér informaci o klientovi, prace s nimi a pfizpisobovani socialni sluzby
témto informacim byly vSemi pracovniky nejcastéji uvadény jako vyznamné pro

individudlni planovani.

Stejny vyznam a smysl ma individualni pldnovani i pro klienta. Zajistuje mu vétsi pocit
bezpeci a pochopeni jistych nedostatkli personalem, kterym se ovSem dé, diky dobie

zvladnutému IP predchazet.

Ziskané informace usnadiuji vybér vhodnych aktivit nebo miru poskytované podpory.

Ani u jednoho pracovnika nebylo zaznamenano pochybovani o smyslu planovani.
7.2.2 Zjistovani informaci

Zjistovani informaci je dal§i oblasti, kterd byla zkoumana. Jaka je Sife a hloubka
informaci, které pracovnici v DOZP o klientech zjistuji, ziskavaji, a také jakym
zpusobem je zaznamendvaji a dale predavaji mezi sebou v tymu. V tabulce €. 8 jsou

zaznamenany zasadni informace o klientech, které jsou zjistovany.
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Tabulka ¢. 8 — Oblasti informaci

zjistované informace o klientech

zpusob komunikace

mobilita

diagnéza

sebeobsluha — co zvlada a jak

stravovani — zptisob a schopnost

oblibené aktivity a zajmy ditéte

prani klienta

agresivni stavy

problémové chovani — spoustéce

pomtcky

fungovani rodiny nebo jinych osob

historie ditéte

vzdélavani
Zdroj: vlastni zpracovani

V tabulce jsou uvedeny veskeré informace, které pracovniky zajimaji a se kterymi

mohou nadale pracovat.

Dutlezitou podoblasti v ramci zjiStovanych informaci u individualniho planovani jsou
zajmy, ptani a zejména potieby klienta. Mozné pojeti z4jmi a potieb ilustruje tabulka
€. 9, ze které je patrné, ze se popis potieb klienta 1iSi dle postizeni a diagndzy. Jsou
klienti, u kterych je cCastéjSi zaméfeni na oblast potfeb v rdmci sebeobsluhy nez
na aktivity a z4jmy, a naopak. Tabulka ¢. 10 rozkryvé, jakou dilezitou roli hraji
v zatizeni DOZP nejen osobni profily klienta, a to zejména pro snadny pichled
o schopnostech zvladani sebeobsluhy, o z4jmech a zejména o potiebach ditéte. Osobni
profil je stejné jako IP povazovan za pracovni , kuchatku®, kterd pracovnikiim (hlavné

vvvvvv

o klientovi.

Tabulka €. 9 — Potieby a z4jmy klienta

Poti‘'eby Imobilni klienti Klienti s TMR a jinou diagnézou | Stfedné téZka mentalni
a zajmy klienta s TMR (autismus, syndromy aj.) retardace a LMR

prani druhotné druhotné prvotni
sebeobsluha prvotni prvotni druhotné
potieby prvotni prvotni prvotni
zajmy druhotné prvotni prvotni
aktivity druhotné druhotné prvotni
mobilita prvotni prvotni druhotné

Zdroj: vlastni zpracovani
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Tabulka €. 10 — Vytvateni osobniho profilu

Vytvaieni osobniho profilu klienta DOZpP
ANO 9
NE 0
- s vizualnimi prvky 5
- bez vizualnich prvka 4

Zdroj: vlastni zpracovani

Vsichni respondenti vytvareji osobni profil klienta, ktery je zdkladnim materidlem
o daném klientovi. Poté uz se dle stupné postizeni a diagnézy od sebe pracovnici
odliSuji v tom, jaké vytvareji dokumenty. Nékteti, zvIasté ti se schopnéjSimi klienty,

vytvareji profil 1 s vizudlnimi prvky.

Predmétem vyzkumu bylo 1 zaznamendvani informaci a to, kde jsou informace

zaznamenany. Zplisoby zaznamenavani, viz tabulka ¢. 11.

Tabulka €. 11 — Zptisob zaznamenavani informaci

Zptisob zaznamenavani informaci

zapisy z porad ANO
nemaji pfimo uréené misto nebo nemohou zaznamy nalézt NE
dokumentace k tomu urcena ANO

Zdroj: vlastni zpracovani

Zakladni dokumenty, ve kterych jsou v zafizenich zaznamenavany informace
o potiebach a zajmech klientl, maji velmi rozdilna oznaceni. Jsou to naptiklad: Socidlni
Setteni, Zadost o poskytnuti socidlni sluzby, Individualni pldn péce, Ostatni

dokumentace, Osobni profil apod.

Dokumentace klientll je v zafizeni vedena v riznych forméch, coz zobrazuje tabulka

¢. 12.

Tabulka ¢. 12 — Forma vedeni dokumentace

Forma vedeni dokumentace DOZpP
elektronicky NE

elektronicky — programu Cygnus® ANO

pisemna dokumentace ANO

Zdroj: vlastni zpracovani

Nejpouzivangjsi formou vedeni dokumentace v DOZP je forma pisemného dokumentu

a také vyuziti programu Cygnus”.
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Dulezita je i otdzka predavani téchto informaci mezi pracovniky. Jakym zptsobem jsou

informace preddvany, znazornuje tabulka ¢. 13.

Tabulka €. 13 — Zpisoby pfedavani informaci

Zpiusob predavani informaci DOZP
porady ANO
dokumentace klienta ANO
ustné mimo ¢as k tomu uréeny ANO
pisemna hlaseni ANO

Zdroj: vlastni zpracovani

Jednim z pisemnych dokumentti, skrze které jsou predavany informace o détskych
klientech, mohou byt i individudlni plany. V nékterych zafizenich tuto funkci plany
neplni, a to proto, Ze pracovnici znaji pouze plany svého klienta, do ostatnich
individualnich plant viitbec nenahlizeji. Ve zkoumaném zatizeni DOZP je znalost vSech
individualnich planti doslova nafizena. Na osobnich cilech totiz nemusi pracovat pouze
klient se svym kliCovym pracovnikem, ale také s ostatnimi pracovniky ve sluzb¢. Pokud
by vSak pracovnici neméli moznost nahlizet do individudlniho planu, neznali by ani

osobni cile a prace s klientem by tak nebyla mozna.

Zkouman¢ zatizeni DOZP by mohlo jit ostatnim ptikladem, protoze v ramci kazdého
oddéleni maji vyborn¢ rozvinutou tymovou spolupréci. Klicovi pracovnici zde maji
na starosti zjiStovani vSech informaci o détském klientovi, poté planuji spolecné
s détskym klientem a nakonec jednaji s ostatnimi pracovniky, kde individuélni plan
spoleéné doplituji o naméty, poznatky a informacemi. Realizace planti pak probiha

spole¢né.

7.2.3 Pribéh IP

Jednotlivé faze individualniho planovani mimo jiné uvadéji i metodické pokyny pro

planovani viz tabulka ¢. 14.

