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1. Uvod

V nasledujici tivodni ¢asti prace bude predstaven vyzkumny problém a vychodiska jeho

formulovani, podékujeme vSem spolupracujicim a uvedeme zakladni vyzkumna zjisténi.

1.1 Prakticky problém a zadani vyzkumu

Praktickym vychodiskem na$i analyzy je zadavatelem formulovany cil zakazky. Spociva v
dosazeni takového stavu informaci a znalosti o socidlnich pottebach cilovych skupin, ktery
umozni Méstu Brnu (1) vécné argumentovat v diskusi S ostatnimi partnery pii tvorbé 5.
komunitniho planu socidlnich sluzeb pro obdobi 2018 — 2019; (2) v tomto obdobi samostatné
iniciovat, pldnovat a sitovat socidlni sluzby v mésté¢ Brné. Tyto cile chapeme jako ,,dvoj-
jediné®, nikoliv vSak totozné. Prvni cil umoziiuje v ramci komunitniho pldnovani rozvinout
koordinacni a zprostredkujici roli mésta Brna pfi Vyjednavani mezi aktéry a posilit jejich
participaci na definovani a slad’ovani poptavky a nabidky po socialnich sluzbach. Druhy cil
vede K posileni strategické role mésta Brna pfi formovani vlastni lokalni politiky socialni
pomoci a socialnich sluzeb. Tato role vyzaduje piesnéjsi znalost aktualniho vyvoje socialnich
potieb obyvatel mésta, jakoZz 1 informace o moznych zdrojich a kapacitach pro sociédlni sluzby
ve mésté. Sjednocujicim aspektem zadani vyzkumu je pozadavek soucasné praxe na

spojovani a kombinovani uvedenych roli Mésta Brna pfi feSeni socidlnich potieb obyvatel.

Prakticky ramec zakazky je dale vymezen objektem analyzy, ktery zadavatel definuje pomoci
péti vybranych cilovych skupin socialnich sluzeb ve méste:

- seniofi

- déti, mladez a rodina

- 0soby se zdravotnim postizenim

- 0soby s dusevnim onemocnénim

- dalsi osoby ohroZené socialnich vyloucenim

Vybér cilovych skupin je zajimavy a mé piimy dopad na konceptualizaci problému analyzy
potieb. Objektem analyzy jsou urCeny jednak cilové skupiny, které jsou dlouhodobé
pfedmétem z4jmu meésta Brna (seniofi, osoby se zdravotnim postiZenim, osoby ohrozené
socialnim vyloué¢enim). Soucasné vyzkumy ukazuji, ze jde obvykle o cilové skupiny s velmi

provazanymi socialnimi potfebami, které lze standardnimi intervencemi bez propojeni
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ruznych sluzeb a opatieni uspokojovat pomérné obtizné. Rozsah a naro¢nost socidlnich potieb
téchto skupin zistava proto stejny nebo se snizuje jen malo. Jednak zadavatel do objektu
analyzy zahrnul cilové skupiny, u nichZ lze v poslednich letech predpokladat, ze u partnert
komunitniho planovani (poskytovatelti sluzeb, uzivatell, Sir§i vefejnosti) dochazi ke zméné
hodnoceni vyznamnosti cilovych skupin a jejich socialnich problémitl. Hodnoceni potiebnosti
nékterych cilovych skupin se napfiklad mize ménit v souvislosti srustem zajmu o
bezprostiedni socidlni prostfedi uzivatelli socidlnich sluzeb nebo s ristem zajmu o participaci
a spolupraci odbornych pecovatelti a neformalnich pecovatelt klienta socidlnich sluzeb (déti,
osoby se zdravotnim postizenim, osoby S duSevnim onemocnénim). V takto koncipovaném
vybéru cilovych skupin musime tedy ptedpokladat, Zze problém analyzy socidlnich potieb
muze zahrnovat jednak faktické zmény problému cilovych skupin, jednak zmény v hodnoceni
vyznamnosti socialnich potieb riznych skupin uzivateli a jednak zmény faktického stavu
uspokojovani potieb a zmény hodnoceni jejich vyznamnosti soucasné, a to jak z hlediska

poskytovatell sluzeb, tak z hlediska samotnych uzivateli a jejich neformalnich pecovateli.

Zadavatel chce analyzu bezprosttedné vyuZzit pro pfipravu 5. komunitniho planu, ktera zac¢ina
od zacatku roku 2017. Stanovil proto pro vyzkum ¢asovy ramec od zaii 2016 do 15. prosince
2016. V ramci realizace vyzkumného projektu jsme proto museli soustiedit a organizovat
pomérné zna¢nou vyzkumnou a informacni kapacitu. Vyuzili jsme spolupraci 43 organizaci
poskytujicich socialni sluzby, které jsou zasitovany Meéstem Brnem a ziskavaji piispévky
nebo dotace na socialni sluzby. Dale jsme oslovili pro dotaznikové Setfeni s tazateli piiblizné
500 respondentti, kteti byli v roce 2016 klienty socidlnich sluzeb ve mésté Brné. Provedli
jsme 13 focus group rozhovort, na nichz se podilelo celkem 158 expertli z praxe (vedouci
pracovnici poskytovatelll, socidlni pracovnici, klienti sluZzeb, dobie informovani c¢lenové
rizikovych skupin). Organizovali jsme vice nez 100 individualnich rozhovorti s vedoucimi
pracovniky organizaci socidlnich sluZzeb, kontaktnimi socidlnimi pracovniky a s dobie
obezndmenymi zastupci klientd a jejich rodinnych ptisluSnikd. Na samotném zpracovani
predkladané zpravy a na ptipravé podkladi se podilelo celkem 24 internich a externich

odborniku.



1.2 Podékovani za spolupraci

Radi bychom podékovali za participaci na vyzkumném projektu Analyza potiebnosti
socidlnich sluzeb v mésté Brné, vSem spolupracujicim osobam a organizacim. Pfi
konceptualnim zpracovani, terénnim sbéru dat i jejich zpracovani jsme vyuzivali vice metod,
které vyzadovali spolupraci velkého mnozstvi lidi. Uvédomujeme si zatéz, kterou jsme na né

Vv pribéhu mésicu fijna az prosince 2016 vyvinuli.

Proto chceme podékovat vSem organizacim a jejich zastupctim, kteti se podileli na realizaci a
pripravé ,,focus group* rozhovort. Jen diky nim uspésné probehlo vSech 13 planovanych
skupinovych setkani s poskytovateli sluzeb i s uzivateli z riznych cilovych skupin. Dale bylo
provedeno vice nez 100 individualnich rozhovora s uZivateli socialnich sluzeb. Radi bychom

podékovali vSem, ktefi se podileli na zprostiedkovani kontaktt s Klienty pro tyto rozhovory.

Napfi¢ vSemi cilovymi skupinami probihalo dotaznikové Setieni s uzivateli sluzeb, které nam
pomohlo vyhodnotit socialni poptavky a jejich uspokojovani u vybranych cilovych skupin.
Opét bychom radi podékovali za ochotu pti zprostiedkovani kontaktid s Vasimi klienty a pii
jejich vybéru, tak aby byly vnaSem souboru reprezentovany skupiny s riznymi typy
problémi. Zejména dékujeme tém, kteti nam pomahali pii vedeni rozhovord s nékterymi
obtizn¢ komunikujicimi skupinami osob. Diky Vam vSem se podatilo oslovit pfiblizné¢ 500
klientli, z nichZ jsme ziskali 253 respondentli pro naSe dotazovani. V této souvislosti také

dékujeme vSem 26 tazatelim, kteti v naprosté vétsin¢ piipadii odvadéli zodpoveédnou préci.

Zvlastni podekovani za cilovou skupinu Dalsi osoby ohrozené socidalnim vyloucenim patii
konzultantovi Mgr. Ladislavu Ptackovi za odborné rady, postichy a naméty, organizacni

pomoc a zprostfedkovani mistnosti pro konani fokusni skupiny s klienty.

V Brné& dne 15. prosince 2016 doc. Jiti Winkler



2. Zakladni pojmy a konceptualni vychodiska

2.1 Pojeti komunitniho planovani socialnich sluzeb

Komunitni planovani socialnich sluzeb (dale jen KPSS) se v Ceské republice realizuje od
roku 2000 jako metoda participativniho vyjedndvani o planovani a koordinaci lokalni sité
socialnich sluzeb mezi zadavateli, poskytovateli a uzivateli téchto sluzeb (Kubalcikova, 2013:
314). Postupné se profilovaly metodické smérnice MPSV, které dnes vcelku presné definuji
tzv. normativni pojeti KPSS. Tedy urcuji, ¢im by mélo KPSS ptedevsim byt. V normativnim
pojeti je polozen daraz na ,,participativni proces vylad'ovani poptavky, nabidky a finan¢niho
kryti socidlnich sluzeb na lokalni rovni prostfednictvim vytvéieni a realizace komunitnich
plant rozvoje socidlnich sluzeb.” (Havlikova a Hubikova, 2007: 8). Do procesu maji
vstupovat ctyti typy subjektl, které nalezeji k dané lokalité a navzdjem se li§i svym vztahem
Kk socialnim sluzbam: zadavatelé, poskytovatelé a uzivatelé socialnich sluzeb a do KP je
vtazena v idedlnim piipad¢ i SirSi vetejnost, kterd mize vstupovat do nového socialniho rizika
nebo se s nim setkdva u svych pribuznych, sousedu a ptatel. VSechny tyto subjekty by mély

mit stejnou moznost podilet se na vytvareni KP a mély by byt ve své participaci rovnocenné.

Normativni pojeti méa velky inkluzivni potencidl. KPSS miZze byt vyuzit pro feSeni fady
problémt socialniho vylou€eni v dané lokalité a mlze se stat dilezitym ndstrojem politiky
socialni pomoci V misté svého plsobeni. Jednak miize posilovat vyloucené osoby a cilové
skupiny svymi vystupy a realizovanymi vysledky a jednak posiluje samotnym participativnim
procesem, ktery miZe zapojit velkou ¢ast ¢lenti lokalni komunity, organizovat jejich spolecné

zajmy pfi spole¢ném definovani socialnich potieb.

Deskriptivni pojeti a analytické poznatky o KPSS v Ceské republice ukazuji na zatim
vyznamny rozdil mezi normativnim oc¢ekavanim odbornikl na otazky komunitniho planovani
a redlnym stavem a pribéhem planovani. Realna tvorba KPSS je zavisla na mnoZstvi faktord,
které na lokalni Urovni zplsobuji velkou variabilitu planovaciho procesu. Vyznamnym
faktorem diferenciace je jiz samotny proces Ctyifstranného vyjedndvani mezi zadavateli
sluzeb, poskytovateli, uzivateli a S$irSi lokalni vefejnosti. Skutecnost je takova, ze SirSi
vetejnost obvykle do pfipravy a realizace KPSS pfili§ nevstupuje. VétSina obyvatel mést ¢i
obci nemd ani zakladni povédomi o procesu komunitniho planovani. Ponékud Iépe se vyviji
situace s aktivnim zapojenim uzivatelti stavajicich sluzeb. 1 kdyz i zde jsou velké rozdily
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podle lokalit. Dal§im zdvaznym problémem v nékterych mistech je Spatné strukturovani
poznatkil o potiebach a problémech riiznych cilovych skupin. Nékteré komise pro ptipravu
KPSS téméf nevyuzivaji zkusenosti a zdroje poznatkli samotné obCanské komunity. Spoléhaji
se na poznatky administrativn¢ technické nebo na expertizu odbornych poskytovatela sluzeb.
Ti vSak obvykle sleduji socidlni potfeby svych klientti specifickym prizmatem proveditelnosti
intervenci. Za velky zdroj diferenciace pristupi ke KPSS déale poklddame nerovné
,partnerské” postaveni jednotlivych aktérii a prelévajici se vliv jednotlivych subjekt
komunitniho planovéni, a to v socidlnim prostoru podle lokalit, a také v ¢ase v ramci jedné
lokality. V realné situaci definovani socialnich potieb Ize jen obtizné vytipovat, které hledisko
pohledu bude nejobjektivnéjsi nebo nejuzitecnéjsi pro praktické feseni. Vyznamnou kvalitou
komunitniho pldnovani je pravé proces opakovaného sjednocovéani a sblizovani rozdilnych
hledisek pohledu. Cim vice se podafi prodiskutovat a objasnit jednotlivé ptistupy k planovani
socialnich sluzeb, tim efektivnéjsi a dalekosahlej$i mize byt pisobeni uvedenych sluzeb pfi

uspokojovani socialnich potieb ¢lenti komunity.

V poslednim desetileti mizeme v ramci na$i vyzkumné praxe identifikovat tfi modelové

piistupy k realizaci KPSS.!:

1. pfistup lze oznaclit jako harmonizace poptivky a nabidky socidlnich sluZeb. Hlavnim
cilem je vyladéni a adaptace existujici nabidky a poptavky po socidlnich sluzbach na mir
dané lokality (Havlikova a Hubikova, 2007: 6). V ramci uvedené¢ho modelu obvykle dochazi

Kk posouzeni ¢i revizi kvality poskytovanych sluzeb za ptispéni aktivity zadavatele.

2. ptistup lze oznacit jako doplnéni lokalniho systému socidlni pomoci V problematickych
oblastech potieb, jejichz teSeni neni standardizovano nebo legislativné formalizovano na
narodni Grovni systému socialni ochrany. Tento pfistup fakticky planuje a vytvaii lokalni
socialni pomoc pro rizikové skupiny osob ¢i jedince v Zivotni nouzy. Typickym ptikladem
Vv mésté Brné je snaha o zajisténi socialniho bydleni pro relativné Siroky okruh osob (osamélé
matky s détmi, osoby ohrozené sociadlnim vyloucenim, osoby se zdravotnim postizenim,

obcané po vykonu trestu apod.)

3. ptistup lze oznalit jako socidlni rozvoj lokdlni komunity. Hlavnim cilem je zajistit
participaci socialné potifebnych ¢lent lokdlniho spoleCenstvi na piipravé a realizaci KPSS.
Lokalni kontext neni jen vyznamnym zdrojem socidlnich problému a socialniho vylouceni,

ale obsahuje také dilezité zdroje pro jejich feseni, pfedevsi vzajemnou diivéru, dalsi socialni

! Modelem zde rozumime kulturnd zdlivodnény, socialné a legislativng piijimany ptistup k realizaci KPSS.
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kapital svych ¢lent a socidlni sit¢ obCanské angazovanosti (Havlikova a Hubikova, 2007: 10).
Hlavnim nastrojem socialniho zaclefiovani je aktivizace a participace uzivatell sluzeb pfi
jejich pripravé a realizaci. Pti piipravé KPSS je v tomto modelu dilezity nejen vystup
planovani, ale zejména proces utvareni KP, kdy lidé vytlaceni na okraj spolecenstvi mohou

pfimo vstupovat do lokalni politiky socidlni pomoci a socialnich sluzeb.

Uvedené modely ptistupti ke KPSS jsou zalezitosti aktualni volby aktérti jen do urcité miry.
Minimalné ve stejné mife je proces planovani vysledkem plisobeni objektivnich faktort,
zdroji a podminek, které by zadavatelé socialnich sluzeb mohli poznat a strategicky vyuzivat
pfi piipravé politiky socidlni pomoci. Naptiklad ptiklon k prvnimu modelu KP mize byt
vysledkem ideologického rozhodnuti o liberalizaci poskytovani vetejnych a socialnich sluzeb,
nebo vysledkem volby trznich kritérii pro hodnoceni potfebnosti. OvSem miiZe byt také
dasledkem absence klicovych poznatkl o socidlnich potiebach vybranych skupin ob¢ani na
stran¢ zadavatele. Ptiklon k liberdlni doktriné miize byt pak jen vysledkem ,racionalizace

stavu znalosti“ o socialnich potfebach obyvatel mésta.

2.1.1 Propojeni participace socialné vyloucenych a strategického planovani

v KPSS

V této souvislosti chceme upozornit na jednu opomijenou skutecnost. Riist participace
poskytovatelli a uzivateli socialnich sluzeb na procesu KP neznamend oslabeni strategické
role lokalnich samosprav pii ptiprave KP. Znalost poptavky po socidlnich sluzbach (1.
modelovy pfistup) rozsifena o znalost pocitovanych socialnich potieb dalsich skupin ob&anti
je ptedpoklad pro vytvoreni takové strategie socialnich sluzeb, kterd pomulze vyplnit bila
mista systému socialni pomoci ve mésté. Navic takova strategie mize pocitat i S domacimi
zdroji teSeni, které spocivaji v rozvoji lokdlnich komunit (3. modelovy pfistup). Pro
predmétnou zakazku analyzy potiebnosti socialnich sluzeb v mésté Brné¢ vychazime z 2.

modelového pojeti komunitniho planovani, jak bylo popséno vyse.

Soucasti rozdilnych zpiisobli realizace KPSS jsou i rozdilné strategie pro metodiku analyzy
potiebnosti socialnich sluzeb. NaSe strategie hodnoceni potiebnosti socidlnich sluzeb
ve mésté Brné vychazela z praktickych pozadavkl zadavatele na vytvoteni podkladd, které by
umoznily jednak koordinovat z4jmy a stanoviska vSech partnertt KPSS a soucasné umoznily
strategicky reagovat na zjiSténi novych potieb ¢i bilych mist na mapé socialnich sluzeb mésta

Brna. Nasim metodologickym cilem tedy bylo vytvofit hodnotici procediru, kterd by
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umoznila participaci poskytovatelii a uzivateli socialnich sluzeb pti formulaci vyzkumnych
témat v etapé planovani vyzkumu a zejména v etapé sbéru dat. Nejen zadavatel, ale i
poskytovatelé sluzeb a reprezentanti jejich uzivateli se stali iniciatory nékterych vyzkumnych
otazek. Tito partnefi se v prib¢hu terénnich Setieni stali nékdy zprostiedkovateli komunikace
s respondenty a jindy vystupovali pfimo jako respondenti. Soucasti zakazky je i Siroka
objasnujici prezentace vysledkd vyzkumu pro skupiny aktéri ptfipravy 5. komunitniho planu

mésta Brna a pro lokalni politiky.

Soucasné bylo nasim metodologickym cilem zvolit hodnotici strategii, kterd by umoznila
vyuzit nasi odbornou expertizu o socidlni situaci vybranych cilovych skupin obyvatel mésta
Brna. Zvolili jsme proto hodnotici pfistup oznacovany jako ,,osvétlujici evaluace* (Scriven,
2012) sociélnich potteb. Jeho principy spocivaji (1) v predstaveni pojeti socialnich potieb
(problémil) z perspektivy poskytovatelil 1 uzivateld, a to podle jednotlivych cilovych skupin.
Dale v (2) identifikaci ptredstav o jejich uspokojeni (feSeni) z perspektivy poskytovateltl i
uzivateldi, a to opét v ramci jednotlivych cilovych skupin. (3) Tyto piedstavy obou skupin
aktér byly konfrontovdny mezi sebou a byly zasazeny do kontextu odborné expertizy
popisujici problematiku socidlnich potfeb danych cilovych skupin oc¢ima nezavislych
hodnotitelii. (4) Autofi zavérecné zpravy v zavérech a doporucenich upozornili na slabd mista
souCasného poskytovani socialnich sluzeb ve mésté na zakladé srovnani nazort

poskytovatell, uzivateli a nezavislych experti.
2.2 Socialni vylouceni a sluzby socialni pomoci

Nase analyza potiebnosti socialnich sluzeb bude vychdzet z konceptu socialniho vylouceni.
Strategicky plan socidlniho zaclenovani mésta Brna pro obdobi 2016 — 2019, za socialni
vylouc€eni povazuje vylouc€eni jedinct 1 socialnich skupin z ekonomického a socialniho Zivota
(z trhu préace, spolecenskych organizaci, sousedstvi v majoritni populaci ap.) a tim 1 z
moznosti podilet se na pravech (pfedevSim socidlnich), zivotnich prostiedcich a zdrojich
blahobytu sdilenych zbytkem populace. Podle Rooma (1997) je mozné chéapat socidlni
vylouceni jako na jedné stran€ nedostatek disponibilnich zdrojl jedince a na druhé strané jako

nedostate¢nou a nevhodnou formu socidlni participace, socialni integrace a nedostatek moci,



kompetence &i ,kapabilit“? napliiovat své Zivotni zajmy a cile v daném spoledenském

prostiedi.

Takto definovany koncept je pomérné neptesny, vztahuje se na velmi Sirokou a heterogenni
kategorii jednotlivcl, ktefi se z nejriznéjSich duvodt (napi. osobni handicap, strukturalni
podminky) ocitaji na okraji spole¢nosti (viz Mares, 2006; Mare$ a kol. 2008; Keller, 2010,
Goodin 2000). V této analyze vsak presto vychdzime z dané definice, protoze podle nas
vystihuje, ze vylouceni se tyka celkového vztahu jedince ke spolecnosti, v niz zije. Na rozdil
od konceptu chudoby, ktery se vztahuje piedevSim k ekonomické dimenzi vylouceni a

hmotnému zajisténi.

V souvislosti se socidlnim vylouenim se obvykle uvazuje o opatifenich v nasledujicich
oblastech — zaméstnanost, bydleni, zadluzenost, prevence kriminality a patologickych jevi,
zlepseni zdravi a vzdé€lavani. Nejveétsi pozornost je vénovana ekonomické dimenzi
(vylouceni z trhu prace, chudoba, materialni deprivace). Nedostate¢na uroven vzdélani a
opatieni sméfujici k zlepSeni situace v této oblasti poukazuji hlavné na kulturni dimenzi
socialniho vylouceni. Kulturni dimenze vSak souvisi nejen s nizkou kvalifikaci, ale také se
segregovanym Skolstvim. Prostorova dimenze socialniho vylouceni se silné¢ odrazi v
diskuzich o novych jevech v socialné vyloucenych lokalitaich. Velké prostorove
koncentrované socialn¢ vyloucené lokality se rozpadaji do mensich celkd, t€zisté socidlniho
vylouceni se pfesouva z mésta na venkov, socialné vylouceni lidé Ziji rozptylené¢ mezi béZnou

populaci.

V odborné literatuie se veénuje ponckud méné pozornosti dalSim dimenzim socialniho
vylouceni, které vSak v souvislosti s vyuzitim KPSS jako nastroje spolecenské participace a
integrace nabyvaji na vyznamu. Jednd se o dimenzi politickou (nemoZnost ovliviiovat
rozhodnuti, které se lidi tykaji), dimenzi komunitni (nizka mira socialni koheze a socidlniho
kapitalu mezi socialné¢ vylouc¢enymi), dimenze mobility (omezeni pohybu ve fyzickém
prostoru, ale také mobilita mezi socidlnimi pozicemi v ramci spolecnosti) a symbolickou

dimenzi (stigmatizace a labelling socialn¢ vyloucenych osob).
Pro potteby této analyzy povazujeme za duleZité, Ze socialni vylou€eni lze chapat jako
subjektivné vnimanou ztizenou participaci na piistupu k vSeobecné dostupnym zdrojim ve

spolecnosti. Tato ztiZzena participace se odehrava v riznych vzajemné propojenych dimenzich

2 Termin ,,capabilities” resp. ,kapability* pouzivame v pojeti Amartya Sena jako potencial pro dosazeni cile. Blize viz Winkler J.; Simikova
1. 2005.
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a jejich skladba, véetn¢ pric¢in a nasledkt, je zavisla na konkrétni Zivotni situaci klienta.
Cilové skupiny osob ohrozenych socialnim vylouc¢enim jsou velmi rtiznorodé. S uspokojenim
proto pfijimame, ze zadavatelé analyzy potiebnosti socialnich sluzeb udrzuji pfi vybéru
cilovych skupin urc¢itou kontinuitu mezi predchozimi komunitnimi plany a pfipravovanym 5.
komunitnim planem. Tato ndvaznost umoznuje detailn€jsi analyzy dlouhodobéjsiho vyvoje
zejména v cilovych skupinidch seniofi, osoby ohrozené socidlnim vyloufenim, osoby se
zdravotnim postizenim. Naopak jako nové se v soucasné ptipravé diskutuji cilové skupiny
déti, mladez a rodina a cilovy skupina psychicky nemocnych osob. I tyto dvé skupiny je vSak

mozné zaclenit do vySe definovaného konceptu socialniho vylouceni.
2.2.1 Systémy socialni pomoci a socialni sluzby

Systémy socialni pomoci jsou obvykle spojeny s jevy, jako jsou dlouhodoba nezaméstnanost,
nizka kvalifikace, zavislost na alkoholu, drogach, gamblerstvi, nésili v rodiné, chronicky
nedostatek prostfedkli na preziti, pfezivani ze dne na den bez perspektivy zmény,
nevyhovujici bytové pomeéry, socidlni patologie, kterd ohrozuje $t'astnéjsi ¢ast spolecnosti.
V sirokém slova smyslu je to pomoc poskytovand vSem, ktefi se ocitli v obtizné socialni
situaci, jenz je vyluCuje z bézného zivota v daném spolecenském prostiedi. V uzsim slova
smyslu Ize socialni pomoc definovat jako spolecensky legitimni reakci (statu, spolecenstvi,
skupiny, rodiny) na stav chudoby a vylouceni, ktery znamend, ze ¢lovék je existencné
ohroZen ve svém socialnim fungovani. Socidlni pomoc mize mit podobu prostého penézniho
prispévku nebo mize byt ptispévek svazan s poskytnutim urcité sluzby nebo s vykonanim
urcitych aktivit budoucim piijemcem pomoci (rekvalifikace, socialni bydleni, ptispévek na
bydleni, nastup do zaméstnani apod.). Poskytovani socialnich sluzeb je tedy pevnou soucasti

systému socialni pomoci.
2.2.2 Narodni a lokalni uroven socialni pomoci

Bonny a Bosco (2002) upozorfiuji na velmi diferencovany kontext poskytovani opatieni
socialni pomoci v ramci jednotlivych evropskych zemi. Mezi zékladni dimenze, které urcuji
podobu socidlni pomoci, tito autofi zatazuji (1) socidln¢ ekonomicky a demograficky zaklad
spole€enského Zivota v ndrodnim, ale 1 v regionalnim méfitku. Tyto charakteristiky naptiklad
vyznamné ovliviiuji moZnosti piijemcli socialni pomoci uplatnéni se na regionalnim

pracovnim trhu nebo urcuji zdravotni charakteristiky v souvislosti na v€kovou strukturu
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obyvatelstva v regionu. (2) Socidlni pomoc se uskutecnuje v ur€itém kulturné politickém
prosttedi, v némz se utvari socidlni konstrukce klicovych pojmi, jako je chudoba, socidlniho
vylouceni, potfebnost a dalsi. Od téchto ideji se odvozuji také definice vhodnych forem
pomoci lidem v socialni nouzi. Uvedené kulturni prostiedi se mize regionaln¢ ¢i lokalné
meénit naptiklad s irovni nabozenskosti, nebo s profesni kulturou konkrétnich poskytovatelt
sluzeb. (3) Dalsim kontextualnim faktorem promény socialni pomoci je jeji navaznost na
celkovy systém socialni ochrany a ur€eni jeji pozice a vyznamu v tomto systému. Tedy
jednotlivy program socialni pomoci, jedna urcita socialni sluzba nemutze byt chapana v izolaci

od ostatnich socialnich opatfeni vztahujicich se na uzivatele dané sluzby.

Vzhledem Kk provazanosti uvedenych systémi se pro zpusob poskytovani pomoci stava
dalezity také vztah mezi narodni a lokalni urovni socidlni pomoci. To plati zejména pro
oblasti feSeni socialnich problémi, kde na narodni Grovni jsou socidlni opatfeni jen slabé
institucionalizovana a jejich realizace je legislativné malo strukturovana. V téchto
predmétnych oblastech (napt. osoby ohrozené socialnim vyloucenim) je poskytovani sluzeb
decentralizovano na lokdlni uroven, roste vyznam lokalni tvorby socialnich opatieni a vznika

prostor pro lokélni koordinaci a integraci uvedenych sluzeb.

2.3 Formulace vyzkumnych otazek a metod vyzkumu

Pro dosazeni praktického cile zakazky jsme formulovali nasledujici okruhy poznavacich
otazek. Odpovédi na tyto otazky budou tvofit zdkladni vystupy studie pro vSech pét
uvedenych cilovych skupin. Formulace niZze uvedenych otazek vychazi z konceptudlniho

rozliSeni ,,pocitovanych socialnich potieb* a ,,poptavky po socialnich sluzbach®.

Ve shodé sautorem konceptu socialnich potieb Jonathanem Bradshawem (1972, 1994)
chapeme pocit'ované socialni potifeby jako ptani nebo subjektivni predstavy potieb, které
mohou, ale také nemusi, byt ¢leny cilovych skupin jasné vyjadieny. Poptavky po socidlnich
sluzbach chapeme jako specificky zplisob jasného vyjadieni socialni potieby, ktery se projevi
aktivni snahou o dosazeni ¢1 o vyuzivani urcitych sluzeb.

Puvodni koncept socialnich potieb byl samotnym autorem konkretizovan a Kriticky
zhodnocen po vice neZ dvaceti letech od svého zavedeni. Svou typologii pocitovanych,
vyjadienych, normativnich a komparativnich potfeb chépe jako spiSe rtzné faze procesu

formulace socialnich potfeb a jejich zvladdni v soufasné spolecnosti. Pokud chapeme
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poptavku po socidlnich sluzbach jako postupnou fazi procesu subjektivniho uvédomovani si
svych potteb v urcitém socidlnim prostredi, pak analyza potfeb uzivateld socialnich sluzeb a
potiebnosti rozvoje téchto sluzeb musi pfi operacionalizaci vyzkumnych otazek vychazet

Z kombinace vyse uvedenych koncepti.

a) Prvni okruh otazek: Jaké jsou socialni potieby, které pocituji clenové vybranych cilovych
skupin? V ¢em ¢lenové cilovych skupin pocit'uji zdroje svych problému a potizi, které chtéji
resit? Jaké potieby Clent cilovych skupin nabyvaji podle nich na vyznamu? Jaké socialni

potieby chapou ¢lenové cilovych skupin jako nové?

b) Druhy okruh otazek: Jaké jsou cile dosavadnich intervenci socialnich sluzeb pro vybrané
skupiny uzivatel? Jaké jsou zakladni ¢innosti poskytované v rdmci jednotlivych socialnich
sluzeb pro vybrané cilové skupiny? Jaké jsou kapacity poskytovateld s ohledem na rozsah a

narocnost socidlnich sluzeb pro vybrané cilové skupiny.

c) Treti okruh otazek: Jaky je vztah mezi vyjadfovanymi potfebami (poptavkami) a
nabidkami stavajicich socidlnich sluzeb pro vybrané cilové skupiny? Jaké jsou duvody
pfevisu poptavky nad nabidkou socidlnich sluzeb? Jaké jsou divody pievisu nabidky nad
poptavkou po socidlnich sluzbach u vybrané cilové skupiny. Jak jsou ¢lenové cilovych skupin
spokojeni s nabizenymi sluzbami? Jaké sluzby (pomoc) ¢lenim cilové skupiny doposud
chybi?

2.3.1 Poznavaci aktivity a vystupy

Zakladni poznavaci aktivity zakazky tvofi expertiza ze soucasné odborné literatury,
sekundarni analyza administrativnich dat a vlastni vyzkumné Cinnosti spocivajici v pfipraveé a
provedeni tfech samostatnych terénnich Setfeni. VSechny tyto aktivity budou strukturovany
podle jednotlivych cilovych skupin, ptipadné podskupin, jejichZ restrukturace bude piredem
konzultovana se zadavatelem. Z téchto aktivit budou vytvafeny nasledujici zékladni

poznavaci vystupy analyzy potieb socidlnich sluzeb v mésté¢ Brné.

a) Charakteristika cilovych skupin, identifikace deprivace uspokojeni socidlnich potieb a

zdroji socidlnich problému.

Aktivity: expertiza ze soucasné odborné literatury, vVyhodnoceni empirickych poznatkli o
subjektivnim hodnoceni potieb uzivateli (focus group rozhovory), komparace empirickych

poznatkl s odbornou expertizou.
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b) Analyza realnych cilt, zédkladnich ¢innosti a kapacit pro poskytovani intervenci socialnich

sluzeb podle cilovych skupin

Aktivity: sekundarni analyza administrativnich dat od zadavatele, skupinové rozhovory (focus

group) s poskytovateli sluzeb o hodnoceni cilt, ¢innosti a kapacit pro jejich realizaci.
¢) Analyza realné potfebnosti socidlnich sluzeb podle cilovych skupin

Aktivity: skupinové rozhovory (focus group) s poskytovateli, skupinové rozhovory (focus

group) s uzivateli, dotaznik spokojenosti s nabidkou socialnich sluzeb,

d) Shrnuti a doporuceni k dalSimu rozvoji socialnich sluzeb celkové a podle cilovych skupin
2.3.2 Vybérovy soubor, analyticka jednotka, metody provedeni vyzkumu

Metodika vyzkumnych aktivit vychazi jednak z uvedené konceptualizace problému analyzy
potfeb a urceni potfebnosti dosavadnich socidlnich sluzeb ve mésté¢ Brné. Vedle toho vSak

také vychazi z objektivnich finan¢nich a ¢asovych podminek plnéni zakazky.

Ve vlastnich vyzkumnych aktivitaich zakazky budeme vyuzivat dvou zékladnich soubort
respondentl. Jednak je to soubor uzivatell socidlnich sluzeb dostupny u poskytovatelt sluzeb
definovanych podle aktualniho katalogu socidlnich sluzeb v mésté Brné€ a jednak je to soubor
poskytovatelll (organizaci prispévkovych i dotac¢nich) podle zatazeni do téhoz katalogu
socialnich sluzeb. Z téchto zakladnich souborti budou vybirani respondenti pro jednotliva
terénni Setfeni podle odliSnych kritérii.

S vyuzitim uvedenych zékladnich souborti respondentli chceme pfipravit tii typy terénnich
Setfeni:

a) kvalitativni skupinové rozhovory ,Identifikace socidlnich potifeb uzivatelii socialnich
sluzeb* (viz vystup a). Kvalitativni analyza vyznamovych kategorii, explora¢ni vyzkumna

strategie. Kritérium vybéru: aktivni pfistup k vyuZzivani socialnich sluzeb.

b) kvalitativni skupinové rozhovory ,,Identifikace realnych cilti aktivit a hodnoceni kapacit
pro realizaci intervenci socialnich sluzeb® (viz vystup b). Kvalitativni analyza vyznamovych
kategorii, exploracni vyzkumna strategie. Kritérium vybéru: kompetentni reprezentanti

poskytovanych sluzeb.
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c) kvantitativni dotazovani ,,Spokojenost uzivateli s nabidkou socidlnich sluzeb v mésté
Brné¢“ Dotazovani vSech identifikovanych uzivateli socialnich sluzeb s kvalifikovanym

souhlasem dle aktualniho seznamu poskytovatelt.

Analytickymi jednotkami analyzy potfeb jsou postoje a nazory uzivatelti socidlnich sluzeb a
struktury zajisténi intervence jednotlivych socidlnich sluzeb v poskytovatelskych organizacich

(programy socialnich sluzeb).

Ve vybranych cilovych skupindch budou definovéani jako uzivatelé socialnich sluzeb i
neformalni pecovatelé. Pjjde zejména o tyto cilové skupiny: déti, mladez a rodina, osoby se

zdravotnim postizenim a osoby s dusevnim postizenim.
Metody sbéru dat tvori nasledujici procedury:

- Dotaznik spokojenosti s nabidkou socidlnich sluzeb bude vyuZzivat oteviené i uzaviené

statistické otazky, ptedpoklada statistické metody zpracovani dat

- Kovalitativni skupinovy rozhovor (focus group) s uzivateli socialnich sluzeb pro
subjektivni hodnoceni socialnich potteb. Kvalitativni analyza vyznamovych kategorii,

kategorie pfedem Caste¢né strukturované, exploracni strategie

- Kovalitativni skupinovy rozhovor (focus group) s poskytovateli socidlnich sluzeb pro
hodnoceni cilt, aktivit a kapacitnich moznosti socidlnich sluzeb. Kvalitativni analyza

vyznamovych kategorii, kategorie predem ¢astecné strukturované, exploracni strategie

Struktura zavérecné zpravy navazuje na planované vystupy analyzy potiebnosti socidlnich
sluzeb. Po ivodni formulaci zakladnich teoretickych konceptl, vyzkumnych otazek a popisu
metod nasleduje ve 3. kapitole pfedstaveni dil¢i vyzkumné analyzy dané cilové skupiny. Ve
studii je od sebe jasné rozliSena Cast piehledova, kterd seznamuje s charakteristikami
socialnich potieb a problému ¢lenil jednotlivych cilovych skupin, a ¢ast vyzkumna, ktera
seznamuje s pojetim potieb a jejich uspokojovanim podle nazor poskytovateldl a uzivatell
socialnich sluzeb v mést¢ Brné. Ve4. kapitole jsou uvedeny zékladni vysledky
kvantitativniho dotaznikového Setieni, které se zabyvalo identifikaci spokojenosti uzivatell se

stavajicimi socidlnimi sluzbami. V 5. kapitole jsou uvedeny souhrnné vysledky a doporuceni.
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3. Kvalitativni analyza socialni potrebnosti
sluzeb pro ,,DalSi osoby ohrozené socialnim
vylou¢enim *

Pii vymezovani charakteristik cilové skupiny jsme feSili problém nejednoznac¢ného pojeti
socidlniho vylouceni v odborné literatufe. Nejdiive tedy vénujeme pozornost tomuto pojmu,
nasledn¢ uvadime podrobné charakteristiky problémt a jejich feSeni dilCich skupin patficich

do okruhu ,,dalsi osoby ohrozené socialnim vyloucenim* v souladu se zadanim vyzkumu.

Zakladni poznavaci aktivity studie tvoii expertiza ze soucasné odborné literatury,
sekundarni analyza administrativnich dat a vlastni vyzkumnd Ccinnost spocivajici
v provedeni rozhovori formou fokusnich skupin a individualnich hloubkovych
rozhovori. Fokusni skupiny a individualni rozhovory byly provedeny s poskytovateli i
uzivateli socialnich sluzeb, ale i s osobami ze zkoumané cilové skupiny, ktefi vSak nejsou
uzivateli socialnich sluzeb. Dale pak s experty na danou cilovou skupinu mj. ztad
poskytovatell socialnich sluzeb, pfipadné se zastupci spolupracujicich organizaci. Dalsi

vyzkumnou technikou bylo dotaznikového Setieni S uzivateli socialnich sluzeb.

V ramci cilové skupiny osob ohrozenych socialnim vyloucenim bylo celkem provedeno 5
rozhovorit formou fokusnich skupin. Konkrétné byly provedeny 2 fokusni skupiny
s poskytovateli socialnich sluZzeb pro osoby ohrozené socidlnim vylou¢enim. Jedna byla vice
zam¢ifena na cilovou skupinu osob opoustéjicich instituciondlni péci, které se zucastnilo 8
zastupcti poskytovateld. Druha skupina byla vice zamétena na cilovou skupinu uzivatell drog
a alkoholu a osob bez domova, které¢ se zcastnilo 9 zastupcii poskytovatelt. Déale byly
provedeny 3 fokusni skupiny s cilovou skupinou osob ohroZenych socidlnim vyloucenim.
Konkrétne€ 1 fokusni skupina s uzivateli sluzeb pro osoby bez domova, které se zcastnili 4
diskutujici. 1 fokusni skupina s lidmi v ohrozeni ztratou bydleni, které se zacastnilo 7 osob. A

1 skupina s uzivateli drog a alkoholu, které se zicastnily 4 osoby.

