Příloha č. 5: ANAMNESTICKÉ INFORMACE O DĚTECH UMÍSTĚNÝCH V ÚSTAVNÍ PÉČI PŘED PŘECHODEM DO NOVÉHO UMÍSTĚNÍ (KROK 4)
(Formulář 1: Předběžné hodnocení, které bude provedeno pro VŠECHNY děti v hloubkové studii deinstitucionalizace)

Země:





Shromažďovatel dat:




Dnešní datum:




Kódové označení dítěte:



Pohlaví dítěte:
MUŽSKÉ / ŽENSKÉ


Datum narození:



Datum přijetí:




Název ústavního zařízení:



Etnická příslušnost



Doba strávená v rodině před tím, než bylo dítě umístěno do péče:




Bylo dítě kojeno?
ANO/ NE
* Za každou otázkou uvedenou níže prosím označte, odkud jste informace získali. Byly-li informace získány od členů personálu, ale jsou k dispozici také ve spisech, pak prosím zakroužkujte obě možnosti. Pokud je zdroj 'jiné', pak prosím vysvětlete na poslední stránce, o jaký zdroj se jedná.
	1. Má dítě nějaká postižení nebo zdravotní problémy? 
ANO / NE

*SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Pokud ano, zaškrtněte vše, co platí

	Downův syndrom
	

	Mozková obrna 
	

	Vývojové opoždění 
	

	Nevidomé (upřesněte stupeň poškození do čtverečku níže)
	

	Nedoslýchavé (upřesněte stupeň poškození do čtverečku níže)
	

	Mutismus/elektivní mutismus
	

	Fyzická postižení (upřesněte postižení do rámečku níže)
	

	Fetální alkoholový syndrom
	

	Abnormalita způsobená v důsledku užíváním drog 
	

	Poruchy autistického spektra
	

	Hydrocefalie 
	

	Srdeční malformace
	

	Epilepsie
	

	Jiné (upřesněte postižení do rámečku níže)
	

	


	2. Fyzické charakteristiky (nejblíže před datem odchodu dítěte z ústavního zařízení)
SPIS / PERSONÁL / JINÉ

	Výškaa 
Datum záznamu:
	

	Hmotnosta 
Datum záznamu:
	

	Obvod hlavya 
Datum záznamu:
	


a Prosím upřesněte měrnou jednotku
	3. Do jakého typu umístění bylo dítě přesunuto? (zaškrtněte to, co je vhodné)
SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	K alespoň jednomu z biologických rodičů
	

	K jiným rodinným příslušníkům (neplaceně)
	

	K jiným rodinným příslušníkům (s finanční podporou)
	

	Pěstounská rodina (příbuzenská pěstounská péče)
	

	Pěstounská rodina (placená státem)
	

	Pěstounská rodina (placená NNO)
	

	Adoptováno v rámci země (zprostředkováno státem)
	

	Adoptováno v rámci země (zprostředkováno NNO)
	

	Adoptováno v rámci země (příbuzenská pěstounská péče)
	

	Adoptováno mezinárodně 
	

	Přesunuto do menšího ústavního zařízení
	

	Přesunuto do většího ústavního zařízení
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	4. Proč bylo dítě umístěno do ústavní péče? (zaškrtněte vše, co platí)
SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Osiřelé dítě
	

	Postižení 
	

	Zdravotní problém
	

	Opuštěno rodiči
	

	Chudoba rodičů 
	

	Kulturní stigma (např. svobodný rodič, nemanželské dítě) (prosím specifikujte)
	

	Závažné zdravotní problémy rodičů
	

	Zneužívání návykových látek u rodičů
	

	Duševní problémy rodičů
	

	Rodiče ve výkonu trestu
	

	Zneužívající rodiče
	

	Zanedbávající rodiče
	

	Násilnický rodinný příslušník v domácnosti
	

	Problémy s bydlením (například bezdomovectví)
	

	Rozpad rodiny
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	5. Proč bylo dítě přesunuto? (zaškrtněte vše, co odpovídá)
SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Ústavní zařízení se ruší
	

	Původní umístění bylo krátkodobé
	

	Bylo nalezeno lepší umístění
	

	Rodiče si přejí vzít si dítě zpět do své péče
	

	Rodiče souhlasili s alternativním umístěním (například pěstounská péče nebo adopce)
	

	Zdravotní/speciální vzdělávací potřeby dítěte se změnily
	

	Komplikované dítě - ústavní zařízení je nedokáže zvládnout
	

	Změna ve struktuře daného ústavního zařízení nebo v legislativě, která se na ně vztahuje
	