Tabulka €. 15 vyhodnocuje Cetnost termini, ve kterych maji pracovnici vyhodnocovat

a aktualizovat individudlni plany.
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Tabulka ¢. 14 — Faze IP

Nazev faze

sestaveni individualniho planu

mapovani potieb

faze pred nastupem klienta

faze po nastupu klienta

revize planu

kontroly

zapisovani do pocitace

realizace

Zdroj: vlastni zpracovani

Tabulka ¢. 15 — Vyhodnoceni a aktualizace plant

Terminy aktualizaci plant DOZP
1% za mésic NE

1% za 6 mésict ANO
1x za 3 mésice NE

podle potieby ANO

1x zal rok ANO

Zdroj: vlastni zpracovani

V tomto zafizeni DOZP maji jasné stanovené terminy pro vyhodnocovani a aktualizaci
individudlnich plant. Jednou za 6 meésict klicovy pracovnik spoleéné s détskym
klientem aktualizuje individualni plan a jednou do roka plan spole¢né¢ vyhodnoti,

uzaviou a zac¢inaji znovu planovat. Dale se planuje dle aktualni potieby.

Tzv. adaptaéni doba je doba po pfichodu klienta do nového zafizeni. V radmci
individualniho planovani neni po tuto dobu s klientem provadéno zadné planovani
z davodu vzajemného poznévani, nebo se naopak planuje o to intenzivnéji, protoze

dochazi k tzv. nastavovani idedlniho pfizplsobeni péce.
Délka adaptacni doby se 1isi dle typu zafizeni.
7.2.4 Individualni plany a osobni cile

Podoba individualniho planu se v pribéhu let v zafizeni velmi ménila. Zména podob
individualnich planti v prabéhu let byla zplsobena vyvojem sluzby, prohlubovanim

individualniho pfistupu ke klientim, kreativitou pracovnikii, metodikou a v neposledni
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fadé veétsim zaméerenim na dilezitost planovani z divodu zvysSeni kvality péce. Tabulka
¢. 16 ukazuje, jak pracovnici spolupracuji s klientem, tabulka ¢. 17 popisuje formaty
plant, tabulka ¢. 18 miru jejich standardizace. Tabulka ¢. 19 pak mapuje vizualni

podobu plant.

Tabulka ¢. 16 — Vytvareni IP

Individualni plan DOZP
ne 0
ano 9

Zdroj: vlastni zpracovani

Tabulka ¢. 17 — Format IP

Format DOZP
pocitacovy program 9 —scan v Cygnus 2
pisemny formular 9
tabulka 0

Zdroj: vlastni zpracovani

Tabulka ¢. 18 — Standardizace planu

Mira standardizace planu DOZP

mirné standardizovany 0

sttedné standardizovany

velmi standardizovany
nelze odhadnout
Zdroj: vlastni zpracovani

[« =N iNe)

Tabulka €. 19 — Vizualni podoba plant

Vizualni podoba plani DOZP

1-2 strany

vice stran

nelze odhadnout pocet stran

bez obrazka

Wl |[D|O |

s obrazky
Zdroj: vlastni zpracovani

Individualni plany lze rozdé¢lit na plany osobnich cili a na plany péce. Plan péce se
prvotné zaméfuje na piizpusobeni kazdodenniho rezimu a zvladani sebeobsluhy.
U téchto plant, pokud jsou stale aktudlni, nedochdzi k castéjSim tupravam. Plany
osobnich cilii se upravuji Castéji, zaméfuji se totiz na neopakovatelnou ¢innost nebo

akci.
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Z tabulky €. 20 je patrnd dileZitost, Cetnost je vysokd z diivodu nutnosti nastaveni

osobniho cile u kazdého klienta, i kdyz né€kdy se slozitéjSim zjiStovanim. Zaroven

tabulka promita nékteré moznosti cili.

Tabulka €. 20 — Osobni cile klientl a jejich ptiklady

Individualni plany osobnich cila DOZP
ano 9
ne 0

Osobni cile Piiklady osobnich cili klientd

obecné cile byt stastny ¢i spokojeny

udrzeni sobéstac¢nosti

udrzeni psychického a fyzického stavu

e cile zamétfené na sobéstacnost zvladnout cestovani za vzd€lanim, prace

zvladnout samostatny pohyb mimo zatizeni

sama se najist, sama se ucesat

. Gy - . zlcCastnit se akce zafizeni aj.
e cile zaméfené na ucast na skupinovych akcich

¢i aktivitach

zvladnout navstévovat sportovni krouzek

zvladnout praktickou Skolu

e cile zamétené vzdélani
pravidelny trénink logopedie, naucit se psat

setkat se s rodinou

e cile zaméfené na setkani se
chodit na prochazky

individualni vylet s klicCovym pracovnikem

e cile zaméfené na oblibené ¢innosti sportovani

cestovani aj.

Zdroj: vlastni zpracovani

V zatizeni DOZP se vedle uvedeného déleni planti vyuzivéa u nékterych klientt i déleni
cilii, jez se pak déli na kratkodobé a dlouhodobé. Nejdulezitéjsi je vSak uvédoméni
si a hlavné vysvétleni pracovnikim pojem cile. U cild, at’ uz kratkodobych, nebo
dlouhodobych, musi byt jasna specifikace. Kazdy cil musi byt méfitelny a ovéfitelny.
Pokud tedy s klientem (ditétem) specifikujeme cil, musime myslet na to, Ze ho
po néjaké dobé budeme vyhodnocovat. Pokud tedy pracovnik cil Spatn¢ specifikuje,
neni moznost jeho ovéfeni a tedy ani jeho vyhodnoceni. Vyhodnoceni cile znamena

zhodnoceni, zda se cil stanoveny klientem s pomoci pracovnika podafilo naplnit.
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Priklad Spatné stanoveného cile: Klient bude cestovat vlakem. Otazkou ziistava, jakym
vlakem, odkud, kam, kdy? Pokud bude plan za 6 mésicii vyhodnocovan, tak jakym

zpusobem? Zde neni co vyhodnocovat, ani méfit.

S individualnim planovéanim také souvisi vytvareni tzv. krizovych a tréninkovych plant.
Tyto plany pomahaji pifedchazet piipadnym rizikovym situacim, napt. atéku z oddéleni,

agresivnimu jednani aj., viz tabulka ¢. 21.

Tabulka €. 21 — Individualni krizové plany

Vytvareni krizovych plant Cetnost v DOZP
ne 6
ano 3

Zdroj: vlastni zpracovani

Jak z tabulky vyplyva, u nékterych klientl je potieba krizovy plan vést jako béznou
soucast socidlni dokumentace klienta. Takovy postup je podporovan inspekci

poskytovani socialnich sluzeb.