Do rozhovorti formou fokusnich skupin s poskytovateli byli osloveni vSichni vyznamni
poskytovatelé sluzeb pro osoby ohrozené socialnim vyloucenim. Od kazdého poskytovatele

byl vyslan expert na danou cilovou skupinu. Osloveni byli také zastupci dalSich organizaci,

3 Autoti diléi zpravy pro cilovou skupinu Dalsi osoby ohroZené socialnim vylou¢enim jsou: Mgr. Ladislav Otava, Mgr. Magda Frisaufova,
Ph.D., Be. Klara Kolbabova, Mgr. Anna Krchnava, Mgr. Iveta Zelenkova, Ph.D.
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které nejsou poskytovateli socidlnich sluzeb, ale s danou cilovou skupinou pracuji (napf.
probacni a mediacni sluzba). Dale byly provedeny 2 individualni rozhovory s poskytovateli
socidlnich sluzeb, kteii se nemohli fokusni skupiny zucastnit, 2 individualni rozhovory se
spolupracujicimi organizacemi a 5 individudlnich rozhovorGi s experty na oblast
bezdomovectvi, socidlniho bydleni a oblast uzivani drog, alkoholu a gamblingu. Potfeba
téchto individudlnich rozhovoru vyplynula na zdklad¢ zjisténi z fokusnich skupin. Dale bylo
provedeno 6 hloubkovych rozhovort s uzivateli socidlnich sluzeb. Reprezentanti uzivatela
byli vybirani na zékladé¢ své zkuSenosti s ohroZzenim socidlnim vyloucenim, reprezentace
jedné z vybranych cilovych skupin a ochoty poskytnout hloubkovy rozhovor. Strukturu

fokusnich skupin i individualnich rozhovori tvofili tfi okruhy otazek.

a) Prvni okruh otazek: Jaké jsou socialni potieby, které pocituji ¢lenové
vybranych cilovych skupin? V ¢em €Elenové cilovych skupin pocit'uji zdroje
svych problémi a potizi, které chtéji tesit? Jaké potieby clenti cilovych
skupin nabyvaji podle nich na vyznamu? Jaké socialni potfeby chapou
¢lenové cilovych skupin jako nové?

b) Druhy okruh otdzek: Jaké jsou cile dosavadnich intervenci socialnich
sluzeb pro vybrané skupiny wuzivateli? Jaké jsou zdkladni cinnosti
poskytované v ramci jednotlivych socidlnich sluzeb pro vybrané cilové
skupiny? Jaké jsou kapacity poskytovatelll s ohledem na rozsah a naro¢nost
socialnich sluzeb pro vybrané cilové skupiny.

c) Treti okruh otazek: Jaky je vztah mezi vyjadifovanymi potifebami
(poptavkami) a nabidkami stavajicich socialnich sluzeb pro vybrané cilové
skupiny? Jaké jsou divody pievisu poptavky nad nabidkou socidlnich
sluzeb? Jaké jsou divody pievisu nabidky nad poptavkou po socialnich
sluzbach u vybrané cilové skupiny. Jak jsou clenové cilovych skupin
spokojeni s nabizenymi sluzbami? Jaké sluzby (pomoc) ¢leniim cilové

skupiny doposud chybi?
3.1 Pojem ,,socialni vylou¢eni*

V prvni ¢asti této kapitoly vymezime socidlni vylouceni na zakladé dosavadnich poznatkl o

tomto fenoménu, v druhé ¢asti uvedeme, jak vnimaji socidlni vylouceni poskytovatelé sluzeb.
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3.1.1 Vymezeni socialniho vylouceni

O socialnim vylouceni se dnes jak v politickém, tak v akademickém svété mluvi v rtiznych
vyznamech. Pojmy jako ,,ohroZeni socidlnim vyloucenim®, ,,socidln¢ vylouceni®, ,,socialn¢
vyloucené lokality®, ,riziko socidlniho vylouceni zdlraziuji rGzné dimenze socidlniho
vylouceni a de facto tak pojmenovavaji riizné jevy. Strategicky plan socialniho zaclenovani
mésta Brna pro obdobi 2016 — 2019, ktery vznikl v rdmci Koordinovaného pfistupu k feseni
problematiky socialn¢ vyloucenych lokalit, za socialni vylouc¢eni povazuje vylouceni jedinci
i socialnich skupin z ekonomického a socidlniho Zivota (z trhu prace, spolecenskych
organizaci, sousedstvi v majoritni populaci ap.) a tim i z moZnosti podilet se na pravech
(predevSim socialnich), Zivotnich prostiedcich a zdrojich blahobytu sdilenych zbytkem

populace.

Socialn¢ vylouceni jsou pak lidi, kteFi nejsou schopni FeSit svou vlastni situaci
prostiednictvim vlastnich kapacit, maji ztiZzeny pristup k institucim, sluzbam a trhu
prace, disponuji omezenym socialnim kapitilem z hlediska vertikalniho posunu, jsou
stigmatizovani negativnimi predsudky z hlediska zbylé populace a instituci (Strategicky
plan socialniho zac¢lenovani mésta Brna 2016-2019, p. 5). Z riznych divodu tedy nedosahuji

na zdroje, které jsou jinym lidem pfistupné.

Takto definovany koncept je vagni, vztahuje se na Sirokou a heterogenni skupinu jednotlivct
a skupin, ktefi se z nejriznéjSich ditvodid (napf. osobni handicap, strukturdlni podminky)
ocitaji na okraji spoleCnosti (od osamélych matek v satelitnich méstech az k lidem bez
pristiesi). Vice autorti proto uvazuje o jeho uzitecnosti a smyslu (Mares 2006, Mares$ a kol.
2008; Mares, Sirovatka 2008, Keller 2010, Goodin 2000). Kritiky sméfuji hlavné k obsahu
pojmu — neni jasné, jestli pojem oznacuje novy jev, ktery se v spole¢nosti objevil, nebo je
novym pohledem na fenomény, které byli ve spole¢nosti vzdy pfitomné, anebo se snazi o
zaméfeni pozornosti na zatim nepovSimnuté aspekty jiz existujicich fenoménti. Nejsilnéjsi
kritika ho pak oznacuje za pojem politicky, jehoZ Gcelem je piislib jednoznacného oznaceni
pfi¢in obav lidi a nalezeni cest ke spole¢né napravé bez ohledu na redlnou tvar problému
(Goodin 2000: 16). V této analyze piesto z dané definice vychézime, protoze podle nés
vystihuje obecné sdilené charakteristiky Zivotnich situaci lidi, ktefi se v ohrozeni socidlnim
vylou€enim ocitnou z rtiznych diivodi a nasim cilem je tuto definici dale zptesnit s ohledem

na specificnost nami sledované cilové skupiny.
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V souvislosti se socidlnim vylou¢enim se obvykle uvazuje o opatfenich v nasledujicich
oblastech — zaméstnanost, bydleni, zadluzenost, prevence kriminality a patologickych jevi,
zlepseni zdravi a vzdélavani. Tyto oblasti vSak postihuji jen nékteré z dimenzi socidlniho
vylouceni. Nejvétsi pozornost je vénovana ekonomické dimenzi (vylouCeni z trhu prace,
chudoba, materialni deprivace). Piikladem muze byt i ndasledujici fakt — pro méfeni
dosahovéani narodniho cile v oblasti boje s chudobou a socidlnim vylouéenim byl v CR
stanoven souhrnny indikator, ktery se sklada ze tii hlavnich ukazateli — (1) mira ohroZeni

chudobou, (2) materidlni deprivace a (3) pocet osob zijicich v domacnostech s nizkou

pracovni intenzitou (viz. Strategie socialniho zac¢leniovani 2014 — 2020).

Nedostatecnd uroven vzdélani a opatieni sméfujici k zlepSeni situace v této oblasti poukazuji
hlavn¢ na kulturni dimenzi socialniho vylouc€eni (§patné vzdélani omezuje sdileni kulturniho
kapitalu spolecnosti). Kulturni dimenze vSak souvisi nejen s nizkou kvalifikaci, ale také se

segregovanym $kolstvim.

Prostorova dimenze socidlniho vylouceni se siln¢€ odrazi v diskuzich o socialné vylouc¢enych
lokalitach, které jsou zhmotnénim prostorové dimenze vylouceni. Na socialné vyloucené
lokality je moZné nahliZet ze dvou pohledi — (1) Jsou to oblasti, ve kterych se koncentruji lidi,
ktefi jsou ohrozeni socidlnim vyloucenim, nasledkem ¢eho dochdzi ke kumulaci rizikovych
jevua (opét vycet vySe uvedenych negativnich jevil) a socialni vylouceni se pak reprodukuje v
dalSich generacich (v jist¢ém smyslu socidlni vylouceni u jednotlivel a skupin ptedchazi
vzniku socialné vyloucené lokality). Pixova a Ripka (2013) v souvislosti s timto pohledem
poukazuji na riziko vnimani socialniho vylouceni, nezaméstnanosti, neformalnich
ekonomickych strategii ¢i zavislosti na socidlnich davkach jako neménnych kulturnich
charakteristik socialné vylou¢enych (viz Kultura chudoby, koncept underclass). (2) Lokality
se stavaji vyloucenymi na zdkladé charakteristik urcitého tzemi (napt. nedostatek v oblasti
dopravni infrastruktury, socidlni vybavenosti, nedostatkii pracovnich pfileZitosti). Obyvatelé

téchto lokalit se pak stanou vylouc¢enymi na zaklad¢ toho, Ze Ziji v této oblasti.

V praxi vSak neni moZzné takto jednoznacné rozliSovat, jak k socidlnimu vylouceni doslo,
nicméné kazdy z téchto pohledii poukazuje na jiné pfiCiny socidlniho vylouceni, které je
dulezité rozliSovat. V soucasné dob¢ se o pojmu ,,socialné vyloucend lokalita® vice diskutuje
(viz. Agentura 2015) a to zejména na zakladé zmén, které v oblastech, které byli timto
zpusobem definovany, nastaly v poslednich letech. Ukazuje se, Ze socidlni vylouceni a

socialné vyloucené lokality v soucasnosti nabyvaji riznych a vysoce proménlivych podob,

19



které jiz nelze zaznamenat dosavadnimi metodologickymi prostiedky (Strategie boje proti

socialnimu vylouceni na obdobi 2016 — 2020). Velké prostorové koncentrované socidlné

A%

ey

mésta na venkov, socialné vylouceni lidé Zziji rozptylen¢ mezi béznou populaci. Dlraz na
rizné dimenze socidlniho vylou€eni se promitd i do definice oblasti, které jsou za socidlné
vyloucené oblasti oznaceny — napft. Strategie boje proti socidlnimu vylouceni na obdobi 2016
— 2020 (Agentura pro SZ) definuje socidln¢ vyloucenou lokalitu jako prostoroveé izolovanou,
socidlné izolovanou, ekonomicky izolovanou, kulturné odliSnou a symbolicky vyloucenou
oblast. Naproti tomu Analyza socialné vylougenych lokalit v CR (GAC 2015) za socidlné
vylouéenou lokalitu povazovala lokalitu, kde dochdzi ke koncentraci vice nez 20 osob Zijicich
v nevyhovujicich podminkach, které obyvaji fyzicky ¢i symbolicky ohraniceny prostor. Zda se
teda, ze ve snaze o postihnuti viditelnych projevii exkluze se klade diraz hlavné na

ekonomickou a prostorovou dimenzi socialniho vylouceni.

Na druhé¢ stran¢ opomijenymi dimenzemi socidlniho vylouceni, ke kterym jen ziidka smétuji
navrhovana teSeni, jsou dimenze politicka (nemozZnost ovlivitovat rozhodnuti, které se lidi
tykaji), dimenze komunitni (nizkd mira socidlni koheze mezi socidlné¢ vyloucenymi,
devastace prostiedi v SVL), dimenze mobility (omezeni pohybu ve fyzickém prostoru, ale
také mobilita mezi socidlnimi pozicemi v ramci spolecnosti) a symbolickd dimenze
(stigmatizace a labelling socialné vylouc¢enych osob). Pixové a Ripka (2013) navic zdlraznuji
vyznamny rozdil v nahliZeni socidlniho vylouceni optikou jeho nasledkii (a zaroven pricin),
které se obvykle popisuji vypoctem negativnich jevil (nezaméstnanost, zadluzenost, Spatna
bytova situace, apod.) a na druh¢ stran¢ optikou procesu. Optika procesu pfitom mluvi vic o
socialnim vylucovani, které chape jako politické a socidlni vztahy a hry, které urcuji, kdo

bude a kdo nebude vyloucen a jakym zpiisobem se to stane.

Pro potfeby této analyzy povazujeme za dilezité, Ze socidlni vylouceni lze chapat jako
subjektivné vnimanou ztiZenou participaci na pristupu k vSeobecné dostupnym zdrojim
ve spole¢nosti, pri¢emz tato participace se odehrava v riznych dimenzich, jejich
skladba, v€etné pri¢in a nasledkd, je zavisla na konkrétni Zivotni situaci klienta.

Subjekty vnimani pak jsou ti, ktefi jej bezprostiedné ziji a ti, ktefi chtéji prispét k jeho feSeni -

sluzby pomoci.

Jak jsme uvedli vySe, pro komplexni feSeni problémul spojenych se socialnim vyloucenim

pokladame za dulezité zamérovat se spiSe na oblasti potieb, spojenych konkrétné s oblasti
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bydleni, zaméstnanosti, zdravi a vzdélani. Jak jiz bylo fefeno, cilovd skupina osob
ohrozenych socidlnim vylouenim je velmi riiznorodd. Pro detailnéjs$i pochopeni a navrhy
feSeni je tedy vhodné definovat tuto cilovou skupinu jesté konkrétnéji. To je mozné na
zéklad¢ rtznych specifik zivotni situace lidi ohrozenych socialnim vyloucenim. Ve 4.
Komunitnim planu mésta Brna jsou naptfiklad definovéany tyto cilové skupiny: lidé bez
domova ¢i pfistiesi, lidé se zkusSenosti s uvéznénim, lidé navracejici se z vykonu trestu odnéti
svobody, lidé s latkovou ¢i nelatkovou zavislosti, pachatelé trestné ¢innosti ¢i jejich obéti,
mladi dospéli opoustéjici neékteré ze Skolskych zatizeni pro vykon ustavni vychovy, lidé zijici
v socidln¢ vyloucenych lokalitich a lidé, kteti vedou rizikovy zpisob zivota, lidé s
nedostate¢nymi kompetencemi ¢i zdroji pro adekvatni socialni fungovani, lidé propadajici se
zachrannou socialni siti, lidé s obtizemi v oblasti dluhové problematiky a ohroZeni disledky

zadluzeni ¢i pfedluzeni, 1idé s nedostatecnou finanéni gramotnosti (Komunitni plan, s. 89).

Z tohoto popisu cilovych skupin dobie vyplyva, Ze jednim z rizik taxativné vymezenych
cilovych skupin je fakt, Ze neumoziluji zachytit komplexnost a dynamiku problémd, jimiz
osoby, které do nich spadaji, ¢eli. Osoby ohrozené socidlnim vylou¢enim mnohdy spadaji do
vice, ptipadné do vSech takto vymezenych cilovych skupin, nebot’ problémy v jedné z téchto
oblasti mnohdy vedou k prohlubovani problémim v dalSich oblastech. Podstatnym
problémem, velmi izce spojenym s planovanim socidlnich sluzeb, je pak fakt, Ze zejména ty
osoby, které spadaji do nékolika cilovych skupin, jsou zaroven témi, ktefi velmi Casto
vypadévaji ze systému socidlnich sluzeb, pokud tyto poskytuji sluzby pouze tizce vymezené
cilové skupiné. Vymezeni cilovych skupin tedy vnimame jako dutlezité pro porozuméni
specifickym problémtim. Zaroven vsak v n€kolika ohledech velmi rizikové jako nastroj pro

planovani socialnich sluzeb.

V nasledujicim textu se zamé&fime na né€kolik konkrétnéji definovanych cilovych skupin,
popiSeme jejich specifickou situaci v rdmci socialniho vylouceni. Konkrétni cilové skupiny
jsme vymezili na zakladé stavajiciho Komunitniho plénu a po diskusi se zadavatelem této
analyzy. Ve vyctu cilovych skupin chybi obvykle vymezené skupiny ,,socidlné¢ vylouceni
Romové* a ,cizinci®. V pfipad¢ téchto skupin sehrdva vyznamnou roli etnicky aspekt
socialniho vylouceni, kdy pfislusnost k etnické nebo narodnostni mensiné mtze plsobit jako
dalsi znevyhodiujici faktor pfispivajici k socialnimu vylouceni (diskriminace na trhu prace,
v skolstvi, v oblasti bydleni, atd.). I ptesto, ze tyto dvé cilové skupiny nebyli pfimo stiedem
pozornosti analyzy, obtizni Zivotni situace jejich ¢lenti se v mnohém prolinaji s problémy

cilovych skupin vybranych pro analyzu (obzvlast’ v oblasti bydleni a zamé&stnanosti). Opét zde
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vychazime z SirSiho vymezeni socidlniho vylouceni, kdy na néj nahlizime optikou sdilenych
obtiznych Zivotnich situaci bez ohledu na ,jasnou® pfislusnost k jednotlivym cilovym
skupinam. Zjisténi a doporuceni tykajici se oblasti bydleni, zaméstnanosti, zavislosti a

potieby vztaht se tak vztahuji 1 k t¢émto skupinam.
Cilovymi skupinami této analyzy jsou:
e 0soby opoustéjici institucionalni péci
o mladi dospéli opoustéjici nékteré ze Skolskych zafizeni pro vykon ustavni

vychovy, mladi dospéli opoustéjici pestounskou péci;

o lidé se zkuSenosti s uvéznénim, lidé navracejici se z vykonu trestu odnéti

svobody
e uzivatelé drog, alkoholu a problémovi hraci
e lidé bez domova

V analyze problému a doporuceni se zaméfime nejen na problémy jednotlivych cilovych
skupin, ale také na propojenost téchto problémii a nutnost intervenci, které jsou schopny
reagovat pravé na tuto mnohocetnost problémi a potieb. V tomto smyslu byl provadén i nas
vyzkum, v ramci kterého jsme oslovili poskytovatele sluzeb pro jednotlivé cilové skupiny,
nicmén¢ individudlni rozhovory i1 fokusni skupiny se tykaly i tématu socialniho vylouceni
obecné. Obdobné v rozhovorech a fokusnich skupinidch s osobami ohroZzenymi socialnim
vylou¢enim, jsme se nezamétovali pouze na problémy definované na zéklad¢ ptislusnosti k
jedné cilové skupin€é. V nasledujici Casti analyzy budeme vé€novat pozornost dil¢im /

konkrétnim cilovym skupindm, jak byly uvedeny vyse.
3.1.2 Prakticka definice socialniho vylouceni

Nekteti poskytovatelé socialnich sluZzeb vnimaji socialni vylouceni svych klientl jako jejich
neschopnost vyuzit pfilezitosti, které se jim nabizi. Neztotoziuji socidlni vylouceni s
chudobou ani s nejistym bydlenim, dochazi k nému, az kdyz ¢lovék nedokdze svou situaci
zvladat pomoci moZznosti, které se mu nabizi. Za dualezity faktor v tomto ohledu povazuji
poskytovatelé sit’ zdravych vztahli kolem jednotlivce. “Socidlni vylouceni, jako vylouceni, ze
je malo socialnich vazeb, mezilidské vztahy pripadné velky ohroZeni, Ze o né clovek prijde.
Toto vnimam jako vyznamnéjsi aspekt, nez tu chudobu. “ Podle jejich slov tak socidlni sluzby

Casto neuspeésné supluji $irsi zazemi a zdravé vztahy, které klienti vétSinou postradaji.
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Rodinné prostfedi vnimaji i jako misto, kde se socialni vylou€eni dédi: ,,Zacind to v té rodine,
kde to dite uz je podceniovany, zZe niceho nedosahne, nemd sebevédomi, nema vili. Nerikam,

3

Ze ve vSech pripadech, ale myslim si, Ze nékdy to vychazi takhle.” .,V tech oblastech prace,
bydleni, mame vilastné klienty, kteri naposledy videli pracovat svoji babicku kdysi davno a ani
to ne, takze vyrista generace deti, kteri jsou zvykli, Ze maminka s tatinkem jsou doma a do
prace nechodi.* Mnozi poskytovatelé vnimaji na svych klientech velkou rezignaci, odmitani

zmény a selhani viule chtit se posouvat a zlepSovat svou situaci.

Za vyznamny znak socialniho vylouceni svych klienti také povazuji jejich izolaci vici
»hevyloucenému prostiedi - “Oni ty deéti i rodiny vnimaji, Zze nemaji pristup, Ze do toho
naseho svéta chodi jen jako na navstévu. Ze jako my tam nepatiime, to je ten jiny svét.” Toto
rozdéleni podle nich vychazi z toho, Ze socialn¢ vylouceni lidé nejsou schopni zajistit si své

potieby zptisobem, ktery by byl pfijatelny pro spolecnost.

Spolecné se shoduji na tom, ze socidlni vylouceni neni jenom lokalni jev, neodviji se ,,jenom
od zivota v socialn¢ vyloucené lokalité. Na zaklad¢ tohoto nazoru hodnoti poskytovatelé
pozitivné ¢innost v ramci Koordinovaného pfistupu k feSeni problematiky socidlné
vylou€enych lokalit, které podle nich sméfuje za hranice socidlné vyloucenych lokalit a
usiluje o pokryti celého Brna. V tomto ohledu byl patrny vyvoj vymezeni socidlniho
vylouceni béhem fokusnich skupin. Na zacatku poskytovatelé o ném hovoftili zauzivanym
zpusobem (lokalita, chudoba), ale béhem rozhovoru zacali zminovat a nakonec se ztotoznili
s vymezenim, které ma vice charakteristik (zejména absence socialnich kontaktt) a lokalita s

chudobou jsou pouze nékteré z nich.

Ptestoze poskytovatelé¢ reflektuji rodinny, ale i1 Sir$i spoleCensky kontext, ve kterém k

vylouceni dochézi, stejné mnozi z nich uplatiiovali pomémé individualizovany pohled na

wrwe

jejich neschopnosti, nebo selhanim ve vyuZivani stavajicich sluzeb a zdroji pomoci.

3.2 Definice problému vybranych dilich skupin

ohrozenych socialnim vylou¢enim

V nésledujici kapitole uvedeme analyzu potfebnosti pomoci pro vybrané cilové skupiny —
definujeme jejich problémy, sluzby pomoci reagujici na tyto problémy a formulujeme
doporuceni pro obsah a organizovani pomoci.
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3.2.1 Mladi dospéli opoustéjici institucionalni péci

Do této skupiny patii za prvé o osoby opoustejici nahradni rodinnou péci. Obecné jde o
mladé lidi opoustéjici institucionalni péci po dovrseni zletilosti (do 18 let) nebo ukonceni
studia (do 26 let). V CR formy institucionalni nahradni pé¢e o déti a mladeZ jsou ustavni
vychova a nahradni rodinna pé¢e. Ustavni vychova je realizovana v kojeneckych Gstavech,
détskych domovech pro déti do 3 let, diagnostickych tustavech, détskych domovech, détskych
domovech se skolou, vychovnych ustavech, zafizenich pro déti vyzadujici okamzitou pomoc.

Néhradni rodinna péce je realizovana skrze osvojeni, porucenstvi, péstounskou péci.

V ramci Ceské republiky spada Institucionalni péée o déti a mladeZ do oblasti ptisobnosti
ministerstev: Ministerstvo prace a socialnich véci (socialné-pravni ochrana déti), Ministerstvo
Skolstvi mladeze a t&lovychovy (Skolskd zafizeni), Ministerstvo vnitra (Policie CR),
Ministerstvo spravedlnosti (soudy, statni zastupitelstvi, Proba¢ni a media¢ni sluzba),

Ministerstvo zdravotnictvi (kojenecké tstavy).

Z celkového poctu 17 454 déti, ktefi opustili jakékoliv instituciondlni zatizeni v letech 1995-
2004, jich celych 10 706 déti odeslo az po dosazeni zletilosti. Primérné délka pobytu ditéte v
détském domové pak byla 14,5 roku. V soucasné dob¢ je v tstavni péci cca 8,5 tis. osob. Tito
mladi lidé se potykaji s mnoha zdvaznymi problémy, jsou socialn¢€ neptipraveni, maji problém
navazovat hlub$i interpersonalni vztahy, jsou bez trvalého zdzemi a socidlnich jistot,
podléhaji sociopatogennim vliviim apod. Je proto velmi zardZejici, Ze pies vaznost celé této
problematiky se v Ceské legislativé o pravech mladych lidi opoustéjici Gstavni zafizeni a o

jejich nasledné péci dozvidame jen opravdu malo.

Podle Matouska a Kroftové (1998) je integrace osob se zkuSenosti s Ustavni vychovou
obtizna. Matéjcek, Bubleova, Kovaiik (1997) uvadéji, ze déti vychovavané dlouhodobé v
ustavnich zatizenich vykazuji v pozdéjSim véku ve vyvoji osobnosti a ve spolecenském
uplatnéni pomérné nejvice odchylek od bézné normy. Tito mladi lidé se potykaji s mnoha
zavaznymi problémy, jsou socidlné¢ nepfipraveni, maji problém navazovat hlubsi
interpersondlni  vztahy, jsou bez trvalého zdzemi a socidlnich jistot, podléhaji
sociopatogennim vliviim apod. V Ceské republice jde zejména o mladé dospélé opoustsjici

détské domovy.

VétsSina mladych lidi opoustéjici détské domovy neni vilbec pfipravena na samostatny Zivot,

coz se ukazuje jako systémova chyba. Klienti v rozhovorech pro tuto studii hovofili o tom, ze
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v zafizenich neni systematicky realizovdna pfiprava na kazdodenni Zivot mimo zafizeni
(,,nebyl tam nikdo, kdo by nam vekl co a jak ... teda tety, ty se snazili, ale bylo to mdlo*“,
.jako néjaka priprava byla, ale startovaci byt byl nejlepsi*). Dlvod nepfipravenosti klienti
vid€li napiiklad v nedostatku soukromi, ktery jim neumoznil ,,srovnat si véci (,,absolutné

¢

zadny soukromi, sice mista dost, ale bez soukromi®, ,,vsechno jsme museli délat spolu”,
., kdyz, tak vsichni ‘) a nemoznost projevit svllj nazor a tak ,,védét néco o svété (,, vsechno je

dany, taky na pridél, samostatnost mysleni Zadna *).

V CR kazdoro¢né opousti brany détskych domovti zhruba tisicovka déti poté, co dovrsi
plnoletosti a nepokracuji ve studiu. Malokdo ale vi, kde vétSina kon¢i a pro¢ se nedokazi
integrovat do spole¢nosti. Stale neni vyieSena jejich integrace do spolecnosti ve chvili, kdy
domov opousti, systétmové u nas nefunguje ani jejich piiprava na odchod, ani pomoc po
odchodu. (Nadace Jistota, online). Dle informaci MSMT (online) je v Jihomoravském kraji
celkem 526 déti v ustavni péci (détsky domov — 318, détsky domov se skolou - 24, vychovny
ustav - 139, diagnosticky ustav - 45). Nesleduje se "z IMK", sleduje se "v JMK". Ze statistik
je patrna tendence Ubytku déti v Gstavni vychové a pfibyvani déti v péstounskych rodinach.
Kompletni ruSeni ustavni vychovy se nechystd, bude dochéazet k piesunu déti z jedné formy
do druhé a cilové skupina zlstane. Problémy mladych dospélych opoustéjici rizné formy
institucionalni péce jsou podobné (,,byla jsem u péstount i v détském domové, ani jedno

nebylo dobré, péstouni mé nemeli radi®).

K dal$imu rozliSeni a popisu oblasti, ve kterych mladi lidé opoustéjici institucionalni péci
maji nebo mohou mit problémy, a na které je potifeba reagovat a nasledné k rozdéleni a popisu
potieb pomoci byly vyuzity poznatky z vyzkumt Hojer, Sjoblom (2010), Nadace Jistota
(online), MVCR (online), Stein (2012), Dixon, Stein (2005). Identifikovali jsme oblast
financi, prace, bydleni a vzdé€lavani, dale oblast praktické podpory, poradenstvi, pldnovani a

zdravi, a jako posledni oblast vztahtli, emoc¢ni podpory, partnerstvi a rodiCovstvi.

Pouze 13 % mladych dospélych uvedlo, Ze ma na dobu opusSténi domova nasetiené penize.
Naptiklad 64% déti odpovédélo, Ze vi, jaky je rozdil mezi Cistou a hrubou mzdou. Pouze 35
% z nich v8ak dokazalo spravné uvést, co tento rozdil pfedstavuje. Stejny pocet (36%) déti
dokézalo vysvétlit, co je to urokova sazba, z ¢ehoz plyne nedostatek informaci a nizka
finan¢ni gramotnost, ktera je dilezitym ptfedpokladem pro UspéSné zaClenéni do soucasné
spolecnosti. Ta vSak je, 1 vzhledem k vzd€lanostnimu profilu déti v domovech, spise slabsi.

57pct. déti ma zdjem pokracovat v dal§im vzdélavani nebo rekvalifikacich, v soucasné dobé
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71pct. ma vyuéni list, spektrum obort je uzké (kuchat/¢isnik, zednik, prodavac), po odchodu

z DD pokracuje ve studiu jen 1 dit€ z 10 (oproti 57pct. zajmu).

Mladym dospélym opoustéjicich institucionalni péci chybi informace o tom, co vSechno je
tteba po opusSténi péCe zaridit, a o co vSechno se starat. Potykaji se navic s finan¢ni
negramotnosti, kterd jim v redlném svété komplikuje situaci. Dokud jsou déti a mladi dospély
v instituciondlni péci, o existenci a sluzbach neziskovych organizaci toho pfili§ nevi, o jejich
praci a ptipadné pomoci se dozvidaji az tehdy, dostanou-li se po opusténi péce do problémii.
(,,nikdo nam nerekl o moznostech, treba ubytovani ... musela jsem si poradit sama, ale nasla
jsem ). Kazdodenni Zivot mimo institucionalni pé¢i ma jinou podobu. I kdyz nékteré navyky
maji mladi dospéli osvojeny, jejich konkrétni vyuziti neni v kontextu nového prostiedi
jednoduché a mize byt také nefunkéni. Mladi dospéli pak pro tuto kazdodennost pfirozené
hledaji oporu, ale navazovani novych kontakti pomoci pro né mize byt obtizné. (,, hledani

pomoci neni snadné, ale jde to a tém co mi pomahaji ted, verim *).

Mladi dospéli z institucionalni péée mohou byt piili§ fixovani na pomahajici, velka fixace déti
na tety a strycky je pfirozend, protoZze jsou v kazdodennim kontaktu, mnohdy od utlych
détskych let. Problém vSak nastava po odchodu, kdy se tyto vztahy pferusi. Déti umisténé do
péce mimo rodinu maji 6krat vétsi pravdépodobnost, ze budou odsouzeny za trestny ¢in, nez
ostatni mladi 1idé. Jejich ptivodni prostfedi mize vykazovat znamka patologie a s ndvratem do
n¢j bez pomoci orientace v ném se zvySuje riziko pievzeti socidlnich a psychologickych
vzorcl, kterému mélo byt zabranéno odnétim. Opoustéjici mohou vyhledavat, nebo jsou
vyhledavani, ptibuznymi, kamarady, spoluzéky, ktefi maji vliv na dal$i fungovani mladého
dospéleého. Respondenti hovotili o tom, Ze ,,doma to moc nefunguje*, , porad jsem se hadal“,

‘

,,nebyt té organizace, tak nevim*, ,,jo taky kurdtor dobry*.

Mladi dospéli, kteti opustili institucionalni péci, hovofili v naSich rozhovorech o tom, Ze se
zajimaji o penize, bydleni apod., ale z vypovédi plyne, Ze jim nejvice vyhovuji ambulantni
sluzby, a musi byt pro n¢ divérné, opakované se objevuji slova (,, diivera“, ,, maji mé radi*,
, verime si“, ,, popovidame si*, ,,mame pratelsky vztah*, ,, porozuméni“). Nékteré organizace
takto funguji a vyhovuji jim, nékteré pouze Castecné (poskytuji ubytovani), velky problém se
ukazoval u pracovnic Ufadu prace Brno — mésto, jejichz piistup byl pro klienty az neptatelsky
(., vy vwpadadte néjak dobre, tak nic nedostanete”, , koukal na mé, jako bych spadla z Marsu,
divala se na mé jako nékoho divnyho, kdyz jsem z toho détskyho domova ). Ubytovaci sluzby

jsou pozadovany ne ve formé azylovych domu a ubytoven, ale startovacich / socidlnich byti,
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kde je urcitd mira soukromi a rezimu zaroven (,, vybornej byl startovaci byt, tam uz bylo i

soukromi ... musela jsem si prat, uklizet a tak*).
3.2.2 Osoby po propusténi z vykonu trestu odnéti svobody

Osoby propusténé z vykonu trestu se nachazi ve slozité Zivotni situaci, ktera je
charakteristicka kumulaci problémi, které musi feSit v podstaté nardz (otazka bydleni,
zaméstnani, zdravotni a finan¢ni problémy apod.). Hrozba socialniho vylouceni a nasledné

recidivy trestné ¢innosti je realna.

Priciny problémi osob propusténych z vykonu trestu lze spatfovat v podminkéch
penitenciarni péce 1 v nasledné nedostateéné postpenitenciarni péci. Podminky vykonu trestu
odnéti svobody jsou povazovany mnohymi experty na danou oblast za desocializa¢ni nikoli
resocializaéni. Ukazuji se negativni jevy jako je prizonizace*, "druhy Zivot" vézil®,
sebevrazedné jednani, sebeposkozovani, hladovky apod. Pobytem ve vézeni dochdzi k
zptetrhani socidlnich vztahii nejen neuziteCnych, ale hlavné socidlné uzite¢nych (rozbiti
rodiny). Nasledkem prizonizace jsou naruSeny zejména volni vlastnosti vézni (sebeovladant,
samostatnost, schopnost rozhodovat se, ukdznénost, namisto toho nastupuje vychova k
nesamostatnosti, heteronomni moralka), graduje komplex ménccennosti (zejména u
mladistvych), roste zadluzenost, ¢astym je i Spatny zdravotni stav, drogova ¢i jina zavislost,
psychické problémy apod. To vSe vCetné socialni stigmatizace (ndlepka pobytu ve vézeni) je
prekazkou nasledné resocializace a zejména reintegrace do spolecnosti (Fischer, 2006; Hala,

2005; Sochiirek, 2007; Juzl, Olejnicek, 2004).

Socialni vylouceni je hrozbou pro osoby vracejici se z vykonu trestu. Opétovné pachani
trestné ¢innosti miZe byt ndsledkem socidlniho vylou€eni a neschopnosti ¢i nemoznosti se
zaclenit do normalni spole¢nosti. Propusténi na svobodu piedstavuje urcitou zatéz, ktera je
tim vétsi, ¢im déle byl Clovek uvéznén. K recidivé kriminalniho chovani dochdzi velmi casto
v adaptacni fazi. Je to obdobi, kdy si propustény zvyka na prostiedi s vétSimi naroky na jeho
samostatnost, nez byl zvykly ve vézeni. Na uspéSnosti adaptacni faze se podili osobnost

propusténé¢ho cloveéka (zkuSenosti, motivace, kompetence, odolnost k zatézi apod.), a

4 Prizonizace ma institucionalni a ideologickou slozku. Institucionalizace oznacuje skute¢nost, kdy se jedinec adaptuje na vysoce
organizovany zpusob vézeiiského Zivota spojeny se ztratou samostatnosti a iniciativy. Ideologizace znamena pfijeti norem a pravidel
vézenského prostredi. Ackoli je vykon trestu zaméfen na resocializaci, mnohdy zde dochazi k vzajemné demoralizaci mezi vézni
(Vagnerova, 2007).

5 Druhy Zivot véziill ozna¢uje souhrn asocialnich aktivit, kdy véziiové nejsou v kontaktu nebo pod piimym dozorem pracovnikd vézetiské
sluzby (zejména v mimopracovni dobu a ve vecernich hodinach) (Sochirek, 2007).
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podminky, do kterych se vraci (bydleni, moZnost prace, zachované socialni vztahy, apod.)

(Gojové, 2009; Miihlpachr, 2008).

Pocet propusténych osob bylo za rok 2015 celkem 9317, z toho propusténych 6956 osob
(obvinénych 1178 osob, odsouzenych 5176 osob, chovanci 2 osoby) a podminéné
propusténych 2361 osob (bez dohledu 1465 osob, s dohledem 919 osob) (Rocenka VS 2015).
V ramci Jihomoravského kraje se nachazi &tyfi zafizeni: Vazebni véznice a Ustav
zabezpecovaci detence Brno, Véznice Bieclav, Véznice Kufim a Véznice Znojmo. V ramci
JmK je mési¢n€ propusténo 40 — 50 osob, v ramci Brna cca 20 osob (tdaje za ¢ervenec 2016:
Brno 23 osob, JmK 49 osob, udaje za srpen 2016: Brno 19 osob, JmK 37 osob, udaje za zari
2016: Brno 16 osob, JmK 40 osob) (Generalni feditelstvi, online)

Pies 90% véznénych osob tvoii muzi. Nejvyssi pocet uvéznénych je ve veékové kategorii 25-
45 let. Dle délky natizeného trestu je nejvice véznénych na 1-2 roky (v roce 2015 4099 osob),
dalsi pocetnou kategorii tvoti odsouzeni na 9-12mésict (v roce 2015 2785 osob), na 2-3 roky
(v roce 2015 2866 0sob), na 3-5 let (v roce 2015 26150s0b). Nejvyssi pocet odsouzenych je se
zakladnim vzdélanim (45%) a s vyucenim bez maturity (37%). Dle rodinného stavu je 55%
odsouzenych svobodnych, 16% rozvedenych, 14% svobodn/y/a s druhem/druzkou. Cca 34%
je prvotrestanych, 22% jiz jednou bylo ve vykonu trestu, 14% dvakrat, 10% tfikrat (Rocenka
VS 2015). Zuvedenych statistik vyplyvaji mozna ohrozeni, kterd mohou byt pficinou
socialniho vylouceni po navratu z vykonu trestu, zejména nedostatecné socidlni vazby pro
bezproblémovy navrat, problém nizkého vzdélani/kompetenci pro hledani zaméstnani,
tedy tieba problému zaméstnatelnosti osob po vykonu trestu vénovat nalezitou pozornost. |
kdyz ptevazuji kratkodobé tresty (nejcastéji 1-2 roky), staci to na potykani se s nasledky

uvéznéni, které znesnadiuji znovuzaclenéni se do bézného zivota.