	Dítě dosáhlo věku pro odchod z ústavního zařízení
	

	Soudní rozhodnutí
	

	Znovu sjednotit sourozence
	

	Přezkoumací proces
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	


	


	6a. Kdo inicioval rozhodnutí o přesunu dítěte? (zaškrtněte to, co je vhodné)
SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Rodič/příbuzný
	

	„Nový“ rodič/pečovatel nebo zástupce
	

	Vedoucí ústavního zařízení
	

	Státní úřad
	

	Případová konference (společné rozhodnutí)
	

	Odborník, který sám toto rozhodnutí inicioval (například psycholog, sociální pracovník)
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	6b. Kdo doporučil toto nové umístění? (zaškrtněte to, co je vhodné)
SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Rodič/příbuzný
	

	„Nový“ rodič/pečovatel nebo zástupce
	

	Vedoucí ústavního zařízení
	

	Státní úřad
	

	Případová konference (společné rozhodnutí)
	

	Odborník, který sám toto doporučení učinil (například psycholog, sociální pracovník)
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	6c. Kdo* s konečnou platností o novém umístění rozhodl? (zaškrtněte to, co je vhodné)
SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Rodič/příbuzný
	

	„Nový“ rodič/pečovatel nebo zástupce
	

	Vedoucí ústavního zařízení
	

	Státní úřad
	

	Případová konference (společné rozhodnutí)
	

	Odborník, který sám toto rozhodnutí učinil (například psycholog, sociální pracovník)
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)

	Jakákoli odvolání proti tomuto rozhodnutí, ano nebo ne?




* tj. kdo vybral tuto pěstounskou rodinu, ne kdo rozhodl o tom, že dítě má být umístěno do pěstounské péče
	7a. Proběhlo před tímto rozhodnutím vyhodnocení dítěte?
ANO / NE

SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Pokud ano, zaškrtněte oblasti, které byly vyhodnocovány

	Zdraví
	

	Vývojový stav
	

	Postižení
	

	Rodinná situace
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	7b. Jak bylo hodnocení provedeno? (zaškrtněte vše, co platí)
SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	

	Návštěvy odborníka doma/v ústavním zařízení
	

	Odborné klinické
	

	Ze strany NNO
	

	V ústavním zařízení ze strany zaměstnanců ústavu
	

	Návštěvy neodborníka doma/v ústavním zařízení
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	8a. Proběhlo vyhodnocení nového umístění? 

ANO / NE
SPIS / PERSONÁL / JINÉ

	Fyzické prostředí
	

	Vhodnost primárního pečovatele
	

	Sociální nebo rodinné prostředí (například jiné děti v umístění)
	

	Finanční situace
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	8b. Jak a kdo hodnocení provedl? (zaškrtněte vše, co platí)

SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Návštěvy odborníka doma/v ústavním zařízení
	

	Odborné klinické
	

	Ze strany NNO
	

	V ústavním zařízení ze strany zaměstnanců ústavu
	

	Návštěvy neodborníka doma/v ústavním zařízení
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	9. Bylo umístěno párováno tak, aby odpovídalo potřebám dítěte?

ANO / NE

SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Pokud ano, zaškrtněte oblasti, které byly párovány

	Zdravotní potřeby
	

	Speciální potřeby (například postižení)
	

	Vývojové potřeby
	

	Etnická příslušnost
	

	Dostupnost kontaktu s rodiči nebo rodinou
	

	Vyhnutí se změně školky / školy
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	10. Bere nové umístění v potaz sourozence dítěte?

ANO/ NE / NEVZTAHUJE SE

SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Pokud ano, zaškrtněte, co platí

	Sourozenci jdou do stejného umístění
	

	Kontakt se sourozenci bude udržován
	

	Kontakt bude znovu vytvořen
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	11. Proběhla příprava na přechod? 

ANO / NE

SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Pokud ano, zaškrtněte, co platí

	S dítětem se o přechodu mluvilo 
	

	S dítětem se pracovalo se životním příběhem / fotografiemi atd. 
	

	Dítě bylo seznámeno s cíli přechodu
	

	Dítě navštívilo před přechodem nové umístění
	

	Noví pečovatelé navštívili dítě v ústavním zařízení
	

	Odborník hovořil s rodinou
	

	Noví pečovatelé byli proškoleni (například pěstoun/ka)
	

	Byl připraven kontext umístění a adekvátně přizpůsoben potřebám dítěte (například dům připravený a fyzicky bezpečný)
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	12. Má dítě nějaké sourozence? 