Tabulka €. 22 — Tréninkové plany

Vytvareni tréninkovych plani Cetnost v DOZP
ne 7
ano 2

Zdroj: vlastni zpracovani

I tréninkové plany jsou mnohdy béznou soucasti dokumentace klienta, a to v piipade,
pokud u zkuSenych klientii dojde k tréninku napi. samostatného pohybu mimo areél
zafizeni. Takovy pohyb musi byt s klientem pravidelné trénovan a tento trénink musi

byt is problémy a jejich piipadnym fesenim.
7.2.5 Navrhy pracovnikii na zménu

V zafizeni DOZP jsou otevieni navrhim a ndmétim ke zménam a Upravam nejen
v ramci individualniho planovani. Vedeni velmi intenzivné spolupracuje s pracovniky
v pfimé péci a spolecné diskutuji nad zlepSovanim péce a poskytovanim socialni sluzby
v ramci zafizeni. Pracovnikim také velmi poméha fakt, ze vedouci odd¢leni a zaroven
socidlni pracovnik a metodik planovani se pln¢ ucastni piimé péCe o klienty.
Vypomahaji na oddé€leni, vykryvaji sluzby v dob¢ potiteby a jsou plnohodnotnymi ¢leny

tymu.
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7.3 Role klicovych pracovniki

Zaver vyzkumného Setieni se zabyval postavenim klicovych pracovniki v DOZP a také

podminkdm, pfi kterych vykonévaji tuto pozici.
7.3.1 Pracovni podminky

Setfenim se ukazalo, 7e na jednoho kli¢ového pracovnika pfipadaji maximéalné dva
klienti. Pocet klienti na jednoho kli¢ového pracovnika se tedy pohybovaly od jednoho
po nejvice dva klienty. Pocet klienti na jednoho klicového pracovnika se lisil

na zéakladé¢ zkuSenosti pracovnika nebo dle miry obtiZnosti planovani s danym klientem.

Vycislit planovani v ¢ase je velmi tézké. Pracovnici nedokazi urcit, kolik ¢asu vénuji
planovani. Je to jeden z bodu, ktery ani nelze nijak porovnédvat z diivodu koSatosti IP,
pod které v zafizeni DOZP zahrnuji 1 jiné Cinnosti, a také proto, ze Cas vénovany
planovani pracovnici nijak neohranicuji. Jsou pracovnici, pro které je planovani soucasti
kazdého kontaktu s klientem, ale jsou také pracovnici, ktefi se zabyvaji planovanim jen
v okamziku, kdy aktualizuji nebo vyhodnocuji plan. Podle toho déle hodnoti i ¢asové
vyuziti, néktefi tvrdi, Ze maji na planovani Casu dostatek, a nckteti se potykaji s jeho
nedostatkem. Nedostatek ¢asu poté mize byt kompenzovan praci doma nebo o no¢nich
sluzbach. Planovani béhem beézné pracovni doby neni mozné, jak dodava jedna
z pracovnic se slovy: ,, Béhem sluzby si nemiize pracovnik na hodinu odejit s klientem,

‘

vénovat se planovani a nechat veskerou praci na toho druhého. *
7.3.2 Vzdélani a dovednosti pracovniki

V ramci Setfeni byly zkoumény zdroje, diky kterym cerpaji zaméstnanci naméty
na préci s klienty, ale i naméty, jak pfi planovani postupovat. V ramci zatizeni DOZP
bylo zjisténo, ze pracovnici spisSe uplatnuji jednotny ptistup. V grafu €. 6 jsou zobrazeny

zdroje postupu pii IP.
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Graf ¢. 6 — Zdroje postupu pii I[P

m Potfeby klientu
® Rodina
Kurz
m Pomoc od Social.pracowice
m Skoleni (interni)
Viastni zkuSenosti

Zdroj: vlastni zpracovani

Pracovnici uvadéli, Ze postupuji na zékladé¢ tvodniho Skoleni, které probiha vzdy
v zatizeni DOZP, dale dle kurzu, ktery k IP postupné vSichni absolvovali, podle potieb
klientd a také dle informaci od socidlni pracovnice. Méné pracovnikli by postupovalo
jen dle vlastnich zkuSenosti a dle informaci od rodiny. Pracovnice velmi casto
poukazovaly na to, Ze je velmi dulezité, aby lektofi, kteti vedou kurzy, méli vzdy
i praktické zkuSenosti s pfimou péci o klienty, protoze v tu chvili nejlépe rozumi

problémiim, se kterymi se i oni potykaji.

V zafizeni se snazi o pravidelné a spravedlivé rozvrzeni Skoleni mezi pracovniky.
Vedouci domova eviduje a dost tvrdé hlidad pocty absolvovanych Skoleni jednotlivych
pracovnikt. Pokud pro zafizeni existuje moznost absolvovat zajimavé Skoleni, snazi
se pokryt sluzby jinymi zdroji, aby se Skoleni mohlo zucastnit co nejvice pracovnikd.
Nekteti pracovnici se zminili, Ze si néktera Skoleni hradi z vlastnich financi a navstévuji

ho ve svém volnu.

Dovednosti klicovych pracovniki, které mohou usnadniovat praci s détmi s MP, a jez

vyplynuly z rozhovort:

e komunikace s détmi s MP a s narusenymi komunika¢nimi schopnostmi,
e spravné vyuziti motivace,

e zjednoduSovani otazek,

e schopnost prace s piedméty,

e uzivani neverbalni komunikace,
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e vlastnosti typu — nadhled a empatie, trpélivost, diivéryhodnost, vlidnost, humor,
e schopnost komunikace s rodinou ¢i jinou osobou blizkou,

e pozorovani.
7.3.3 Vhodné naméty pracovniki

Pracovnici by vSeobecné uvitali méné administrativnich povinnosti a naopak vice
personalu, tedy pracovnikl. Nejen, Ze se do zafizeni piijimaji déti s hor§imi diagnézami,
ale také by se pracovnici mohli spiSe vénovat individudlni praci s jednotlivymi klienty.
Pracovnici zminovali 1 velmi dobrou zkuSenost s dobrovolniky. Pravé vétsi spoluprace

s dobrovolniky by vedla ke zlepseni u obou zminiovanych naméta.
7.3.4 Postaveni, podpora a kontrola

V réamci postaveni klicovych pracovnikli bylo Setienim zjiStovano, zda mohou

navrhovat zmény a zapojovat se do zlepSovani IP ve svém zafizeni.

Pracovnici zminovali, Ze vedeni zafizeni je oteviené navrhim ke zlepSovani planovani

s klienty. Podporuji kreativitu a odhodlani pracovnikt pti praci.

Pracovnici maji moznost piedavat informace pies vedouci oddéleni na pravidelnych
poradach, na velkych poradach celého domova, metodikovi planovani ¢i socidlnimu

pracovnikovi.