Jak ukazuji rizné tuzemské a zahrani¢ni studie (La Vigne, Davies, Palmer, Halberstadt, 2008;
CPOC, 2013; Hasmanova, Kfizanova, Vales, Vojtkova, 2008; Koncepce veézenstvi do roku
2025), zivotni situace osob opoustéjici vykon trestu odnéti svobody je charakteristicka
kumulaci problémd, na jejichz zékladé 1ze odvodit potieby osob opoustéjicich vykon trestu

odnéti svobody, které 1ze rozdélit do n€kolika oblasti:

e zakladni potfeby po propusténi (doprava, jidlo a obleceni, finan¢ni zdroje,
vyfizovani dokladl a zaleZitosti se zdravotnim a socialnim pojiSténim, vypisu z
Rejsttiku trestl, jednani s arady apod.),
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e zajisténi vhodného zaméstnani (Casto jim chybi dostatecna kvalifikace a vzdélani,
chybi jim vhodné pracovni a Zivotni navyky, potykaji se s negativnimi postoji
okoli i potencialnich zaméstnavateld, jsou stigmatizovani a oznacovani nalepkou
,kriminalnici®),

e zajiSténi vhodného ubytovani (mnozi maji zcela zpfetrhané socidlni vazby s
okolim a se svou rodinou, nesou s sebou disledky ptipadného rozpadu manzelstvi
a spolu s tim vykofenéni ze znamého prostiedi),

e finan¢ni dluhy ¢i zavazky (z podnikani, Skody vzniklé jejich trestnou Cinnosti,
dluhy na vyzivném, které vzhledem k problémiim se zaméstnavanim vézna v
pribéhu uvéznéni nejenze neumotuji, ale naopak nartstaji),

e zdravotni stav (chronické zdravotni problémy, drogova ¢i jind zavislost,

psychické problémy apod.).

Tyto problémy se projevily jako stézejni i v naSem vyzkumu. ,, (...) kdyz vystupuje tieba klient
Z vykonu trestu, tak to bydleni je fakt otazka cislo jedna, ale s tim, Ze klicové, nebo nejvice
problematické, jsou ty uplné prvni hodiny po propusténi. Kdy v podstaté jesté ten clovek
nedosdahne na néjaké davky v hmotné nouzi (...) (zdstupce poskytovateli).” Jako klicovy
problém se ukazuje nedostatek uziteCnych socidlnich vazeb. Tento problém pak ovliviiuje
moznosti feSeni dalSich oblasti problémi. Ne vSichni potiebuji pomoc pii znovuzacletiovani,
pokud maji néjaké zdzemi, zvladnou to, do sluzeb pftichazeji, az kdyz maji problémy,
problémy vyplyvaji z nedostatku vztahtl. Casto se jedna o osoby, které se mimo jiné potykaji i
S riznymi typy zavislosti. Po propusténi nemaji kam jit, odmitaji ubytovani v dalsi instituci
(azylové domy, domy na pul cesty): , Nepiijjdu do dalsiho vézeni (klient).” Ptipadné to
vnimaji jako nedistojné bydleni (necht&ji byt s bezdomovci). ,,(...) takze zpravidla, kdyz se
ocitnou tady vtom — ja viastné nemam kam jit a kdyz treba nemiizou jit domii, k rodicim,
nebo uz treba ani nemaj rodice, partnery jsou casto rizikovy pro né, protoZe to jsou uzivatelé
aktivni, a kdyz ten clovéek chce prestat s tim uzivanim a nema takhle to bydleni, tak kdo ho
chyti, jsou jeho predesli kamaradi. TakzZe kdyz proste se nechce ziistat vyloZené na té ulici, tak
vam pujde k tem kamaradum, podle mé je nejvetsi probléem v tom, Ze ti lidi nejsou uplné moc
informovani, a i kdyz jsou, jakoze vi, Ze je moznost azylového bydleni, nebo néco takového,
tak se jim do toho viastné nechce, takze je to jak kdyby pod jejich uroven. Oni si rikaji, ja
prosté nepiijdu nékam jako s bezdomovcema, nebo casto s tim uz maji zkuSenost, Ze byli na
tom azylaku a byli tam treba okradeni, nebo tak. Takze ty sluzby, co jsou, tak se jim vyhnou,

anebo o jinych sluzbach nevedi a predstavovali by si to daleko snazsi, nez to v realité je, nebo
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naopak potom druhy extrém, Ze si to predstavuji az tak tézkeé, zZe to dopredu vzdavaji a ani se
vitbec jako neptaji, po téech dalsich moznostech, kdyz jako specifikujeme jen tu otazku bydleni
(zastupce poskytovatelit).

Nemaji dostatek informaci o poskytovanych sluzbach a riznych moznostech. ,,(...) vy jako
nezameéstnand, nebo na socidalnich davkdch, vy po uplynuti urcité doby mdte narok na
prispévek na pracku, na lednicku, na osaceni, ale to vam nikdo nerekne, oni maji instrukce,
nerikejte jim to, protoze stat to zatizi, ale vy se na to zeptate, tak ona vam musi Fict, jo mate

narok v kvétnu pristiho roku, ale sama vam nic nerekne (klient).

Stejn¢ tak otazka hledani zaméstnani se potvrdila jako problematicka. Motivace k hledani
zamé&stnani je obtizna, jsou odmitani kvuli rejstiiku, navic si vydélaji daleko mii nez
ptedeslou trestnou Cinnosti. ,, Dneska jste spolecensky degradovand, nikde vas nevemou, ja
vyhraju lecjaky konkurz, jo ja se obliknu, dam do pucu, komunikace nevazne, ja mam néco
V hlave, vidite samy, Ze nemluvim z cesty. A vSechno v poradku podepisujeme smlouvu, prijde
na pres tres trestny rejstrik a ja kdyz to ukazu, tak to je jak slabikar, trindact zaznamii (...)

(klient).

A kdyz se bavime fakt jako o lidech s vykonem trestu, tak my mame nejcastéji fakt lidi, co
tam sedi fakt jako za drogovou trestnou cinnost, nebo majetkovou trestnou cinnost a to jsou
lidi, kteri vlastné prisli relativne snadnym zpuisobem, rychle k velkym penéziim a nemuseli uz
resit zadné velké problémy a ja od nich najednou chci, tam se musis zaregistrovat,
komunikovat s néjakou pracovnici, kterd je na tebe sprostd, tam musis tohle si vyridit a je to
hromada stresu, je to néjakym zpiisobem narocné a jo jako udéla to velky rozdil, kdyz maji
treba tihle lidi asistenci na tyhle urady, ale pak kdyz od nich chci, aby jako, najit si praci
legalni, casto prosté bojuji s tim, Ze je nikdo nechce zaméstnat, najdou si nejakou brigadu,
protozZe vsude skoro mdame Zddost o vypis z Yegistru trestu a ty lidi ted’ vydélavaji pétinu toho,
co si vydélavali tim Zivotem predtim a je to daleko, daleko tézsi. Neznamend, Ze to jako

nechtéji (zastupce poskytovateli).

Nasledujici citace shrnuje hlavni problémy souvisejici s nizkou informovanosti osob po
vykonu trestu, s nedostatkem socidlnich vazeb, které se projevuji v problémech s bydlenim a
celi tak navratu do patologického prostiedi, i problémy tykajici se zaméstnanosti a
zamestnatelnosti osob po vykonu trestu. ,, Ted” mluvim o klientech, kteri byli propusténi,
odsedeéli si cely trest, ten nevétsi problém maji v tom, Ze oni viibec nevi, Ze existujou ndaky

instituce, ktery by se jim mohly vénovat, ktery by jim mohly pomoct, jediny o kom vime vsichni
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spolecné jsou kuratori, zZe jo. Tam prosté dostanou nebo nedostanou tu tisicovku, kterou si
tam jdou pozadat a jinak nic. A vétsinou ja se s tema klientama hodnée bavim treba o tom, co
by potirebovali, co by jim pomohlo na tom, aby se ujali, tak je hlavné to, Ze nemaji toho
duvernika. Nechcou se ani moc kamaradit s tema lidma na ulici. Nepovazujou je ani tieba
moc za svoje kamarady, i kdyz treba pred vykonem trestu se s nima kamaradili a oni rikaji, Ze
to nejsou kamarddi, ze to jsou znami, kdyz na né mavaji na ulici treba stari fetaci tak pojd,
dej si, joo nechcou. Jo jenomze nemaji k tomu prostiredky, nemaji silu, nemaji kam jit a nemaji
se na koho obratit. Nevi, Ze existujou naky domy zachytny, ktery by je treba. Proto treba
probacni sluzba ja ted uprimné nevim v jaké je to fazi, ale moznd jste o tom slyseli, Ze je
projekt probacni domy. Jeden probacni dum byl tam nékde u Ostravy nebo za Ostravou. Ale
tam jsou presné dané podminky, oni tam museji uz si o to zadat. Museji tam slibit, Ze tam
budou minimalné myslim piil roku, musi chodit do prdce. Ale to je tak kapacita myslim na Sest
klientii maximalné. Ze ty klienti zkrdtka a dobie potiebujou prosté ndky zdzemi. Védét
informace, kam miizou jit, kdo jim pomiize najit prdaci, kdo jim umozni se vyspat, kdo jim
pomiize s tim prvnim pocatkem treba ten mésic, pul roku, aby se mohli zménit z toho
krimindlnika a ndk se uchytit v té spolecnosti. Kazdy je odsoudi, Ze maji zdznamy v trestnim
rejstriku, vlastné oni nejsou nic¢i a nikam nepatvi, takZe vétsinou ti co nejsou schopni, nebo

nemaji to rodinné zdazemi, tak skonci znova v krimindle (zdstupce poskytovateli).

we

3.2.3 Uzivatelé drog, alkoholu a problémovi hra¢

Do této cilové skupiny spadaji osoby, které uzivaji nelegélni drogy, alkohol a/nebo mayji
problém s hranim. Jedna se tedy o osoby, které mohou mit problém s uzivanim jen jedné z
navykovych latek, stejné tak se u nich miiZe projevovat problém s uZivanim vice ndvykovych
latek, pfipadn€ s hranim hazardnich her. Pro tuto cilovou skupinu je charakteristické, ze
problémy v oblasti zavislosti maji za nasledek dalsi socialni problémy, jako jsou napftiklad
ztrata zaméstnani, ztrata (standardni formy) bydleni, problémy a rozpad vztaht s blizkymi
osobami, psychické problémy, zkuSenost s riiznymi formami nésili atd. Zaroven chceme v
nasi analyze upozornit na fakt, ze popsané souvisejici problémy mohou byt zaroven také
divody pro pocatek uzivani navykovych latek, nebo prohloubeni zavislosti. Naptiklad
rozvod, nebo dusevni onemocnéni jako destabilizujici prvek, ktery zapficini ztratu bydleni,
zaméstnani a nasledné i zvySené uzivani drog, nebo alkoholu. V tomto smyslu chapeme i

socialni vylouceni, které mlize byt ptic¢inou, stejné tak jako disledkem problémového uzivani
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drog, alkoholu a/nebo hazardniho hrani. V souvislosti s timto komplexnim pohledem na

zkoumanou situaci jsou také navrhovany doporuceni a sit’ pomahajicich sluzeb.

V této souvislosti poklddame za velmi podstatné upozornit na fakt, ze v soucasné dobé, je
tymem expertdl dokonCovana studie, ktera bude slouzit jako podklad pro Protidrogovou
strategii mésta Brna. Soucésti studie je podrobné situacni analyza ve mésté¢ Brné€. Na jejim
zakladé jsou pak navrzena opatfeni, ktera maji oporu ve zkuSenostech nejen experti,
poskytovatelll a uzivateli sluzeb, ale jsou podlozena i zkuSenostmi a piiklady dobré praxe ze

zahrani¢i.

Vzhledem Kk tomu, ze jedna o expertni a zcela aktualni studii, jejimz zadavatelem je také
Sociélni odbor Magistratu odkazujeme se v této analyze mj. na tento zdroj. Jako zcela zasadni
vnimdme propojenost Komunitniho planu pravé stouto studii a ndsledné méstskou

Protidrogovou strategii.

Pro konkrétngj$i popis cilové populace je mozné vyjit ze statistik, které ve Vyrocnich
zpravach o stavu ve vécech drog CR poskytuje Narodni monitorovaci stiedisko pro drogy a
drogové zavislosti (Mravcik eds. 2015). Dle udajii za rok 2014 patii mezi hlavni uzivané latky
stabiln€é zejména alkohol a tabdk (84% a 40,7% uzZilo v poslednich 12 mésicich). V oblasti
nelegélnich drog prvenstvi dlouhodobé zaujimaji konopné latky (mezi 9,2% a 13,9% v
poslednich 12 mésicich). Evropskym specifikem je dlouhodoba obliba metamfetaminu
(pervitinu), jehoZ vyroba i konzumace se t&§i v CR velké oblib&. V poslednich 12 mésicich
uziva pervitin zhruba 0,5 % populace ve véku 15-64 let. Nejvyssi miry prevalence jsou
kontinualn¢ zaznamenavany ve vékové skupiné 15-34 let, kde v poslednich 12 mésicich v
zéavislosti na provedeném Setieni napt. uziti konopnych drog dosahuje 20%-24%, uziti extaze
1,8% - 3,5%, pervitinu 0,6% - 0,9%. Dalsim podstatnym fenoménem je uzivani legalnich 1éku
(sedativa, hypnotika, opioidni analgetika), které v poslednim roce uZilo nezanedbatelnych
8,5% populace ve veku 15-64 let, pficemZ necelych 10% uziva tyto latky bez doporuceni
1ékatre (Mravcik a kol., 2013). Zatimco drogy, legalni i nelegalni uZivaji €astéji muzi, uzivani

téchto 1€kt se vyskytuje naopak Castéji u zen.

Vzhledem k tomu, Zze v Brné nebyly provadény prevalencni vyzkumy, pocty uzivatell

jednotlivych latek, tak 1ze odhadovat pouze na zéklad¢ udajt z celorepublikovych prazkumd.

Pro odhad poctu uzivatelli nelegalni drog také mizeme vyuzit definici ,,problémového uzivani
drog,, (PUD). Problémové uzivani je definovano jako ,uzivani drog nitrozilné¢ nebo

dlouhodobé/pravidelné uzivani opiatl, kokainu anebo amfetamint“ (EMCDDA 2009). V
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Ceské republice bylo dle prevalenénich odhadd v roce 2014 celkem 47 700 PUD. Z toho 11
300 byly uzivatelé opioidi a 36 400 uzivatelli pervitinu, z toho celkem 45 600 injek¢nich
uzivatelti (Mravcik a kol. 2015). V Jihomoravském kraji byl dle prevalen¢nich odhadt pocet
PUD v roce 2014 celkem 3 100. Z toho 600 uzivateli opioidu, 2 800 pervitinu, z toho celkem
2 800 byly injekéni uzivatelé (Mravcik a kol. 2015).

»Problémové hraéstvi je porucha kontroly hracského chovani charakterizovand piedevsim
vysokou intenzitou hrani, epizodickym charakterem hrani a vysokymi finan¢nimi ¢astkami
vlozenymi do hrani. Pro velmi zavaznou poruchu serovnéz pouziva vyraz patologické
hracstvi“ (Mravcik a kol. 2016: 6). V oblasti sazkovych her lze v poslednich 5 letech
pozorovat vyrazny tlak statni spravy i regionalnich sprav na regulaci elektronickych hernich
zafizeni v kamennych provozovnach, mezi které patii zejména vyherni hraci automaty,
interaktivni videoloterijni termindly a dal$i elektronické hry jako napt. elektromechanické
rulety. Brno je jednim z mést, kde doSlo k témér celoploSnému omezeni provozu
elektronickych hernich zafizeni. ,,Na pozadi téchto regulatornich snah roste vyznam jinych
forem sazeni a hazardnich her. Podle prvni rozsahlé studie Hazardni hrani v CR a jeho dopady
(Mravcik a kol., 2014), které realizovalo NMS lze v poslednich letech pozorovat ndstup
online hazardnich her a sazkovych portalt a kancelaii s nabidkou tzv. live sazek. Podle
Vyzkumu obc¢ani z roku 2013 (NMS and INRES-SONES, 2013b) hralo za penize on-line v
poslednich 12 mésicich 12,5% populace ve véku 15-64 let, coz je v ptepoctu cca 31 100 lidi
ve mésté¢ Brné. Z nich pak 3,9% live sazky, coz je cca 9 700 lidi ve v€ku 15-64 let v Brné.
[P]Jravé hraci on-line live sazek vykazuji vedle hracu klasickych automati Casto rysy
problémového hrani, at’ uz se tyka frekvence hrani nebo prosazenych finan¢nich prostfedk.*
(Cerny 2015). Vzhledem k tomu, Ze v oblasti problémového hrani nebyly v rAmci Brna zatim
provedeny Zadné podrobné studie, je pocet hracl, kteti by mohli vyuZivat preventivnich, nebo
1é¢ebnych sluzeb nutné odhadovat z celorepublikovych prevalenénich studii. Cerny (2015)
vychazi z dat z vyzkuml provedenych Narodnim monitorovacim stiediskem. Na zakladé
téchto vyzkumti odhaduje prevalenci problémového hrani v rozmezi 0,6% - 1,8% v populaci
ve véku 15-64 let. Pti pfepoctu na pocet obyvatel Brna ve véku 15-64 let se jedna o 1 492 — 4
477 osob.

Mezi uzivateli drog, alkoholu a problémovymi hraci je mozné také identifikovat specifické
reaguji na jejich specifické potieby. VUCi jejich potiebam, které vznikaji naptiklad

v souvislosti s genderem, vékem, etnicitou, fyzickym handicapem apod. je nutné byt
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senzitivni a piipadné vytvaret specifické programy nebo intervence, které na né¢ vhodné
reaguji. Mezi tyto skupiny je mozné zafradit napiiklad zeny, které uzivaji drogy a/nebo
alkohol, ptfipadné také v kombinaci s 1éky na ptedpis. Vzhledem k vyssi stigmatizaci mohou
mit Zeny tendenci standardni sluzby nevyhledavat. A to zejména pokud maji v péé¢i déti, nebo
jsou téhotné z dlivodu obav z odebrani déti z péce. Jako dalsi specifické skupiny je mozné

identifikovat cizince, osoby se zdravotnim postizenim, nebo seniory (Nepustil a kol. 2012).
3.2.4 Lidé bez domova

Pro vymezeni cilové skupiny lidi bez domova byla pouzita typologie ETHOS Evropské
federace narodnich sdruzeni pracujicich s bezdomovci (FEANTSA 2016). Tato typologie
chape pojeti domova ve tfech dimenzich, jejichz absence vede k bezdomovectvi. Témito
dimenzemi jsou fyzick4 oblast (prostor, ktery miize osoba vyluéné obyvat), socidlni oblast
(moznost soukromi a budovani socidlnich vztahll) a pravni oblast (legislativni opravnénost
obyvat dany prostor). Typologie ETHOS také dale déli lidi bez domova do ¢ty kategorii v
zavislosti na jejich moznostech bydleni. Prvni kategorii jsou lidé ,,bez stfechy, jde o osoby
zijici venku ¢i osoby vyuzivajici k pfenocovani nizkoprahové nocleharny. Druhou kategorii
jsou lidé ,,bez bytu“, jde o osoby vyuzivajici prechodné ubytovny ¢i azylové domy a také
osoby pred opusténim pobytové instituce (vézeni, 1éCebny, nemocnice atd.). Treti kategorii
jsou lidé zijici v ,,nejistém bydleni®, jde o osoby obyvajici nezakonné obsazenou budovu ¢i
pozemek, ale také osoby, které naptiklad z divodu absence vlastniho bydleni piebyvaji
naptiklad u svych piibuznych, nebo zndmych. Posledni kategorii piedstavuji lidé zijici v
,nhevyhovujicim bydleni®, jde o osoby vyuzivajici nestandardni obydli (napt. maringotky) ¢i

vy

osoby Zijici v nevyhovujicich hygienickych podminkach.

Typologie ETHOS poskytuje dobry analyticky ramec pro porozuméni situaci bezdomovectvi.
Bezdomovectvi nezahrnuje pouze tu nejviditeln€jsi formu tykajici se lidi bez pftistiesi, ale
zahrnuje mnohem S§irSi spektrum Zivotnich situaci. Absenci dimenze fyzickeé, pravni a/nebo
socialni jiz definuje situaci bez domova. Je tedy dulezité si uvédomit, Ze napiiklad i osoby,
ubytované v azylovych domech, ubytovnach nebo u ptibuznych jsou osobami bez domova.
Toto detailngjsi rozliSeni je podstatné také pro porozuméni specifickym problémuim, jako je
napiiklad Zenské bezdomovectvi, které je mnohem vice skryté (Reeve a kol. 2006). Zeny
Casto ztraci svlj domov v souvislosti napiiklad s domacim nasilim (Kolafova, Lindovska
2016). Zaroven mnohdy svoji situaci fesi bydlenim u pfibuznych nebo znamych. Vzhledem k

absenci pravni a mnohdy i fyzické a socidlni dimenze se vSak jedna stidle o situaci
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bezdomovectvi. Zejména Zeny, které maji v péci déti, se pak také mohou vyhybat vyuzivani
socidlnich sluzeb z obavy ze stigmatizace nebo odebrani déti z péce. To dale piispiva k jeste

vetsi skrytosti této populace.

Typologie ETHOS byla vyuzivdna i pii zjisStovani poctu lidi bez domova v mésté¢ Brné v
letech 2006, 2010 a 2014. Diky stejné metodologii tak miizeme pomérné presné sledovat
vyvoj poctu lidi v bytové nouzi. Pti poslednim s¢itani v roce 2014 bylo zjisténo 1 950
dospélych osob a 303 déti ohrozenych bezdomovectvim. Oproti 1étim 2006, kdy bylo pfi
s¢itani zjisténo 1 179 osob, a 2010, kdy bylo zjisténo 1 354 osob, jde o podstatny nartst. Z dat
také vyplyva, Zze nejvice pfibyva lidi zijicich v komercnich ubytovnach. ZvySuje se také
primérny veék, kdy se clovek poprvé dostane do situace bez domova. Konkrétné tedy ptibyva
lidi, kteti se kolem padesatého roku zivota dostanou do nepiiznivé socialni situace, ze které si
neumi sami pomoci a kterd vede ke ztrat¢ bydleni. Pomér muzi a Zen zlstdva stabilni a

pohybuje se v poméru 70:30 (Balas 2015).

V dalsi c¢asti této kapitoly se zaméfime na nenaplnéné potieby lidi bez domova. Z
individudlnich i skupinovych rozhovort s lidmi bez domova vzeslo nékolik stiznosti na véci
¢i sluzby, které jim v Brné chybéji. Prvni ze stiznosti smétuje k nedostatku tlloznych prostorti
Vv ptipadé dlouhodobého vyuzivani nocleharen. Vyuziva-li ¢lovék bez domova nocleharnu,
nejzéakladnéjsi sluzbu pro lidi v bytové nouzi, musi piijit az vecer (kolem 19 hodiny) a rano ji
zas opustit (kolem 7 hodiny). V mezi¢ase u sebe musi nosit vSechen svilj majetek. Nejenze
hrozi ztrata cennych véci, ale také jde o velmi nepraktickou véc napiiklad pfi pracovnich
pohovorech. Ugastnik fokusni skupiny uvadi: ,.dfive byla moznost uschovat si véci ve
skrinkach, které byly k dispozici v nocleharndch. V poslednich letech (nevim presné kdy) byly
ale skiiiky zruseny.” Ulozné prostory na nadrazi nebo v nakupnich stiediscich jsou pro lidi
bez domova piili§ drahé, jejich vyuzivani proto nepiichazi v uvahu. Ulozné prostory jsou
dalezitym mistem bezpeci a soukromi, lidé bez domova si v nich mohou nechavat 1ékaiskou
dokumentaci nebo penize, aniz by se museli obavat o jejich osud. Respondenti uvedli, ze Si
mohou uschovat penize u socialnich kuratorti, aby nemuseli v§echnu svou hotovost nosit pii
sob€. Socidlni kuratofi v§ak maji oteviraci hodiny jen tfi dny v tydnu, takZe neni moZnost
vyzvednout si penize kdykoliv je potieba. Doplnéni nocleharen o skiiiiky, kde by si lidé mohli

nechavat své véci, by bylo vyraznym zlepSenim jejich Zivota.

Problémem podobného razu jsou vedle skiin€k také nedostupné pracky. Respondenti

z fokusni skupiny uvedli, ze by uvitali SirSi sit’ finan¢n€ dostupnych pradek po meéste. V

35



soucasné dob¢ je mozné vyprat si v urcitych socidlnich sluzbach, ty se vSak nachazi hlavné ve
sttedu mésta. Siroka sit’ finanéné dostupnych pracek byl daldi pozadavek, ktery vzesel z
rozhovort s lidmi bez domova. Nedostatek pracek nuti tyto lidi nosit i Spinavé obleceni, ¢imz
se zvysuje riziko pfenosu naptiklad vsi a navic takové obleceni znevyhodnuje lidi pti hledani
zaméstnani a komunikaci s Gfady. Obleceni se nosi, dokud neni tfeba Gplné¢ vyhodit, pficemz
nové se tézko shani. Mohou dostat néjaké u socidlnich kuratorti ¢i v socialnich sluzbach,

vzhledem k absenci pracek jde vzdy ale o kratkodoba feSeni situace.

Dlouhodob¢jsi bydleni na nocleharné lidi diskvalifikuje také pifi hledani a udrzovani
zameéstnani. ,,Je fo tezké kdyz mate chodit do prace, kde koncite napriklad v 16:00 a pak mate
do 20:00 cekat na noclehdarnu.* Pro vykon urcité prace clovek bézné potiebuje zazemi pro
odpocinek a pro vykondni hygieny a vyprani, ,,zvldst, kdyz clovek vykondva prdci, kterd je
., Spinava “. Dal$im problémem je nemoZnost si na noclehdrné uvatit. ,, Na noclehdrnach byva
lednicka, ale musite si vSe hlidat. Nadobi musite mit svoje a co s tim potom, je to nesmysl

tahat ho s sebou, kdyz ho clovek tam nemiize nechat. *

Stiznost zaznéla také na nedostupnost vetejnych toalet. Je jich malo a jsou také pomérné
drahé. Vyuziva-li ¢lovék noclehdrnu, mize do ni ptijit az vecer, pies den ji nelze vyuzivat. V
tuto chvili jsou tedy vetejné toalety jedind moznost, kam si odskocit. V pfipad¢ opakovaného
uzivani se ale tyto navstévy velmi prodrazi. Pro lidi bez domova jsou vetejné toalety Casto

také mistem, kde mohou vykonat zakladni hygienu, ptipadné si vyprat n¢jaké obleceni.

Vyraznym problémem je také nedostupna zdravotni pée. Zivot bez stabilniho bydleni si
vybirda dai na zhorSeném zdravotnim stavu. K jeho zlepSeni je ale tfeba klid na lizku a
odpocinek vteple, coZz je pro osoby bez domova nesplnitelny pozadavek. I banalni
onemocnéni jako chiipku tak nemaji kde fadné vylécit, coz vede k vytvareni chronickych
zdravotnich obtizi. I lidé se zavaznymi komplikace se po hospitalizaci v nemocnici tak ¢asto
vraci zpé€t do nevyhovujicich podminek, coZ ma na jejich zdravi neblahy vliv. Pro vstup do
pobytovych sluzeb (naptiklad ubytovny) je pfitom osvédceni o dobrém zdravotnim stavu
podminkou k uZivani. Obstarani zdravotniho osvédceni je problematické 1 pro osoby bez
domova bez zdravotnich komplikaci, nebot’ nevi, kam se obratit o pomoc. Socidlni sluzby
nemaji ve svych tymech lékare a lidé¢ bez domova nemaji piehled o zdravotnickych sluzbéch.

Zajimavé a ponékud zneklidiujici je zjisténi, ze lidi bez domova nepovazuji podndjem
V soukromém nebo méstském byté za redlni moznost, o kterou usiluji. Nekteti si podaji zddost

o méstsky byt, ale nepoéitaji s tim, Zze by mohli uspét. ,, Cekact doba je 4-5 let, miize to byt i
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10 let. Nemyslim si, ze bych mél sanci. V bodovém systému maji prednost rodiny s détmi.*
Svoji budoucnost vidi v kolobéhu nejistého bydleni na nocleharnach, azylovych domech,
V lepSim piipadé v komercnich ubytovnach. Za nejvétsi piekazku povazuji vysoké kauce
pozadované pii nastupu do bydleni. V souvislosti se ,,zacarovanym kruhem* nejistého bydleni
se porad ve vétsi mife objevuji psychické problémy, kterymi trpi lidi ohrozeni

bezdomovectvim.

3.3 Popis soucasnych sluzeb, problémy poskytovani a

kapacit sluzeb

V nasledujici kapitole popiSeme sluzby pomoci, které jsou poskytovany jednotlivym dil¢im
cilovym skupindm s pouk4zadnim na nové trendy, které jsou oekévany na uzemi mésta Brna a

jez jsou relevantni vzhledem k planovani pomoci v o€ekavaném komunitnim planu.
3.3.1 Mladi dospéli opoustéjici institucionalni péci

K rozdéleni a popisu zdroji pomoci byly vyuZity poznatky z vyzkum Hojer, Sjoblom
(2010), Nadace Jistota (online), MVCR (online), Stein (2012), Dixon, Stein (2005). Je
dualezité, aby se s détmi pracovalo dfive, nez ¢as odchodu pfijde, tedy v dobé, kdy jsou déti
stale v prostiedi détského domova a zaroven aby se nastavila i pomoc po odchodu z néhradni
péce, zéaroven je potieba nastavit pomoc po odchodu z nédhradni péfe. Se vstupem do

dospélého Zivota pomahaji i1 rizné neziskové organizace.

Poznatky ze studii se rozchéazi v oblasti podpory ze strany (biologické) rodiny, napt. vztahy s
biologickou rodinou: nékteré studie uvadi, Ze jsou prevazné ,,spiSe dobré* a ,,velmi dobré®,
jiné, ze prevéazné ,spiSe Spatné* a ,,velmi Spatné“. Patrné jde o vliv cilové skupiny, kdy
zahrnuti klientl vychovnych ustavii miize navySovat hor§i hodnoceni vztahli a moznosti

pomaoci.

Dalsi oblasti podpory je podpora ze strany (socialnich) sluzeb. Do této skupiny pomoci patii
détské domovy, neziskové organizace (zejm. Domy na ptl cesty), kuratofi a organy socidlné-
pravni ochrany déti. Nejcastéjsi zpiisob, jak se déti opoustéjici détské domovy a vychovné

ustavy napoji napiiklad na jednu z takovych organizaci je, Ze se tam dovedou vzajemng.
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V détském domové mohou byt mladi dospéli do 26 let, pokud studuji. Détsky domov ma
povinnost poskytovat jim dva roky poradenstvi, poté, co ho opusti. Finanéni pfispévek,
takzvané odchodné, zalezi na rozhodnuti détského domova — nékde ho nahrazuji praktickym
balickem, jinde davaji oboji. Détsky domov je Skolské zatizeni. Mezi striktn¢ dané povinnosti
nepatii najit odchazejicim ubytovani a zaméstnani. Mnohé détské domovy se presto snazi
pomoci. Détsky domov sehrdva vyznamnou ulohu v otazce divéry klientd. Pii otazce na
davéru nejcastéji (71%) déti odpoveédely, Ze by se svéfily vychovatelkdm ¢i kamaradim z
détského domova. Tento fakt podporuje tvrzeni o velké zavislosti déti na vychovatelkdch v
domove, které Casto povazuji za nejblizsi osobu. Jak ukézal prizkum, s néim takovym ale
déti, dokud jsou v domove, viibec nepocitaji a domnivaji se, Ze se na vychovatele budou moci
v ptipad€ nouze obratit. V drtivé vétSin€ se spoléhaji na pomoc zaméstnancti (vychovatelek)

détského domova, tento vztah ale opusténim DD kon¢i.

Dalsi je ¢innost Organti socialné - pravni ochrany déti, tedy socialnich pracovnikt, ktefi
vedou jednotlivé kauzy déti odebranych z rodin, oni jsou t€émi, kdo maji koordinovat potiebné
¢innosti v z4jmu ditéte nejen pied odchodem z détského domova. Existuji v§ak zna¢né limity
pro praci pracovnikll organil socialné-pravni ochrany déti, zejména vzhledem k vysokému
poctu klienti na jednoho socialniho pracovnika a vzdalenostem do mist institucionalni péce,
tim je branéno koncepcni a intenzivni praci. Spoluprace s dal$imi je oznacovana pracovniky
OSPOD za problematickou, zejména s Magistratem mésta Brna, ktery rozhoduje
nekoordinované a bez jasné dlouhodobé vize (,tak co se libi jim jde, ale jinak je vSechno

problem*, ,,za svoji agendu by si méli komplet vzit uredni adresu‘).

O pomoci nékteré¢ z neziskovych organizaci, napiiklad pii zatfizovani nového bydleni po
odchodu z DD, v soucasnosti nepfemysli nikdo z déti pfed odchodem. Z odpovédi tretiny
respondentti, co domov jiZ opustili, vyplynulo, Ze bylo nutné vyuZzit pomoci neziskovych
organizaci ¢i domu na pil cesty. Z rozhovorii s détmi v domovech pfed odchodem vSak

nevyplyva, Ze s touto variantou pocitaji.

Pro fungovani mladych lidi ve spolecnosti jsou diilezité podptrné faktory samotnych mladych
dospélych. Faktory mladych lidi opoustéjicich institucionalni pé¢i umoziujici jejich zaclenéni
do spolecnosti, nékdy se v tomto smyslu hovoifi o nezdolnosti, socidlnim kapitalu. Jde o
soubor schopnosti jedinct, které umoziuji mladym dospélym piekonat obtiznou zivotni

situaci vlastnimi silami. Tyto schopnosti (predispozice) je nutné hledat a podporovat.
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Problém ohrozeni socidlnim vyloucenim cilové skupiny je v Brné feSeno tak, ze je
poskytovana ambulantni, terénni i pobytova péce. Velkym tématem je spoluprace pii pomoci
klient, konkrétné névaznost a n¢kdy konkurence. Deklarovana byla malad spoluprace mezi

sluzbami v socialni oblasti, ale jako nefeSitelnou byla oznacena spoluprace meziresortni.

V ramci socidlni sféry byl zpocatku kritizovan nedostatek informaci, ukazalo se, Ze informace
k dispozici jsou, ale vzhledem k malé propojenosti a spolupraci nejsou rozsifené. V této
souvislosti byl zmifiovan minimalni osobni kontakt mezi pracovniky organizaci ("kdyz se tak
jako tady vidime, tak se jako domluvime"). V tomto piipad¢ bylo shledano problematickym
déleni "na cilové skupiny", kdy pomoc zalozena na tomto piestava byt i¢innou a lepsi by bylo
prosazovat opatieni piesahujici, napt. socialni bydleni, terapeuticka (socio / psycho) podpora

a Vv jejich ramci dalsi specializace.

Velmi problematicka je meziresortni spoluprace, kde hranice jsou oznacovany jako tézko
piekonatelné a podle respondentd by mél byt vytvoren spiSe komunitni plan pro Brno jako
celek, nikoli jen v urcité oblasti, popt. urcitych oblastech, tento plan by mél zahrnout takové
problémy a skupiny lidi a jejich navaznosti, které odpovidaji zité realité. Hranice odpovidaji
nastaveni od ministerské Urovné¢ a tomu odpovidajici tok penéz, ale na mistni Urovni
respondenti vidéli moznost hledani vazeb, které tyto hranice piekonaji. Zminovana byla také

nutnost koordinace spoluprace s krajskou trovni samospravy.

Téma provazanosti statni spravy, rGznych urovni samospravy rezonovalo zejména pii
koordina¢ni ¢innosti Magistratu mésta Brna. Magistrat byl bran jako potencidlné klicovy
koordinacni prvek, ale otaznik visel nad erudici Gfednikd, jejich znalosti mistnich pomé&ra.
SpiSe vSak Slo o nejasnost v koncepcich pomoci klientim, kam pomoc smétuje, co je jejim
hlavnim zamérem a nékdy respondenti vidéli snahu "vyzobnout" takovy typ pomoci, ktery se
"dobte proda". Respondenti byli schopni reflektovat rizné politicko - kulturni okolnosti jejich
préace, ale nevyjasnénost, odtaZitost, nekoncep€nost strategii povazuji za faktor zplisobujici

problémy v jejich kazdodenni pomoci klientlim.

Jin4 zacilenost by mohla ptedejit naptiklad tomu, Ze klienti o nékteré sluzby nemaji predem
zajem, protoze je vidi jako stigmatizujici ("nejsem bezdomovec"), ze ze strany organizaci se
objevuje favoritizmus — snaha udrzet si bezproblémové klienty jako zdroj financi ("voni si je

drzi dokud’ miiZou, protoze na né maj prijem").

Problémem je obtiznd zataditelnost klientli, kteti maji vice problémt, zejména pokud jde o

kombinaci socidlnich, zdravotnich a psychickych. Tito klienti se pohybuji na meziresortni
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hranici sluzeb, ale v zadné nejsou ukotveni (“patii vsude, a nikam, nikdo nevi"). Obtize s
pojetim pomoci se projevuje uz v ramci institucionalni péce vlivem nejasnych vztahi mezi

resorty Skolstvi, zdravotnictvi a socialnim ("vZdycky je tam otdazka: Kdo to zaplati?").

Mladi dospéli opoustéjici institucionalni péci za potiebné povazuji hledani bydleni, feSeni
dluhové situace, hledani prace, vyfeseni / navazani kontaktu s rodinou, zvladani pokracujicich
nebo rozvijejicich se zavislosti na drogach, gamblerstvi, Castd je také neznalost vlastnich
potieb ("oni jako reknou, Ze jo, ale co konkrétné, to ne"). Jako kliCové se ukazuji prvni mésice
po opusténi institucionalni péce, kde dochéazi ke konfrontaci se svétem mimo zafizeni a
zjiStovani vlastnich problémd, i problémt plynoucich z okoli, podobné vlastnich limith i
limith okoli tyto problémy zvladat ("objevuje se takovyto, ze potiebujou padnout na drzku a

pak prijdou™).

Zdroje socialniho vylouceni v Brn€ jsou nepfipravenost na kazdodennost, hledani sebe sama i
okoli, absence kontaktu s nepatologickym prostiedim a proto navrat do patologického
prostiedi, objevuje se také "obava z pomoci", projevujici se nedlivérou v organizovanou
pomoc, na to navazuji "skryté" zakéazky klientl tykajici se vztahové stranky pomoci, ktera
ptes neduvéru neodbytnd, a nasledné je patrna snaha o jejich skryté feSeni ("tak oni byli
odebrani z prostredi, které jim skodilo a ted se tam maji vratit?", "oni maji dost riizny

pomoci, nekdy az po krk").

Problémy jsou ze strany klientli podceniovany - potieba "uzit si svobody", klienti dochézi "az
kdyz jim nic jiného nezbude", netfeSeni problémi v prvopocatku, ale aZ v krajnich ptipadech
(napf. pokuty za MHD), ale 1 pfecenovany - klienti vzdavaji feSeni hned na pocatku bez

pokusu o zvladnuti vlivem ptedeslé negativni zkuSenosti nebo slabym sebevédomym.

U klientd se objevuji rozdily v (pfedem) deklarovanych potiebach, snahou a moznostech je
feSit a jejich néslednou redlnou podobou, ochotou a piedpoklady je feSit - “slibi, ale
neprijdou”, "Feknou, Ze vi, ale nevi", "umi rozlisovat v diilezitosti, ale misto najmu si koupi
mobil", "taky umi penize rozfofrovat". Objevuje se opét potieba podpory hledani a objevovani
vlastnich potieb, jejich strukturovani, ale nejen na urovni znalosti a uvédomovani, ale také

realného napliiovani a ptehodnocovani.