ANO/ NE / NENÍ ZNÁMO

SPIS / PERSONÁL / JINÉ

	Pokud ano, kolik?

	Prosím uveďte věk a umístění sourozenců

	Věk
	Umístění není známo
	Dospělý žijící samostatně
	K jiným rodinným příslušníkům (neplaceně)
	K jiným rodinným příslušníkům (s finanční podporou)
	Pěstounská rodina (příbuzenská pěstounská péče)
	Pěstounská rodina (placená státem)
	Pěstounská rodina (placená NNO)
	Adoptováno v rámci země (zprostředkováno státem)
	Adoptováno v rámci země (zprostředkováno NNO)
	Adoptováno v rámci země (příbuzenská pěstounská péče)
	Adoptováno mezinárodně 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	


	13. Časové rámce

SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Kdy vstoupilo dítě poprvé do pobytové péče (tj. do prvního umístění)?
	

	Odkud dítě do pobytové péče přišlo (například porodnice)
	

	Počet umístění od prvního umístění (včetně aktuálního umístění)?
	

	Délka pobytu v aktuálním ústavním zařízení
	

	Celková délka pobytu v ústavní péči (v letech a měsících)
	


	14a. Sledovalo ústavní zařízení další osud dítěte po přechodu? 
ANO/ NE / NENÍ ZNÁMO

SPIS / PERSONÁL / JINÉ

	Pokud ano, prosím uveďte

	Kolikrát 
	

	Jak dlouho?
	

	Pokud ano, jak (zaškrtněte, co platí)

	Zjišťování informací telefonicky
	

	Návštěva u dítěte v novém umístění
	

	Návštěva u dítěte v ústavním zařízení
	

	Návštěva u nových pečovatelů v novém umístění
	

	Návštěva personálu v ústavním zařízení
	

	Formálně vyhodnoceno/zaznamenáno
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	14b. Sledoval státní úřad další osud dítěte po přechodu? 

ANO / NE / NENÍ ZNÁMO

SPIS / PERSONÁL / JINÉ

	Pokud ano, prosím uveďte

	Kolikrát 
	

	Jak dlouho?
	

	Pokud ano, jak (zaškrtněte, co platí)

	Zjišťování informací telefonicky
	

	Návštěva u dítěte v novém umístění
	

	Návštěva u dítěte v ústavním zařízení
	

	Návštěva u nových pečovatelů v novém umístění
	

	Návštěva personálu v ústavním zařízení
	

	Formálně vyhodnoceno/zaznamenáno
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	15. Je si ústavní zařízení vědomo jakýchkoli dalších umístění po úvodním přechodu?
ANO/ NE / NENÍ ZNÁMO

SPIS / PERSONÁL / JINÉ



	Pokud ano, nastalo to kvůli (zaškrtněte, co platí)

	Rozpad umístění
	

	Biologický rodič stáhl souhlas 
	

	Biologický rodič uspěl v právním řízení
	

	Není známo, kde se dítě nachází
	

	Nová rodina dítě odmítá
	

	Dítě odmítá novou rodinu
	

	Odborník iniciuje odchod (z pádného důvodu)
	

	Je k dispozici vhodnější umístění
	

	Finanční problémy
	

	Změna okolností (například pečovatel zemře)
	

	Dítě zemřelo
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


Prosím využijte tento prostor k doplnění dalších informací, které jsou relevantní nebo které se nevešly do dostupných polí. Na začátku jakéhokoli dodatečného komentáře prosím napište číslo otázky
PŘÍLOHA Č. 6 NÁVŠTĚVA DOMA (3 - 6 měsíců po deinstitucionalizaci) (KROK 10)
SLEDOVÁNÍ DALŠÍHO OSUDU U DEINSTITUCIONALIZOVANÝCH DĚTÍ UMÍSTĚNÝCH DO PÉČE V RODINĚ, KTERÉ BUDE ZAKONČENO NÁVŠTĚVOU DOMA
(Formulář bude vyplněn u deinstitucionalizovaných dětí, které byly přesunuty do rodinného prostředí, např. adoptovány, umístěny do pěstounské péče nebo vráceny do svých vlastních rodin)
	Hrabství:
	
	Jméno osob, které realizovaly návštěvu doma:
	
	Dnešní datum:
	

	Jméno dítěte (včetně příjmení):
	
	Pohlaví dítěte: 

Etnická příslušnost:
	MUŽSKÉ / ŽENSKÉ
	Datum narození:
	

	Datum, kdy bylo dítě původně umístěno do pobytové péče (pokud není konkrétní datum známo, uveďte prosím věk dítěte):
	
	Název starého ústavního zařízení (je-li znám):
	