Co se tyce oblasti podpory, pak pracovnici odpovidali souhrnné stejné. Podporu
ze strany vedeni pocituji uz proto, ze je vzdy vyslechne, povzbudi a dokéze poradit.
Pracovnici zminovali, Ze mivaji pravidelné konzultace se socidlnim pracovnikem nebo
metodikem. Socialni pracovnik i metodik pravidelné¢ navstévuji vSechna oddéleni,
a pokud neni dostatek persondlu, tak 1 vypomahaji ve sluzbach a tedy 1 v pfimé péci.
Podle slov jedné z pracovnic: ,,Je dobre, Ze ani vedoucim nedéla probléem slouzit
na oddéleni. Vedi poté, o cem mluvime, daleko vice nas poslouchaji a podporuji.

I3

Chapou take nase problémy a tim padem se jim lépe hledaji moznosti Feseni.

Pfi otazce, zda rady od vedoucich pracovnikli jim pomahaji, odpovidali pracovnici
pozitivné, ze vétSinou ano. ,, Rady nam velice pomdhaji, a to proto, Ze to neni prace

o jednotlivci, ale o spolupraci. Vice hlav, vice vi. A to plati i u informaci o détech.
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Respondenti vedle konzultaci s vedoucimi pracovniky velmi ¢asto uvadéli i vzéjemné
pfedavani si rad a vzdjemnou podporu. Tato komunikace mezi pracovniky probiha

povétSinou pii bézném kazdodennim kontaktu.

Diulezitd a velmi cCasto uvadéna forma podpory je i v moznosti zmény klicového
pracovnika v piipadé, kdy by se ukazalo, Ze si budou klient a jiny pracovnik navzajem

1épe vyhovovat, nebo z divodu pochybeni pracovnika ¢i ptani klienta.
Pracovnici ocenuji i podporu ve form¢ moralniho ocenéni nebo i supervize.

Posledni zkoumana oblast, je oblast kontroly. Kontroluje se zejména to, jak klicovi
pracovnici vykonavaji své povinnosti. Kontrola probihéd pravidelné i necekané a byva

vykonavéna socidlnim pracovnikem, vedoucim odd¢€leni nebo metodikem kvality.

7.4 Souhrn zjiSténi

V ramci vyzkumného Setfeni byly zodpovézeny vSechny vyzkumné otazky. Nize jsou

shrnuta hlavni zjiSténi.
7.4.1 Specifika IP s détmi s mentilnim postiZzenim v zartizeni DOZP

Jako hlavni specifika a zjiSténi individualniho planovani s détmi s mentalnim
postizenim byly zjistény odliSnosti plynouci z miry a stupné¢ mentalniho postizeni,
ze schopnosti komunikace, schopnosti soustfedéni a z celkové diagnozy ditéte.
Individualni planovani zaznamendva odlisnosti dle miry zpracovavanych plant
avoblasti zaméfeni se na odliSné potteby detského klienta. Jistd omezeni, kterad
v planovani vyplyvaji ze specifik uvedenych Setfenim, mohou byt vyrovnavana
vyuzivanim ziskanych informaci z popsanych zdrojii, nebo pouzitim metod, které
zejména pomahaji navazat komunikaci s détmi s mentalnim postizenim. Jako dulezité
se v této oblasti ukazalo prvotni ziskavani informaci o détech, prace s diagndézou
a stupném mentalniho postizeni, dale je velmi cenéna kreativita a schopnosti pracovnika.
Dulezitym faktorem je i spoluprace s rodinou, ale pouze v ptipad¢ jeji funkcnosti.
V neposledni fad¢é zde hraje také znalost klienta pracovniky DOZP, kterd je ovlivnéna

velikosti zafizeni a odd¢€leni a samoziejme 1 délkou pobytu klienta v daném zafizeni.

Forma spoluprdce s rodinou, osobami jinak blizkymi ¢i formdlné¢ blizkymi je velmi

riznorodd a zavisld na funkcnosti vztahu k ditéti. Mira, v jaké muze byt rodina
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do planovéani a poskytovani péce a podpory zapojovéna, zalezi pravé na funkcnosti,
na vztahu a zejména na jeji vlastni ochoté se zapojit. Na strané¢ druhé zavisi
1 na samotném zafizeni DOZP a na zptisobu, jakym se s rodinami pracuje a jaké

prilezitosti k zapojeni ke spolupraci vytvari.
7.4.2 Pribéh planovani v DOZP

Pribéh a zplisob planovani v DOZP se 1iSi zejména v piistupu jednotlivych pracovniki.
U déti s mentalnim postizenim 1 jinou diagndézou spojenou s mentalnim postizenim je
nejvetsi mira iniciativy zavisla na pracovnikovi, na jeho kreativité pfi praci, na jeho
dostatecné znalosti klienta v€etné jeho historie, potieb a prani. VSeobecné velkou miru
nejen u planovani nesou informace o daném klientovi, zalezi i na tom, jak jsou tudaje
uchovavany a predavany mezi pracovniky. Spoluprace mezi pracovniky, znalost klienta
1 jinych klicovych pracovnikli vede ke spole¢nému cili. Timto cilem je spolecnd prace
vramci klientd a jejich postupné zlepSovani ve vSech oblastech IP. Nejcastéji
zjistovanymi oblastmi jsou mira sobéstacnosti klienta, jeho potieby, pfani a skladba
jeho oblibenych aktivit. Pfeddvani informaci probiha nejCastéji tstni formou, bud’
v ramci organizovanych pracovnich porad, nebo pifi béZzném kazdodennim kontaktu,
dale vytvarenim osobnich profilt klientti. Informace jsou zaznamenavany do pisemnych

dokumentt a v po&itatovém programu Cygnus 2.

Rozdilné jsou nejen faze planovani, zpracovani a podoba IP, ale i cili klientd.
V zatizeni DOZP je zaveden format IP, ale jeho zpracovani pracovnikem a klientem je
otevieny kreativité¢. Mnohdy to ani bez kreativity, empatie a motivace pracovnika u déeti
s mentalnim postizenim nejde. Zameéteni cili je také rizné, nékteré cile klientl sméiuji
spiSe k udrzeni ¢i zlepSeni stavajici sobéstacnosti, jiné jsou cileny na pfani, potieby

a zprostiedkovani oblibenych aktivit.
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8 Diskuze a navrhované reseni

Ptedposledni kapitola se vénuje diskuzi nad zavéry prace. Vyzkumné Setfeni bylo
zajimavou inspiraci k préaci a piistupu k détem s mentdlnim postizenim. Souvisejici
pochopeni dilezitosti vyuziti nastroje individualniho pldnovani u déti s mentalnim

postizenim je krokem ke zlepSeni prace s touto cilovou skupinou.

Planovani s détmi s mentalnim postizenim ma pfirozené¢ naprosto odliSné rysy
od planovani s osobami bez snizenych mentalnich schopnosti. U déti s mentalnim
postizenim vznikaji problémy jiného charakteru, mnohem castéji a v odli$né intenzité.
Nejzasadnéjsimi problémy jsou napiiklad: schopnost kratkého soustfedéni, poruchy feci
nebo neschopnost komunikace a nepochopeni pozadavk od pracovnika. Pracovnici
upozornovali na potfebu intenzivnéjsSiho zaznamenavani si informaci o klientech, které
by mély byt podrobnéjsi a mély by obsahovat poznamky o zméné nalady, reakci
a chovéani. Podrobnégjsi vedeni zdznamt o pfichozich zménach (zdravotni, psychické aj.),
zejména o afektovych reakcich, vede k lepSimu zareagovani ze strany pracovniki

a dovoluje v¢as a objektivnéji ptizpiisobovat plan potiebam klienta.