Klienti se neziidka dostavaji do dluhové pasti. Mladi dospéli opoustéjici institucionalni péci
jsou také vystaveni predatorskym praktikdm agentur poskytujicich plijcky bez ovétovani

schopnosti splacet. Nejen v souvislosti s touto oblasti je problematické, Ze socialni pracovnici
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maji omezenou moznost jak s klienty pracovat v takové intenzité, aby je podpofily pfi

zvladani kazdodenniho tlaku plynouciho z ocekavani jejich okoli.

Zejména pii snaze pomahajicich o oddluzeni klienti se objevuje nedostatek kvalifikovanych
pravnich poradcii pro bezplatné pravni sluzby. Bézné kapacity stavajicich organizaci
nemohou zajistit dostatecné specializované pravni poradenstvi, které vyzaduje hlubsi znalost

pravnich norem a moznosti jejich vyuziti ve prospéch klientu.

Vsichni zastupci oslovenych sluzeb vyjadiili snahu o pomoc v Sirokém spektru znalosti,
dovednosti, kter¢é mohou vést ke zlepSeni zivotni situace jejich klientd. VSichni zaroven
zdiiraznili, Ze je vSak potfeba brat velky zfetel na osobni zainteresovanost pracovnikd, ktera
umoznuje efektivnéjsi individudlni podporu a doprovazeni. Individualni, intenzivni podpora
je vSak ndro¢nd na zdroje a obtizna na "vykazovani", coz byva potiz pfi ziskavani financni i
nefinanéni podpory. Proto neni tato stranka pomoci explicitn€ prezentovéna, i kdyz je
realizovéana. Byli by radi, pokud by byla vice o¢ekavana a hodnocend jako soucast stabilizace
stavajiciho systému. Kritika se ozyvala smérem k neustdlé snaze po "inovacich", o nich se
respondenti vyjadfovali, Ze se jim nebrani ("tak zkvalitnovat, pro¢ ne?, s tim problém
nemame"), ale nesmi se zapominat na to, co existuje a jit vice do hloubky ("no tak, kdyby se

poradné vyuzilo toho, co je ... mi tak inovujeme, zZe se ani nestihneme sezndamit s ostatnima").

Z poznatkli o cilové skupiné plyne, Ze existuje malo relevantnich vyzkumut o ni. Existujici
vyzkumy jsou zastaralé, pouze lokdln¢ zamétené (vztahujici se pouze k jednotlivym
zafizenim nebo sluzbam), v nékterych podstatnych vysledcich jsou si protichiidné (zkuSenosti

klientt s biologickou rodinou).

Vyzkumy cilové skupiny ,mladi lidé opoustéjici institucionalni péci“ nejsou v Ceské
republice systematicky realizovany. Jejich maly pocet a roztiiSténost jsou patrné disledkem
nejednotného systému instituciondlni péce, v némz jsou zainteresovany rtizné stupné statni
spravy, samospravy a neziskovy sektor, navic spadajicich do dikce riznych ministerstev a jim

podiizenych organti a organizaci.

Z vyzkumné zkuSenosti plyne, Ze uvédomované problémy mohou mit obecnou uroven,
zaroven jejich deklarace nemusi znamenat redlnou snahu je fesit (zkusenosti jsou napiiklad s
upiednostnénim koupé telefonu pied zaplacenim niajemného). Déle jsou patrné obtize s
pojmenovanim obav. Existuje také rozpor v pocitovanych a nasledné realné¢ feSenych

problémt. Z toho plyne potieba, akcentovand v zahranici, vénovat pozornost ristu socialné-
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psychologickych kompetenci u osob cilové skupiny, posilovani jejich vlastnich schopnosti v

ramci specifickych aktivit.

Ze zahrani¢nich zkuSenosti plyne doporuCeni k participativnimu zpisobu pomoci, coz
znamena umoznit klientim z cilové skupiny aktivni zapojeni do pifipravy i samotného procesu
integrace. V Ceské republice se tento princip snaZi prosadit neziskové organizace Majak v
Praze a Symbios v Brné. Tento zptisob prace podporuje potiebu sledovat individualni Zivotni

situace osob v cilové skupin¢ a zaméteni na osobni zdroje.

Do vyzkumi v ramci Ceské republiky nebyla zahrnuta instituciondlni péée ve formé
péstounské péce, ktera je na vzestupu, pficemz ze zahrani¢nich zkusenosti plyne, ze klienti
této formy péce jsou také ohrozeni socidlnim vyloucenim, na tento okruh klientl je nutné se
pfipravit. Jejich problémy jsou podobné s témi opoustéjicimi jiné formy institucionalni

nahradni péce.
3.3.2 Osoby po propusténi z vykonu trestu odnéti svobody

Jednou ze zdkladnich podminek pro zaclenéni do Zivota spolecnosti po propusténi osoby z
vykonu trestu odnéti svobody je zajiSténi bydleni, vyfeSeni zadluZenosti, zbaveni zavislosti a
nalezeni zamé&stnani, tedy ziskdni legalniho pfijmu k uspokojeni zékladnich potieb. Jako
hlavni bariérou pfi zajisténi danych potieb se ukazuje nedostatek uzite¢nych socidlnich vazeb.
Bariérou pro nalezeni vhodného zaméstnani jsou pfitom zejména nizka kvalifikace a
motivace, zadluZenost a pfedsudky spole€nosti, pfipadné pozadavek na Cisty trestni rejstiik.
Témto problémim po propusténi se snazi zabranovat tzv. programy zachdazeni, kterych se
odsouzeni UCastni jeSté¢ ve vézeni. Program zachazeni je individudlné vypracovavan pfi
nastupu do vykonu trestu na zéklad¢ pedagogické, psychologické a socidlni charakteristiky
vézné. Jeho cilem je mimo jiné také ptiprava odsouzené¢ho na samostatny Zivot po navratu z
vézeni. Dilezitym nastrojem jsou vedle programi zachdzeni realizovanych jesté ve vézeni
»domy na pili cesty”, jez poskytuji socialni sluzby, prévni, psychologické poradenstvi,
poradenstvi v oblasti zvladani dluhd, zavislosti, hledani prace, bydleni apod. osobam
podminéné propusténym z vykonu trestu odnéti svobody, a to pod dohledem Probacni a
mediaéni sluzby CR. Osoby po vykonu trestu mohou vyuZit také moznosti socidlniho
podnikani. Programy socialniho podnikdni se zamétuji na zvySeni kompetenci odsouzenych a
jinych ohrozenych skupin pfi pracovnim uplatnéni prostfednictvim pifechodného zaméstnani v

socialni firmé a postupného ziskavani pracovnich navyki, ptipadné téz za vyuziti kontinualni
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prace pred a po propusténi. V CR se praci s lidmi po vykonu trestu a zaméstnavani téchto lidi
vénuji napf. Projekt Sance ¢i RUBIKON Centrum (Strategie socialniho zaGlefiovani 2014-

2020).

Postpenitenciarni péce je dulezitym nastrojem prevence recidivy pachani trestné ¢innosti osob
propusténych z vykonu trestu odnéti svobody a zdkladnim nastrojem resocializace a integrace
téchto lidi. Postpenitenciarni pé¢i muzeme rozd¢€lit na ,,nucenou (obvykle je vymezena
zédkonem a do urCité miry nadale propusténého omezuje, napt. probace, parola, ambulantni
ochranna lécba, apod.), a ,,dobrovolnou* (ptfedpoklada se dobrovolné rozhodnuti klienta o
zahajeni i ukonceni kontaktu, napt. nizkoprahova centra, charitativni organizace, apod.).
Postpenitencidrni péce by méla plynule navazat na péci penitenciarni. Soucasné piistupy se jiz
neomezuji pouze na administrativni Ukony pii zajiStovani zaméstndni atd. (tento charakter
péce prevazoval v minulosti). Nadale plati, Ze v prvnich dnech se socialni pracovnik soustiedi
na pomoc propusténému pii nalezeni prace, ubytovani, zac¢lenéni se do socidlniho prostiedi a
pomoc v oblasti pracovniho prava a socialné pravnich zalezitosti, poskytnuta miize byt rovnéz
finan¢ni podpora. Vedle toho jsou vSak klientovi nabizeny terapeutické aktivity (rodinna
terapie, socialni vycvik, jsou poskytovany kontakty na organizace zabyvajici se napt. pomoci

drogové zavislym nebo propusténym z vykonu trestu apod.) (Sochtirek; 2007, Mandys, 2008).

Postpenitenciarni pomoc je vykonavana socidlnimi kuratory (jak pro mladistvé, tak pro
dosp€lé) okresnich ufadii ve vazebnich véznicich i véznicich, a pak po propusténi véznénych
nastala rozsahla zména s u€innosti od 1. ledna 2007. Nova pravni Gprava zasadnim zplisobem
zasahla do systému socialni pomoci v Ceské republice, véetné pomoci osobam ohrozenym
socialnim vylou€enim, mezi néz patii i klienti navracejici se z vykonu trestu (Gojova, 2009).
Dale se na postpenitenciarni péci podili nestatni subjekty poskytujici materidlni pomoc -
osaceni, jidlo apod., poskytujici poradenskou pomoc - v situaci nouze, krize, poskytujici
socialni péci, kterd diferencované zahrnuje stravovani, osobni hygienu, ubytovani, zdravotni

péci a také integrativni program (Miihlpachr, 2004).

V ramci mésta Brna je registrovano 13 azylovych domil a 2 domy na pil cesty, tyto vSak
poskytuji sluzby Sirokému spektru klientil, kapacitné tedy zdaleka nedostacuji. Specializované
sluzby pro lidi ve vézeni a naslednou péci poskytuje v Brné¢ Spole¢nost Podané ruce. Dale
mohou vyuzivat sluzeb odborného socidlniho poradenstvi, které poskytuje nékolik

neziskovych organizaci, zejména Diecézni charita Brno, Obcfanskd poradna Brno, Pravni
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obcanska poradna Dialog, Spole¢nost Podané ruce, i pfispévkovych organizaci: Centrum
socialnich sluzeb. Celkové jsou kapacity stavajicich sluzeb popisovany jako nedostatecné, at’
uz se to tyCe feSeni problému s bydlenim, sfeSenim zdravotnich problémi, piipadné
odborného poradenstvi. V piipadé odborného poradenstvi se poukazuje zejména na

nedostatek poradenstvi v pravni oblasti.

Vyzkumy ukazuji, ze soucasny systém postpenitenciarni péce, ktery vykazuje znaky piilisné
roztiiSténosti a absence koordinovaného postupu, je nutno nejen obsahové naplnit a
prizpusobit stdvajicim potfebam osob opoustéjicich vykon trestu odnéti svobody, ale zajistit i
po strance provozni, financni a personalni tak, aby provoz sluzeb a programi mohl byt
vicelety. Nutnou soucésti systému postpenitencidrni péce musi byt i nezévislé a odborné
vyhodnoceni u¢innosti jednotlivych programt tak, aby postupem casu byly do praxe
zavedeny skute¢n¢ fungujici programy a byla zajiSténa jejich existence a dal§i vyvoj. Za
ucelem podpory systémovych programil rozvijejicich aktivni resocializaci véziii s akcentem
na usnadnéni jejich Gspésného navratu z vykonu trestu odnéti svobody a nasledné zaclenéni
do spolecnosti je vhodné vyuzivat taktéz zahrani¢nich zkuSenosti z oblasti rGznych
resocializacnich pfistupii (viz napt. vézenské zatizeni s volnym pohybem typu Domu na ptl
cesty v ramci norského vézenského systému ¢i norskd unikatni véznice volného typu na
ostrové Bastoy). Usili o zvySeni ndvaznosti zaméstnavani po propusténi z vykonu trestu
odnéti svobody, nebot’ zde lze spatiit prostor pro systémové feseni. Usili o co nejvyssi
zamé&stnanost totiZ nesmi skoncit propusténim osoby z vykonu trestu odnéti svobody, nejlepsi
cestou je samoziejm¢e pokraCovani zaméestnani konkrétniho vézné u stejného zameéstnavatele,
ale zvazovat je nutno téz zavedeni systému pobidek pro ekonomické subjekty, které by svou
ekonomickou vyhodnosti vedly ke zvySenému procentu zaméstnanych osob se zaznamem v
rejstiiku trestli. Kvalitni vzdé€lani, ziskana praxe a pracovni zkusenost nejen formuji véznénou
osobu jakozto osobnost, zlepSuji jeji schopnost a ochotu pracovat, ale téz zvysuji
pravdépodobnost jejiho uplatnéni na trhu prace. Odsouzeni pachatelé trestnych ¢ind tvofi
velice Casto ,klientelu” instituci spadajicich do pusobnosti Ministerstva spravedinosti a
Ministerstva prace a socialnich véci. Jako Gcelné se proto jevi, aby tato problematika byla
strategicky feSena v izké meziresortni soucinnosti. Spoluprace by se méla odehravat nejen na
urovni centralnich organli, ale i na regionalni urovni jednotlivych organizacnich slozek

(Koncepce vézenstvi do roku 2025).
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3.3.3 Uzivatelé drog, alkoholu a problémovi hraci

Pro popis poskytovanych sluZeb vychazime opét ze Situaéni analyzy (Cerny 2015), ktera pro
zhodnoceni dostupnosti odbornych socidlni a zdravotnich sluzeb se zaméfenim na zavislosti
vyuziva data z prizkumu zaméfeného mj. na pocty uzivatell, kteti vyuzivaji sluzby
Spolecnosti Podané ruce (dale jen SPR), kterd je dominantnim poskytovatelem socialnich a

zdravotnich sluzeb v oblasti nelegalnich drog a zavislosti v Brn¢.

»Ze zaveéreénych zprav jednotlivych programt vyplyva, ze v r. 2014 vyuzivalo sluzby 3485
klientd uzivatelli nebo hract (2929 uzivatelti nelegalnich drog, 242 uzivatelii alkoholu, 76
hract a 238 rodinnych pfislusnikil). Nicméné jen 58,6 % téchto klientl nenavstévovalo v r.
2014 zadnou jinou sluzbu v SPR, 25,35 % navstévovalo alespoil jednu dalsi sluzbu, 11,6 %
navs§tévovalo dvé dalsi sluzby v SPR a 4,45 % navstévovalo 3 a vice dalSich sluzeb. V
prepoctu tak bylo v SPR podle tohoto prizkumu jen 2657 unikatnich drogovych nebo
gambling klientd v r. 2014.“ (Cerny 2015).

,Obecné v drogovych sluzbach dominuji identifikovani uZivatelé pervitinu a heroinu, ktefi
dohromady tvoifi 65 % vSech klientd. Sluzeb SPR vyuZivaji také uzivatele kanabinoidnich
latek a alkoholu, ktefi tvofi cca 5 % a 8 % vSech klientd, nasledovani hraci hazardnich her (3
%). Rodinni prislusnici tvoii 8 %, klienti s neidentifikovanou zéakladni latkou 19 %. [C] ca
30% uzivatell je polyvalentnich (zejména heroin a pervitin). Drogové sluzby vyuZivaji
pfevazné muzi a to v 66%. Primérny v€k uzivatell drog je 31,4 let, uzivatel alkoholu 32,5 a
hazardnich hra¢t 33 let. V nizkoprahovych sluzbach jsou spiSe mladsi klienti v naslednych

1é¢ebnych, v ambulantnich sluzbach jsou klienti starsi.“ (Cerny 2015)

V oblasti pomoci lidem, ktefi maji problém s alkoholem, plisobi v Brn¢ sdruzeni LOTOS a A-
Kluby. SdruZeni Lotos poskytuje sluzbu Byty na pili cesty, ktera ma kapacitu 26 klientd a
Centrum poradenstvi a prevence s kapacitou 70 klientl za rok. ,,Spole¢nost A-Kluby uvadi, ze
jejich sluzby (K-centrum, Nasledna péce, Odborné socidlni poradenstvi) vyuzilo v r. 2014
celkem 650 klientl, nicméné neni jasné, kolik lidi vyuZzivalo jednotlivé sluzby A-klubl
paraleln€. Podle odhadi pracovniki A-Klubl, 10 % tvoftili rodinni pfisluSnici a 10 %
problémovi hraci. [...] Psychiatrické ambulantni sluzby ve mésté Brné€ vyuzilo v r. 2013 1792
pacientli s potizemi s alkoholem a 1024 pacientl s potiZemi zplsobenymi ostatnimi
navykovymi latkami. Z rozhovorid v drogovych sluzbach vyplyva, Ze pacienti vyuzivaji
zejména farmakoterapie a zaroven navstévuji nékterou z dalSich drogovych sluzeb, kde

mohou své potize tesit vice komplexné€. V provedenych rozhovorech se také objevily stiznosti
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pracovnikii drogovych sluzeb na to, Ze psychiatii piedepisuji velké mnozstvi 1ékii bez
komplexniho zvazeni stavu pacienta a aniz by to konzultovali s dal§imi sluzbami, které s
konkrétnim clovékem spolupracuji. V r. 2013 bylo hospitalizovano v léCebnach 267
alkoholovych a 118 drogovych pacientl. Jednalo se ptfedevsim o kratkodobé hospitalizace

zaméfené na detoxifikaci® (Cerny 2015).

Na zakladé situatni analyzy ve mésté Brné uvadi Cerny (2015) zejména tyto limity a

nedostatky v oblasti sluzeb pro uzivatele nelegalnich drog:

Nedostatecné personalni obsazeni nizkoprahovych programt. V r. 2015 pfipadalo na pfimou
praci s klienty v nizkoprahovych sluzbach 8,9 uvazku (4 na K-centru a 4,9 v terénnich
sluzbach). Terénni pracovnici, ktefi poskytuji sluzby také v oblasti Brna-venkov, si nemohou
vzhledem ke své vytizenosti dovolit pruzné reagovat na nékteré specifické potteby mistnich
oblastech Brna, kde se nachdzi oteviena drogova scéna. Méné jsou terénni sluzby dostupné na
ubytovnach, kde podle romskych i drogovych sluzeb dochézi ke zvySenému uzivani drog.
Sluzby by bylo vhodné rozsifit i na periferni oblasti Brna. Témito oblastmi jsou pfedevS§im

zahradkaiské kolonie, ubytovny mimo centrum mésta a sidliste.

Soucasnou siti nejsou zajistény sluzby, které by byly schopné rychle reagovat na aktualni
motivaci problémovych uzivateld drog ke zméné bez nutnosti abstinence. V soucasné chvili si
mohou tito klienti vybrat pfevdzné mezi nizkoprahovymi sluzbami nebo sluZzbami s vys$Sim
prahem, které jsou v drtivé vétSiné zalozeny na vedeni smérem k abstinenci. To vylucuje
mnoho uZivateld, kteti by chtéli fesit svou situaci bez ohledu na to, jestli budou nadale uzivat
nebo ne. Zaroven soucasné vyzkumy potvrzuji (napt. Nepustil, 2014), Ze mnoho uzivateld s
drogami piestavd bez 1écby a zkuSenosti z poradenskych center dokladaji, Ze mnohdy fesi
primarné jind témata socidlniho razu, jako je zaméstnani, bydleni, dluhy apod., jejichz
zvladnuti jim nasledné¢ poméhd vyrovnat se s problémovym uZzivdnim. V praxi to znamena
zvysit dostupnost poradenstvi a kontinualni socidlni prace formou case managementu pro
klienty, ktefi aktuadlné uZivaji. Nizkoprahové harm reduction sluzby zajistuji vzhledem k
vytizenosti pouze zékladni servis a klasické ambulantni sluzby vétSinou vyZzaduji vy$si miru

motivace a motivaci k abstinenci.

Dalsi sluzbou, ktera v souasném spektru zcela chybi, je moznost nizkoprahového vstupu na
detoxifikaéni centrum. V soucasné chvili je v Brné nabizena detoxifikace pouze v rdmci

psychiatrické 1écebny. Posledni 3 roky je dokonce detoxifikacni odd€leni ,,rozpusténo* mezi
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jina oddéleni. Lécba je zaloZzena na striktné medicinské bazi formou farmakoterapie. Chybi
zde podpora terapeuticka, ale i socidlni prace. Tyto opatfeni by podle pracovniku SPR mohly
zefektivnit a zkratit ozdravny proces pro velkou ¢ast drogovych uzivateld, aniz by se musely
vynakladat velké finan¢ni prostfedky na klasickou 1é¢bu v 1é¢ebnach, ktera je nejndkladnéjsi a
nevykazuje dlouhodobé dobré vysledky. VEtsi dostupnost zdravotni péce pro nizkoprahové
klienty a to jak v terénu, tak v prostiedi K-centra nebo dostupnost doktort, ktefi jsou schopni
tyto klienty pfijimat. Specifickym tématem je dostupnost kvalitni ambulantni psychiatrické
péce, jelikoz v Brné momentalné piijimé tyto pacienty jen velmi mald skupina psychiatra s

mnohdy pochybnou povésti.

Sdruzeni Lotos upozorfiuje na nedostate¢né sluzby individudlniho poradenstvi nejen pro
zavislé na alkoholu a také osoby blizké, kteti vypadavaji z cilové skupiny, ale poradenstvi pro
né je vnimano jako velmi podstatné, protoze se jednéd o specifickd témata, ve kterych casto

nebyvaji dobte zorientovani bézni psychoterapeuti ani psychiatfi.
3.3.4 Lidé bez domova

Sluzby pomahajici lidem bez domova maji velice Siroky zabér. U této cilové skupiny casto
dochazi ke kumulaci handicapti, které znesnadnuji jejich opétovné zaclenéni do spolecnosti.
Lidé bez domova se mnohdy potykaji se zdravotnim postizenim, dusevnim onemocnénim ¢i
zavislostmi. Nezfidka jde také o rodiny s détmi zijici v nevyhovujicim bydleni. Stavajici
sluzby se tedy v poskytovani svych sluzeb mnohdy piekryvaji, nebot’ cili na né¢kolik cilovych

skupin zaroven, ty se vS§ak mohou tykat téch stejnych osob nebo rodin.

Me¢sto Brno je ziizovatelem nékolika organizaci pomahajici lidem bez domova, spolupracuje
také s mnoha partnery z neziskového sektoru. Témi nejzdsadnéjSimi jsou Armada spasy a
Diecézni Charita Brno. Poskytuji sluzby ambulantni (nocleharny, nocni krizovéa centra,
nizkoprahova denni centra), pobytové (azylové domy, domy na pili cesty), a terénni (terénni

programy spojené s poradenstvim puisobici v socidln¢ vyloucenych lokalitach).

Lid¢ v bytové nouzi casto jako vychodisko ze svych problémi hledaji utocisté v
noclehdrnach. Nocleharny poskytuji moZnost pfenocovani, hygieny a socidlniho poradenstvi.
Ziizovateli v Brné€ jsou Centrum socidlnich sluzeb (Dim socialni prevence, Méstské sttedisko
krizové socidlni pomoci), Armada spasy (Centrum socidlnich sluzeb Josefa Korbela) a
Diecézni Charita Brno (Nocleharna pro lidi bez domova). Celkova kapacita téchto noclehdren

je 169 luzek (Adresar organizaci, online).
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Dals8i moznost, jak pieckat noc pod stfechou, nabizi azylové domy. Azylové domy poskytuji
na prechodnou dobu moznost ubytovani, Casto si vSak vybiraji, komu tuto moznost
poskytnou. Nejcastéji cili na Zeny s détmi, ¢imz z pomoci vypadava vice nez polovina
bezdomovecké populace (Sdruzeni azylovych domt, online). Mésto Brno je zfizovatelem
Azylového domu Kienova a Domu socidlni prevence na Podnasepni ulici. Kapacita téchto
domi je 79 mist (Sdruzeni azylovych domi, online). Dal§im vyznamnym zfizovatelem
azylovych domt jsou opét Armada spasy a Diecézni charita Brno. Nabidka bydleni
v azylovych domech je omezend velikosti rodiny — ,, T7eba matka, ktera ma 5 déti, se
nedostane na azyl, protoze azyl bere do 4 déti nebo do tri. Prosté ten clovek nema kam jit a to

je to pole pro komercni ubytovny. *

Specifickou sluzbou v mést¢ Brn€ je Domov se zvla$tnim rezimem pro lidi bez pfistiesi,
Stefanikova. Tato sluzba je poskytovana osobam s poruchami osobnosti, které jsou ohrozené
socialnim vylouc¢enim a jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. Jeji
kapacita 58 luzek a je urcena lidem nad 50 let véku. Poskytovatelé sluzeb vnimaji kapacitu
této sluzby jako nedostate¢nou. ,,Vidime, Ze ta poptavka je dalo vyssi, nez my dokdzeme
pokryt, protoze tady v Brné nic jinyho neni, coz je Skoda, protoze téch lidi bez pristresi
pribyva, casto se nabaluje na né, ze maji i ten alkoholismus a k tomu miize byt dalsi zavislost,
potom FeSime, jestli je to pro nas vhodny nebo neni. U téch zarizeni, co jsou treba pro lidi s
onemocnénim plus zavislosti na alkoholu nebo jinou zavislost neni zase tolik.*“ Obzvlast velka
poptavka je po zafizeni typu domov se zvlastnim rezimem, ktery by byl urcen lidem s duélni
diagnozou. ,,Tyto lidi maji tézky psychicky poruchy plus zavislosti a k tomu zdravotni omezeni
a jeste nedostatek a nepristup k zakladni zdravotni péci pro tyhle lidi. Ja nemdam mozZnost
ziskat pro tyhle lidi lékare, péci atd.” Podle informaci od poskytovatelli se o potiebé této

sluZzby mluvi v Brné uz nekolik let.

Doplitkovou sluzbou pro lidi bez domova jsou v zimnich mésicich no¢ni krizova centra. Tato
neltizkova centra slouzi jako posledni utoc¢isté lidem v nouzi, kdy jim poskytuji ochranu pred
mrazem, slouzi tedy hlavné jako prevence pfed umrznutim. V Brné se nachéazi tii velka
krizova centra (NKC Masnd, NKC Mlynska a NKC Bratislavskd, provozovateli jsou Centrum
socidlnich sluzeb, Armada spasy a Diecézni Charita Brno). Celkova kapacita téchto tii center

je 127 mist (Pomoc lidem v nouzi, online).

Specifickou sluzbou pomdhajici lidem v bytové nouzi jsou domy na puali cesty. Jde o

pobytovou sluzbu, kterd je urcena lidem do v€ku 26 let opoust&jici ustavni péci. Krom
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ubytovani je zde nabizeno i poradenstvi, vycvik zdkladnich socidlnich dovednosti potiebnych
pro ziskani zamé&stnani a vstup do samostatného zivota (Katalog socidlnich sluzeb, online).
Zde vidime, ze dochazi k prekryvani cilové skupiny lidi bez domova a sluzeb pro déti, rodiny

a mladez.

Problematikou bydleni se zabyva mnoho dalSich organizaci, které poskytuji poradenstvi a
terénni sluzby osobdm v bytové nouzi. Tyto sluzby jsou casto situovany v socialné
vyloucenych lokalitdch nebo v jejich okoli (napt. DROM, romské stfedisko; IQ Roma Servis,
Centrum socialnich sluzeb Jozefa Korbela — terénni programy Armady Spasy), ale neni to
pravidlem. Naplni poradenstvi neni jen bytovad nouze, ale také zaméstnanost a pravni
problémy. (AGAPO, o.p.s.; Obcansk4 poradna Brno, In IUSTITIA, o.p.s.; Pravni obcanska
poradna Dialog). Poradenstvi je také soucasti nabidky nizkoprahovych dennich center,
organizacich pomahajicich drogové ¢i alkoholové zavislym osobdm, nebo dusSevné ci

zdravotné handicapovanym osobam, které se ocitly bez pfistiesi.

Meésto Brno dale organizuje rtiznorodé zpusoby pomoci, pii kterych mimo jiné informuje
Sirokou vefejnost o problémech lidi bez domova. Zajimavym projektem je napiiklad Noc
venku ¢i vytvofeni Potravinové banky pro Brno a Jihomoravsky kraj (Zpréva, online).
Nesmime také opomenout pomoc z fad dobrovolnikli ¢i obcanskych aktivistl, naptiklad
inciativa Food not Bombs, komunita St. Egidio. Clenové téchto skupin pravidelné rozdavaji v
ulicich mésta jidlo zdarma, nabizi osobni a pfijimajici ptistup, na zékladé dlouhodobych
kontaktli poméhaji v ptipad¢ jednotlivcl 1 materialng (napt. ndkup 1éku, zimni Satnik, vyfizeni

dokladit).

Obecné¢ se zda, Ze neni velky rozdil v sluzbach, které nabizi ptispévkové a dotované
organizace. Oba typy sluzby poskytuji krizovou pomoc ve formé& nocleharen a azylové
bydleni. SluZby obou typl spole¢né spolupracuji v rdmci pracovnich skupin.

Podle poskytovateld sluzeb upln€ chybi pecovatelska sluzba, které by byla k dispozici lidem
hygiené. Nedostatecné je taky propojeni se zdravotnimi sluzbami, které mnozi lidi bez
domova nevyhnutné potiebuji. Armada spasy poskytuje zakladni oSetfeni — ,,tam funguji
néjaky osetrovatelky, provadi bazalni péci, osetri otevieny rany, ale nejsou schopni

medikovat, ordinovat, [écit, coz je velky problém.
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3.3.5 Nové trendy tykajici se pomoci cilové skupiné

Tradi¢ni formou poskytovani pomoci lidem ohrozenych socidlnim vyloucenim je bydleni,
konkrétn¢ model tzv. prostupného bydleni. Tento model, ktery je patrny i ze spektra
nabizenych sluzeb ve mésté¢ Brné, mizeme ptirovnat k pomyslnym schodiim, po nichz lidé
stoupaji vzhiiru k socialnimu zaclenéni. Cim vyse vystoupaji, tim lepsich podminek Zivotniho
standardu a nezavislosti dosahuji. V procesu zdolavani téchto schodii se zaroven snazi s
pomoci socialnich pracovnic a pracovniki vyfesit problémy, které je do soucasné situace
ptivedly (Sahlin 2007). Vyfeseni téchto problému je predpokladem k ziskani samostatného
bydleni. Cesta klienta zacina zpravidla na nocleharné. V ptipad¢ splnéni nastavenych pravidel
je poté ,,odménén* posunem na ubytovnu. Na ubytovné jsou stanovena ptisnéjsi kritéria pro
moznost jejiho vyuzivani, zaroven poskytuje vEtsi autonomii. Vrcholkem je bytova jednotka
se socialni intervenci, kterd slouzi k nacviku samostatného bydleni (Balas 2015). Model
prostupného bydleni je zaloZen na myslence, ze klienty je tfeba na bydleni pfipravit a Ze si ho

musi zaslouZit.

Jak vyplyva ze zahrani¢nich vyzkumt (FEANTSA 2013, Sahlin 2007), tento model ale ve
vétsing pripadi selhava. Klienti ¢asto nedokazou po pomysinych schodech uspésné dojit az k
samostatnému bydleni, ale dlouhodobé se pohybuji mezi riznymi formami pobytovych
sluZeb, ptipadné ze systému vypadavaji Gplné€, pfipadné se do néj opakované vraci. Z téchto
diivodii byva tento systém oznalovan jako neefektivni a v neposledni fadé také nékladny. Ze
se tyto problémy tykaji 1 situace v Brné reflektovali ve svych vypovédich sami lidé bez

domova, ale 1 poskytovatelé sluzeb a experti na oblast bydleni.

Na zcela opaéné myslence je zalozen ptistup ,,Housing First“ (bydleni pfedevs§im). Jeho
hlavnim vychodiskem je Ze, bydleni je pravo, a proto by mélo byt zajisténo klientim jako
prvni a teprve poté by mély byt s pomoci socidlnich pracovnic a pracovnikli feSeny dalsi
problémy. Klientlim je nejprve umoZznéno ziskat standardni bydleni, z néjZ Cerpaji stabilitu a
zazemi, diky ¢emuZ poté snadnéji fesi ostatni problémy (FEANTSA 2013, Kaniokova eds.
2016).

V Brn¢€ na urovni lokalni samospravy nyni dochazi k feSeni situace dle modelu ,,Housing
First“. V dubnu probéhl registra¢ni tyden, pii kterém byla sebrana data o rodinach s détmi v
bytové nouzi. Registracni tyden byl prvnim krokem projektu Rychlého zabydleni (Rapid Re-
housing), v ramci kterého mésto Brno nabidne pomoc 50ti vybranym rodindm bez domova

pravé v modelu ,,Housing First“. Vybranym rodindm budou pronajaty méstské byty a bude
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jim poskytnuta intenzivni podpora ze strany socidlnich pracovnikii, pfipadné dalSich
navaznych sluzeb dle specifické situace konkrétni rodiny. Predpokladanym vysledkem
stabilniho standardniho bydleni je naptiklad zlepSeni Skolni dochdzky déti, zdravotniho stavu
¢lent rodiny 1 zaméstnanosti rodict. Tento projekt zaroven zahrnuje i kontrolni skupinu rodin
a jeho prubéh je prubézné evaluovan vyzkumnym tymem. Na zdkladé ného tak budou
dostupna bohata data nejen o prubéhu ale i uspésnosti modelu ,,Housing First v porovnani s
tzv. prostupnou formou bydleni. V tomto pilotnim projektu tedy meésto testuje piistup
,Housing First“ a v piipadé uspésného fungovani, by se tento model mél stat standardni
méstskou politikou (Brno hleda..., online). Dalsi pilotni projekt modelu ,,Housing First*
bude realizovan od ledna 2017. Jeho realizatorem budou socialni kuratofi a pocitd se se

zabydlenim celkem 60ti jednotlivcl bez domova.

Prilom v otdzce pomoci socidlné vyloucenym by mél znamenat také chystany zakon o
socialnim bydleni. Zakon pfipravuje Ministerstvo prace a socidlnich véci, a prestoze se na
jeho schvaleni viechny koaliéni strany (CSSD, Hnuti ANO, KDU-CSL) shodly v koaliéni
smlouvé z roku 2014, nyni jeho pfijeti stagnuje. Zavedeni zdkona by dle analyzy odbornikt z

Platformy pro socidlni bydleni uSetfilo statu 60 az 100 miliard korun ro¢né (Netrvalova

2016b).

r 4

3.4 Hlavni vyzkumna zjiSténi, zavéry a doporuceni

V nasledujicich kapitolach prezentujeme zjiSténi naSeho vyzkumu, ktery byl realizovéan
pomoci individudlnich rozhovor a fokusnich skupin s poskytovateli a uZivateli socidlnich
sluzeb, ale i1 s osobami, které spadaji do cilovych skupin, ale stavajici socialni sluzby
nevyuzivaji. Ke kazdému dil¢imu zjisténi vZdy uvadime doporuceni, tak jak bylo navrhovano
ze strany respondentt, ale i v souvislosti s tim co je uvedeno ve zkoumanych dokumentech a
relevantni odborné literatuie. Obecné rozliSujeme problémy osob ohroZenych socialnim

vyloucenim a jejich feSeni a problémy poskytovani sluzeb a jejich feSeni.
3.4.1 Problémy osob ohroZenych socialnim vylou¢enim a jejich FeSeni

Obsahové problémy spojené se socialnim vyloucenim, jsou problémy spojené s ucinnosti
nastrojii a metod intervenci. Zjisténi o obsahovych problémech, kterym osoby ohrozené

socialnim vylou€enim celi a na které pak maji reagovat socidlni sluzby, se pfili§ nelisi od
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zjisténi firmy AUGUR Consulting, na zékladé kterych byl vypracovan 4. komunitni plan pro
obdobi 2016 — 2017 (Komunitni plan). Za hlavni problém je stile ozna¢ovano bydleni. Ve 4.
komunitnim planu byla deklarovana potieba rozsifeni moznosti bydleni jako socialni sluzby
(azylové bydleni, bydleni s doprovodnou socialni sluzbou, pobytové zatizeni s terapeutickou
sluzbou). Dale byla definovand potieba pracovnich pfilezitosti, vznik a rozvoj socidlné
zdravotni péce a hygienické péce; sluzby pro skupinu uzivatell socialnich sluzeb s vicecetnou
diagn6zou a rozvoj poradenstvi v pravni a dluhové oblasti. Tyto problémy se objevuji znovu,
poskytovatelé socialnich sluzeb pravdépodobné nevidi v téchto oblastech zlep$eni, nemluvi

ani o opatfenich, kterd by na tyto problémy navazovala.
Nedostatek podpiirnych socidalnich vazeb

Jako stéZejni problém osob ohrozenych socidlnim vyloucenim je oznaCovana absence
socialnich vazeb, ktera prohlubuje problémy v dalSich oblastech. Poskytovatelé¢ uvadi, ze
davod, pro¢ za nimi prichdzeji, je predevsim hledani vztahti. Za dtlezity faktor v tomto
ohledu povazuji poskytovatelé sit’ zdravych vztahl kolem jednotlivce. “Socidlni vylouceni,
Jjako vylouceni, Ze je malo socialnich vazeb, mezilidské vztahy pripadné velky ohrozeni, Ze o
né clovek prijde. Toto vnimdam jako vyznamnéjsi aspekt, nez tu chudobu.* Podle jejich slov
tak socialni sluzby casto neuspeésné supluji Sirsi zdzemi a zdravé vztahy, které klienti vétSinou

postradaji.
Problémy v oblasti bydleni

Nedostupnost standardniho ndjemniho bydleni je v Brné jiz delsi dobu velkym
problémem. Poskytovatelé sluzeb poukazuji na to, Ze jejich klienti jsou v ,.bludném kruhu*
nejistého bydleni, které se to¢i kolem azylovych domi, komer¢nich ubytoven a nocleharen.
Kritickym faktem, ktery se objevuje ve vypoveédich poskytovateld, ale 1 samotnych osob bez
domova je skuteCnost, Ze se standardnim najemnim bydlenim jako s redlnou moznosti ve své
budoucnosti mnohdy uz ani nepocitaji. Nekteti z uzivatelit sluzeb uvadéli, Zze pti hledani
bydleni, do kterého se budou st¢hovat z azylového domu, uz ani nehledaji standardni bydleni,
ale rovnou zjist'uji moznosti na komer¢nich ubytovnach. Toto jednani davali do souvislosti s
pfedchozi negativni zkuSenosti, ale také naptiklad s tim, Ze nedisponuji zddnymi penézi, ze
kterych by mohli uhradit kauce. Pro uhrazeni kauce nebo ndjmu piedem nelze vyuzit ani
davek poskytovanych Ufadem prace. Lidé bez domova také komentovali situace, kdy je jim

V socidlnich sluzbach nebo na tufadech priace misto pomoci s hledanim bydleni piedan
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»seznam ubytoven* které si maji obvolat, z ¢ehoz usuzuji, Ze 1 pracovnici v podstaté

rezignovali na moznost pomoci jim hledat standardni bydleni.