Nasli se jedinci, ktefi uvadeli, ze v planovani vidi pouze zbyte¢né straveny cCas, bez
pochopeni opravdového smyslu a zlepSeni prace s klientem. Cely proces ¢ini jen

a pouze z ditvodu povinnosti.

Prioritou by mélo byt hledat pfic¢iny, z jakého diivodu se pracovnici z jednoho zatizeni
rozchézeji v nazoru na dilezitosti individudlniho planovani. N¢ktefi pracovnici
si neum¢ji predstavit svou praci bez planovani, a jini planovani povazuji za néco,
co nedava smysl a jeste¢ jim to ubira Cas od jinych pracovnich Cinnosti. Z uvadénych
divodi Ize vydedukovat, Ze problém muze pramenit ve vybéru pracovnika z riznych
odd¢leni, a tedy i1 z jinych kolektivli. Nedostatecna ¢i zddna spoluprace v pracovnim
tymu, tedy pracovni nesouhra, je zdvaznou piekazkou pii planovani. Poté jsou to také
nedostate¢né pfedavani informaci, Spatna komunikace mezi pracovniky a mozné nizsi
praxe v oboru. N¢kteti jedinci pracuji jesté bez specializovanych Skoleni a souvisejicich

kurzii, absolvovali pouze vstupni vnitini Skoleni.

Dalsimi faktory, které u pracovnikli posiluji vnimani uziteCnosti individualniho
planovani, jsou: schopnost prace s historii klienta, prace s fotografiemi, kreativita prace,

prace se vzpominkovymi kuffiky, spoluprace s rodinami klientd (pokud je z funkéni
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rodiny a spolupraci je mozno navézat), schopnost a ochota ziskédvat a predavat
informace nejen od rodiny, absolvovani kurzii zaméfenych na péci o déti s mentalnim

postizenim a spoluprace v tymu.

Naopak faktory, které u pracovnikli oslabuji vnimani uzitecnosti planovani, jsou:
problémy, které pracovnik neumi feSit, nefunk¢ni spoluprace v tymu, nedostatecna
kreativita prace — pracovnik si nevi sam rady, nevi na koho se pfi problému obratit
(stydi se si fict o pomoc), neumi pouzivat spravné formulace, nemé dostatek informaci
o klientovi aj. U téchto pracovniki je zfejmé, Ze u nich samotnych a také na odd¢lenich
nefunguji dobfe nékteré mechanismy, které by mély byt naopak pti planovani pomoci

a oporou.

To celé nasledn¢ sklouzava k literatufe a k uvaddénému riziku formalizovani
individualniho planovani, kde je ¢innost planovani sice provadéna, ale naprosto bez

jakéhokoliv vnitiniho smyslu.

V takovém piipadé¢ dochazi k nemoZznosti pifizplisobeni rezimu zafizeni potiebam
klienta, a tim padem plan, ktery ma pfizpisobeni rezimu zachycovat, ztrati vSechen
efekt. Je vyplnén pouze po formdlni strance, bez odezvy pro klienta. Je to jako kdyby

klient nemél zadné potieby, ptani a pozadavky.

DalSim velmi dilezitym bodem v individudlnim pldnovani s détmi s mentalnim
postizenim se ukazalo ziskdvani a nakladani s informacemi o klientovi. Je tieba si vSak
uvédomit, ze ziskavani informaci u déti s mentalnim postizenim je velmi obtizné.
Odpovidajicich informace o klientovi lze ziskat bud’ z jiz dfive ziskanych informaci,
dale pak pomoci intenzivniho pozorovéani klienta, nebo diky konzultacim s rodinou.
Pouhé informace bez dalSiho rozpracovani vede pracovnika k pfemysleni o skutecnosti,
kdy a jak by mél informaci pfi praci s takovym ditétem vyuzit. Dllezitym zdrojem
informaci jsou tedy samotné poznatky pracovnikl, které zavisi na znalosti dan¢ho

klienta.

Informace by m¢ély ptichazet i spolecné s klientem. Pfi spravném postupu by je mél
klicovy pracovnik ziskat i od pracovnikl z jinych zatizeni. Tito pracovnici maji klienta

za dobu pobytu v jejich zafizen 1épe ,,pfecteného.

Metody, diky kterym mohou pracovnici navazovat kontakt s détskym klientem

s mentalnim postizenim, se nedaji pfesné¢ popsat. U navazovani kontaktl je dilezita

91



vvvvvv

stimulacni techniky. Navic v ramci vyzkumu byly zjistény i dals$i mozné metody, jako je
vyuzivani ,,vzpominkovych kuffikti“, tedy informaci z biografie klientd, a s tim
souvisejici vyuzivani fotografii a jinych vzpominek a predméta, které jsou klientovi
znamé a blizké. Je tieba myslet na to, ze pokud vzpominky nejsou pozitivni, mize

se cela snaha pracovnika v okamziku zhroutit.

Spoluprace s rodinou je jednou z dalSich oblasti, ktera je pro ziskdvani informaci velmi
dilezita. V tomto pfipad¢ vSak pouze za predpokladu, Zze se jednd o zcela funkéni
rodinu. Pokud by se jednalo o dysfunk¢ni rodinu, neptinesla by tato spoluprace zddné
vyhody. Bohuzel v ramci zafizeni tohoto typu je potieba zminit jednu dualezitou
skute¢nost, a tou je to, ze nadpoloviéni vétSina déti z DOZP jsou sirotci nebo déti rodict,
kteti neuméli ¢inezvladali péci o takto postizené dité. Dé&ti jsou danému zafizeni

sveéfeny do tstavni péce rozhodnutim piislusSného soudu.

Casto zmifiovana kreativita ze strany pracovnikil se nema promitat jen do piimé prace
v péci o klienta, ale i ve zpracovani individudlnich planti. Psané formé individuélniho
planu by mél rozumét i sam klient, v tomto ptipad¢ dité. Dit¢ s mentadlnim postizenim
daleko lépe vnimad dokumenty v obrazovém provedeni, proto je pro néj vizudlni
zpracovani dokumenti lepsi. Zde se kreativité meze nekladou. Cim vizualngjsi

a prirozenéjsi pro dite plan je, tim lepsi ma planovani efekt.

Mnoho probirané je téma aktualizaci a vyhodnocovani individualnich plant u klientd,
u kterych je stav neménny. Pracovnici nerozumi Casté aktualizaci plani z divodu
neménného stavu klienta zejména proto, ze Casem nemaji tdajné co v planu ménit
a pfizpisobovat. Planovani probihd i v rdmci osobnich cili (pfani), které se urcité dafi

plnit, ¢imz vznika potifeba a touha ze strany klienta dalSiho pfani.

Spoluprace v tymu pracovnikii z jednoho odd¢€leni je dalsi téma, jemuz se vyzkum
vénoval. Jsou zafizeni a odd¢leni, kde spoluprace funguje vyborné, ale i naopak. Pokud
je navic soucasti tymu pracovnik s nazorem, Ze pldnovani je nesmyslnd Cinnost,
spoluprace se pro cely tym dosti ztézuje a komplikuje. Pokud vSak tym funguje jako
jedna jednotka a vi, co potiebuje a co potiebuji klienti, pak je cesta k uspéchu mnohem
jednodussi. Nejen, ze tato spoluprace vede ke zlepSeni v ramci individudlniho planovéani,
ptistupu ke klientim, k lep§imu pochopeni aktudlnich komplikaci, pfani a specifickych

potieb, ale 1 k naladéni vSech ¢lenli oddéleni.
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Kli¢ovi pracovnici jsou ti, ktefi individualni planovani u svého klienta doslova
zastfeSuji. Pokud od téchto pracovnikll nevychazi zadnd iniciativa, snaha, kreativita
a chut pracovat s klientem, potom nefunguje cely systém. Individualni planovani,
pokud je dobie nastaveno, je jakymsi ,.kolobéhem®, ktery, v piipadé nespravného

nastaveni, nemuze pfinést ten spravny uspéch.
Obrazek ¢. 6 — Individualni planovani

Nastup klienta do
2afizeni / Vyhodnoceni
IP, akiualizace, stanoveni

‘\fl_vsledl{;:, E}E'D,SE‘DL stavn novych cili, potfeb, aj. Vybér Klicového
klienta, uspésne dosaZeni ¥ pracovnika
cili, pfani, aj.

Ziskavani, zjistovani a
zpracovani informaci o
Klientovi

Spoluprdce v tymu, prace

Klient P ividualni planovani
s Klientem a s Individualni planovani

Iniciativa, snaha, chut’ a
kreativita k praci ze
strany pracovnika

Samotnd prace a
plénovani s klientem,
vybér a napldnovani

piani, potieb, aj.

Motivace a schopnost
zapojit klienta

Zdroj: vlastni zpracovani

8.1 Navrhované reSeni

Je ziejmé, ze vysledky vyzkumu jsou pravdépodobné ovlivnény samotnou volbou
vybérového souboru. Vybérovy soubor je uzky a ve vétsim poctu respondentii bychom
ziskali ptipadné jiny, lepsi nebo horsi, vysledek. Rliznorodost piistupu pracovnika
na raznych typech odd¢€leni s riznou dobou praxe dava dost naméti pro dalsi praci.
V prvni fad€ se je tifeba zamérovat na novy personal, dobie jej proskolit, posilat jej
v¢as na vSechna potiebna kvalitni $koleni, a to zejména dle aktudlnich potieb klientd,
kvalitnim Skolenim o individualnim planovéani pocinaje. Poté je diilezit¢ se zamérit
na chod oddéleni a zejména pracovni kolektiv a jeho fungovani vici klientim.
Pravideln¢ se schéazet s pracovniky a fesit pravé tyto povinnosti a kolektivni schopnosti.
Déle je zaddouci vice zapojovat ostatni mozné ucastniky — vedouci oddéleni, socidlni

pracovniky, zdravotni sestry, pracovniky OSPOD, pracovniky z ptedeslych zafizeni,
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odkud pfichazeji klienti, rodinu, pokud je to z jeji funk¢nosti mozné aj. Je vhodné
zamérit se na véasné a potiebné predavani informaci. RovnéZ je nutné se
soustiedit na ziskani vSech potfebnych informaci, které vedou v kombinaci

s ostatnimi ¢lanky ke zlepSeni prace s klientem.

Je také dilezité dbat na vybér pracovniki. Pracovnik ma mit pro praci s détmi
s postizenim pochopeni, ale zejména ptirozené vlohy a chut. M¢l by byt ve své praci
flexibilni, vyrovnany, empaticky, kreativni, vstficny a mit smysl pro daslednost. Déti
s postizenim jsou velmi vnimavé a kopiruji naSe pocity a chovani. Tyto déti mnohdy
nerozumi nasim staviim, chovani a psychickému rozpolozeni. Pokud tomu nerozumi,
potom u nich dochdzi ke stresu, ztraceji se, jsou nervozni a tzkostni. To vSe vede

ke zhorSeni psychického stavu, nevyrovnanosti a nechuti ke spolupraci.

Z vyzkumu a vysledkl tohoto Setfeni je mozné Cerpat urCité poznatky a inspiraci, jez

ror

od pracovniktl v pfimé péci pfichazi k metodiktim, ¢i vedouci planovani socialni sluzby.
Naslouchani, podpora a spolupriace s pracovniky v primé péci je cenngjsi pro
nasledné zlepSovani prace a sluzby pro klienty jako takové. Odviji se pravé od praxe,

ktera funguje mnohdy lépe nez samotna teorie.

94



Z.avér

Cilem diplomové prace bylo zjistit specifika individudlniho planovani u déti
s mentalnim postizenim. Cile jsme dosahli za pomoci vyzkumného Setieni mezi
respondenty. Respondenty tvofili pracovnici ze socidlni sluzby Domov Raspenava, tedy
domova pro osoby se zdravotnim postizenim. V tomto zafizeni jsou cilovou skupinou
déti od 3 do 26 let. S respondenty byl veden rozhovor na téma individudlniho planovani

se specifickou skupinou.

Cela diplomova prace rozebira rozsahlé téma, jemuz se vénuji vSechna zafizeni, kterym
je individualni planovani. Text diplomové préce je roz¢lenén do 9 kapitol. Tti kapitoly
jsou obsahem teoretické casti, Ctyfi kapitoly empirické, tedy praktické casti, a dvé

kapitoly diskutuji nad praci a uzaviraji ji.

Teoretickd Cast se veénovala tématu déti s mentalnim postizenim. Byla provedena
klasifikace mentalniho postizeni, popsano mentalni postizeni 1 u déti s PAS, coz je
pfidruzené postizeni. Déle byla ptedstavena podpora a péce o tyto déti, a v neposledni
fad¢ byla zminéna slozitost komunikace. Price se vénovala i legislativé, ktera se
k tématu vztahuje, tedy zakonu ¢. 108/2006 Sb., zakon o socialnich sluzbach, a byly
vyzdvizeny standardy kvality socialnich sluzeb. Dal$i prostor prvni ¢asti vyplnila sluzba

DOZP a individudlni planovani, jeho proces i role pracovniki, zejména kli¢ovych.