Se situaci ohledné nedostupného bydleni souvisi také situace spojena se zadostmi o méstské
byty. Vzhledem k relativné nizkému ndjemnému a standardnim najemnim podminkam
vnimaji osoby ohrozené socidlnim vyloucenim moznost ziskat méstsky byt jako potencialné
velmi dobré feSeni své situace. Situace ohledné Zadosti o méstské byty je vSak vniména
nekterymi poskytovateli ale 1 Zadateli jako velmi problematickd. Nejedna se pouze o dlouhé
Cekaci doby, ale také nepfehlednost a administrativni narocnost celého procesu podani
zadosti. Kazda méstska ¢ast stanovuje vlastni kritéria pfidélovani bodul, na zékladé kterych je
zadatelim byt pfidélen. Znamenda to tedy nejen potfebu zorientovat se v komplikovaném
systému Zadosti, ale i administrativni naroénost pii jejich podavani. Zadosti u jednotlivych
meéstskych Casti se také rizni v pozadavcich na dokumenty, které je tfeba spolu s zadosti
dodat (naptiklad vypis z trestniho rejstiiku ¢i katastru nemovitosti). Ziskani téchto dokumentti
vSak neni zadarmo, a byt nestoji zavratné ¢astky, pro lidi v socidlni nouzi se nejednd o
zanedbatelné &astky. Cast administrativni prace pak mj. vykonavaji také pracovnici sluZeb,
ktefi s vyplnovanim Zadosti klientim pomahaji. I samotni pracovnici hodnoti administraci
zadosti jako velmi nepiehlednou a mj. ¢asové narocnou. V neposledni fad¢ si zadatelé také
stézuji na netransparentnost celého procesu pfid€lovani méstskych bytti. Neni mozné se
dozvédét, z jakého ditvodu byl nebo nebyl byt n€komu pfidélen. A od toho piipadné vyvodit
Sanci, kterou Zadatel ma. Kritika netransparentnosti se objevuje také napiiklad v prohlaseni
¢lend participativni skupiny Hnuti pro nové bydleni (viz Kaniokova eds. 2016). Nekteri
uzivatelé sluzeb také navrhovali, aby jim byla nabidnuta moZnost si ziskani méstského bytu
néjak odpracovat. Napiiklad formou né&jaké prace pro mésto, piipadné pii ptidélovani boda

zohlednit pokud osoba vykonava vetejné prospésné prace u nékteré z mestskych casti.

Nepiehlednost situace ohledné Zadosti o méstské byty také zpisobuje fakt, Ze neni jasné,
kolik osob ma zadost redln¢ podanou, tedy jaky je zdjem a struktura uchazecti. Méstské Casti
eviduji priblizn€ 7000 Zadosti. Vzhledem k tomu, Ze je vSak mozZné podat zadost na vice
meéstskych ¢asti, rozhodné se nejedna o 7000 Zzadatelli. Jejich pfesny pocet vSak neni znamy.

U Zadosti tak neni jasné, jaké ndjemniky méstské ¢asti ve svych bytech preferuji. U urcitych
zéadosti funguje prioritni systém bodovani, kdy jsou bonusové body ptipisovany uchazectim se
zamestnanim, ale také rodicim-samozivitelim. Nejde tedy snadno identifikovat, které cilové

skupin¢ dava méstska Cast prednost. Preferuje-li pracujici bezdluzné domécnosti, je dilezité
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uvédomit si, ze tyto domacnosti mnohem snéze dosahnou na bydleni v komer¢ni sféfe, kdezto
pro domacnosti s nizkymi pfijmy jsou méstské byty Casto jedinou nadé¢ji na standardni
bydleni. Doporucujeme tedy aby postup podavani zadosti o mestské byty byl v ramci
moznosti co nejvice jednotny, piehledny, transparentni a administrativné co nejméné narocny.
Sjednoceni zadosti vyrazné zjednodusi cely proces zaddani o méstské byty a transparentni
nastaveni pomiize rozklicovat, jaké cilové skupiny pro méstskou Cast predstavuji prioritu.
Tento postup oceni nejen zadatelé, ale 1 pracovnici sluzeb, ktefi by na zaklad¢ jasnéjSich

kritérii mohli naptiklad napsat doporucujici dopis o priabéhu spoluprace s klientem.

I kdyzZ je podle poskytovatelti socidlnich sluzeb situace v soucasné dobé¢ kritickd, nachdzime
se v obdobi, kdy se nastaveni socidlniho bydleni vyznamné méni a jeho planovana podoba
odpovida i na potieby lidi ohroZenych ztratou bydleni — v planu je schvalovéani dostupného a
socialniho bydleni, pficemz socidlni bydleni bude v sobé automaticky zahrnovat spolupraci se
socialnim pracovnikem a dostupné bydleni bude ptistupné nizkopiijmovym rodindm. Socialni
bydleni by mélo byt v rezii magistratu, ¢im by se vyfeSili nesrovnalosti v raznych
pozadavcich jednotlivych méstskych casti. Dilezitym bodem je zruSeni pozadavku na
bezdluznost najemnikd. Pozadavek prokdzané bezdluznosti 5 let zpétn€ by se mél zrusit i u
regulérnich méstskych bytli, zlstane ,,jen” bezdluznost v ¢ase zadani o byt. ZruSeni této
podminky je vyznamnym néavrhem a tuzce reaguje na vysokou miru zadluzeni socidlné

vylou€enych osob.

Ve 4. komunitnim planu byla deklarovana potieba rozsifeni moZnosti bydleni jako socialni
sluzby (azylové bydleni, bydleni s doprovodnou socidlni sluzbou, pobytové zafizeni s
terapeutickou sluzbou). Tato potieba zlstdva. Vzhledem k tomu, pro jak Siroké spektrum
potiebnych jsou dané sluzby potieba, jsou stavajici kapacity z pohledu poskytovatell
nedostate¢né. Stavajici zplsob poskytovani azylového bydleni je zacilen zejména na matky
s détmi, v pfipad€ na muZe jednotlivce. Poskytovatelé tak identifikuji jako nepokrytou cilovou
skupinu Zeny ohrozené domacim nasilim, pro které chybi krizova ltizka a kapacity naslednych
sluzeb (azylovych domt) jsou nedostatecné. Dalsi skupinou, kterd se ukazuje jako sluzbami
nepokryta, jsou bezdétné zeny €i Zeny s dospelymi détmi, které v disledku ovdovéni a snizeni
pfijmu jsou ohrozené ztratou bydleni, ale vzhledem k soucasnému zacileni azylovych domd,
pro né sluzby chybi. Dal$i podstatnou skupinou, jejiz potieby nejsou ve stavajicim systému
sluzeb zohlednény, jsou rodiny bez domova. Dochazi pak casto k d€leni rodin, protoze

azylové domy neposkytuji bydleni spole¢né pro oba rodice a déti.
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Poskytovatelé a zejména osoby ohrozené socialnim vyloucenim hovoti o rozsifeni moznosti
také o tzv. startovaci byty spise nez rozsifovani sluzeb ubytoven a azylovych domt. Zejména
osoby opoustéjici instituciondlni péci, at’ uz se jedna o mladé dospélé i osoby po vykonu
trestu odnéti svobody, by spiSe nez umisténi do azylovych domt ¢i domt na puli cesty, které
vnimaji jako dalsi instituci, uvitali spiSe podporu pfi ziskani samostatného bydleni jiz od
zacatku, tedy dostupnost najemniho bydleni pfipadné startovacich byti. V tomto ohledu
zdUraziuji potfebu svobody a soukromi. SpisSe nez povinné kolektivni aktivity by uvitali
konkrétni doprovodnou sluzbu, zalozenou na vztahu davéry mezi klientem a socidlnim
pracovnikem. Dadle byla definovana potieba pracovnich pfilezitosti, vznik a rozvoj socialné
zdravotni péce a hygienické péce; sluzby pro skupinu uzivatelll socialnich sluzeb s viceCetnou
diagnézou a rozvoj poradenstvi v pravni a dluhové oblasti. Tyto problémy se objevuji znovu,
poskytovatelé socialnich sluzeb pravdépodobné nevidi v téchto oblastech zlepSeni, nemluvi

ani o opatfenich, ktera by na tyto problémy navazovala.

Zustava tedy otazkou, nakolik by se rozSifovani kapacit sluzeb mélo ubirat cestou podpory
tzv. prostupného bydleni, nebo spiSe moznosti ziskani standardniho bydleni s doprovodnou

podpiirnou sluzbou (tedy model Housing First).

Budouci role azylovych doma bude podstatna také v souvislosti s navrhovanym zakonem o
socialnim bydleni, kdy budou muset azylové domy zacit plnit dvoji roli. Tedy stavajici roli
pfechodného bydleni a novou roli krizového bydleni pro lidi, kterym obec nema moznost
aktualné¢ nabidnout byt. Podle poskytovatelli a expertd na takové fungovani momentalné

nejsou azylové domy piipraveny.

Poskytovatelé ocekavaji narust osob bez domova a to zejména v seniorském véku, jejichz
pocty rostou. To vyplyvéa mj. 1 ze s¢itdni Lidi bez domova, které pravidelné provadi socidlni
kuratofi, ocekéava se rlst osob v star§$im véku i do budoucna, a také jejich zhorSujici se
psychicky a zdravotni stav. K naristu v této skupiné dochazi napiiklad z divodu

neexistujiciho naroku na dichod.

V Brné€ existuje jedno zafizeni - Domov se zvlaStnim reZimem pro lidi bez domova
Stefanikova, které poskytuje sluzby seniorim bez domova. Toto zafizeni podle vsech
poskytovatelll nema dostateCnou kapacitu, zejména ve vztahu k oekavanému ristu poctu lidi
v seniorském véku, ktefi se ocitnou v situaci bez domova. Klienti bez domova v seniorském
veku Casto trpi také zavislostmi, nejcastéji na alkoholu. Domov se zvlaStnim reZimem pro lidi
bez domova pracuje i s témito komplikovanéjSimi diagndézami. Podle poskytovatell jiz v
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ramci komunitniho pldnovani v roce 2007 bylo planovano podobné zatizeni pro osoby tzv.
"spolecensky neptizplisobivé", dosud vsak takové zatizeni nevzniklo. Svéd¢i to ale o tom, ze

o dané potieb¢ se vi uz delsi dobu.

Jako alternativu péce v domove¢ se zvlastnim rezimem, obzvlast’ pro lidi, ktefi nepotiebu;ji
trvalou péci, vidi pecovatelskou sluzbu, které by byla k dispozici lidem Zzijicim na ubytovnach
a azylovych domech a poskytovala by asistenci a dohled pifi medikaci a hygiené. “Nejaka
pecovatelska sluzba, kdyby nekdo dohlizel, jestli ten clovek bere léky, pomohl ho vykoupat,
protoze u nas uz se dela ta péce, kdy ten clovek potrebuje dohled, ale jsou lide, kteri s pomoci
pecovatelské sluzby plus ubytovna, azylovy diim, kde by treba dochdzela pecovatelka, ktera by
se o ty lidi starala, aby se vykoupali, vzali léky, mohli fungovat.“ Mluvi se o potiebé

multidisciplindrnich tyma slozenych z 1€katti, sester a socidlnich pracovnikii, ktefi by

poskytovali podporu v domacim prosttedi (nebo v prostiedi socidlnich sluzeb).

Poskytovatelé také o¢ekavaji narist poctu lidi ohroZenych ztratou bydleni mj. v disledku
procesti gentrifikace. To se ve vypovédich respondentii tykalo zejména aktualni situace
ohledné prodeje bytovych domt firmou Dolfin, které zpisobilo, Ze ohroZeni ztratou bydleni je
pfiblizn¢ 117 rodin. Vys$§i riziko ztraty bydleni je spojeno s ndjemnim bydlenim u
soukromych pronajimateld obecn¢. Pronajimatelé mnohdy uzaviraji najemni smlouvy na

velmi kratkou dobu.

Pro situaci spojenou s jednotlivci i rodinami, ktefi jsou ohrozeni ztratou bydleni, je navic
charakteristické, Ze o jejich poctech a miry ohroZeni nejsou v podstaté dostupné Zadné
informace. Vzhledem k tomu, Ze jsou ztratou bydleni ,teprve® ohrozZeni, nejsou zahrnuti
napiiklad do s¢itani lidi bez domova. Rodiny s détmi v ohroZeni ztratou bydleni (naptiklad
vlivem kratkodobych ndjemnich smluv) nebyly zahrnuty ani v Registracnim tydnu. Zaroven
na tuto skupinu by mél cilit specializovany program Prevence ztraty bydleni, ktery bude
realizovéan v nékolika méstskych ¢astech. Tento program bude zaméten naptiklad na v€asnou
detekci dluhtt na njjemném a tedy moznost feSit vzniklou situaci difive nez dojde k

vystéhovani.

Poskytovatelé navrhuji zavedeni funkce poradce pro bydleni. Na tGrovni mésta by mél
existovat ¢lovek, ktery monitoruje lidi v méstskych bytech a intervenovat v ptipad¢, ze se tito
lidi za¢nou dostavat do problémi s placenim najmu, kdyZ jim hrozi, ze byt neufinancuji.
Tento Cloveék by zasdhl v€as a nenechal situaci dojit do krajnosti. ,,7ak ten clovék s nima
zahdji néjakou socialni praci, kdy uz to pomalu prichazi, kdy uz to hrozi, da se tomu jesté
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zabranit, nastavit splatkovej kalendar, apelovat na né atd.” Dilezité je, aby se tento Clovek
pohyboval v terénu. Funkce poradce by méla byt do velké miry preventivni — zakro€it by mél

v ptipad¢ prvnich ,,pfiznaki* moznych problémt — napf. pfi prvnim nezaplaceni ndjmu.

Podle aktért, ktefi se v oblasti bydleni pohybuji, by v ramci pilotni koncepce testovani
socialniho bydleni méla byt ziizend pozice garanta socidlniho bydleni, obsahem které je
podobna agenda obohacena jesté o koordinaci 7 novych socialnich pracovniki, ktefi budou

mit za ukol poskytovani podpory v socialnim bydleni.

Problémy pii hledani zaméstnani a zaméstnatelnost osob ohroZenych

socidalnim vyloucenim

Problémy spojené s nezaméstnanosti jsou pojitkem socidlné vyloucenych osob. Problémem
podle poskytovatell neni jen nezaméstnanost, ale také nejista a nizko placena prace, na kterou
socialné vyloucené osoby dosahnou. Nejvétsi problém zaméstnat se maji lidi se zépisem v
rejstiiku trestd, kterych je podle slov poskytovatelt sluzeb az 90%. ,, Ti, co maji zaznam v
rejstriku trestu, to je obrovskej problém. Ti lidi by radi pracovali, ale jsou nezaméstnatelni.
»Chybl tady “nizkoprahova prdce”. Pod timto pojmem rozumi poskytovatelé pracovni
ptilezitosti, které by na lidi nekladli nesplnitelné pozadavky napf. Cistého trestniho rejstiiku.
Za mozné feSeni oznacuji ncktefi poskytovatelé chranénd pracovni mista v ramci bézné¢ho
zaméstnavani nebo socidlnich podnikii, nabizené napt. lidem po ndvratu z vykonu trestu.
Podle mnohych poskytovatell je brigadnické prace, na kterou socialné vyloucené osoby cCasto
dosdhnou, nevyhodna, protoze sniZzuje narok na davku pomoci v hmotné nouzi, coz ¢asto od
prace odrazuje. Podle slov poskytovateld asistence pii hledani prace se mnoZi zakazky lidi,
ktefi chtéji pomoct s hledanim zaméstnani, které by bylo spojené i s ubytovanim. ,, TakzZe tam

’

je i potieba toho ubytovani. To diiv nebylo tak casto, skoro se to neobjevovalo.’

Za hlavni prekdzky na strané klientd povazuji poskytovatelé nizké vzdélani, zdravotni
omezeni (napf. hepatitida), nevytizené doklady a zminéné zépisy v rejstiiku trestl. Kromé
téchto znevyhodnéni viici trhu prace je jako dal$i omezeni oznacovano pohlavi — pro Zeny,
které by chtéli kombinovat praci s péci o rodinu, neexistuje dostatek pracovnich pftilezitosti,
které¢ by od nich nevyzadovali praci odpoledne nebo vecer. Dalsim podstatnym omezenim a

demotivujicim faktorem je pfedluZenost a exekuce.

Uzivatelé sluzeb navrhovali, Ze by ocenili, pokud by podpora pfi hledani zaméstnani ze strany

pracovnikii sluzeb obsahovala napiiklad kontakt na konkrétni zaméstnavatele. Tedy Ze by
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pracovnici méli lepsi piehled o zaméstnavatelich, ktefi jsou ochotni zaméstnat napiiklad prave

0soby s n¢jakym zdravotnim omezenim, se zapisem v rejstiiku trestid, apod.

Jako problematické byly také hodnoceny agentury prace, které Casto zprostiedkovavaji prave
nizko kvalifikovand zaméstnani. Tyto agentury nabizi pro zaméstnance cCasto velmi

nevyhodné podminky a kratké pracovni smlouvy.
Problém piilis ostie vymezenych cilovych skupin

Poskytovatelé sluzeb definuji ne€kolik skupin, které ze soucasného sytému poskytovanych
socialnich sluzeb casto vypadavaji. Jednd se zejména o osoby s tzv. ,viceCetnymi
problémy*, tedy ty, jejichz zivotni situace mize byt charakterizovana naptiklad problémy v
oblasti bydleni, ale i uzivani navykovych latek, zhorSeném fyzickém nebo dusevnim zdravi,

predluzenosti atd.

V této souvislosti je Casto zminovana také skupina 0sob s tzv. ,,dualni diagn6zou®. Jedna se
0 osoby, které kromé diagndzy zavislosti na navykovych latkach maji také diagnézu dalSiho

psychického onemocnéni.

Pravé z divodu mnohocetnosti jejich problémt a potieb se u téchto osob Casto stava, ze
vypadavaji ze sluzeb, jejichz cilova skupina je velmi uzce definovana, ptipadné je definovana
s vyloucenim jiné cilové skupiny. Tedy naptiklad, ze sluzba je poskytovana pouze lidem s
dusevnim onemocnénim, nebo lidem bez domova, ale s vyloucenim osoby zavislych na

navykovych latkach.

Z tohoto divodu pak dochazi k situaci, kdy osoby nejvice ohrozené socialnim vylouc¢enim
jsou ty, které zaroven nejéastéji vypadavaji ze sité¢ podpirnych sluzeb. Ptipadné se jim v
téchto sluzbach nedostane specializované pomoci, kterd by uc¢inné feSila jejich specificky

problém.

Poskytovatelé tedy poukazovali na chybéjicich socialni sluzby, které by poskytovali podporu
lidem s dualni diagn6zou, ptipadné adekvatné reagovaly na dalsi jejich specifické potieby at’
uz formou specializovaného poradenstvi, nebo 1 moznosti ubytovani.

Jako feSeni poskytovatelé navrhovali napiiklad navySeni kapacit domova se zvlaStnim
reZimem pro tyto osoby. Klientim by zde byla poskytovana zdravotni i1 socialni péce, ale také

zde mohou nalézt klid a bezpeci, ktery jim v nocleharnach, ubytovnach a azylovych domech

chybi.
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Na druhou stranu, vzhledem k soucasnym zméndm v poskytovani sluzeb pro osoby bez
domova ve mést¢ Brn¢ je vhodné uvazovat o tom, nakolik vhodnd je pomoc ve formé
piechodného bydleni. Pravé model Housing First, jehoZz pilotni projekt bude v Brné¢ zah4jen v
roce 2017, je v zahrani¢i nejcastéji pouzivan pravé pro pomoc o0sob s mnohocetnymi
problémy. V zahrani¢nich pilotnich projektech, pravé osoby naptiklad s dudlni diagnézou
dosahovali velmi dobrych vysledki v udrzeni si tohoto bydleni (FEANTSA 2013, Busch-
Geertsema 2012). Pokud bude i pilotni projekt Housing First v Brné¢ cilit na skupinu osob s
viceCetnymi problémy, bude mozné mj. sledovat, jak podpora ve formé stabilniho

standardniho bydleni funguje jako zéklad k feSeni dalSich souvisejicich problémd.

V souvislosti se situaci osob s tzv. dualni diagn6zou je mozné také zminit spolupraci Sdruzeni
Prah, které poskytuje sluzby osobam s dusevnim onemocnénim a Poradenského centra
Spole¢nosti Podané ruce, které se zamétuje na uZivatele alkoholu drog a osoby s dudlni
diagnézou. V prtipadé prace s klientem s dudlni diagnézou je sluzba poskytovéana terénni
formou tak, ze za klientem dochézi pracovnici z obou organizaci a maji tak moznost fesit
specifickou situaci klienta komplexngji. Nicmén¢ je nutné také uvést, Ze kapacita této sluzby
je limitovana. Jeji rozvoj komplikuji kromé financi také institucionalni limity, napiiklad
nepiipravenost nékterych zdravotnickych zatizeni spolupracovat na feSeni problému takto

komplexné.

V této oblasti existuje také pracovni skupina, ve které se pravideln€ schazeji pracovnici
organizaci, které pracuji s osobami s dualni diagnoézou. Jak vyplyva také z rozhovorl s
poskytovateli, téma dudlnich diagndz je jiz obecné relativné zndmé, nicméné v této oblasti

jeste neni pftiliS rozvinuta praxe.
Nedostatecna a nedostupna zdravotni péce

S vySe popsanou problematikou spojenou s ,,dualnimi diagnézami* a vicecetnymi problémy
souvisi 1 dalsi zjisténi, ktera se tykaji nedostateCnosti a hlavné nedostupnosti zdravotni péce

pro osoby ohrozZené socialnim vyloucenim.

Poskytovatelé upozoriuji na fakt, Ze nejen uzivani ndvykovych latek, ale i absence stabilniho
bydleni, se vyraznym zptisobem podepisuje na zhorSeni fyzického a psychického zdravotniho
stavu. Uvad¢ji, ze v podstaté skoro vSichni jejich klienti, maji zdravotni potize rizného druhu
a zéroveil maji problém v pfistupu ke zdravotni péci. Dle slov poskytovateli, ale 1 uzivateld
sluzeb si 1ékati své pacienty vybiraji, o pacienty bez domova, ale napiiklad i se zadvaznymi

psychickymi obtizemi ma zajem jen malo z nich. Pfipadné lékati nemaji volnou kapacitu.
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Poskytovatelé v této souvislosti poukazuji na to, Ze sitovani navaznych sluzeb v ramci sité
socialnich sluzeb vnimaji jako pomémé dobrou. Pokud je to potfeba, dokazou klientovi
doporucit jinou sluzbu, ktera 1épe uspokoji jeho potieby. Takto fungujici navaznou sit’ vSak

postradaji ve vztahu ke zdravotni péci.

Dochéazi tak k situacim, kdy osoby, které jsou ve zdravotni péci, ale potiebovali by i péci
socialni, nejsou nikam odkazovani. Jedna se naptiklad o propusténi z nemocnice, kterd mize
slouzit jako zachranna sit’ v krizovych situacich zhorSeni zdravotniho stavu. Po stabilizaci je
vsak pacient propustén bez navazani na naslednou péci. Tato situace se opét mize tykat osob
s fyzickymi, ale 1 vaznymi psychickymi obtizemi. Nedostate¢na navazna sit’ pak vétSinou
ptispiva k tomu, ze se pacienti do zatizeni vraci opakovang, ptipadné se jejich problém stava
chronickym, zafizeni je odmitaji opakované piijimat, pfipadné sami klienti uz se hospitalizaci

vyhybaji, protoze vnimaji, Ze se jejich situace nelepsi.

Nedostatecnd ndvazna sit’ se vSak tyka i situaci, kdy socialni sluzby samotné nemaji kontakt
se zdravotnickymi zafizenimi, na ktera by mohly své klienty odkazovat. Pobytové sluzby,
jakymi jsou naptiklad azylové domy, pozaduji 1€kaiské osvéd€eni o zdravotni zpusobilosti k
pobytu. Tato opatfeni maji za cil zabrénit Sifeni nemoci, je to prevence naptiklad tuberkuldzy
nebo hepatitidy. Osoby, které si chtéji podat zadost o ubytovani tak potiebuji potvrzeni od
lékate, zaroven jim ale neni nabidnut kontakt na lékate, ktery by jim mohl toto osvédceni

potvrdit.

Nékteti poskytovatelé mluvi také o neuspéSném pokusu o zfizeni zdravotniho stfediska na
ubytovné Masna, coz se vSak podle jejich slov nezdafilo z divodu nezajmu lékait. Za
uziteCnou povazuji sluzbu oSetrovatelek, které¢ funguji v rdmci Armady spésy. Spole¢nost

Podané ruce situaci fesi tak, Ze zaméstnava vlastniho psychiatra.
Predluzenost a nedostatek pravniho poradenstvi

Dluhy jsou casto pfic¢inou i disledkem socialniho vylouceni. Poskytovatelé socialnich sluzeb
povazuji za divod téchto problémi velkou dostupnost nevyhodnych ptlij¢ek a nedostatecnou
finanéni gramotnost. Se zadluzenim Uzce souvisi 1 dalSi identifikovany problém —

nedostatec¢né pravni poradenstvi.

Mnozi klienti poskytovatelli socidlnich sluzeb pottebuji pravni servis a poradenstvi. V
soucasnosti je dostupné na nékolika mistech, ale jejich kapacita neni dostatecna. ,,Mné se

treba vraceli klienti s tim, Ze tady ty poradny jim rekli kapacita plna, prijdte pozdéji. Takze
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klient to potrebuje resit hned, takze ta kapacita tam je problém.* N¢které sluzby to fesi
individudlni spolupréci s pravniky a advokatni komorou, ale neni to spolupréce, ktera by tyto
sluzby zprostfedkovala klientim samotnym. Napadem poskytovatelii je oslovit advokatni
kancelafe a nabidnout jim moznost realizace spoleCenské odpovédnosti prostiednictvim

nabidky bezplatného poradenstvi klientiim socidlnich sluzeb.

Diléi problémy osob ohroZenych socidlnim vyloucenim souvisejici se
soucasnym obsahovym nastavenim sluzeb

Dalsi doporuceni jsou praktického razu. Z individualnich i1 skupinovych rozhovori s lidmi bez
domova vzeslo nékolik stiznosti na véci ¢i sluzby, které jim v Brn¢ chybéji. Prvni ze stiznosti
smétuje k nedostatku tlloznych prostort. Vyuziva-li ¢loveék bez domova napiiklad nocleharnu,
nejzéakladnéjsi sluzbu pro lidi v bytové nouzi, musi piijit az vecer (kolem 19 hodiny) a rano ji
zas opustit (kolem 7 hodiny). V mezi¢ase u sebe musi nosit vSechen svillj majetek. Nejenze
hrozi ztrata cennych véci, ale také jde o velmi nepraktickou véc naptiklad pti pracovnich
pohovorech. Ugastnik fokusni skupiny uvedl, Ze diive byla moznost uschovat si véci ve
skiinkach, které byly k dispozici v nocleharnach. V poslednich letech, neuvedl ptfesné kdy,
byly ale skiiiky zruseny. Ulozné prostory na nadrazi nebo v nakupnich stfediscich jsou pro
lidi bez domova piili§ drahé, jejich vyuzivani proto nepfichazi v ivahu. Ulozné prostory jsou
dalezitym mistem bezpeci a soukromi, lidé bez domova si v nich mohou nechéavat 1ékaiskou
dokumentaci nebo penize, aniz by se museli obavat o jejich osud. Respondenti uvedli, ze si
mohou uschovat penize u socidlnich kuratort, aby nemuseli vS§echnu svou hotovost nosit pfi
sob€. Socidlni kuratofi v§ak maji oteviraci hodiny jen tfi dny v tydnu, takZe neni moZnost
vyzvednout si penize kdykoliv je potifeba. Doplnéni noclehdren o skiinky, kde by si mohli

nechavat své véci, uvadeli jako vyrazné zlepSenim jejich situace.

Dalsim praktickym doporucenim jsou vedle skiin€k také dostupné pracky. Respondenti
z fokusni skupiny uvedli, Ze by uvitali $ir$i sit’ finanéné dostupnych pracek po mésté. V
soucasné dobé€ je mozné vyprat si v urcitych socidlnich sluzbach, ty se vSak nachéazi hlavné ve
sttedu mésta. Nedostatek pracek nuti tyto lidi nosit i Spinavé obleCeni, ¢imz se zvySuje riziko
prenosu napiiklad v§i. ObleCeni se nosi, dokud neni tfeba pIn€ vyhodit, pfiCemz nové se
tézko shani. Mohou dostat néjaké u socidlnich kuratort ¢i v socidlnich sluzbach, vzhledem k

absenci pracek jde vzdy ale o kratkodoba feSeni situace.

Stiznost zaznéla také na nedostupnost vetejnych toalet. Je jich mélo a jsou také pomérné

drahé. Vyuziva-li ¢lovek nocleharnu, mize do ni pfijit az vecer, ptes den ji nelze vyuzivat. V
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tuto chvili jsou tedy vefejné toalety jedind moznost, kam si odskocit. V pfipadé opakovaného
uzivani se ale tyto navstévy velmi prodrazi. Pro lidi bez domova jsou vefejné toalety Casto

také mistem, kde mohou vykonat zakladni hygienu, pfipadné¢ si vyprat n¢jaké obleceni.

Problémem je 1 nedostateCna informovanost klienthi o mozZnostech stavajicich sluzeb.

Poskytovatelé by se tak méli zaméfit na vyhledavani a informovani potencialnich klientd.

Na fokusni skupiné také padl navrh ze strany uzivatell sluzeb, aby vznikla néjaka forma
stipendijniho programu. Tento program by byl urCen na podporu lidi, ktefi chtéji zacit
studovat nebo dokoncit skolu. Zejména pro lidi, ktefi nemohou spoléhat na finan¢ni podporu
rodiny a musi tedy chodit na cely uvazek do prace, je moznost studia témet nemozna. Jeden
z uzivateli mél zkuSenost s zadosti o stipendium u IQ Roma servis, ale stipendia jsou

poskytovana pouze pro osoby do 26 let.

3.4.2 Problémy poskytovani pomoci osobam ohroZenych socidlnim

vyloucenim a jejich FeSeni

Bylo identifikovdno nékolik problémil tykajicich se provozniho poskytovani socidlnich sluzeb
— nedostatek financi, vzdjemnd informovanost, vzadjemné spoluprace v socialnim resortu,

meziresortni spoluprace a povaha pomoci.

K nedostatku financi Se poskytovatelé nevyjadrovali obsirn€, poukazovali spi§ na to, ze v
ramci své prace by na efektivni spolupréci s klienty potiebovali vic ¢asu a tim i vic kapacit,

protoze se €asto jedna o feSeni komplikovanych a dlouhodobych zakazek.
Spoluprdce v socidlnim resortu

Jako problematickd se v rozhovorech opakované ukazovala spoluprice v ramci socidlniho
resortu. Tu Ize vSak podle respondentil pomérné snadno piekonat navazanim osobnich vazeb
a koordinovanym pfistupem v realizaci pomoci jednotlivym klientliim. Jako nedostate¢na byla
oznacena spoluprace s Ufadem prace Brno — mésto. Navéazani komunikace s Ufadem prace a
pfitomnost jeho zastupct na pracovnich skupinach by ocenilo vicero poskytovatelt. Divi se
také tomu, ze Utad prace se nepodili na z4dném spole¢ném planovani typu Komunitniho
planovani, nebo Koordinované¢ho pfiistupu k socidlné¢ vyloucenym lokalitdm, 1 piestoze
vyplaci socialni davky a mé pfimy vliv na zaméstnanost a bydleni klientl. Dal$im subjektem,
s kterym by uvitali poskytovatelé vétsi spolupraci, je OSPOD. Zejména co se tyce mladych
dospélych opoustéjicich instituciondlni péci a rodin ohrozenych socidlnim vyloucenim.
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Dal§im vyznamnym subjektem vnimanym pomérné negativné byl Magistrat mésta Brna,
vlivem nekoordinovaného, nejasného pristupu ke koncepcnim a metodickym otdzkam pomoci
cilové skupin€. Toto se ukazalo také béhem realizace vyzkumu, kdy podobné zaméiena
Setfeni byla vykonavana paralelné s naSim. Vytky byly také ke kompetenci a znalostem
praktickych problémi cilové skupiny. Zde by pomohla uzsi spoluprace se subjekty
pomahajicimi cilové skupiné, dlouhodobé a explicitni formulovéni cili a jejich napliovani.
Nekteti poskytovatelé by uvitali vétsi vzajemnou informovanost o nabidce sluzeb a ¢innosti
svych kolegli, prostor pro spole¢nou diskuzi a planovani budouci spoluprace. Vyjadiuji
pottebu ,,spolecné se potkavat®, , sdilet postupy a diskutovat®, , vzdjemné komunikovat*,
., vwyménovat si nazory*“, ,, poskytovat si staze“. V soucasné dob¢ je v tom omezuje nedostatek
kapacit, hlavné Casovych. Poskytovatelé¢ v této souvislosti nezmiiiuji existujici platformy
(Komunitni planovéani a Koordinovany pfistup k feSeni problematiky socidlné vyloucenych
lokalit). Vzajemnd informovanost jim umozni i ndsledné 1épe informovat o moznostech
sluzeb klienty i potencidlni klienty. Uvitali by také tzv. ,krabicku prvni pomoci pro
specifické dil¢i cilové skupiny s informacemi o moznostech pro né. Vyhledavani ve velkém
katalogu sluzeb je pro uzivatele odrazujici. Jako nepiehledné byly oznaceny také internetové

stranky mésta, respektive Odboru socialni péce.

Zaroven zde vSak funguji pracovni skupiny, ve kterych se setkdvaji pracovnici z rtiznych
organizaci, ktefi ve své praxi rozvijeji metodu case managementu, nebo se specializuji na
praci s osobami s tzv. dualni diagnozou. V listopadu také probéhlo prvni setkani socialnich
pracovniki zaméfenych na bydleni. Tyto formy setkdvani pracovnikd, ktefi se zabyvaji
urCitym tématem, pristupem apod. Ize vnimat jako podstatné¢ ptiklady dobré praxe a

spolupréce.

V této souvislosti je dulezité také poukéazat na rozvijejici se praxi participace uZivateli
sluZzeb a osob se zkuSenosti se socialnim vyloucenim. Jedna se napiiklad o skupinu
byvalych i aktudlnich uzivateld drog a alkoholu, kteti se podileji na vypracovani podkladii pro
protidrogovou strategii. Nebo skupinu lidi v bytové nouzi angazovanych v siti Chceme bydlet
a Hnuti pro nové bydleni. Tyto platformy je Ize vnimat jako rozvijejici se moZnost vétsiho
zapojeni uZzivatelll sluzeb a lidi se zkuSenosti se socidlnim vylouceni do planovacich ale 1
rozhodovacich procest ohledné zalezitosti, které se jich bezprostiedné tykaji. Participaci
téchto lidi na komunitnim planovani doporucujeme také jako jeden z dalSich podstatnych

prvki spoluprace v rdmeci socialniho resortu.
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Meziresortni spoluprdce

Jako problematickd byla oznacovana taky spoluprace dalSich resorti zejména zdravotniho,
Skolského a bytového. Na tirovni mésta by méli fungovat multidisciplinarni tymy, které by

vvvvvv

zastupcl socialnich sluzeb, policie, zastupcl meésta, 1€ékard, a jinych dualezitych aktért.
Obdobn¢ doporuceni na ,,nadresortni* feseni komplexnich problémi obsahuje také napiiklad
studie pro zpracovani meéstské protidrogové strategie. Tymy by mohli fungovat v ramci
soucasné struktury Komunitniho planovani anebo Koordinovaného pfistupu k feSeni
problematiky socialn¢ vyloucenych. V tomto ohledu se jako velice piinosna jevi myslenka
vytvofeni ,,Komunitniho pldnu pro mésto Brno“. V rdmci formulovani takového planu by
ptirozené dosSlo k zddanému propojovani dil¢ich komunit, vzijemné informovanosti a
spolupraci. Tento koordinovanéj§i postup v rdmci meziresortni spoluprace by pak mohl
efektivnéji feSit napiiklad identifikované nedostatky v oblasti zdravotni péce, zadosti o
mestské byty, nebo poCty a vzdelavaci potieby déti, které jsou ohrozeny socidlnim

vylou€enim a bydli v nestandartnich podminkéch.

Na vysSe uvedené problémy spoluprace reaguje navrh na sjednoceni méstské politiky v této
oblasti. Podpora kvalitngjs§iho méstského planovani v socidlni oblasti. Naptiklad v oblasti
feSeni bezdomovectvi se v méstskych dokumentech objevuji dvé paralelni protichiidné
strategie. Komunitni plédn je zaméfen na financovani socidlnich sluzeb, které¢ davaji prednost
modelu prostupného bydleni. Model prostupného bydleni vychazi z predpokladu, Ze lidi bez
domova je tfeba na navrat do stabilniho bydleni pfipravit. Pfedpoklada, Ze lidé, ktefi se ocitli
v bytové nouzi, maji vétSinou téZké socidlni problémy, které jim brani samostatné a bez
pomoci bydlet. Tyto problémy by se mély nejprve odstranit, aby doslo ke znovunabyti téchto
kompetenci. At uz je na klienty nahlizeno jako na lidi, ktefi se maji ptizptsobit, nebo
ochrénit, dilezitym znakem je, Ze bydleni v pfirozeném prostftedi je pro né n&jakym
zpiisobem nevhodné a potiebuji na né nejdiive pfipravit (Bubenikovd 2016). Cely proces
probiha v n€kolika stupnich. Nejprve dojde k zachyceni lidi, kteti pfisli o stfechu nad hlavou,
k jejich stabilizaci a poskytnuti zakladnich sluzeb socidlni péce. Funkci krizového bydleni
plni azylové domy ¢i ubytovny s regulovanym ndjmem a doprovodnou socidlni asistenci.
DalS8im je tréninkové bydleni. Jedna se jiz o samostatné byty, je vSak nutné vyuzivat socialni
asistenci. Tréninkové bydleni ma lidi naucit kompetencim potiebnym k bydleni a nasledného

udrzeni bydleni. Poslednim stupném je bydleni v bytech se standardnim reZimem. Na tento
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stupeni se dle principt prostupného bydleni dostanou jen lidé¢, kteti prosli pfedchozimi stupni.
Zasadni nevyhodu tohoto modelu je fakt, ze klienti ¢asto po téchto pomysinych schodech
je pravé selhdvajici postup z formy bydleni v nékteré ze socialnich sluzeb do standartniho
najemniho bydleni. Dochazi k situaci, kdy lidé bez domova dlouhodob¢ zustavaji v ,,bludném
kruhu* riznych forem ubytovani at’ uz v socialnich sluzbach, nebo v komer¢nich ubytovnach.
Pifi opakovaném selhani pii hleddni standardniho bydleni pak dochazi k rezignaci a

prohloubeni socidlniho vylouceni.

Druhym modelem, ktery je v Brné¢ také rozvijen a zakotven v dokumentech je model
»Housing first*. Tento model nevychazi z myslenky, Ze lidi je tfeba na bydleni pfipravit,
naopak je zaloZen na filosofii, Ze bydleni je pravo a maji na n& narok vsichni. Lidi bez
domova neni tfeba ucit ,,jak bydlet®, ale je potfeba jim umoznit bydlet a tim ziskat i stabilitu

pro feseni dalSich problémd.

Tyto dva modely se tedy zaméfuji na feSeni problému bezdomovectvi zcela rozdilnymi
nastroji. Brno ma ve svych dokumentech zakotveny oba pfistupy, coz poukazuje na nejasné
vymezeni cili politik. V rdmci rozvoje sluzeb pro lidi bez domova byl naptiklad koupen diim
na Mostecké ulici, ktery ma byt provozovan jako ubytovna. Vyc¢lenéni celého domu jen pro
lidi bez domova je velka znamka segregace, tudiz je zcela v rozporu s principy ,,Housing
first* a strategii Koordinovaného pfistupu feseni socidlné vylouc¢enych lokalit. Doporuceni je
tedy predevSim v lep$i a hlubsi spolupraci mezi Komunitnim pldnovanim socialnich sluzeb
(KPSS) a Koordinovanym pfistupem feSeni socialné vylouc¢enych lokalit (KPSVL). Ale také
mezi odborem bytovym a odborem socialni péce, stejné tak jako lepsi informovanost v rdmci
odboru socialni péce samotném. Pfestoze by se mohlo zdat, ze vySe popsané ptistupy K feseni
problému bezdomovectvi se tykaji pouze cilové skupiny lidi bez domova, je nutné upozornit
na fakt, Ze absence nebo riziko ztraty bydleni bylo identifikovano jako velmi podstatny
problém u celé skupiny osob ohrozenych socialnim vylou¢enim. Z tohoto divodu ma také
politika v oblasti bydleni a feSeni bezdomovectvi zasadni vliv na celou situaci socialniho
vylouceni.