Druhé cast, tedy v empirickd, se zaobirala individudlnim pldnovanim po jeho praktické
strance. Zkoumala, jak takovy proces funguje, ptedstavila jeho ucastniky, jejich
potfebné znalosti a védomosti. Dotazy byly sméfovany nejen na bézné pracovniky
z pfimé péce, ale 1 na ostatni persondl zatizeni. Bylo zminéno, ze planovani je
nekonecny, opakujici se kolob¢h, ktery ovSem nemuze spravné fungovat bez nékterého
z popsanych ¢lankl. Proces, ktery nemd fungujici jednotlivé ¢lanky, nemiize nikdy

nabrat spravny smér a mifit k cili.

Diskuze a navrhovana feSeni poté rozebraly veSkeré nedostatky, na které je potfeba
se zam¢éfit, naucit se jim predchézet, a naopak vyuzivat cenné poznatky, které mnohdy

ptichazeji, jen odjinud, nez jsou vedouci pracovnici obvykle zvykli Cerpat.

Autorka prace se rozhodla upoutat pozornost na toto téma hlavné z jednoho prostého

divodu. Ma dojem, ze individuélni planovani a pldnovani ptimo zaméfené na klienty je
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nesmirné dulezity proces, ktery mnohéd zafizeni zlehcuji. Nevénuji mu potiebnou
pozornost ani hodnotu. Pfitom individualni planovani s klienty, a zejména s détmi,
piinasi neskutecné mnozstvi informaci, inspirace a poznatkl k praci. Celkové ndm praci
zjednodusuje, zpfistupiiuje moznosti odpovidajici péce, a v neposledni fad¢ péci

zkvalitiiuje.

Ptinosem prace je tedy urCitd vidina zlepSeni pohledu na dilezitost procesu
individuélniho planovéni a zamysleni se nad moznostmi zlepSeni kvality péce o klienty,

kteti za sebou maji uz tak velice nemily osud.
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Piilohy

Priloha A — Dotaznik pro rozhovor s klicovym pracovnikem

UVOD
PRACOVNIK - jeho vztah, nazor a zkuSenosti s individualnim planovanim
e Jak pracovnik rozumi individualnimu planovani?
o Co to je individudlni planovani a k ¢emu slouzi?
— Podotazky:
1. Pfipada Vam planovani uzite¢né nebo zbytecné?
Myslite si, Ze ma planovani néjaky smysl nebo vyznam, jaky?
Jakou roli pti planovani hraje pracovnik?

Jakou roli v tom hraje to, Ze ho pozaduje inspekce, vedeni? (Zbytecna

administrativa, nebo je to podle nich uzite¢né?)
e Pomaha Vam vytvotfeny individualni plan v néem?

o 'V ¢em konkrétné? Napi.: zji§tovani a plnéni ptani klienta ¢i rodiny, pii praci
a péci o klienta — pfedchazeni projeviim agrese, predchazeni problémového

chovani klienta, zlepSeni sebeobsluhy, mobilita.
e Jenéco, co Vam pii planovani brani nebo naopak pomaha?
o Narazite na n¢jaké tézkosti v ramci IP?
e Vite vzdy, co mate d¢€lat a co d€lat, kdyz si naopak rady nevite?
o Mate se na koho obratit? Komu fici o radu? Kam se podivat?

e Chtéla byste napiiklad navstévovat n¢jaky kurz IP, ktery by vdm pomohl v praci

a v planovani? Mate zdjem se jesté¢ néCemu v ramci IP piiucit?
e (Co by Vam mohlo pomoci, aby se Vam planovalo l1épe?

o Mate na planovani dostatek ¢asu?
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Déti s mentalnim postiZenim
e Jak probihd planovani s détmi s mentalnim postizenim?

o V ¢em se myslite, Ze je to u déti s mentalnim postiZzenim jiné nez u déti bez

mentalniho postizeni?
o Kolik prostoru nechavate pti planovani na klientovi?
o Planujete za klienta?

o Lisi se také néjak planovani u déti s riznym stupném mentalniho postizeni

(lehké, stfedni, tézké a hluboké) a v ¢em?
Postup
e Poznavani se s klientem

o Jakym zptusobem dané¢ho klienta poznavate, mate n¢jakou specialni techniku
a jak a od koho zjiStujete informace? (Vlastni patrani po informacich,
predesla zatizeni, OSPOD, socidlni pracovnice, fotografie, vzpominkovy

kuffik, dokumentace, rodina apod.).

e Komunikace s klientem

O

Mate néjaké techniky k navazovani kontaktu s ditétem?
o Jak se s ditétem dorozumivate, zalezi na nééem a jak dité 1épe poznat?

o Pouzivate néjaké predmeéty (fotografie, obrazky, zjednodusujete otazky apod.)

(0]

Jak planujete s nekomunikujicim ditétem?
e Postupuji vSichni pracovnici v zafizeni stejnym zplisobem?

e Jak a od koho jste se ucila planovat?

A2

o Absolvoval/a jste néjaky kurz ¢i Skoleni? Pokud ano, byl kurz ¢i Skoleni

pfinosem?
e S kolika klienty planujete?
e Jakym zptsobem si myslite, ze je KP pro klienty vybiran? Lze KP zménit?

e Kolik cca ¢asu tydné vénujete IP? A je to dostatecné?
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Rodina
e Jste v kontaktu s rodinou? Snazi se rodina ditéte spolupracovat?

o Ne? Neni to mozné? Neni to zvykem? NeosvédcCilo se? A myslite si viibec, ze

kdyby to mozné bylo, Ze by to bylo uzite¢né?

o Ano? V ¢em se rozhovor i spoluprace osvédcila? Vidéla jste ve spolupraci

néjaké vyhody?
JAK IP PRACOVNICI PROVADEJI

e Vidite n¢jaké vyhody ¢i nevyhody u IP ve Vasem zatizeni? (Postup, mate néjaké

pochybnosti o vedoucich, jak IP zatfizeni rozumi?
Mate néjaké navrhy na zménu?
e Zmeénil/a byste néco, kdybyste mohl/a? Co a proc?
e Mate moznost néco zménit, upravit ¢i navrhnout a udélat po svém?
PODPORA
e Radi Vam pfi planovani n¢kdo?
o Ano? Pomahaji Vam pfichozi rady?
o Ne? Chybi Vam moznost se s nékym poradit?
ZAVER
Vek:
Pohlavi:
Jak dlouho pracuje v oboru:
Na jaké je pozici:
Jak dlouho je na soucasné pozici:
Jak dlouho je v tomto zafizeni:

Vzdélani:
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Priloha B — Dotaznik pro rozhovor s metodikem plianovani

ZPUSOB PLANOVANI

e Vyuzivate spiSe jednotny systém IP, to znamend, ze vSichni pracovnici
v zafizeni postupuji totozné a stejné, nebo riznorody a ovlivnény piistupem

jednotlivych pracovnik?
e Nechavate prostor pro pracovniky a jejich naméty a kreativitu v rdmci [P?
e Jakym zptusobem vznikl zavedeny systém IP a odkud byla Cerpana inspirace?
e Jak probihalo zavadéni IP do praxe?