Zavéerecna doporuceni se tykaji také diikladnéjsi prace s daty a jiZ existujicimi vyzkumy a
analyzami, které ma Magistrat k dispozici, respektive je i jejich zadavatelem. V dubnu 2016
probéhlo s¢itdni rodin ohrozenych bytovou nouzi v ramci Registratniho tydne. Jednim ze

zjisténi je napiiklad to, Ze na izemi Brna je pfiblizn€ 80 komer¢nich ubytoven, ve kterych ziji

65



rodiny s détmi. Poskytovatelé sluzeb vSak v souvislosti se svymi klienty mluvi pouze o
nékolika, vétSinou ,,nechvalné¢ zndmych®, ubytovnach (napt. ubytovna Pohoda, Markéty
Kuncové, Jarni). Tento fakt je mozné vnimat jako jeden z piikladi, jak mize lepsi vyuziti
sebranych dat pfispét ke zkvalitnéni planovani sluzeb a intervenci v ramci riznych resortt a

odboru.

Na pocatku roku 2017 bude mit také Odbor socidlni péce k dispozici podrobnou analyzu a
doporu¢eni pro oblast protidrogové politiky, ktera by se rozhodné méla stat soucasti
Komunitniho planu. Dalsi vyzkumné studie, zejména v oblasti bydleni se chystaji také
Vv pribéhu roku 2017. V ramci mésta Brna jsou tedy k dispozici dillezita data, jejichz vyuziti
muze vyznamnym zpusobem zkvalitnit nejen dil¢i procesy, jakymi je pravé tfeba Komunitni
planovani, ale celkovou Strategii rozvoje mésta. Toto dikladnéjsi vyuziti dat si vSak klade
naroky na dobrou znalost prace s daty kvantitativniho i1 kvalitiativniho charakteru, ale také

dobrou komunikaci a spolupraci napfic resorty, kterych se situace tyka.

Poskytovatelé dale povazuji za dulezité, aby bylo planovani, diskuze a spolecnéa spoluprace
na urovni mésta propojena s pusobenim Jihomoravského Kkraje. , Jestli si néco
naplanujeme, kraj to nemd v akcnim planu, smete to ze stolu a zase se dva roky cekd. To je

dulezité, aby se to nejakym zpiisobem dalo dohromady.
Povaha pomoci

Pomoc osobam ohroZenych socidlnim vyloucenim by se méla realizovat pfes dlouhodobé
programy, které umozni navazani Siroké spoluprace a zejména propracovani stavajiciho
systému. Dulezitym se také ukazala potieba jednoznacného vymezeni ucelu i povaze pomoci
a jejich sdileni, naptiklad vymezenim socidlni prace jako profese umoziujici propojeni
riznych zplsobll pomoci. Pomoc by méla byt poskytovana s predpokladem dlouhodobosti,
spiSe ambulantné, za pomoci individudlniho pfistupu, nejlépe jednoho stalého pracovnika,
ktery bude dobie znat klientovu zZivotni situaci, vénovat pozornost povaze vztahli mezi nim,
klientem a klientovym socidlnim prostiedim a piipadné pfizyvat do spoluprice dalsi
odborniky nebo jiné dilezité osoby a instituce. Jako stéZejni forma pomoci byla
identifikovana standardni forma bydleni, ktera vytvafi dostateCné zdzemi a stabilitu na
zéklad¢ kterého je jednodussi fesit dalsi problémy v Zivotni situaci uzivatell sluzeb a zaroven

je podporuje v samostatnosti a zodpovédnosti.

66



67



4. Analyza poptavky po stavajicich sluzbach a
spokojenosti uZivateld se sluzbami®

V nasledujici kapitole chceme odpoveédét na okruhy otdzek, které souvisi s vyjasnénim (1)
poptavky po socialnich sluzbach, (2) spokojenosti cilové skupiny Osob ohrozenych socidlnim
vyloucenim (OSV) s nabizenymi socidlnimi sluzbami a (3) vyznamnosti jednotlivych stranek
poskytovanych sluzeb pro lepsi uspokojeni potieb klienti. Budeme tedy odpovidat na
nasledujici otazky: Jaké socidlni sluzby ze soucasné nabidky vyuzivaji klienti nejcastéji?
Existuje v cilové skupiné poptavka néjaké nové socialni sluzby? Co by chtéli klienti zménit
na obsahu ¢i zptsobu poskytovani stavajicich socidlnich sluzeb? Dale se pokusime odpovedét
na otdzku, jak jsou klienti socialnich sluzeb z dané cilové skupiny spokojeni s urovni
informovani o nabizenych sluzbach? Jak jsou spokojeni s dostupnosti a koordinaci
poskytovanych socidlnich sluzeb? Jakou maji osobni zkusenost se socialnimi pracovniky a jak
jsou tito pracovnici pro klienty divéryhodni? A kone¢né¢ néas bude zajimat otdzka, jak jsou
Klienti spokojeni s vysledky poskytovanych sluzeb v oblasti jejich socialniho zaclenovani a

rastu osobni nezavislosti.

Informace pro zodpovézeni uvedenych otazek jsme v této zpravé cCerpali z terénniho
vyzkumného Setfeni provedeného pomoci polostandardizovaného Dotazniku analyzy
potiebnosti socialnich sluzeb v mésté Brne. Uvedeny dotaznik obsahoval vedle uzavienych
otazek 1 relativné velkou ¢ast otazek otevienych a svou tematickou strukturou navazoval na
kvalitativni focus group rozhovory, jejichz vysledky byly popsany v predchéazejici kapitole
vyzkumné zpravy. Zakladni vyhodnoceni souvislosti poznatkll z téchto riznych zdroju je
provedeno v zavérech a doporuéenich této zpravy. Nicméné detailni posouzeni souvislosti
poznatkl z uvedenych dvou zdrojii informaci zatim nebylo provedeno. Popis a analyza téchto
souvislosti mize proto probihat paralelné¢ jak v rdmci naseho dalSiho zpracovani dat, tak i

v ramci diskusi pracovnich skupin pfipravy komunitniho planu socialni sluzeb.

Pii dotaznikovém terénnim Setfeni bylo osloveno celkem vice nez 500 uZzivatelli socidlnich
sluzeb v mésté¢ Brn¢, kteti spadali do péti predem stanovenych cilovych skupin. Na
dotazovani odpovédélo souhrnné 279 respondentli. Navratnost uplnych zaznamovych archli
byla 55 procent (274 zaznamovych archii). Vybérovy soubor byl vytvofen metodou

stratifikovaného ndhodného vybéru, kdy na zéklad€¢ predem zadané definice cilové skupiny

6 Autofi kapitoly jsou: Doc. PhDr. Jifi Winkler, Ph.D., Mgr. Martin Zizlavsky, Ph.D.
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jsme vytvotili 5 vybérovych skupin osob se stejnymi identifikaénimi vlastnostmi, které
identifikovali soubézn¢ poskytovatelé i klienti (kritérium pro ,stratum® = bezrozporné
zafazeni do cilové skupiny klienti poskytovatelem i1 respondentem). Redlny vybér (po
navratnosti zaznamovych archti) svou celkovou strukturou odpovidd ptivodné planovanym
podiliim zastoupeni jednotlivych cilovych skupin pro ndhodny vybér osob. Pro cilové skupiny
Seniofi; Mladez, déti, rodina (MDR) a Dalsi osoby ohrozené socidlnim vylouc¢enim (OSV)
jsme urcili podil 20 procent vybérového souboru. Pro cilovou skupiny Osoby se zdravotnim
postizenim (OZP) jsme stanovili oCekavanou relativni cetnost 30 procent vybérového
souboru. Ditvodem byla velka vnitini diferenciace této cilové skupiny a moznost statistického
zpracovani vysledkt pro podskupiny.’ Pro cilovou skupinu Osob s duSevnim onemocnénim
(ODO) jsme po diskusi s poskytovateli sluzeb stanovili podil 10 procent vybérového souboru.
Divodem bylo zpochybnéni dostupnosti vétsiho mnozstvi dostatecné relevantnich
respondentll pro dané oblasti hodnoceni socidlnich sluzeb. Skute¢né podily zastoupeni
respondentl z jednotlivych cilovych skupin ukazuje tabulka P1.10. Z tabulky vyplyva, ze asi
6 procent respondentli nebylo mozné jednoznaéné zaradit do cilovych skupin. Existuji divody
pfedpokladat, ze jde ve vétsi mife o respondenty odpovidajici cilovym skupinam ODO, OSV
a Seniofi.

Tabulka P1.10 Cilova skupina

Abs. cetnost Rel. ¢etnost
Seniofi 61 22,26
Déti, mladeZ a rodina 57 20,80
Osoby se zdravotnim postizenim 86 31,39
Osoby s duSevnim onemocnénim 20 7,30
Dalsi osoby ohrozené socialnim vylou¢enim 34 12,41
Neuvedeno 16 5,84
Celkem 274 100

Pramen: vyzkum APSS, 2016

Primérny vek respondenti celého vybérové souboru je 46 rokd a rozloZzeni podle véku

ukazuje na vétsi zastoupeni star$i populace. V populaci respondentl ve véku 65 let a starSich

" Definice cilové skupiny OZP zahrnuje relativng uzaviené kategorie osob z t&lesnym a smyslovym postizenim,
osob se zdravotnim postiZzenim a osob s mentalnim postizenim. Zdroje socialnich problému osob z téchto
ruznych kategorii byvaji velmi odlisné.

8 Kategorie osob, ktefi neuvedli svou cilovou skupinu, reprezentuje ptipady, kdy soub&zné zatazeni do cilové
skupiny, které provedli poskytovatelé sluzeb a jejich klienti, bylo rozporné, nebo kde zatazeni klientd do cilové
skupiny zcela chybi. Coz podle vybranych tazateli mohlo souviset s nemoznosti zjistit u klienta jeho nazor nebo
s tim, Ze nektefi tazatelé tuto polozku dotazniku nevyplnili.
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je vice nez 25 procent dotazovanych, coz je vyssi podil této vékové kategorie nez v ramci celé
populace mésta Brna. Vedle toho z pfedlozenych dat vyplyva, ze ne vSichni respondenti
z vékové kategorie 65 let a vice se sami zafadili do cilové skupiny Seniofi. Je myslim
potfebné upozornit na to, ze tito nezarazeni mezi Seniory tvoii necelé 3 procenta z dané
veékové kategorie, coz je podle naSeho nazoru az necekané malo vzhledem k opakované
potvrzované skutecnosti, ze mezi seniory lze Castgji identifikovat provazany charakter

problémt a kombinaci postizeni riizného druhu.

Tabulka P1.11 Vékova kategorie

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
1-10 9 3,28
11-20 31 11,31
21 -30 38 13,87
31-40 52 18,98
41 -50 40 14,60
51-60 25 9,12
6170 19 6,93
71-80 21 7,66
81-90 29 10,58
91 a vice 8 2,92
Neuvedeno 2 73
Celkem 274 100

Pramen: vyzkum APSS, 2016

4.1 Dalsi osoby ohroZené socialnim vyloucenim

(n=34)
4.1.1 Sociodemografické znaky

UZzivatelé socialnich sluzeb pro OSV Vv nasem souboru maji primérny vék 38 let a v pievaze
jsou klienty socialnich sluzeb muzi. Zatimco v cilové skupiné OSV je podil zastoupeni muzt
pfiblizné¢ 74 procent a pomér mezi muZi a Zenami je piiblizné 3 : 1, v celém vybérovém
souboru je uvedeny pomér témét vyrovnany a zZeny tvoii 54 procenta celého souboru. Cilova
skupina OSV je typicky zastoupena muzi. Zajimavym udajem je délka vyuzivani socialnich

sluzeb pro uvedenou cilovou skupinu. Tabulka P3.1 ukazuje, Ze osoby ohrozené socialnim
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vylouc¢enim uzivaji sledované sluzby krat$i dobu nez klienti z ostatnich cilovych skupin. V
pruméru pfiblizné 2 roky, zatimco respondenti v celém vybérovém souboru vyuzivaji
socialnich sluzeb v priméru témeér Ctyti a pil roku. Vzhledem k rozlozeni véku dotazovanych
osob ohrozenych socialnim vylou¢enim lze ovSem jen obtizné uréit né&jaké typické vékové

obdobi, kdy respondenti za¢inaji uzivat nabizené sluzby pro uvedenou cilovou skupinu.

Tabulka P3.1 Doba vyuzivani socialnich sluzeb a vek klientt

Proménna N [Primér Sm. odch. Minimum [Maximum
Délka vyuZivani sluZeb (mésice) 34| 249 31,11 1 144
Vék (roky) 34| 38,12 12,45 16 61

Pramen: vyzkum APSS, 2016

Tabulka P3.2 Pohlavi OSV

Abs. Cetnost Rel. ¢etnost
Muz 25 73,53
Zena 9 26,47
Celkem 34 100

Pramen: vyzkum APSS, 2016

Respondenti ze zkoumané cilové skupiny uZzivateli socidlnich sluzeb (OSV) se vyznacuji
velkym vékovym rozptylem a plochym rovnomérnym rozdélenim, které zahrnuje ve stejné

mife mladé muze ve véku 20 az 40 let 1 star$i muze ve véku 41 az 60 let.

Tabulka P3.3 V¢kové kategorie OSV

Abs. ¢etnost Rel. ¢etnost

11-20 3 8,82
21 - 30 9 26,47
31 -40 6 17,65
41 - 50 9 26,47
51 - 60 6 17,65
61 - 70 1 2,94
Celkem 34 100

Pramen: vyzkum APSS, 2016

Na rozdil od veku je charakteristickym znakem osob ohroZenych socidlnim vyloucenim
V naSem souboru vzdélani. Prakticky vSichni respondenti dosahuji jen zakladniho vzdélani
nebo jsou stfedoskolaci s maturitou nebo vyucenim. Z hlediska nejvyssiho dosazeného
vzdélani je na$ soubor tedy velmi homogenni. V této souvislosti se da upozornit na
opakované potvrzovanou souvislost mezi vékem, vzdélanim a jeho disledky pro uplatnéni
clovéka na trhu prace. Tato souvislost se ukazuje i u naSich uzivateld: ¢im bylo zakladni

vzdélani pro star§i uzivatele socidlnich sluzeb, tim je stfedosSkolské vSeobecné vzdélani
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S maturitou pro mladsi Cleny cilové skupiny. Z hlediska mozZnosti jejich uplatnéni na

pracovnim trhu nejvyssi dosazeny stupenl vzdélani neskytd vyznamné zaruky zaméstnatelnosti

na souc¢asném pracovnim trhu. Tuto souvislost v nasem souboru dokresluje i skute¢nost, Ze

jen pét Clent cilové skupiny OSV z celkového poctu 34 je zaméstnano na plny uvazek. Asi

dve tretiny s celkového poctu jsou aktudlné nezaméstnani a vice nez polovina bere néjaky

druh davky socialni pomoci. Piiblizné kazdy Sesty ¢len dané cilové skupiny pobird invalidni

Tabulka P6.3 Nejvyssi dosazené vzdélani

Abs. Cetnost Rel. Cetnost

Neukoncen¢ zakladni, bez vzdélani 1 2,94
Zakladni 16 47,6
Stfedni odborné, vyucen 9 26,47
Stfedni odborné s maturitou 8 23,53
Celkem 34 100
Pramen: vyzkum APSS, 2016
Tabulka P6.4 Povolani, zaméstnanecky status

Ano| Ne
Samostatny/a podnikatel/ka 0| 34
Zaméstnan na plny uvazek 5| 29
Zameéstnan na ¢asteCny tivazek 41 30
Jsem nezamé&stnany/a 22 | 12
Jsem ve starobnim dichodu 1] 33
Jsem v invalidnim dichodu 5| 29
Jsem na rodi¢ovské dovolené 0] 34
Dité / zak (0-15 let) 0| 34
Student (16-26 let) 2| 32
Ostatni zavislé osoby (socialni davky, ptispévky) 18 | 16
Osoby s vlastnim zdrojem obZivy (renta, stipendium, vynosy z majetku nebo z| 0| 34
uspor)

Pramen: vyzkum APSS, 2016

Tabulka P6.5 Snizena sobéstactnost

Abs. Cetnost Rel. ¢etnost
Nejlehci 1 2,94
Ne 23 67,65
Nevim 1 2,94
Neuvedeno 9 26,47
Celkem 34 100
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nebo starobni diichod. Ponékud piekvapivé je v této souvislosti, Ze jen jeden z 34 respondenti
OSV vykazuje snizeny stupen sobéstaCnosti. Témér jedna tfetina vSak na otazku

neodpovédéla nebo nevédéla, zda ma snizeny stupenl sobéstacnosti.
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Bytova situace klientt OSV je také jasné vyhranéna. Pfevazna ¢ast z nich preziva bez stalého
domova nebo v mésté Brné¢ vyuziva pobytovych sluzeb. Jen necelych 10 procent zije
Vv pronajatém byté. Tato socioekonomicka charakteristika a situace Vv pfijmech naznacuje
zdroje problémii uvedenych klienti socidlnich sluzeb. Typickym predstavitelem této cilové
skupiny je tedy mladsi ¢i star§i muz se zakladnim vzdélanim bez trvalého zaméstnani. Jde o
bezdomovce, ktery bud’ vyuziva pobytové sluzby ve mésté, nebo pieziva bez domova a

potadné stiechy nad hlavou.

Tabulka P6.6 Bytova situace OSV

Abs. Cetnost Rel. ¢etnost
Byt/dim v pronajmu 3 8,82
'V pobytovych sluzbach 15 44,12
Bez stalého domova 16 47,6
Celkem 34 100

Pramen: vyzkum APSS, 2016
4.1.2 Vyuzivané sluzby

Pti dotazovani jsme zjistovali, jaké typy sluzeb ¢i socidlnich aktivit respondenti uzivali
Vv pribéhu roku 2016. Dotazovani mohli uvést vycet vSech sluzeb, které v tomto obdobi
vyuzili. Pokud pii dotazovani uvedli vice typt sluzeb a aktivit nez jednu, méli urcit potradi
dulezitosti téchto sluzeb podle jejich vlastniho uvazeni. Nize uvedeny seznam sluzeb (aktivit)
nejdulezitéjsi. Ukazuje se jasna souvislost mezi typové vyhranénym charakterem zivotni
situace klienti dané cilové skupiny a vybérem nékolika socidlnich sluzeb, které uzivatelé
mezi sebou Casto kombinuji. Vyuzivané sluzby se vétSinou vztahuji k zajisténi obydli a

zakladni péce, nebo k feseni potizi spojenych s drogovou zavislosti.

Tabulka P6.11 Cetnosti vyuziti socialnich sluzeb

Ano| Ne
Z4dal/a jsem socialniho poradce o radu nebo informace. 24 | 10
Piespavani a zakladni hygiena v noclehdrné 22| 12
Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionafe... 18 | 16
Azylové domy 18 | 16
Krizova pomoc (i telefonickd) 15| 19
VyuZival/a jsem sluZeb terénni socidlni préce. 9| 25
Kontaktni centrum kazdodenni péce 9| 25
Navstivil jsem tzv. nizkoprahové zatizeni. 7| 27
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Bydlim v chranéném bydleni. 5| 29
Pracoval/a jsem v socialné terapeutické diln¢. 41 30
Socialn¢ aktivizacni sluzby 4| 30
Dochazka do interven¢niho centra 41 30
Roznaska jidla nebo jina pomoc pecovatelské sluzby 1| 33
Osobni asistence nejméné na ¢ast dne 1] 33
Tlumocnické, prekladatelské a privodcovské Cinnosti. 0| 34
Rané péce pro déti se zdravotnim postizenim a jejich rodice 0| 34
Sluzby nasledné péce 0| 34
Odlehcovaci sluzby pomahajici neformalnim pecovateltim. 0| 34
Domovy pro seniory / domovy se zvlastnim reZimem 0| 34

4.1.3 Spokojenost se socialnimi sluzbami

Odpovédi na otazky po spokojenosti se socidlnimi sluzbami jsme rozdélili do nékolika
oblasti. Nejprve jsme zjistovali, jak jsou klienti z dané cilové skupiny spokojeni s irovni
informovani o nabizenych sluzbach? Zjistili jsme vcelku malou spokojenost
s informovanim o nabidce terénnich socidlnich sluzeb ve mésté Brné, ale také se projevilo, ze
cast dotazovanych nemd povédomi o ambulantnich ani pobytovych sluzbach u
profesionélnich poskytovatelti. Respondenti prokazuji velmi malé povédomi o tom, co je a jak

probiha komunitni planovani.

Dale se ukazalo, Ze respondenty z fad uvedené cilové skupiny pfili§ nezajimaji informace o
pravni formé poskytovatele. Vysledky ukazuji, ze maji spiSe dobrou znalost na koho se obratit
Vv piipad¢ potieby ziskat zdkladni informace. Median v tabulce P6.12 ukazuje stfedni hodnotu
Vv rozloZeni vSech odpovédi. Ma signalni funkci pro urceni typické odpovédi respondenti

podle legendy uvedené pod tabulkou.

Tabulka P6.12 Spokojenost s informacemi o socidlnich sluzbach v Brné (n = 29)

Median | Praimér | Sm. odchylka

Mate predstavu o nabidkdch terénnich socidlnich 2 2,72 1,58
sluzeb v Brn¢ (napf. pecovatelska sluzba).

Vite, jak probihd komunitni pldnovani socialnich sluzeb v 1 1,52 0,91
Brné.
Potiebujete poradit s vybérem sluzeb, aby byly vice §ité na 2 2,52 1,7

miru pro Vase individudlni potieby.

Vyuzivate sluzby poskytované méstem nebo neziskovymi 5 4,1 14
organizacemi vice nez sluzby soukromych poskytovatelil.
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Ptesné rozliSujete rizné pravni formy zfizovateli a 1 1,93 1,62
poskytovatelli socidlnich sluzeb.

Vite na koho se obratit, kdybyste chtél/a zlepsit kvalitu 4 3,59 1,64
pomahajicich ¢innosti, které vyuzivate.

Mate predstavu o nabidce ambulantnich a pobytovych 2 2,86 1,77
sluzeb u profesionalnich poskytovatel v Brné.

Vyuzivate stfidavou pomoc formalnich pecovatell 2 2,59 1,62
(socialni pracovnice) a neformalnich pecovateli (pomoc

rodiny, ptatel).

Predev§im vyuzivate kontakty a pomoc vasi rodiny a 2 2,52 1,64

vasSich pratel.

Legenda: 1 — rozhodné ne; 2 — spise ne; 3 — nemohu se rozhodnout; 4 — spiSe ano; 5 —

rozhodné ano

Za druhé jsme zjistovali, jakou maji respondenti osobni zkuSenost s kontaktnimi

socialnimi pracovniky a jak jsou tito pracovnici pro klienty divéryhodni? Klienti vcelku

projevuji spise spokojenost s transparentnim a ohleduplnym chovanim socialnich pracovnikd.

Projevuji témto pracovnikim spiSe duvéeru, 1 kdyZ velikost smérodatné odchylky ukazuje, ze

¢ast respondentl ma také kriti¢téjsi postoje k poskytovateld sluzeb.

Za treti jsme zjiStovali, jak jsou Kklienti spokojeni s dostupnosti a koordinaci

poskytovanych socidlnich sluZzeb? Ukazalo se, Ze v soucasnosti vyuZivaji sluzeb spiSe

jednoho poskytovatele a koordinace mezi riznymi uzivanymi aktivitami je tudiz vétSinou

obtizn¢ hodnotitelnd. Respondenti se také shoduji v tom, Ze nevyuzivaji k pfivolani sluzeb

informacni ¢i asistivni technologie, které se v posledni dob¢ Casto diskutuyi.

Tabulka P6.13 Spokojenost se socidlnimi pracovniky (n = 17)

Median | Primér | Sm. odchylka
Socialni pracovnici pfi této sluzbé vzdy respektuji vase 4 4,18 0,88
prani.
Socialni pracovnici vam tekli, jak vam budou poméhat. 5 4 1,46
Duvétujete socialnim pracovniklim, ktefi se o vas staraji, 5 4,18 1,29
ze vedi co a jak d¢lat.
V soucasnosti pro vas v ramci této socidlni sluzby zajistuje 4 3,76 1,3
profesiondlni pomoc vice riznych poskytovatelt.
Pomoc od riznych poskytovatell je vzdy koordinovana a 3 3,18 1,07
navazuje na sebe.
Vyuzivate rizné informacni a signaliza¢ni technologie pro 1 2,18 1,88
kontakt s pomdhajicim pracovnikem (napi. telefon na
méstskou policii).

Legenda: 1 — rozhodné¢ ne; 2 — spise ne; 3 — nemohu se rozhodnout; 4 — spiSe ano; 5 —

rozhodné ano
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Ambulantni sluzby jsou pro né z hlediska vzdalenosti spiSe dostupné. Cast respondentii se
vSak vtomto hodnoceni nemuize rozhodnout. Terénni pracovnici klientim spiSe vénuji
dostatek casu, 1 kdyz i1 toto hodnoceni jevice kritické nez u ostatnich cilovych skupin

socialnich sluzeb.

Za ¢tvrté nas zajimala otazka, jak jsou klienti spokojeni s vysledky poskytovanych sluzeb
v oblasti jejich socidlniho zaclefiovani a riistu osobni nezavislosti. Respondenti ukazuji
jistou nejednoznacnost pii posouzeni pokryti stavajici poptavky po jimi vyuzivanych sluzbach
v mésté Brn€. Jedna Cast z nich se domniva, Ze poptavka spiSe neni uspokojena a druha ¢ast
se nemuze ve své odpovédi jednoznacné rozhodnout nebo nedokaze potiebny rozsah sluzeb
odhadnout. Klienti se domnivaji, ze ve vysledku sluzba spise pomaha k aktivnéjSimu zapojeni

do zivota a v obecné formulaci vyjadiuji spiSe spokojenost s uzivanymi sluzbami.

Tabulka P6.14 Spokojenost s poskytovanim sluzby (n = 15

Median | Primér | Sm.

odchylka
Vzdalenost od vaseho domova k mistu, kde je vam sluzba 4 3,27 1,87
poskytovana, je pro vas vyhovujici.
Pro lepsi zajisténi socidlni pomoci jste ochoten/ochotna 1 2,27 1,75
zm¢énit i vase bydleni.
Pracovnici maji priméfeny dostatek cCasu, aby vam 5 3,87 1,3
pomohli.
Domnivate se, ze tato sluzba vice mén¢ pokryva poptavku 3 2,93 1,39
osob, které ji v Brné potiebuji.
Celkov¢ jste v tomto roce spokojeny/a s poskytovanou 5 4,13 0,99
socialni sluzbou.
Tato sluzba vam pomdha aktivnéji se zapojit do Zivota, 4 4 1,2
zvySuje vase Zivotni moznosti.

Legenda: 1 — rozhodné ne; 2 — spiSe ne; 3 — nemohu se rozhodnout; 4 — spise ano; 5 —
rozhodné ano

4.1.4 Ocekavani klientii o potiebnosti sluzeb

Nasledujici ukazatel ptfi hodnoceni poskytovanych sluZzeb matematicky porovnava soucasny
stav uspokojeni s normativnim ocekavanim klientdl, jak by mél byt klient s danou sluzbou
spokojen v budoucnosti. Ukazatel tak vlastné¢ vyjadiuje respondentovu piedstavu o
naléhavosti ¢i dulezitosti zlepsSit uspokojeni klientskych potieb v dané oblasti. Primérné
hodnoty vytvotené¢ho indexu mohou nabyvat kladnych nebo zapornych hodnot. Pokud primér

indexu vykazuje kladnou hodnotu, je potfeba respondentli neuspokojena, a to tim vyznamnéji,
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¢im je tato hodnota vyssi. Pokud ma primér zapornou hodnotu, je zlepSeni uspokojeni se
sluzbou nedutlezité, neaktudlni ¢i nevyznamné. Z nésledujicich vysledk vyplyva, ze podle

respondentt je:

- vyznamné neuspokojena potireba informaci o procesu komunitniho planovani;

- pro ¢ast respondentl je potiebné zlepsit predstavu klient o nabidkach terénnich, ambulantnich i
pobytovych socialnich sluzeb,

- ¢ast respondenti pocituje potiebu rozliSovat pravni formu poskytovateli sluzeb

- respondenti pocituji jako vyznamné zlepsit pokryti socidlnich sluzeb souvisejicich s bydlenim

- chtéli by zlepsit divéryhodnost vztahli mezi klienty a socialnimi pracovniky

- pokladaji za potiebné zvétsit rozsah ¢asu vénovany socialnimi pracovniky klientim

- povazuji vcelku za dulezité zlepsit pokryti stavajici poptavky po nabizenych sluzbach

- chtéji, aby sluzby vice pfispivali k aktivizaci klientd ve spole¢enském Zivoté

Naopak zaporné ¢i nulové hodnoty indexu ukazuji, Ze respondenti:

- neciti potfebu rozliSovat mezi obecnim, neziskovym, ¢i soukromym sektorem poskytovani
socialnich sluzeb;
- za neduleZitou povazuji potifebu stéhovani, aby sluzby pro né byly dostupné;jsi

Tabulka P6.15 Informace o socidlnich sluzbach v Brn€. O¢ekavani (n =23)

Median | Primér | Sm.

odchylka
Mate predstavu o nabidkach terénnich socidlnich 0 1,52 3,06
sluzeb v Brn¢ (napft. pecovatelska sluzba).
Vite, jak probiha komunitni pldnovani socidlnich sluzeb v 5 4,04 3,44
Brné.
Potfebujete poradit s vybérem sluzeb, aby byly vice Sité 0 0,52 3,65
na miru pro VaSe individudlni potteby.
Vyuzivate sluzby poskytované méstem nebo neziskovymi 0 -1,09 3,16
organizacemi vice nez sluzby soukromych poskytovateli.
Piesn€ rozliSujete rGzné pravni formy zfizovatell a 1 2,96 3,25
poskytovatelli socidlnich sluzeb.
Vite na koho se obratit, kdybyste chtél/a zlepsit kvalitu 0 1,78 4,35
pomahajicich Cinnosti, které vyuzivate.
Mite predstavu o nabidce ambulantnich a pobytovych 0 2,04 4,28
sluZeb u profesiondlnich poskytovateli v Brné.
Vyuzivate stfidavou pomoc formalnich pecovatell 0 1,61 4,35
(socialni pracovnice) a neformalnich pecovatelti (pomoc
rodiny, pfatel).
PredevS§im vyuzivate kontakty a pomoc vasi rodiny a 0 2,09 5,48
vasich pratel.

Legenda: Skala v intervalu <-10,10>. Zaporna hodnota ukazuje piili§né uspokojeni potieby;
Nulovéa hodnota ukazuje uspokojeni potieby; Kladna hodnota ukazuje nedostatecné
uspokojeni potieby.
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Tabulka P6.16 Ptistup socialnich pracovniki. O¢ekavani (n = 13)

Median | Primér | Sm.

odchylka
Socialni pracovnici pii této sluzbé vzdy respektuji vase 0 1,85 2,3
prani.
Socialni pracovnici vam tekli, jak vam budou pomahat. 0 2,46 3,45
Duvérujete socidlnim pracovnikiim, kteti se o vas staraji, 0 2,62 3,66
ze vedi co a jak d¢lat.
V soucasnosti pro vds v ramci této socialni sluzby 0 0,62 3,82
zajistuje  profesiondlni  pomoc  vice  riznych
poskytovateltl.
Pomoc od riiznych poskytovateld je vzdy koordinovana a 0 1,38 2,18
navazuje na sebe.
Vyuzivate razné informacni a signalizacni technologie 0 1,77 2,86
pro kontakt s pomahajicim pracovnikem (napft. telefon na
meéstskou policii).

Legenda: Skéla v intervalu <-10,10>. Zaporna hodnota ukazuje pfilisné uspokojeni potieby;
Nulové hodnota ukazuje uspokojeni potfeby; Kladna hodnota ukazuje nedostatecné
uspokojeni potieby.

Tabulka P6.17 Poskytovani socialni sluzby. O¢ekavani (n = 12)

Median | Primér | Sm.

odchylka
Vzdalenost od vaseho domova k mistu, kde je vam sluzba 0 2,25 3,08
poskytovana, je pro vas vyhovujici.
Pro lepsi zajisténi socidlni pomoci jste ochoten/ochotna 0 0,58 2,23
zm¢enit i vaSe bydleni.
Pracovnici maji pfiméfeny dostatek casu, aby vam| 3,5 3,25 5,05
pomohli.
Domnivate se, ze tato sluzba vice mén¢ pokryva poptavku 0 2,92 4,03
osob, které ji v Brné potiebuji.
Celkové jste v tomto roce spokojeny/a s poskytovanou 0 2,67 3,39
socidlni sluzbou.
Tato sluzba vdm pomaha aktivngji se zapojit do Zivota,| 1,5 2,75 3,19
zvySuje vase Zivotni mozZnosti.

Legenda: Skala v intervalu <-10,10>. Zaporna hodnota ukazuje piilisné uspokojeni potieby;
Nulova hodnota ukazuje uspokojeni potieby; Kladna hodnota ukazuje nedostatecné
uspokojeni potieby.
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4.2 Osoby ohrozené socialnim vyloucenim a ostatni cilové
skupiny

Nasledujici ukazatele a jejich grafické znazornéni poskytuji srovnédni o hodnotach
zjiStovanych postoju, vlastnostech chovani ¢i jejich dimenzich K poskytovanym socidlnim
sluzbam podle jednotlivych cilovych skupin. V nasledujicich odstavcich budeme prezentovat:
(1) orientaci klienti na formalni ¢i neformalni (rodinné) poskytovani pomoci a spoléhani se
pii vyuzivani sluzeb spiSe na kolektivni solidaritu spolecnosti nebo spiSe na rodinnou a
domaéci péci. (2) Adekvatnost ¢i cilenost poskytovanych socialnich sluzeb vzhledem ke stupni
snizené sobé&stacnosti klientl. (3) Vybérovost ¢i rozsah sluzeb, ktery ukazuje pocty klientd
dané cilové skupiny, kteti vyuzili jednotlivé druhy socidlnich sluzeb a vybrané typické
kombinace vice sluzeb. (4) Rozsah a intenzita sluzeb je ukazatel, ktery ukazuje na
spokojenost s rozsahem a intenzitou péce socialnich pracovniku podle jednotlivych cilovych
skupin. (5) Dulezitost potfeby klientli zlepsit rozsah a intenzitu péce podle jednotlivych
cilovych skupin. (6) Spokojenost s aktivaénimi vysledky sluzeb a s rozSifenim moznosti
uplatnéni v zivoté. Soucasti této informace je také predstaveni dulezitosti uZivatelského
hodnoceni vysledkii socialnich sluzeb pro jejich celkové hodnoceni. (7) Spokojenost
s podminkami poskytovani socialnich sluzeb pro jednotlivé cilové skupiny, vedle prostorové
dostupnosti je zde zjisStovana i ochota klienti néco samostatné udélat pro lepsi zajiSténi
sluzeb. (8) Spokojenost klientd s jejich vztahem se socidlnimi pracovniky poskytujicimi
sluzby a dilezitost potieby zlepsit tyto vztahy. (9) Spokojenost se zpisobem komunikace
klienta a poskytovatele sluzby a s koordinaci sluzeb vramci organizaci, které sluzby

poskytuji. Vyhodnoceni dilezitosti potieby klientti komunikaci zlepsit.
4.2.1 Orientace na rodinu versus kolektivni solidaritu pri vyuzivani sluzeb

Proménné, které méfily orientaci klientli spiSe na kolektivni solidaritu pfi poskytovani pomoci
a vyuzivani sluzeb, byly slouceny pomoci statistické procedury ,analyza hlavnich

komponent* do nasledujicich dimenzi.

Dimenze 1. Institucionalni péce

b) profesionalni poskytovatelé (sluzby);

e) péce v soukromém pobytovém zatizeni;

f) péce v pobytovém zafizeni mésta nebo kraje

g) péce v neziskovém pobytovém zafizeni

h) zajem o ambulantni péci, tj. ochota vyuZivat napt. denni centra atd.
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Dimenze 2. Rodinnd a domdci péce

a) rodina; ptibuzni

c) vyuzivani kombinace rodiny a profesionalni pomoci;

d) ocekavani péce doma (doziti v domacim prostredi);

d1h Vyuzivate stfidavou pomoc formalnich pecovatell (sociadlni pracovnice) a neformalnich
pecovatell (pomoc rodiny, pratel).

d1i Predevsim vyuzivate kontakty a pomoc vasi rodiny a vasich pratel.

Pozici jednotlivych cilovych skupin v orientaci na rodinu a kolektivni solidaritu ukazuje

obrazek 1. Vyplyvaji z n€j nasledujici zavéry:

e Zdravotné postiZzeni davaji prednost domaci, rodinné péci pred péci v organizacich.

e DalSi osoby ohroZené socialnim vylouc¢enim davaji pfednost péci v organizacich. Orientace
na rodinné pfislusniky je v této skupiné klientli pravdépodobné nejvyraznéji narusena.

e Seniofi, jak se zd3, prozivaji urcité dilema, nedavaji pfednost ani rodinné a domaci péci, ani
péci v institucich.

e Klienti z cilové skupiny Déti, mladez a rodina ddvaji prednost kombinaci rodinnych a
domdcich sluzeb se sluzbami v organizacich a institucich.

e Dusevné nemocni klienti spiSe nepreferovali rodinnou a domdci péci, ale jejich postoj
k vyuzivani institucionalni péce byl spise nevyhranény.
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Obrazek 1 Rodina a kolektivni solidarita pfi vyuZzivani sluZeb cilovymi skupinami
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4.2.2 Adekvatnost sluzeb

Adekvatnost socialnich sluzeb vyuzivanych pfislusniky jednotlivych cilovych skupin ukazuje
podil primérného poctu riznych sluzeb vyuzivanych klienty s urCitym stupném snizené
sobéstacnosti v dané cilové skupiné k primérnému poctu riiznych sluzeb vyuzivanych klienty
se stejnym stupném snizené sobéstacnosti ve vSech cilovych skupinach.

Tabulka 1 Adekvatnost socialnich sluzeb podle stupné snizené sob&stacnosti

Seniofi | Rodina, déti | Zdravotné | DuSevné€ | Dalsi ohroZeni soc.

a mladez postizeni | nemocni | vylouenim
Sobéstacni 0,74 0,94 1,10 1,23 1,16
Stupen 1 1,25 0,28 0,83 - 1,94
Stupen 2 1,21 - 0,85 2,12 -
Stupen 3 0,87 - 1,04 1,00 -
Stupen 4 0,68 - 1,21 - -

Ukazatel adekvatnosti sluzeb upozoriiuje na pomérné vysokou citlivost (primérny pocet
sluzeb) poskytovanych sluzeb ¢lentim této cilové skupiny. Je srovnatelna s primérmym
poctem sluzeb poskytovanym s dusevnim onemocnénim a se zdravotnim postizenim. Zacileni
sluzeb k osobam se snizenym Stupném sobéstacnosti nelze interpretovat. V cilové skupiné

OSV byl identifikovan jen jeden respondent s touto vlastnosti.
4.2.3 Vybérovost sluzeb

Vybérovost sluzeb ukazuji pocty klientli dané cilové skupiny, ktefi vyuzili jednotlivé druhy
socidlnich sluzeb a vybrané kombinace vice sluzeb. Ze vSech logicky moznych kombinaci

vice sluzeb byly vybrany kombinace sluZeb s nejvétsimi ¢etnostmi.

Tabulka 2 Pocet klientil v cilové skupiné seniofi vyuZivajicich jednotlivé sluzby

Ano | Ne
Domovy pro seniory/domovy se zvlaStnim rezimem 30 31
Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socidlni prace (doma u klienta, na ulici atd.) 19 42
Sociéln¢ aktivizacni sluzby (ndcvik socialnich dovednosti obecn¢) 19 42
Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace 15 46
Roznéska jidla nebo jind pomoc peCovatelské sluzby 14 47
Navstivil/a jsem centra denni péCe, centra dennich sluzeb, denni stacionare atd. 13 48
Odleh¢ovaci sluzby poméhajici neformalnim pecovatelim 12 49
Pracoval/a jsem v socialné¢ terapeutické diln¢ (u€eni dovednosti a navyka pii 8 53
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praci)

Osobni asistence nejméné na ¢ast dne 8 53
Vyuzil jsem tlumocnické, prekladatelské, privodcovské ¢innosti 6 55
Navstivil jsem tzv. nizkoprahové zatizeni (klubovna, hiisté atd.) 5 56
Sluzby nasledné péce (pro chronicky nemocné po lizkové péci ve zdrav. 5 56
zafizeni)

Vyuzil/a jsem krizovou pomoc (i telefonickou) 3 58
Bydlim v chranéném bydleni 2 59
Dochazka do intervencniho centra (pro klienty ohrozené domécim nasilim) 1 60
Prespavani a zédkladni hygiena v nocleharné 1 60
Azylové domy 1 60
Kontaktni centrum kazdodenni péce (predevsim pro drogoveé zavislé) 1 60
Rané péce pro déti se zdravotnim postizenim a jejich rodice 0 61
Tabulka 3 Seniofi. Pocty klientd, ktefi vyuZili vybrané kombinace vice sluZeb

Kombinace socialnich sluzeb Pocet
Socialné aktivizacni sluzby (nacvik socidlnich dovednosti obecn€) + Domovy pro 10
seniory/domovy se zvlastnim rezimem

Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socialni prace (doma u klienta, na ulici atd.) + 10
Sociéln¢ aktivizacni sluzby (ndcvik socialnich dovednosti obecn¢)

Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socialni prace (doma u klienta, na ulici atd.) + 9
Odleh¢ovaci sluzby poméhajici neforméalnim pecovatelim

Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socialni prace (doma u klienta, na ulici atd.) + Zadal 8
jsem socialniho poradce o radu nebo informace

Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socialni prace (doma u klienta, na ulici atd.) + 7
Roznaska jidla nebo jind pomoc pecovatelské sluzby

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Domovy pro seniory/domovy 6
se zvlaStnim reZimem

Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socialni prace (doma u klienta, na ulici atd.) + 6
Navstivil/a jsem centra denni péCe, centra dennich sluzeb, denni stacionare atd.

VyuZival/a jsem sluZeb terénni socidlni prace (doma u klienta, na ulici atd.) + 4
Socialné aktivizaéni sluzby (nacvik socialnich dovednosti obecn€) + Domovy pro
seniory/domovy se zvla§tnim reZimem

Tabulka 4 Déti, mladez a rodina. Pocet klientd, ktefi vyuzili jednotlivé druhy sluzeb

Druh socidlni sluzby Ano | Ne
Zadal jsem socialniho poradce o radu nebo informace 49 18
Navstivil jsem tzv. nizkoprahové zatizeni (klubovna, histé atd.) 35 32
Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socidlni prace (doma u klienta, na ulici atd.) 26 41
Socialn¢ aktivizacni sluzby (nacvik socialnich dovednosti obecn¢) 18 49
Azylové domy 13 54
Navstivil/a jsem centra denni péCe, centra dennich sluzeb, denni stacionare atd. 9 58
Pracoval/a jsem v socialn¢ terapeutické diln¢ (uceni dovednosti a navyki pii 8 59
praci)

Vyuzil/a jsem krizovou pomoc (i telefonickou) 8 59
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Dochazka do interven¢niho centra (pro klienty ohrozené doméacim nasilim) 5 62
Bydlim v chranéném bydleni 5 62
Vyuzil jsem tlumocnické, prekladatelské, privodcovské ¢innosti 4 63
Rand péce pro déti se zdravotnim postizenim a jejich rodice 4 63
Prespavani a zakladni hygiena v nocleharné 3 64
Osobni asistence nejméne na cast dne 3 64
Sluzby nésledné péce (pro chronicky nemocné po lizkové péci ve zdrav. 2 65
zafizeni)

Kontaktni centrum kazdodenni péce (pfedevsim pro drogoveé zavislé) 1 66
Domovy pro seniory/domovy se zvlastnim rezimem 1 66
Roznaska jidla nebo jind pomoc pecovatelské sluzby 0 67
Odlehcovaci sluzby poméhajici neformalnim pecovateliim 0 67
Tabulka 5 Déti, mladez a rodina. Pocet klientd, ktefi vyuzili kombinace vice sluzeb
Kombinace sluzeb Pocet
Zadal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Vyuzival/a jsem sluzeb 17
terénni socialni prace (doma u klienta, na ulici atd.) + Navstivil jsem tzv.
nizkoprahov¢ zatizeni (klubovna, htisté atd.)

Zadal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Vyuzival/a jsem sluzeb 25
terénni socialni prace (doma u klienta, na ulici atd.)

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Socialné aktivizaéni sluzby 16
(né&cvik socialnich dovednosti obecn¢)

Zadal jsem socidlniho poradce o radu nebo informace + Navstivil jsem tzv. 27
nizkoprahov¢ zatizeni (klubovna, hristé atd.)

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Azylové domy 11
Navstivil jsem tzv. nizkoprahové zatizeni (klubovna, hfisté atd.) + Vyuzival/a jsem 17
sluZeb terénni socidlni prace (doma u klienta, na ulici atd.)

Navstivil jsem tzv. nizkoprahové zafizeni (klubovna, hiiSt¢ atd.) + Socialné 9
aktivizacni sluzby (nacvik socidlnich dovednosti obecn¢)

Navstivil jsem tzv. nizkoprahové zatizeni (klubovna, hiisté atd.) + Azylové domy 5)
Azylové domy + Vyuzival/a jsem sluZeb terénni socidlni prace (doma u klienta, na 4
ulici atd.)

Azylové domy + Socialné¢ aktivizacéni sluZby (nécvik socidlnich dovednosti obecng) 5

Tabulka 5 Osoby se zdravotnim postizenim. Pocet klientl, kteti vyuzili jednotlivé druhy

sluzeb

Druh sluzby Ano | Ne
Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace 55| 31
Sociéln¢ aktivizacni sluzby (ndcvik socialnich dovednosti obecn¢) 40 | 46
Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socidlni prace (doma u klienta, na ulici atd.) 31| 55
Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionare atd. 30| 56
Osobni asistence nejméné na ¢ast dne 26 | 60
Vyuzil jsem tlumocnické, prekladatelské, pritvodcovské ¢innosti 22 | 64
Pracoval/a jsem v socidln¢ terapeutické diln¢ (uceni dovednosti a navykl pii | 16 | 70
praci)

84




Navstivil jsem tzv. nizkoprahové zatizeni (klubovna, hiisté atd.) 13| 73
Roznaska jidla nebo jind pomoc pecovatelské sluzby 9| 77
Vyuzil/a jsem krizovou pomoc (i telefonickou) 71 79
Odlehcovaci sluzby poméhajici neformalnim pecovateliim 7|79
Bydlim v chranéném bydleni 5| 81
Rané péce pro déti se zdravotnim postizenim a jejich rodice 41 82
Domovy pro seniory/domovy se zvlastnim rezimem 3] 83
Azylové domy 2| 84
Sluzby nasledné péce (pro chronicky nemocné po luzkové péci ve zdrav. 2| 84
zafizeni)

Dochazka do intervencniho centra (pro klienty ohrozené domécim nésilim) 1| 85
Prespavani a zakladni hygiena v nocleharné 1| 85
Kontaktni centrum kazdodenni péce (piredevsim pro drogove zavislé) 1| 85

Tabulka 6 Osoby se zdravotnim postizenim. Pocet klientl, ktefi vyuzili kombinace vice

sluzeb

Kombinace vice sluzeb Pocet
Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Socialné aktivizaéni sluzby 27
(nécvik socialnich dovednosti obecn¢)

Z4adal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + VyuZival/a jsem sluzeb 23
terénni socialni prace (doma u klienta, na ulici atd.)

Z4dal jsem socidlniho poradce o radu nebo informace + Navstivil/a jsem centra denni 21
péce, centra dennich sluzeb, denni stacionaie atd.

Zadal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Vyuzil jsem tlumoénické, 17
piekladatelské, privodcovské Cinnosti

Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionafe atd. + 17
Sociéln¢ aktivizacni sluzby (ndcvik socialnich dovednosti obecn¢)

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Osobni asistence nejméné na 16
¢ast dne

Sociéln¢ aktivizacni sluzby (nécvik socidlnich dovednosti obecn¢) + Osobni asistence 16
nejméné na cast dne

Zadal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Socialné aktivizaéni sluzby 13
(n&cvik socidlnich dovednosti obecng) + Navstivil/a jsem centra denni péce, centra
dennich sluzeb, denni stacionaie atd.

Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socidlni prace (doma u klienta, na ulici atd.) + 13
Sociéln¢ aktivizacni sluzby (ndcvik socialnich dovednosti obecn¢)

Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socidlni prace (doma u klienta, na ulici atd.) + Osobni 13
asistence nejméné na ¢ast dne

Socidlné aktivizacni sluzby (nacvik socidlnich dovednosti obecné) + Vyuzil jsem 13
tlumocnické, prekladatelské, priivodcovské Cinnosti

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Socialné aktivizaéni sluzby 11
(nacvik socialnich dovednosti obecn&) + Vyuzil jsem tlumocnické, prekladatelske,
pravodcovské ¢innosti

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Socialng aktiviza¢ni sluzby 11
(nécvik socialnich dovednosti obecn¢) + Osobni asistence nejméné na ast dne

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Socialné aktivizaéni sluzby 10

(nacvik socidlnich dovednosti obecn¢) + Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socialni
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prace (doma u klienta, na ulici atd.)

Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionare atd. + 8
Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socidlni prace (doma u klienta, na ulici atd.)

Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionafe atd. + 8
Vyuzil jsem tlumocnické, prekladatelské, privodcovské ¢innosti

Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionafe atd. + 8
Osobni asistence nejméne na ¢ast dne

Vyuzil jsem tlumocnické, prekladatelské, privodcovské ¢innosti + Osobni asistence 8
nejméné na Cast dne

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Navitivil/a jsem centra denni 3

péce, centra dennich sluzeb, denni stacionafe atd. + Socialné aktivizacni sluzby
(nacvik socialnich dovednosti obecn¢) + Osobni asistence nejméné na cast dne

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Navstivil/a jsem centra denni 1
péce, centra dennich sluzeb, denni stacionafe atd. + Vyuzival/a jsem sluzeb terénni
socialni prace (doma u klienta, na ulici atd.) + Socialn¢ aktiviza¢ni sluzby (nacvik
socialnich dovednosti obecné) + Vyuzil jsem tlumocnické, prekladatelske,
pravodcovské ¢innosti

Tabulka 7 Osoby s dusevnim onemocnénim. Pocet klientl, ktefi vyuZzivali jednotlivé druhy
sluzeb

Ano | Ne
Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace 16 4
Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionare atd. 8| 12
Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socidlni prace (doma u klienta, na ulici atd.) 8| 12
Pracoval/a jsem v socialn¢ terapeutické dilné (uceni dovednosti a navykl pfi 7] 13
praci)
Socialn¢ aktivizacni sluzby (ndcvik socialnich dovednosti obecn¢) 6| 14
Bydlim v chranéném bydleni 6| 14
Osobni asistence nejméné na ¢ast dne 5| 15
Navstivil jsem tzv. nizkoprahové zatizeni (klubovna, htisté atd.) 41 16
Vyuzil/a jsem krizovou pomoc (i telefonickou) 41 16
Azylové domy 3| 17
Vyuzil jsem tlumocnické, prekladatelské, privodcovské ¢innosti 2| 18
Piespdvani a zdkladni hygiena v noclehérné 2| 18
Sluzby nésledné péfe (pro chronicky nemocné po lizkové péci ve zdrav. 2| 18
zatizeni)
Dochézka do intervencniho centra (pro klienty ohroZzené domacim nasilim) 1] 19
Rand péce pro déti se zdravotnim postiZzenim a jejich rodice 1] 19
Domovy pro seniory/domovy se zvlasStnim reZimem 1] 19
Kontaktni centrum kazdodenni péce (predevSim pro drogové zavislé) 0] 20
Roznaska jidla nebo jina pomoc pecovatelské sluzby 0| 20
Odlehcovaci sluzby pomahajici neformalnim pe¢ovatelim 0| 20

Tabulka 8 Osoby s dusevnim onemocnénim. Pocet klientd, ktefi vyuzivali kombinaci vice
sluzeb

| Kombinace sluzeb | Pocet |
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Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Navitivil/a jsem centra denni 7
péce, centra dennich sluzeb, denni stacionare atd.

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Pracoval/a jsem v socialné 6
terapeutické dilné (u¢eni dovednosti a ndvyku pfi praci)

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Socialné aktivizaéni sluzby 6
(nacvik socialnich dovednosti obecn¢)

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + VyuZival/a jsem sluZzeb 5
terénni socialni prace (doma u klienta, na ulici atd.)

Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionatre atd. + 5
Pracoval/a jsem v socialné terapeutické diln€ (ueni dovednosti a navyku pii praci)

Zdal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Bydlim v chranéném bydleni 4
Navstivil/a jsem centra denni péCe, centra dennich sluzeb, denni stacionaie atd. + 4
Socialn¢ aktivizacni sluzby (ndcvik socialnich dovednosti obecn¢)

Pracoval/a jsem v socidlné terapeutické diln¢€ (u€eni dovednosti a navykul pii praci) + 4

Socialn¢ aktivizacni sluzby (ndcvik socialnich dovednosti obecn¢)

Tabulka 9 Dalsi osoby ohrozené socidlnim vyloucenim. Pocet klientl, ktefi vyuzivali

jednotlivé druhy sluzeb

Druh sluzby Ano | Ne
Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace 24 | 10
Prespavani a zakladni hygiena v noclehdrné 22 | 12
Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionare atd. 18 | 16
Azylové domy 18 | 16
Vyuzil/a jsem krizovou pomoc (i telefonickou) 15| 19
Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socidlni prace (doma u klienta, na ulici atd.) 9] 25
Kontaktni centrum kazdodenni péce (predevsim pro drogoveé zavislé) 9| 25
Navstivil jsem tzv. nizkoprahové zatizeni (klubovna, hiisté atd.) 7| 27
Bydlim v chranéném bydleni 5| 29
Pracoval/a jsem v socidlné terapeutické diln¢ (uceni dovednosti a navyka pti 4| 30
praci)

Socialn¢ aktivizacni sluzby (ndcvik socialnich dovednosti obecn¢) 41 30
Dochézka do interven¢niho centra (pro klienty ohroZzené domacim nésilim) 4| 30
Roznaska jidla nebo jind pomoc pecovatelské sluzby 1| 33
Osobni asistence nejméné na ¢ast dne 1| 33
Vyuzil jsem tlumocnické, prekladatelské, privodcovské ¢innosti 0| 34
Rand péce pro déti se zdravotnim postiZzenim a jejich rodice 0] 34
Sluzby nasledné péce (pro chronicky nemocné po liZzkoveé pé€i ve zdrav. 0| 34
zafizeni)

Odleh¢ovaci sluzby poméhajici neforméalnim pecovatelim 0] 34
Domovy pro seniory/domovy se zvlasStnim reZimem 0| 34

Tabulka 10 Dal$i osoby ohrozené socialnim vyloucenim. Pocet klientl, kteti vyuZzivali

kombinaci vice sluzeb

Kombinace sluzeb

Pocet

Zadal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Pfespavani a zakladni hygiena
v nocleharné

17
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Prespavani a zédkladni hygiena v nocleharné + Azylové domy

15

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Azylové domy 14
Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Navitivil/a jsem centra denni 12
péce, centra dennich sluzeb, denni stacionare atd.

Vyuzil/a jsem krizovou pomoc (i telefonickou) + Piespavani a zakladni hygiena v 12
nocleharné

Zadal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Vyuzil/a jsem krizovou 10
pomoc (i telefonickou)

Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionéie atd. + 10
Prespavani a zédkladni hygiena v nocleharné

Vyuzil/a jsem krizovou pomoc (i telefonickou) + Azylové domy 10
Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Pespavani a zakladni hygiena 9
v noclehdrné + Vyuzil/a jsem krizovou pomoc (i telefonickou)

Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace + Piespavani a zékladni hygiena 8
v nocleharné + Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni
stacionare atd.

Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionaie atd. + 8
Vyuzil/a jsem krizovou pomoc (i telefonickou)

Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionaie atd. + 8

Azylové domy
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4.2.4 Intenzita a rozsah sluzeb

Vznika synteticky ukazatel vyjadiujici spokojenost s rozsahem sluzeb a intenzitou péce. Z
otazek ,,Pracovnici maji pfiméfeny dostatek ¢asu, aby vam pomohli“ a ,,Domnivéate se, ze tato
sluzba vice mén¢ pokryva poptavku osob, které¢ ji v Brné potfebuji byly statistickou
procedurou ,,analyza hlavnich komponent™ vytvoreny dimenze spokojenosti s rozsahem a

intenzitou poskytovanych sluzeb (viz obrazek 2).

e Osoby s dusevnim onemocnénim nejsou spokojeni s pokrytim poptavky v mésté Brné a
soucasné jsou spokojeni s casem, ktery jim vénuiji socialni pracovnici.

e Zdravotné postiZzeni a dalSi osoby ohroZené socialnim vylouc¢enim jsou vcelku spokojeni s
pokrytim poptavky danou sluzbou v mésté Brné a malo spokojeni s mnoZstvim casu, ktery
jim vénuiji socialni pracovnici.

e Klienti z cilovych skupin seniofi a déti, mladeZ a rodina jsou spokojeni jak s pokrytim
poptavky danou sluZzbou ve mésté Brné, tak s mnoZstvim casu, ktery jim vénuji socidlni
pracovnici.
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Dim 1 (58.95%)

Obrazek 2 Cilové skupiny a spokojenost s rozsahem a intenzitou sluzeb
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4.2.5 Intenzita a rozsah sluzeb — duleZitost potieby zlepSeni

Ocekavani bylo méfeno v intervalu <-10,10>, kde zdporn¢ hodnoty ukazuji ptebytek a kladné
hodnoty ukazuji nedostatek (a z n&j plynouci potiebu). Primérné hodnoty byly u vSech skupin
kladné. Obrazek 3 ukazuje pozice jednotlivych cilovych skupin vzhledem k primérnym
hodnotam pro vSechny cilové skupiny. Primérné hodnoty ukazuje v obrazku 3 prasecik
dimenze 1 s dimenzi 2. (Poznamka: Ciselné hodnoty na osach v obrazku 3 ukazuji soufadnice

na plose, neukazuji hodnoty ocekavani.)

Pramér

Pracovnici maji pfimefeny dostatek ¢asu, aby vam pomohli. 2,23

Domnivate se, Ze tato sluzba vice méné¢ pokryva poptavku osob, které ji v B¢ | 3,78
potiebuji.

e Klienti z cilovych skupin seniofi a déti, mladeZ a rodina maji mirnou potirebu zlepseni
pokryti poptavky danou sluzbou v mésté Brné a soucasné mirnou potfebu nartistu
mnoistvi ¢asu, ktery jim vénuji socidlni pracovnici.

e Zdravotné postiZeni pocitovali silnéjsi potiebu zlep$eni pokryti poptavky po dané sluzbé v
mésté Brné a slabou potiebu zvétSeni mnoiZstvi Casu, ktery jim vénovali socidlni pracovnici.

e Dusevné nemocni klienti dali najevo silnou potiebu zlepseni pokryti poptavky po jimi
pouzivanych sluzbach v mésté Brné a slabou potfebu zvétseni mnoistvi ¢asu, ktery jim
vénovali socialni pracovnici.

e Osoby ohrozené socialnim vyloucenim mély silnou potrebu prodlouzit cas, ktery jim maji
vénovat socidlni pracovnici a maji slabou potiebu zlepsit pokryti poptavky osob
ohrozenych socialnim vylouc¢enim po poskytovanych sluzbach v mésté Brné.

Dalsi sogialné vylouceni
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Obrazek 3 Ocekavani ohledné budouciho rozsahu sluzeb
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4.2.6 Spokojenost s aktivacnimi vysledky

Spokojenost s aktivacnimi vysledky. Dimenze spokojenosti byly zkonstruovany z
nasledujicich otdzek z dotazniku: ,,Celkové jste v tomto roce spokojeny/a s poskytovanou
socialni sluzbou* (primér 4,5, spiSe spokojen); ,,Tato sluzba vam pomaha aktivnéji se zapojit

do Zivota, zvySuje vase zivotni moznosti® (pramér 4,2, spiSe spokojen).
9 b b

Rozdily ve spokojenosti byly mezi cilovymi skupinami malé, nebot’ u vSech se pramér

pohyboval mirn€ nad hodnotou 4 (spiSe spokojen).

e Osoby ohrozené socialnim vyloucenim byly méné spokojené s poskytovanou sluzbou a také
méné spokojené se zapojenim se do Zivota pomoci socialni sluzby nez ostatni cilové
skupiny.

e Dusevné nemocni klienti byli vice spokojeni se zapojenim do Zivota diky socialni sluzbé, nez
byli spokojeni s poskytovanou socialni sluzbou.

e Klienti z cilovych skupin seniofi a déti, mladeZ a rodina byli vice spokojeni se sluzbou, nez
s tim jak je sluzba zapojuje do Zivota.

e Zdravotné postizeni byli nadprimérné spokojeni jak se sluzbou, tak s tim, jak je zapojuje do

Zivota.
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Obrazek 4 Spokojenost s aktivacnimi vysledky sluzeb
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DuleZitost potieby zlepsit aktivacni vysledky. Synteticky ukazatel vyuziva otazky ,,Celkové
jste v tomto roce spokojeny/a s poskytovanou socidlni sluzbou* (primér 1,47, velmi slaba
potteba); ,,Tato sluzba vam pomaha aktivnéji se zapojit do zivota, zvySuje vaSe Zivotni

moznosti“ (prameér 1,58, velmi slaba potieba).

o Nejvétsi potiebu zlepsit v budoucnosti vysledky sluzeb v oblasti zaclenéni do spolecnosti
maji osoby ohrozené socidlnim vyloucenim. Spokojenost se stavajicimi sluzbami je
prumérna, odpovida spokojenosti i dalSich cilovych skupin.

e Dusevné nemocni maji podpriimérné ocekavani (potifebu) zapojeni do Zivota diky sluzbé a
soucasné nadprimérné ocekavani ohledné spokojenosti s vyuZivanou socialni sluzbou.

e Ocekavani prislusnikd cilovych skupin seniofi, déti, mladeZ a rodina a zdravotné postizeni
prili$ nevybocovala z celkového priiméru slabych o¢ekavani.
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Obrazek 5 DuleZitost potieby zlepsit aktivaéni vysledky.
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4.2.7 Spokojenost s podminkami poskytovani sluzeb

Spokojenost s podminkami poskytovani sluZeb. Dimenze spokojenosti cilovych skupin
S podminkami poskytovani byly vytvoreny z nasledujicich otdzek v dotazniku: ,,Vzdalenost
od vaseho domova k mistu, kde je vam sluzba poskytovana, je pro vas vyhovujici,” (prumér
3,65, spise ano) a ,,Pro lepsi zajisténi socialni pomoci jste ochoten/ochotna zménit i vaSe

bydleni* (pramér 1,98, spiSe ne).

e DusSevné nemocni vybocovali svou spokojenosti se vzdalenosti mista poskytovani sluzby a
ochotou zménit bydlisté kvili sluzbé.

e Klienti z cilovych skupin seniofi a déti, mladez a rodina byli velmi spokojeni se vzdalenosti
mista poskytovani sluZzeb a velmi neochotni se za sluzbami stéhovat.

e Klienti z cilovych skupin zdravotné postiZeni a zejména osoby ohroZené socidlnim
vyloucenim se vyznacovali velmi malou spokojenosti s prostorovou dostupnosti mista
poskytovani sluzeb a soucasné vyjadrovali urcitou neochotu (priimérna odpovéd spise ne)
prestéhovat se v soucasnych podminkach za socialni sluzbou.
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Dim 1 (57.00%)

Obrazek 6 Spokojenost s podminkami poskytovani
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DuleZitost potiteby zlepsit podminky poskytovani sluZeb. Dimenze ocekavani cilovych skupin
ohledné¢ podminek rozdélovani byly vytvoreny z nasledujicich otazek v dotazniku:
,»Vzdalenost od vaseho domova k mistu, kde je vam sluzba poskytovana, je pro vas
vyhovujici,” (primér 2,9, slaba potieba zmensSeni vzdalenosti) a ,,Pro lepsi zajisténi socialni
pomoci jste ochoten/ochotna zménit i vase bydleni (primér 0,2, velmi slaba potieba stéhovat
se za sluzbou). Jednotlivé skupinové priméry jsou kladné az na pramér ochoty se ptrest¢hovat

u dusevné nemocnych, kde vSak dosahuje hodnoty pouhych 31 setin.

e Prislusnici cilové skupiny dusevné nemocnych a déti, mladez a rodina neméli potfebu se
stéhovat za sluzbou a soucasné méli velmi slabou potiebu zmensovat vzdalenost mista
poskytovani sluzby.

e Zdravotné postiZeni se vyznacovali potfebou zmensit vzdalenost mista poskytovani sluzby a
velmi malou potiebou stéhovat se za socidlni sluzbou.

e Klienti z cilovych skupin seniofi a dalSi osoby ohroZené socialnim vylou¢enim méli velmi
slabé potreby zménit v budoucnosti misto poskytovani sluzeb, ale potireba stéhovani za
sluzbou, pfripadné do pobytovych zarizeni, v budoucnosti byla v obou pfipadech vyjadiena
nejsilnéjsi ze vsech cilovych skupin.
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Dim 1 (58.79%)

Obrazek 7 Dulezitost potteby zlepsit podminky poskytovani.
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4.2.8 Spokojenost se vztahem socialni pracovnik - klient

Dimenze spokojenosti klientii se vztahem se socidlnimi pracovniky byly zkonstruovany
Z nasledujicich otazek z dotazniku: ,,Socialni pracovnici pfi této sluzbé vzdy respektuji vase
ptani“ (celkovy pramér 4,5, rozhodné ano), ,,Socialni pracovnici vam fekli, jak vam budou
pomahat® (celkovy prumér 4,4, spiSe ano), ,,Divétujete socialnim pracovniktim, ktefi se o vas
staraji, ze veédi co a jak délat” (celkovy primér 4,5, rozhodné¢ ano). S dimenzi 1 koreluje

nejvice ,,socidlni pracovnici vam tfekli“. S dimenzi 2 koreluji zbylé dvé proménné.

e Osoby ohrozené socialnim vyloucenim byly nejméné spokojené se vsemi tfemi polozkami
uvedené ukazatele.

¢ Dusevné nemocni byli nadpriimérné spokojeni zejména s informovanosti o sluzbé ze strany
socidlnich pracovniki. (Poznamka: Muze zde hrat roli skuteénost, Ze vétsinu dotaznika
vypliovali dusevné nemocni se svymi pecovateli.)

e Seniofi byli nadpriimérné spokojeni s respektem pracovnika vici jejich prani a také
nadprimérné davérovali socialnim pracovnikiim.

e Prislusnici cilovych skupin zdravotné postizeni a déti, mladez a rodina svou spokojenosti
nevybocovali z celkového priméru.
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Dim 1 (57.58%)
[ ]
Obrazek 8 Spokojenost se vztahem klient - socialni pracovnik.
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DuileZitost potieby zlepsit vitah socidlni pracovnik - klient. Dimenze ocCekavani klienti
ohledné jejich vztahu se socialnimi pracovniky byly zkonstruovany z nasledujicich otdzek
Z dotazniku: ,,Socidlni pracovnici pii této sluzb¢ vzdy respektuji vase prani“ (celkovy primeér
0,8, velmi slaba potteba), ,,Socidlni pracovnici vam fekli, jak vam budou pomahat* (celkovy
priamér 1, velmi slaba potieba), ,,Duvétujete socidlnim pracovnikiim, kteti se o vas staraji, ze

védi co a jak déelat* (celkovy primér 1, velmi slabé potieba).

e Osoby s dusevnim onemocnénim mély nadpriimérnou potiebu budovani divéry k socialnim
pracovnikiim.

e Osoby ohroZené socialnim vyloucenim se vyznacovaly nadprimérnym vyjadienim potieby
v budoucnu zlepsit vztahy se socialnimi pracovniky, posilit diivéryhodnost jejich vztahu a
transparentnost postupu jak budou klientiim pomahat (pfesto je vyjadreni dulezZitosti
uspokojit v budoucnu uvedenou potiebu relativné slaba - skupinové prtiméry okolo 2 bodu
na 10 bodové skale)

e Klienti cilovych skupin seniofi, déti, mladeZ a rodina a zdravotné postizeni nevybocovali
prilis z celkového priméru (velmi slabé potieby ve vSech oblastech).
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Dim 2 (24.50%)
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Obrazek 9 Vztah klient a pracovnik. Oc¢ekavani
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4.2.9 Spokojenost s komunikaci a koordinaci

Dimenze komunikace v socialnich sluzbach, o koordinaci socidlnich sluzeb byly
zkonstruovany z nasledujicich otdzek z dotazniku: ,,V soucasnosti pro vds v ramci této
socialni sluzby zajistuje profesionalni pomoc vice riznych poskytovateli* (celkovy pramér
3,2, nevim, nemohu se rozhodnout), ,,Pomoc od riznych poskytovatela je vzdy koordinovana
a navazuje na sebe* (celkovy primér 3,2, nevim), ,,Vyuzivate rizné informacni a signalizacni
technologie pro kontakt s pomahajicim pracovnikem (napi. telefon na méstskou policii)“
(celkovy prumér 2,7, nevim). S dim1 koreluje ,,pomoc od riiznych poskytovateli* a vpravo
dole ,,profesiondlni pomoc vice riznych poskytovateli”. S dim2 koreluje ,,informacni a
signaliza¢ni technologie®.
e Dusevné nemocni nadprimeérné vyuzivali informacni a komunikacni technologie a témér
nevyuzivali sluzby od riznych poskytovatel.
e Klienti z cilovych skupin seniofi a déti, mladeZ a rodina nevyuZivali ani informacni a
komunikaéni technologie, ani nevyuzivali sluzby od rtiznych poskytovateli.
e Zdravotné postiZeni nadpriimérné vyuzivali koordinovanou pomoc od vice uZivatelt.
e Dalsi osoby ohroZené socialnim vylouéenim nadprimérné vyuzivali pomoc od vice
uzivatel( a relativné jesté méné nei jiné skupiny vyuZivali informacni a signalizacni
technologie mezi nimi a socialnimi sluzbami.

¢ Klienti cilovych skupin seniofi a déti, mladez a rodina nevyuzivali ani informacni
technologie, ani koordinovanou pomoc od vice poskytovatelt.
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Dim 1 (48.12%)

Obrézek 10 Spokojenost s komunikaci a koordinaci.
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DuleZitost potiteby zlepsit komunikaci a koordinaci sluZeb. Dimenze ocCekavani klientl
ohledné¢ komunikace a koordinace sluzeb byly zkonstruovany z nasledujicich otazek
Z dotazniku: ,,V soucasnosti pro vas v ramci této socialni sluzby zajistuje profesionalni
pomoc vice riznych poskytovatelti* (celkovy primér 1,5, velmi slaba potieba), ,,Pomoc od
ruznych poskytovatell je vzdy koordinovana a navazuje na sebe® (celkovy pramér 1,9, velmi
slaba potieba), ,,Vyuzivate rizné informacni a signalizacni technologie pro kontakt
s pomahajicim pracovnikem (napft. telefon na méstskou policii)“ (celkovy pramér 1,7, velmi
slaba potieba). S diml koreluje ,pomoc od raznych poskytovateli“ a vpravo dole
»profesiondlni pomoc vice riznych poskytovateli®. S dim2 koreluje ,informacni a
signaliza¢ni technologie®.

e Seniofi a dalsi osoby ohrozené socialnim vylou¢enim mély potiebu vétSiho vyuzivani

informacnich a komunikacnich technologii.
e Dusevné nemocni méli nadpriimérnou potrebu profesionalni pomoci od vice poskytovateld.
e Zdravotné postizeni méli nadpriimérné potieby ve vsech oblastech.

e Déti, mladez a rodina méla velmi malé potieby zlepSeni komunikace ve vSech oblastech
hodnoceni sluzeb.
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Dim 1 (49.58%)
L
Obrazek 11 Dulezitost potieby zlepsit komunikaci a koordinaci.
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4.2.10 Spokojenost s informovanosti o sluzbach

Informovanost klientit o systému socidlnich sluZeb v mésté Brné. Dimenze informovanosti
klientd o systému socidlnich sluzeb v mést¢ Brn¢ byly zkonstruovany z nésledujicich otazek
z dotazniku: ,,Mate ptfedstavu o nabidkach terénnich socialnich sluzeb v Brné (napft.
pecovatelska sluzba)“ (celkovy primér 2,8, nevim); ,,Vite, jak probiha komunitni planovani
socialnich sluzeb v Brné* (celkovy prumér 1,4 rozhodné ne); ,,Potfebujete poradit s vybérem
sluzeb, aby byly vice $ité¢ na miru pro Vase individualni potteby* (celkovy pramér 2,8 nevim,
nemohu se rozhodnout); ,,Méte pfedstavu o nabidce ambulantnich a pobytovych sluzeb u
profesionalnich poskytovateltl v Brné* (celkovy pramér 2,6, nevim). S diml koreluje vpravo
nahofe ,,mate predstavu™ a ,vite jak®, vpravo dole ,pfedstavu o nabidce ambulantnich®.
S dim2 koreluje vlevo nahote ,,potiebujete poradit™.
e Zdravotné postizené osoby méli pfedstavu o nabidce sluzeb a komunitnim planovani
v mésté Brné.
e Seniofi nebyli informovani v Zzadné oblasti.
e Osoby ohroZené socialnim vyloucenim se vyznacovaly dobrou predstavou o nabidce
ambulantnich a pobytovych sluzeb u profesionalnich poskytovatelli v Brné.

e Klienti z cilovych skupin osoby s dusevnim onemocnénim a déti, mladez a rodina nebyli
informovani v Zadné oblasti.
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Dim 1 (39.00%)

Obrazek 12 Informovanost o systému socialnich sluzeb
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DuleZitost potieby zlepsit informovanost o socidlnich sluZbach. Dimenze ocekavani klientl
ohledné¢ informovanosti o systému socidlnich sluzeb v mést¢ Brné¢ byly zkonstruovany
Z nasledujicich otdzek z dotazniku: ,,Mate pfedstavu o nabidkach terénnich socidlnich sluzeb
v Brné (napf. peCovatelskd sluzba)“ (celkovy pramér 2,7, slaba potieba); ,,Vite, jak probiha
komunitni planovani socidlnich sluzeb v Brné* (celkovy prumér 4,6 potieba); ,,Potfebujete
poradit s vybérem sluzeb, aby byly vice §ité na miru pro Vase individuélni potteby* (celkovy
pramér 0,8 velmi slaba potteba); ,,Mate piedstavu o nabidce ambulantnich a pobytovych

sluzeb u profesionalnich poskytovatelti v Brné* (celkovy pramér 2,9, slaba potieba).

S dim1 koreluje ,,mate pfedstavu o nabidce terénnich socidlnich sluzeb* a ,,vite jak probiha
komunitni pldnovani“, vlevo dole pak ,pfedstava o nabidce ambulantnich® (systémova
dimenze informovanosti). S dim2 koreluje ,,potiebujete poradit s vybérem® (osobni dimenze
informovanosti).
e Dusevné nemocni a zdravotné postiZzeni maiji silnou potiebu systémové informovanosti o
nabidce sluzeb v mésté Brné a o komunitnim planovani.

e Ostatni skupiny maji nejvétsi (asi v hodnoté 3) potiebu (deficit) informovanosti o
komunitnim planovani.
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Dim 1 (38.37%)
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Obrazek 13 Dilezitost potieby zlepsit informovanost o socidlnich sluzbach.
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4.2.11 Vyuzivani mixu poskytovateli socialnich sluzeb

Dimenze vyuziti delivery mixu klienty byly zkonstruovany z nasledujicich otazek
V dotazniku: ,,Vyuzivate sluzby poskytované méstem nebo neziskovymi organizacemi vice
nez sluzby soukromych poskytovatelii (celkovy primér odpovédi 3,7 spiSe ano); ,,Presné
rozliSujete rizné pravni formy ziizovateli a poskytovatelii socidlnich sluzeb® (celkovy
pramér 2,2 spiSe ne); ,,Vite na koho se obratit, kdybyste chtél/a zlepsit kvalitu pomahajicich
¢innosti, které vyuzivate® (celkovy primér 3,7 spiSe ano); ,,Vyuzivate stiidavou pomoc
formalnich pecovatelti (socialni pracovnice) a neformalnich pecCovateli (pomoc rodiny,
pratel)* (celkovy pramér odpovédi 3 nevim); ,,PfedevS§im vyuzivate kontakty a pomoc vasi
rodiny a vasich pratel” (celkovy primeér 3,5 spiSe ano). S diml koreluje ,,stfidavda pomoc* a
»rozliSujete pravni formy*, vpravo dole , kontakty a pomoc rodiny* a slabé&ji vpravo dole ,,na
koho se obratit. S dim2 koreluje vlevo nahofe ,,mésto vs. soukromi poskytovatelé*.

e Seniofi spiSe vyuZivali kontaktti a pomoc rodiny.

e Zdravotné postiZzeni a duSevné nemocni zejména vyuzivali sluzeb poskytovanych méstem
nebo neziskovymi organizacemi vice nez sluzby soukromych poskytovatell a védéli na
koho se obratit, kdyz chtéli zlepsit sluzbu.

e Déti, mladez a rodina vyuzivala vice sluzby mésta a predevsim pomoc rodiny a pratel.

e Osoby ohroZené socialnim vyloucenim vyuzivaji vyrazné vice sluzeb mésta a neziskovek nez
sluzby soukromych poskytovatelt.
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Dim 1 (30.58%)
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Obrazek 14 Vyuziti riznych typi poskytovatelit
DiileZitost moZnosti vétsiho vyuZiti sluZeb od riiznych typi poskytovatelit

Dimenze ocekavani klientd o podobé delivery mixu byly zkonstruovany z nasledujicich
otazek z dotazniku: ,,Vyuzivate sluzby poskytované mestem nebo neziskovymi organizacemi
vice nez sluzby soukromych poskytovateli* (celkovy primér -0,6 velmi slaby piebytek);
»Pfesné rozliSujete rizné pravni formy zfizovatell a poskytovateli socidlnich sluzeb*
(celkovy prumér 2,6 slaba potieba); ,,Vite na koho se obratit, kdybyste chtél/a zlepsit kvalitu
pomahajicich Cinnosti, které vyuzivate (celkovy primér 2,1 slabd potteba); ,,Vyuzivate
sttidavou pomoc formalnich pecovatelii (socidlni pracovnice) a neformalnich pecovateli
(pomoc rodiny, pratel) (celkovy primér 1,1 velmi slaba potieba); ,,PredevSim vyuzivate
kontakty a pomoc vas$i rodiny a vaSich ptatel” (celkovy prumér 1,2 velmi slabéd potieba).
S diml koreluje ,,stfidava pomoc* a ,,pifesné rozliSujete, vpravo dole pak ,,kontakt a pomoc
rodiny®“, vpravo nahofe slabé ,vite na koho“. S dim2 koreluje ,,mésto vs. soukromi

poskytovatelé®.
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Dim 1 (30.09%)

Obrazek 15 Delivery mix. Ocekavani
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Cilova skupina seniofi méla velmi slaby prebytek mésto vs. soukromi (0,66) a v ostatnich
oblastech velmi slabé potieby.