e Planujete do budoucna zménu nebo upravu IP v zafizeni? Vidite néjaké

nedostatky?
SPECIFIKA U DETi S MENTALNIM POSTIZENIM
e Narazite na n¢jaké problémy, které se tykaji IP s détmi s mentalnim postizenim?

e Mate néjaké naméty na pldnovani s détmi s mentalnim postizenim? Osvédcilo se

Vam néco pfi planovani s touto cilovou skupinou?
PODMINKY

e Existuji néjaké podminky, které by Vam v zafizeni n¢jakym zpiisobem pii IP

pomohly?
ZAVER
Vek:
Pohlavi:
Jak dlouho pracuje v oboru:
Na jaké je pozici:
Jak dlouho je na soucasné pozici:
Jak dlouho je v tomto zafizeni:

Vzdélani:
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Ptiloha C — Metodické pokyny pro tvorbu IP ve zkoumaném zatizeni

Domov Raspenava, ptispévkova organizace
Domov pro osoby se zdravotnim postiZenim
Fucikova 432, 463 61 Raspenava
Stanoveni klicovych pracovnikii a jejich odpovédnost za poskytovani sluzby

1. Stanoveni kli¢ovych pracovniku

Klicovym pracovnikem je zaméstnancem Domova Raspenava. KliCovi pracovnici jsou
klientim sluzeb na jednotlivych oddélenich ptidé€leni, po dohod¢ s vedoucim Domova,
s ptihlédnutim k osobnim vztahtim mezi klicovym pracovnikem a klientem. V pribéhu
poskytovani sluzby mize dojit ke zmén¢ v disledku ukonceni pracovniho poméru

zameéstnance, nebo organizacni zmény projednané vedenim zatizeni.
2. Povinnosti klicového pracovnika
Materialni zajisteni
e dbé na to, aby mél klient v pofadku véci osobni potieby — obleceni, obuv;

e provadi zajisténi a prubéznou kontrolu jeho osobnich véci vcetné Skolnich
pomucek (zabezpeci nakup, opravu osobnich véci, predkladd navrh na vytrazeni,
oznaceni osobnich véci), pravidelné¢ je dopliluje tak, aby byly k dispozici

1 v dob¢ delsi neptitomnosti kliCového pracovnika (napt. v dobé jeho dovolené);
e podporuje klienta v samostatném vybéru a ndkupu véci osobni potieby;

e vede klienta k hospoddrnému zachazeni s vécmi osobni potieby (obleceni,

hygienické potieby apod.);

e poddva navrh vedoucimu Domova na ndkup a vyfazeni osobnich véci nad

500 K¢ (hmotnych depozit);
e piebira s klientem od vedouciho Domova kapesné;
e pomaha klientovi s kapesnym hospodafit;

e minimalné¢ 1x/mésic kontroluje stav kapesného a potvrdi zapisem do seSitu

piijmu a vydaji kapesného;
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hlida, aby hotovost kapesného u klienta nepiesahovala 200 K¢, v piipadé castky

vys$i o dalsi kapesné nezada az do utraceni predchozi Castky;
vede sesit piijmul a vydaji kapesného, vlepuje do néj ucty;

vyhledéva pro klienta Cinnosti zaméiené zvIasté na jeho rozvoj, zapojuje klienta

do béZznych dennich ¢innosti;

rozviji socialni kontakty klienta (s rodinou, ptateli, opatrovnikem, s béznym

prostiedim...);

podili se na ptipravé individudlnich planti a osobnich cili klienta, zodpovida

za jejich plnéni, hodnoceni a aktualizaci,

planuje program individudlnich aktivit, vyletli (individualu), hodnoti pisemné

do programu Cygnus 2;

na poradach oddéleni informuje tym pracovnika o cilech individualniho planu

klienta, o jeho potfebach, o moznych nedostatcich v poskytované péci apod.;
vyslechne pozadavky, ptani, stiznosti klienta a profesionalné na n¢ reaguje;
zastupuje klienta na poradach, pfi vyfizovani stiznosti;

srozumitelné poskytuje klientovi informace, které jsou pfedmétem jeho zajmu;

iniciativné si v§imé napliovani potieb klienta a pravidelné zjistuje spokojenost

klienta se sluzbou;

zajistuje oslavu narozenin pro svéfené klienty a to v nejblizS§im mozném

terminu;

sleduje zdravotni stav klienta, oznamuje zmény zdravotnikovi a nadfizenému.
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Ptiloha D — Dokumentace klientl vztahujici se k IP

C— ]
OSORBRNI PROFIL | [tm S— ]

Osloveni pro mé:

Miij kli€ovy pracovnik je:

f \ ﬂak. ikuji, maj inicialni dotek je: \

foto

Co mam rad/a, co mé bavi, co je pro mé Co nemam rad/a, co mi vadi:
dillezité a moje silné stranky (prace, vzdélani a
aktivity):

f Moje touhy, piani a potieby:

[Co ocekavam od sluzby:

R

N Q\ =)
Q
)
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Moje zivotni cesta (minulost a souc >st):

Moje rodina, kamaradi a blizké osoby (kontakt s lidmi):

- Navazovani a udrzovani vztahi, komunikace, vyuzivani vefejnych sluzeb v obci, ...
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Méj zdravotni stav a jaké zdravotni pomicky potfebuji (zdravi a bezpeéiy
- Zajisténi bezpedi, zviadani rizikovych situaci, navitéva lékafe, péée o zdravi, ukivani lekq, ...
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Moie cile a jak jich dosahnu:

/ Co je pro mé ted’ dulezité a na co se nyni spoleéné zaméfime (co chci a potiebuiji): \

N ©,

/ Jaké kroky udéla (co kdo udéla a kdy): \

/ Rizika a jejich pfedchazeni pfi napliiovani mych cili: \
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Plan, jak byt v pohodé:

/CO mi pomaha byt v pohodé a citit se dobfe: \

ﬁ:o zpusobuje, Ze se mohu citit $patné a v nepohodé: \

/Co je potreba udélat, abych se citil/a dobre: \
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Popis potrebné podpory:
/~  Ubytovani ( Kde bydlim, s kym, spokojenost \
\, \ J

( Osobni hygiena\ Denni hygiena, péée o usta, Eesani a myti vlasu, stiihani nehtu, sprchovani, koupani, \
toaleta, ...

e
-

[Pééeovlasini \ for-'-' i, sviékani, ob ani, ani, ap hledu, nakupy obleceni,

osobu

/

- J

Pohyb uvnitF a venku, vstavani, sezeni, stani, zména polohy na liizku, manipulace \
s predméty, ...

N /

( Vafeni a pfiprava stravy a napoju, pfijem stravy, piti, nakupy potravin, ... \
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ﬁéée o domécnost\

Bézny uklid, stlani, myti
kvétin, ...

-

ad

———— o o " -
, obsluha sp: a topeni, \

vili, ...

/ Hospodarieni s penézi, kontakt s urady, ochrana zakladnich prav, moznost uplatnit svojl\
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