Klienti z cilové skupiny déti, mladez a rodina méli potiebu v oblasti ,,vite na koho se
obratit“.

Zdravotné postiZzeni méli slabou potiebu rozliSovat pravni formy poskytovateli.

Dusevné nemocni se vyznacovali slabym prebytkem sluzeb poskytovanych méstem a
neziskovkami a souc¢asné slabou potifebou rozliSovat riizné pravni formy poskytovatel.
Osobam ohrozenym socidlnim vyloucenim vyhovuje soucasny stav vyuzivani sluzeb mésta a
neziskovych organizaci. Vyjadfuji urCitou potfebu vyuzivani neformalni péce vlastni rodiny
a velmi nejisté prani v budoucnu vyuZivat vice sluzby i ze soukromého sektoru.
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5. Souhrnné vysledky a doporuceni

V Zavéru predstavujeme strucnd doporuceni pro cilovou skupinu Osoby ohrozené socialnim
vyloucenim. Klicové doporuceni, které Ize vytknout pted vsechna dalsi doporuceni je nutnost
organizované diskuse mezi vSemi slozkami pomoci cilové skupiné, ukazalo se, ze absence
diskuse a uzké spoluprace vytvaii problémy uz na zakladni Grovni pomoci — mezi klienty a
poskytovateli, ale také mezi poskytovateli (resp. pracovniky) uvniti jednotlivych organizaci,

popt. jejich oddéleni.
5.1 Obsah poskytovani pomoci

Transparentnost a jednotnost postupu podavani Zadosti o mestsky byt

Nedostupnost standardniho najemniho bydleni je v Brn¢ jiz del$i dobu velkym problémem.
Poskytovatelé sluzeb poukazuji na to, ze jejich klienti jsou v ,,bludném kruhu* nejistého
bydleni, které¢ se to¢i kolem azylovych domu, komer¢nich ubytoven a noclehdren.
Doporucujeme tedy, aby postup poddvani Zadosti o méstské byty byl v rdmci mozZnosti co
nejvice jednotny, pfehledny, transparentni a administrativné co nejméné naro¢ny. Sjednoceni
zadosti vyrazné zjednodusi cely proces zadani o méstské byty a transparentni nastaveni
pomuze rozkliovat, jaké cilové skupiny pro méstskou ¢ast predstavuji prioritu. Tento postup
oceni nejen Zadatelé, ale i pracovnici sluzeb, ktetfi by na zdkladé jasnéjSich kritérii mohli

napiiklad napsat doporucujici dopis o prub&hu spoluprace s klientem.
Promyslet a znovu vyhodnotit pozadavek prokazané bezdluznosti 5 let zpétné

Tento pozadavek podle uzivateld sluzeb by se mél zrusit 1 u regulérnich méstskych byti,
zUstane ,,jen‘ bezdluznost v ¢ase Zadani o byt. ZruSeni této podminky je vyznamnym navrhem
a Uzce reaguje na vysokou miru zadluzeni socidln¢ vyloucenych osob. Ve 4. komunitnim
planu byla deklarovana potieba rozsiFeni moZnosti bydleni jako socialni sluzby (azylové
bydleni, bydleni s doprovodnou socidlni sluzbou, pobytové zatizeni s terapeutickou sluzbou).

Tato potfeba zlstava.

Vzhledem ktomu, pro jak Siroké spektrum potiebnych jsou dané sluzby potieba, jsou
stavajici kapacity z pohledu poskytovateli nedostatecné. Stavajici zplsob poskytovani

azylového bydleni je zacilen zejména na matky s détmi, v pfipadé na muze jednotlivce.
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Poskytovatelé tak identifikuji jako nepokrytou cilovou skupinu zeny ohrozené¢ domécim
nasilim, pro které chybi krizova lizka a kapacity néslednych sluzeb (azylovych domt) jsou
nedostatecné. Dalsi skupinou, ktera se ukazuje jako sluzbami nepokrytd, jsou bezdétné zeny
¢1 Zeny s dospélymi détmi, které v disledku ovdovéni a snizeni pfijmu jsou ohrozené ztratou
bydleni, ale vzhledem k soucasnému zacileni azylovych domt, pro né€ sluzby chybi. Dalsi
podstatnou skupinou, jejiz potfeby nejsou ve stavajicim systému sluzeb zohlednény, jsou
rodiny bez domova. Dochazi pak casto k déleni rodin, protoze azylové domy neposkytuji

bydleni spolecné pro oba rodice a déti.
Pripravit program rozvoje tzv. startovacich bytii pro mladé lidi

Poskytovatel¢ a zejména osoby ohrozené socidlnim vyloucenim doporucuji rozsiieni
moznosti tzv. startovacich byti spiSe nez rozSifovani sluzeb ubytoven a azylovych domd.
Zejména osoby opoustéjici instituciondlni péci, at’ uz se jednd o mladé dospélé ¢i osoby po
vykonu trestu odnéti svobody, by spiSe nez umisténi do azylovych domt ¢i domi na puli
cesty, které vnimaji jako dalsi instituci, uvitali spiSe podporu pfi ziskani samostatného bydleni

jiz od zacatku, tedy dostupnost ndjemniho bydleni ptipadné startovacich byti.
Koncepcne promyslet navaznost dvou strategii rozvoje socidlniho bydleni

Zustava tedy otazkou, nakolik by se rozSifovani kapacit sluzeb mélo ubirat cestou podpory
tzv. prostupného bydleni, nebo spiSe moznosti ziskani standardniho bydleni s doprovodnou

podpiirnou sluzbou (tedy model Housing First).
Pripravit se na riist poctu osob bez domova v seniorském véeku

Poskytovatelé ocekavaji narust osob bez domova a to zejména v seniorském véku, jejichz
pocty rostou. To vyplyva mj. i ze s¢itani Lidi bez domova, které pravidelné provadi socialni
kuratofi, ocekava se rlst osob v star§Sim véku i do budoucna, a také jejich zhorSujici se
psychicky a zdravotni stav. K naristu v této skupiné dochazi napiiklad z divodu
neexistujiciho naroku na dichod. V Brné existuje jedno zafizeni - Domov se zvlastnim

rezimem pro lidi bez domova Stefanikova, které poskytuje sluzby senioriim bez domova.
Zavedeni funkce poradce pro bydleni

Poskytovatelé¢ navrhuji zavedeni funkce poradce pro bydleni. Na urovni mésta by mél

existovat ¢lovek, ktery monitoruje lidi v méstskych bytech a intervenovat v ptipadé, Ze se tito

lidi za¢nou dostavat do problému s placenim nijmu, kdyZ jim hrozi, Ze byt neufinancuji.

Tento Cloveék by zasdhl v€as a nenechal situaci dojit do krajnosti. Podle aktért, ktefi se v
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oblasti bydleni pohybuji, by v rdmci pilotni koncepce testovani socidlniho bydleni méla byt
ziizend pozice garanta socialniho bydleni, obsahem které je podobna agenda obohacena jeste

o koordinaci 7 novych socialnich pracovnikii.
Problémy pri hledani zaméstnani osob ohrozenych socialnim vyloucenim

Problémy spojené s nezaméstnanosti jsou pojitkem socidln¢ vyloucenych osob. Problémem
podle poskytovatelli neni jen nezaméstnanost, ale také nejista a nizko placend prace, na kterou
socialn€ vyloucené osoby dosdhnou. Nejvétsi problém zameéstnat se maji lidi se zapisem v
rejstiiku trestli, Za hlavni piekazky na strané klientli povazuji poskytovatelé nizké vzdélani,
zdravotni omezeni (napt. hepatitida), nevytizené doklady a zminéné zapisy v rejstiiku tresti.
Kromé téchto znevyhodnéni vici trhu prace je jako dalsi omezeni oznacovano pohlavi — pro
zeny, které¢ by chtéli kombinovat praci s péci o rodinu, neexistuje dostatek pracovnich
prilezitosti, které by od nich nevyzadovali praci odpoledne nebo vecer. Dalsim podstatnym

omezenim a demotivujicim faktorem je predluzenost a exekuce.
Zajistit rozvoj spoluprdce mezi Magistratem a Uradem prdace CR

Uzivatelé sluzeb navrhovali, Ze by ocenili, pokud by podpora pii hledani zaméstnani ze strany
pracovnikil sluzeb obsahovala naptiklad kontakt na konkrétni zaméstnavatele. Na UP existuji
konkrétni programy nebo partnerska spoluprace metodicky zamétena na podporu kontaktii

mezi dlouhodobé nezaméstnanym a zaméstnavateli.
Problém prilis ostie vymezenych cilovych skupin

Poskytovatelé sluzeb definuji nékolik skupin, které ze soufasného sytému poskytovanych
socialnich sluzeb casto vypadavaji. Jednd se zejména o osoby s tzv. ,viceCetnymi
problémy*, tedy ty, jejichz Zivotni situace muize byt charakterizovana naptiklad problémy v
oblasti bydleni, ale i uZivani navykovych latek, zhorSeném fyzickém nebo duSevnim zdravi,

predluzenosti atd.

V této souvislosti je ¢asto zminovana také skupina osob s tzv. ,,dudlni diagnézou*. Jedna se
0 osoby, které kromé diagnozy zavislosti na navykovych latkach maji také diagnézu dalSiho

psychického onemocnéni.
Nedostatecna a nedostupna zdravotni péce
Poskytovatelé upozornuji na fakt, Ze nejen uzivani navykovych latek, ale i absence stabilniho

bydleni, se vyraznym zptisobem podepisuje na zhorSeni fyzického a psychického zdravotniho
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stavu. Uvad¢ji, ze v podstaté skoro vSichni jejich klienti, maji zdravotni potize rizného druhu
a zéroveil maji problém v ptistupu ke zdravotni péci. Dle slov poskytovateli, ale i uzivateld
sluzeb si 1¢kafi své pacienty vybiraji, o pacienty bez domova, ale napiiklad i se zdvaznymi

psychickymi obtizemi mé zajem jen malo z nich. Pfipadné 1€kafi nemaji volnou kapacitu.
Vybudovat navaznou sit zdravotnickych a socialnich sluzeb

Dochézi tak k situacim, kdy osoby, které jsou ve zdravotni péci, ale potiebovali by i péci
socialni, nejsou nikam odkazovani. Jedna se napiiklad o propusténi z nemocnice, ktera mize
slouzit jako zachranni sit’ v krizovych situacich zhorSeni zdravotniho stavu. Po stabilizaci je
vSak pacient propustén bez navazani na naslednou péci. Tato situace se opét muze tykat osob
s fyzickymi, ale 1 vaznymi psychickymi obtizemi. Nedostate¢nd navazna sit pak vétSinou
ptispiva k tomu, ze se pacienti do zafizeni vraci opakované, ptipadné se jejich problém stava
chronickym, zafizeni je odmitaji opakované piijimat, pfipadné sami klienti uz se hospitalizaci

vyhybaji, protoze vnimaji, ze se jejich situace nelepsi.
Predluzenost a nedostatek pravniho poradenstvi

Dluhy jsou ¢asto pficinou i1 disledkem socidlniho vylou€eni. Poskytovatelé socialnich sluzeb
povazuji za divod téchto problémil velkou dostupnost nevyhodnych plijcek a nedostatecnou
finan¢ni gramotnost. Se zadluZzenim tuzce souvisi i dalsi identifikovany problém -

nedostate¢né pravni poradenstvi.
5.2 Organizovani poskytovani pomoci

Bylo identifikovano n¢kolik problémi tykajicich se provozniho poskytovani socialnich sluzeb
— nedostatek financi, vzdjemna informovanost, vzajemné spoluprice v socidlnim resortu,

meziresortni spoluprace a povaha pomoci.
Spoluprdce v socialnim resortu

Jako problematickd se v rozhovorech opakované ukazovala spoluprace v ramci socidlniho
resortu. Tu Ize vSak podle respondentli pomérné snadno piekonat navazanim osobnich vazeb
a koordinovanym pfistupem v realizaci pomoci jednotlivym klientiim. Jako nedostate¢na byla
oznadena spoluprace s Utadem prace Brno — mésto. Navézani komunikace s Uradem prace a
pfitomnost jeho zastupct na pracovnich skupinach by ocenilo vicero poskytovatelt. Divi se

také tomu, ze Ufad prace se nepodili na Zadném spolecném planovani typu Komunitniho
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planovani, nebo Koordinovaného pfistupu k socidlné¢ vylou€enym lokalitdm, i pfestoze
vyplaci socidlni ddvky a ma piimy vliv na zaméstnanost a bydleni klienti. Dal§im subjektem,
s kterym by uvitali poskytovatelé vétsi spolupraci, je OSPOD. Zejména co se ty¢e mladych
dospélych opoustéjicich instituciondlni péci a rodin ohrozenych socialnim vyloucenim.
Dal$im vyznamnym subjektem vnimanym pomérné negativné byl Magistrat mésta Brna,
vlivem nekoordinovaného, nejasného ptistupu ke koncepcnim a metodickym otdzkdm pomoci
cilové skupin€. Toto se ukazalo také béhem realizace vyzkumu, kdy podobné¢ zamétena
Setfeni byla vykonavana paralelné s naSim. Vytky byly také ke kompetenci a znalostem
praktickych problémi cilové skupiny. Zde by pomohla uZzsi spoluprice se subjekty
pomahajicimi cilové skupiné, dlouhodobé a explicitni formulovani cilti a jejich napliiovani.
Nekteti poskytovatelé by uvitali vétsi vzajemnou informovanost o nabidce sluzeb a ¢innosti

svych kolegt, prostor pro spole¢nou diskuzi a planovani budouci spoluprace.
ZFizeni krabicek prvni pomoci

Uvitali by také tzv. ,krabicku prvni pomoci“ pro specifick¢ dil¢i cilové skupiny
s informacemi o moznostech pro n¢. Vyhledavani ve velkém katalogu sluzeb je pro uzivatele
odrazujici. Jako neptehledné byly oznaceny také internetové stranky mésta, respektive

Odboru socialni péce.
Participace osob se zkusenosti se socialnim vyloucenim na planovani sluzeb

V této souvislosti je dillezité také poukéazat na rozvijejici se praxi participace uZivatell sluzeb
a osob se zkuSenosti se socidlnim vyloucenim. Jedna se napiiklad o skupinu byvalych i
aktualnich uzivateli drog a alkoholu, ktefi se podileji na vypracovani podkladi pro
protidrogovou strategii. Nebo skupinu lidi v bytové nouzi angaZzovanych v siti Chceme bydlet
a Hnuti pro nové bydleni. Tyto platformy lze vnimat jako rozvijejici se moZnost vét§iho
zapojeni uZzivatell sluzeb a lidi se zkuSenosti se socidlnim vylou€eni do pladnovacich ale 1

rozhodovacich procest ohledné zaleZitosti, které se jich bezprostiedné tykaji.
Meziresortni spoluprdce

Jako problematicka byla oznacovana taky spoluprace dalSich resortli zejména zdravotniho,

Skolského a bytového. Na tirovni mésta by méli fungovat multidisciplinarni tymy, které by

vvvvvv

zastupcl socialnich sluzeb, policie, zastupcl meésta, 1€kaid, a jinych dulezitych aktért.

Obdobné doporuceni na ,,nadresortni* feSeni komplexnich problémi obsahuje také naptiklad
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studie pro zpracovani méstské protidrogové strategie. Tymy by mohli fungovat v ramci
soucasné struktury Komunitniho planovani anebo Koordinovaného pfistupu k feSeni

problematiky socialn¢ vyloucenych.
Sjednoceni mestske politiky v oblasti socialniho bydlent

Na vySe uvedené problémy spoluprace reaguje navrh na sjednoceni méstské politiky
v oblasti socidlniho bydleni. V oblasti feSeni bezdomovectvi se v méstskych dokumentech
objevuji dvé paralelni protichudné strategic. Model prostupného bydleni vychazi z
predpokladu, ze lidi bez domova je tieba na navrat do stabilniho bydleni pfipravit.
Predpoklada, ze lidé, ktefi se ocitli v bytové nouzi, maji vétSinou tézké socidlni problémy,
které jim brani samostatné¢ a bez pomoci bydlet. Druhym modelem, ktery je v Brné také
rozvijen a zakotven v dokumentech je model ,,Housing first“. Tento model nevychéazi z
myslenky, ze lidi je tfeba na bydleni pfipravit, naopak je zaloZen na filosofii, Ze bydleni je
pravo a maji na n¢j narok vsichni. Tyto dva modely se tedy zaméfuji na feSeni problému

bezdomovectvi zcela rozdilnymi nastroji.
Koordinace na urovni JmK a MMB

Poskytovatelé dale povazuji za dilezité, aby bylo planovani, diskuze a spolecné spoluprace

na urovni mésta propojena s pisobenim Jihomoravského kraje.
Dlouhodoba a individualni povaha pomoci

Pomoc osobam ohroZenych socidlnim vyloucenim by se méla realizovat pfes dlouhodobé
programy, které umoZni navazani Siroké spolupridce a zejména propracovani stavajiciho
systému. Jako vyznamnym faktorem uspé$né pomoci se ukazal individudlni ptistup, z ¢ehoz
plyne doporu€eni podpory individualizované pomoci zaloZené na trvalém a reflektovaném
vztahu poméhajici — klient. Dllezitym se také ukéazala potieba jednozna¢ného vymezeni tcelu
1 povaze pomoci a jejich sdileni, naptiklad vymezenim socialni prace jako profese umoziujici
propojeni riznych zplisobli pomoci. Pomoc by méla byt poskytovana s predpokladem
dlouhodobosti, spiSe ambulantné, za pomoci individudlniho pfistupu, nejlépe jednoho stalého
pracovnika, ktery bude dobfe znat klientovu zivotni situaci, vénovat pozornost povaze vztaht
mezi nim, klientem a klientovym socidlnim prostfedim a pfipadné ptizyvat do spoluprice
dal$i odborniky nebo jiné dulezit¢é osoby a instituce. Jako stéZejni forma pomoci byla

identifikovana standardni forma bydleni, ktera vytvairi dostateCné zdzemi a stabilitu na
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zaklad¢ kterého je jednodussi fesit dalSi problémy v zivotni situaci uzivatelii sluzeb a zaroven

je podporuje v samostatnosti a zodpovédnosti.

Z dotaznikového terénniho Setfeni vyplynuly nékteré dalsi zavéry, které podporuji nebo
zptesnuji a konkretizuji pfedchozi navrhy. Celkové 1ze konstatovat, ze kvalitativni rozhovory
a dotaznikové zjistovani postojii respondentll z dané cilové skupiny dochéazi k podobnym a

nerozpornym zaveéram a praktickym implikacim. Patfi k nim nésledujici doporuceni:

e VnaSem vybérovém souboru se ukazuje pomérné velkd stejnorodost
sociodemografickych charakteristik uzivatelt sluzeb z cilové skupiny OSV jako
jeden z klicovych znakd. ZajiSténi strategie socialni pomoci by mélo vychazet
S poskytovani sluzeb socialniho bydleni v tésné vazbé na pfipravu a umisténi

klientd do programuti pracovniho zaclenéni.

e Spokojenost s trovni informovanosti o sluzbach je v této cilové skupiné spise
nizka. Respondenti se vyznacuji dobrou piedstavou o nabidce ambulantnich i
pobytovych sluzeb u profesionalnich poskytovateld, ale jejich informace o
procesech komunitniho planovani ¢i jejich znalosti 0 moznostech koordinace a
provazani socidlnich sluzeb je velmi nizkd. Je potfebné zvysit dostupnost
informaci o umisténi sluzeb a 0 moznosti poradit s koordinaci sluzeb zejména pro

OSV, které zatim nejsou klienty zadnych socialnich zafizeni.

e Kilienti (OSV) vyjadiuji mensi spokojenost se zptisobem poskytovani sluzeb. Jsou
podle nich provadény prostorové dostupné, ale nejsou spokojeni s rozsahem ¢asu,
ktery jim pracovnici vénuji. Osoby ohrozené socidlnim vylou€enim byly nejméné
spokojené¢ s transparentnosti jednani socidlnich pracovnikii a vyjadiovaly
poskytovatelim sluzeb relativné nejmensi davéru ze vSech cilovych skupin. Za
velmi dilezitou potiebu povazuji v budoucnu zlepsit svoje vztahy se socialnimi

pracovniky, chtéli by posilit jejich divéryhodnost.

e Spokojenost se stavajicimi sluzbami je primeérnd, odpovida spokojenosti 1 dalSich
cilovych skupin. Celkové lze konstatovat, Ze reprezentanti OSV jsou nejméné
spokojeni s vysledky svého zacleniovani do spolecnosti. Viditeln€é pii dotazovani
formulovali nejvyraznéji ze vSech skupin potiebu v budoucnosti zlepsit vysledky

sluzeb v oblasti zaclenéni do spolecnosti.
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7. Priloha ¢. 1 - Analyza spokojenosti se
socialnimi sluzbami (dotaznik, 2016)

UVOD (instrukce pro tazatele a respondenta)

Pokyn pro tazatele: prectéte:

Dobry den,

mame pro Vas nékolik otdzek v souvislosti s vyzkumem, ktery ma zajistit vérohodné a objektivni
informace o kvalité socialnich sluzeb v mésté Brné a o aktudlnich Zivotnich potrebach obyvatel ve
mésté. Jde o védecky vyzkum, ktery realizuje Masarykova univerzita v Brné. VSechny odpovédi, které
nam poskytnete, budou zcela divérné. Budou pouzivany pouze anonymné pro védeckou praci a
jako podklad pro zlepseni nabidky socialnich sluzeb v Brné. Z vyzkumnych vysledk( nebude mit
nikdo moznost pfifadit vase odpovédi k vasi osobé.

Ve Vasich odpovédich prosim uvadéjte vlastni nazory na své socidlni potieby a své vlastni posouzeni
sluzeb, které vyuZivate a mate s nimi osobni zkusenost.

V Brné dne 1. 10. 2016 doc. Jiti Winkler,
garant vyzkumu

A) ZARAZENI DO CILOVE SKUPINY

A1l Jak dlouho vyuZivate pomoci poskytované organizacemi socialnich sluzeb v mésté Brné? Staci
nam udaj v mésicich ¢i letech.
Tazatel sam prevede udaj jen na mésice a zapisSe do pfipravenych policek.

A2 Zarazeni do skupiny uZivatell socidlnich sluzeb

Zarazeni do cilovych skupin socidlnich sluZeb provddi sam tazatel na zdkladé:

a) predem provedené konzultace s pracovnikem organizace, pres kterou ziskal na respondenta
kontakt;

b) ovéreni informace u respondenta (klienta, neformdlniho pecovatele) pomoci otdzky:

K jaké skupiné lidi, ktera dostava pomoc od profesionalnich poskytovateli socialnich sluzeb, byste
se priradil/a?

Nechat informanta odpovédét samostatné a odpovéd vepsat na pripraveny radek. V pfipadé obtiZi pfi
odpovédi mozZno posléze ukdzat KARTU A.
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iveta
Text napsaný psacím strojem

iveta
Text napsaný psacím strojem


f Rodiny ohrozené socialnim vylou¢enim; g Rodiny se vztahovymi problémy (v¢. domaciho nasili); h
Primdrni (nespecifickd) prevence rodin

A04 Osoby se zdravotnim postiZzenim

a Osoby se smyslovym postizenim; b Osoby s télesnym postizenim; c Osoby s mentalnim postizenim;
d Osoby s poruchou autistického spektra; e Osoby s kombinovanym postizenim

A05 Osoby s dusevnim onemocnénim

a Osoby s psychézou — schizofrenie; b Osoby s psychdzou - afektivni poruchy;

€ Osoby s poruchami pfijmu potravy; d Osoby s kombinovanym onemocnénim

A06 Dalsi osoby ohrozené socialnim vyloucenim

a Mladi dospéli opoustéjici ustavni Ci péstounskou péci; b Osoby opoustéjici vykon trestu odnéti
svobody; c Osoby se zavislostmi; d Osoby bez domova

A3 a Dotaznik vyplnén s klientem
b Dotaznik vyplnén s pecujicim socialnim pracovnikem
¢ Dotaznik vyplnén s neformalnim pecovatelem
Odpovédi: 1 =ano; 2 = ne

B) POTIZE KLIENTA

B1 Vyberte z Zivotnich tézkosti uvedenych na KARTE B ty, které v tomto roce pocitujete jako
problém.
Odpovédi: 1 =ano; 2 = ne
B2 Jaké z uvedenych tézkosti vas v tomto roce trapi nejvice? Oznacte nejméné tfi nejdilezitéjsi v
poradi 1,2,3.

Odpovédi: 1 = prvni podle duleZitosti; 2 = druhy podle dileZitosti; 3 = tfeti podle dlleZitosti
Dbejte na to, aby informant pridélil v poradi dileZitosti kaZzdou hodnotu jen jednou.

B1 B2

A) Mam potize s financemi

B) Nemohu ziskat placenou praci

C) Mam potize s udrzenim bydleni, které odpovida mym predstavam
D) Mam tézkosti se vzdélavanim (klienta nebo jeho déti)

E) Mam vyznamné zdravotni problémy nebo nemoc

F) Mam potize s péci o sebe a svou domdcnost

G) Mam tézkosti s planovanim cinnosti béhem dne

H) Chybi mi informacni podpora, poradenstvi pfi zafizovani véci

1) Pottebuji praktickou pomoc pfi zvladani kazdodennich Cinnosti

J) Chybi mi vztahy s blizkymi lidmi (vrstevniky, pfibuznymi, prateli atd.)

K) Chybi mi moznost praktikovat svou viru v kolektivu podobné smyslejicich
L) Mam potize ve vztahu s partnerem

M) Mam potize ve vztazich s rodici, nerozumime si

N) Mam potize ve vztazich s mymi détmi, nerozumime si

0O) Mam strach z Sikany a poniZovani ze strany ostatnich lidi

P) Citim se ohroZen/a nasilnostmi druhych osob
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R) Pocituji zavislost na nékterych latkach nebo vécech
S) Zazivam potize s péci a vychovou déti

T) Chtél bych byt aktivnéjsi a délat co sdm chci

U) Ziji ve $patném a necistém prostiedi

V) Jiné potize

Popiste je:

Tazatel prepise vsechny ddle uvedené tézkosti respondenta do pripravenych radkd. Zavérem se zepta:
Jesté néco jiného Vas v tomto roce zatézovalo tak, Ze jste to vnimal/a jako problém?

C) VYUZiVANI SLUZEB

Pokyny pro tazatele:

UkaZte respondentovi Kartu C, poloZte otdzku C1 a postupné ctéte seznam socidlnich sluZeb a
Cinnosti. Po chvili otdzku opakujte.

C1 Vyberte z nasledujici nabidky sluZeb a ¢innosti na Karté C ty, které jste v tomto roce vyuzival/a.
Odpovédi: 1 =ano; 2 = ne

Na konci seznamu souhrnné zopakujete aktivity, které respondent vyuZival v tomto roce. Potom
poloZite otdzku C2.

C2 Nasledné pridélte vyuzivanym sluzbam a ¢innostem poradi podle duleZitosti, s jakou pfispély k
feSeni Vasich tézkosti.

Odpovédi: 1 = prvni podle dlleZitosti; 2 = druhy podle duleZitosti; 3 = tfeti podle dlleZitosti; 4 =
ctvrty podle dualeZitosti; atd.

Dbejte na to, aby informant pridélil v poradi duleZitosti kaZzdou hodnotu jen jednou. Teprve po
oznaceni vSech vyuZivanych sluzeb prejdéte k otdzce C3.

C3 Jaké jiné aktivity nebo formy pomoci byste jesté potieboval/a, abyste dokazal/a Zit aktivnéji a
samostatnéji?
A)

B)

C)

Opakujte otdzku C3 a snaZte se ziskat vice odpovédi. Odlisné odpovédi vpisujte na Fadky a), b), c).
Pokud odpovédi ziskdte, poloZte otdzku C4.

C4 Proc¢ zminénou pomoc nevyuzivate? Popiste nejdfive divody, pro¢ nevyuZivate prvni uvedenou
aktivitu.

A)

B)

C)

Cl | C2
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Tabulka &. 2 (KARTA C)

A) Z4dal jsem socialniho poradce o radu nebo informace

B) Navstivil/a jsem centra denni péce, centra dennich sluzeb, denni stacionare atd.

C) Vyuzival/a jsem sluzeb terénni socialni prace (doma u klienta, na ulici atd.)
D) Pracoval/a jsem v socidlné terapeutické dilné (u¢eni dovednosti a navyk( pfi praci)

E) Socialné aktivizacni sluzby (nacvik socialnich dovednosti obecné)

F) Vyuzil jsem tlumocnické, prekladatelské, privodcovské cinnosti

G) Navstivil jsem tzv. nizkoprahové zafizeni (klubovna, hfisté atd.)

H) Vyutzil/a jsem krizovou pomoc (i telefonickou)

1) Dochazka do intervenéniho centra (pro klienty ohroZzené domacim nasilim)

J) Rand péce pro déti se zdravotnim postizenim a jejich rodice

K) Pfespavani a zakladni hygiena v nocleharné

L) Azylové domy

M) Kontaktni centrum kazdodenni péce (predevsim pro drogové zavislé)

N) Sluzby néasledné péce (pro chronicky nemocné po lGzkové péci ve zdrav. zafizeni)

0) Roznaska jidla nebo jind pomoc pecovatelské sluzby

P) Odlehcovaci sluzby pomahajici neformalnim pecovatellim

R) Domovy pro seniory/domovy se zvlastnim rezimem

S) Osobni asistence nejméné na ¢ast dne

T) Bydlim v chranéném bydleni
U) Jind sluzba,

pokud ano, uvedte jaka:

(i)

D) POSOUZENI SLUZBY Z HLEDISKA KLIENTA

D1: informace a znalosti o socidlni pomoci v Brné

Oznamkujte nize uvedené vyroky, které se vztahuji k vasi informovanosti o socidlnich sluzbach
v naSem mésté jako ve Skole znamkami jedna az pét. Nejprve oznamkujte Vasi sou¢asnou
informovanost (tedy: Jaké to ted' je) a pak oznacte Zadouci podobu toho, jak byste méli byt
informovani o sluzbach podle vasich ocekavani (tedy: Jaké by to mélo byt).

Odpovédi: 1 —rozhodné ne; 2 — spiSe ne; 3 — nemohu se rozhodnout; 4 — spiSe ano; 5 — rozhodné
ano; zakrouzkujte odpovidajici ¢islici.

V pfipadé, Ze respondent odmita odpovédét, protoze nema s véci zkusenost, zakrouzkujte Cislici 7.

Jaké to Jaké byto = Nety-

ted je (i) mélo byt ka se
(ii)

1234  Mate predstavu o nabidkach terénnich socidlnich |1 2 3 4 5 7

5 sluzeb v Brné (napfr. pecovatelska sluzba).

119



2 3 4  \Vite, jak probiha komunitni planovani socidlnich 12 3 45 7
sluzeb v Brné.

2 34  Potfebujete poradit s vybérem sluzeb, aby byly 12345 7
vice Sité na miru pro Vase individualni potreby.

2 3 4  Vyuzivéte sluzby poskytované méstem nebo 12345 7
neziskovymi organizacemi vice nezZ sluzby
soukromych poskytovatel(.

2 3 4  PresnérozliSujete rzné pravni formy zfizovateld 12 3 45 7
a poskytovatell socidlnich sluzeb.

2 3 4  Vite na koho se obratit, kdybyste chtél/a zlepsit 12345 7
kvalitu pomahajicich ¢innosti, které vyuzivate.

2 34  Mate predstavu o nabidce ambulantnich a 12345 7

pobytovych sluzeb u profesiondlnich

poskytovatell v Brné.

Vyuzivate stfidavou pomoc formalnich 12345 7

h 5 pecovatell (sociadlni pracovnice) a neformalnich

pecovatell (pomoc rodiny, pratel).
1234  Predevsim vyuzivate kontakty a pomoc vasi 12345 7
5 rodiny a vasich pratel.

U= 01 = U=

Q= 0l = U=

[EY
N
w
S

vvvvvv

Déle oznamkujte uvedené vyroky o sluzbé, kterou jste oznadil/a za nejdlleZitéjsi v otazce C2
(zopakujte respondentovi nazev nejdulezitéjsi sluzby) opét jako ve skole zndmkami jedna aZ pét.
Nejprve oznamkujte soucasnou podobu sluzby (tedy: Jaké to je ted) a pak oznadte Zadouci podobu
sluzby podle vasich ocekavani (tedy: Jaké by to mélo byt).

Odpovédi: 1 —rozhodné ne; 2 — spiSe ne; 3 — nemohu se rozhodnout; 4 — spiSe ano; 5 — rozhodné
ano; zakrouzkujte odpovidajici Cislici.

V pfipadé, Ze respondent odmita odpovédét, protoze nema s véci zkusenost, zakrouzkujte Cislici 7.

Jaké to ted' Jaké by to mélo  netyks
je. (i) byt. (ii) se

Socidlni pracovnici pfi této sluzbé vidy

a 12345 .
respektuji vase prani.

12345 7

Socidlni pracovnici vam fekli, jak vam budou

b 12345 .
pomahat.

12345 7

Davérujete socialnim pracovniklim, ktefi se o

12345 , v vy . «
¢ vas staraji, Ze védi co a jak délat.

12345 7
V soucasnosti pro vas v rdmci této socialni

d 1 2 3 4 5 sluzby zajistuje profesionalni pomoc vice 12345 7
raznych poskytovatel(.
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Pomoc od rliznych poskytovatell je vzdy

e 12345 . . .
koordinovana a navazuje na sebe.

12345 7
Vyuzivate rlizné informacni a signalizacni
technologie pro kontakt s pomahajicim
pracovnikem (napf. telefon na méstskou
policii).

f 12345 12345 7

vvvvvv

vvvvvv

pét jako ve skole. Nejprve oznamkujte soucasnou podobu sluzby (tedy: Jaké to je ted) a pak oznacte
Zadouci podobu sluzby podle vasich o¢ekavani (tedy: Jaké by to mélo byt).

Odpovédi: 1 — rozhodné ne; 2 — spiSe ne; 3 — nemohu se rozhodnout; 4 — spiSe ano; 5 — rozhodné
ano.
V pfipadé, Ze respondent odmita odpovédét, protoze nema s véci zkusenost, zakrouzkujte Cislici 7.

Tazatel zakrouZkuje odpovidajici ¢islici.

Jaké by to Netyka

ké je. T
Jakeé to ted'je mélo byt. I

Vzdalenost od vaseho domova k mistu, kde je

. y L . o 12345 7
vam sluzba poskytovana, je pro vas vyhovuijici.

Pro lepsi zajisténi socidlni pomoci jste
ochoten/ochotna zménit i vase bydleni.

Pracovnici maji pfiméreny dostatek ¢asu, aby
vam pomohli.

Domnivate se, Ze tato sluzba vice méné pokryva
poptavku osob, které ji v Brné potrebuiji.

Celkové jste v tomto roce spokojeny/a
s poskytovanou socialni sluzbou.

Tato sluzba vdm pomaha aktivnéji se zapojit do

Zivota, zvysuje vase Zivotni moznosti.

D4 Popiste, v cem konkrétné jsou pomahajici ¢innosti, které uzivate, pfinosné pro Vas Zivot.
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E) SOCIODEMOGRAFICKE UDAIJE (Vyplriujeme udaje o klientovi, ne o pecujicim.)
E1 Pohlavi
Odpovédi: 1 = muzZ; 2 = Zena I:'

E2 Ve kterém roce jste se narodil/a? Napr. 1943

vvs

E3 Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani? Predlozte Kartu E1.

1 neukoncené zakladni, bez vzdélani 5 vy$Si odborné (Dis.)

2 zakladni 6 vysokoskolské bakalarské ( Bc.)

3 stfedni odborné vyucen 7 vysokoskolské magisterské a vyssi
(Mgr.a Ph.D.)

4 stfedni odborné s maturitou

E4 Jste zaméstnany/zaméstnana? Zakrouzkujte varianty, které se vas tykaji. Pfedlozte Kartu E2

A | Ano, jsem samostatny/a podnikatel/ka F | Jsem vinvalidnim dichodu

B | Ano, na plny Uvazek G | Zena/muiz na rodi¢ovské dovolené
C | Ano, na Castecny Uvazek H | Dité/zak (0-15 let)

D | Jsem nezaméstnany/a | Student (16-26 let)

E | Jsem ve starobnim déchodu J Ostatni zavislé osoby (socidlni davky, prispévky)
K | Ostatni osoby s vlastnim zdrojem obzivy (rent, stipendii, vynosy z majetku, z Uspor)

i. Pokud zakrouzkujete A, jedna se o socidlni podnikani?
Odpovédi: 1 =ano; 2 = ne
ii. Pokud zakrouzkujete B nebo C, jste zaméstnany/a na:
Odpovédi:

1 = otevieném pracovnim trhu

2 = chranéném pracovnim trhu (chranénd pracovni dilna atd.)
3 = neformalnim pracovnim trhu (pracuji pfilezitostné, bez formalni dohody ¢i smlouvy)
E5 Jaké je Vase bydleni? Zakrouzkujte jen jednu odpovéd.

1. byt/dim v osobnim vlastnictvi 4) u rodicl/ptibuznych/pratel
2. byt/ddm v druZstevnim vlastnictvi 5) v pobytovych sluzbach
3. byt/dim v prondjmu 6) bez stalého domova

E6 S kym Zijete ve spolecné domacnosti?

E7 Mate stanoven stupen snizené sobéstacnosti? Pokud ano, jaky? D
Odpovédi: 5 = ne; 1,2,3,4 = stupné snizené sobéstacnosti; 7 = nevim
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E8 Pokud mate nebo byste mél/a stfedné tézky stupen (3) nebo tézky stupen (4) snizené
sobéstacénosti, jaké zpusoby zajisténi péce byste preferoval/a?

Predlozte Kartu E3.

Odpovédi: 1 —rozhodné ne; 2 — spiSe ne; 3 — nemohu se rozhodnout; 4 — spiSe ano; 5 — rozhodné
ano.

a) rodina; ptibuzni —
b) profesionalni poskytovatelé (sluzby); -
c) kombinace rodiny a profesionalni pomoci;
d) péce doma (doziti v domacim prostiedi);

e) péce v soukromém pobytovém zafizeni;

f) péce v pobytovém zafizeni mésta nebo kraje
g) péce v neziskovém pobytovém zafizeni L
h) zajem o ambulantni péci, tj. ochota vyuZivat napt. denni centra atd.

Dékujeme vam za spolupraci!
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