	Jakákoli předcházející ústavní zařízení
	ANO/ NE

	Byla rodina před přechodem vyhodnocena 
	ANO/NE
	Bylo dítě na přechod připravováno 
	ANO/ NE
	Datum, kdy dítě přišlo do nové rodiny:
	


A. INFORMACE O UMÍSTĚNÍ DÍTĚTE:

	1. Identita a registrace 
	

	Má dítě registrovanou totožnost?
	ANO/ NE

	Pokud ano, mohl by vám pečovatel předložit rodný list dítěte?
	ANO/ NE

	Je dítě registrováno u lékaře
	ANO/ NE

	Byly pečovateli při příchodu dítěte poskytnuty lékařské informace o dítěti (například záznamy o očkování)?
	ANO/ NE

	Má dítě zrakové problémy (např. potřebuje brýle)?
	ANO/ NE

	Má dítě sluchové problémy (např. potřebuje naslouchadlo)?
	ANO/ NE


	2. Fyzický vývoj

	Výška (cm) při přijetí do ústavního zařízení (je-li známa):
	

	Hmotnost (kg) při přijetí do ústavního zařízení (je-li známa):
	

	Obvod hlavy (cm) při přijetí do ústavního zařízení (je-li znám):
	

	Datum měření/vážení:
	

	3. Má dítě nějaká postižení nebo zdravotní problémy?
 ANO/ NE 
Pokud ano, zaškrtněte vše, co platí

	Downův syndrom
	

	Mozková obrna
	

	Vývojové opoždění
	

	Nevidomé (upřesněte stupeň poškození do čtverečku níže)
	

	Nedoslýchavé (upřesněte stupeň poškození do čtverečku níže)
	

	Mutismus/elektivní mutismus
	

	Fyzické postižení (upřesněte postižení do rámečku níže)
	

	Fetální alkoholový syndrom
	

	Abnormalita způsobená v důsledku užíváním drog
	

	Poruchy autistického spektra
	

	Hydrocefalie
	

	Srdeční malformace
	

	Epilepsie
	

	Jiné (prosím specifikujte)


	4. Proč bylo dítě původně umístěno do ústavní péče? (zaškrtněte vše, co platí)

	Osiřelé dítě
	

	Postižení
	

	Zdravotní problém
	

	Opuštěno rodiči
	

	Chudoba rodičů
	

	Kulturní stigma (např. svobodný rodič, nemanželské dítě) (prosím specifikujte)
	

	Závažné zdravotní problémy rodičů
	

	Zneužívání návykových látek u rodičů
	

	Duševní problémy rodičů
	

	Rodiče ve výkonu trestu
	

	Zneužívající rodiče
	

	Zanedbávající rodiče
	

	Násilnický rodinný příslušník v domácnosti
	

	Problémy s bydlením (například bezdomovectví)
	

	Rozpad rodiny
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)


	5. Proč bylo dítě přesunuto do stávajícího umístění?

	Ústavní zařízení se ruší
	

	Původní umístění bylo krátkodobé
	

	Znovu sjednotit sourozence
	

	Rodiče si přejí vzít si dítě zpět do své péče
	

	Rodiče souhlasili s alternativním umístněním (například pěstounská péče nebo adopce)
	

	Zdravotní/speciální vzdělávací potřeby dítěte 
	

	Komplikované dítě - ústavní zařízení je nedokáže zvládnout
	

	Změna ve struktuře daného ústavního zařízení nebo v legislativě, která se na ně vztahuje
	

	Soudní rozhodnutí
	

	Dítě dosáhlo věku pro odchod z ústavního zařízení
	

	Přezkoumací proces
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	6. Do jakého typu umístění se návštěva realizuje? (zaškrtněte to, co je vhodné)

	K alespoň jednomu z biologických rodičů
	

	K jiným rodinným příslušníkům (neplaceně)
	

	K jiným rodinným příslušníkům (s finanční podporou)
	

	Pěstounská rodina (příbuzenská pěstounská péče)
	

	Pěstounská rodina (placená státem)
	

	Pěstounská rodina (placená NNO)
	

	Adoptováno v rámci země (zprostředkováno státem)
	

	Adoptováno v rámci země (zprostředkováno NNO)
	

	Adoptováno v rámci země (příbuzenská pěstounská péče)
	

	Adoptováno mezinárodně
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	7. Sourozenci

	Kolik sourozenců dítě má?
	

	Žije/bydlí dítě s některým ze svých sourozenců?
	ANO/ NE

	Pokud ano, s kolika?
	

	Je dítě v kontaktu se všemi svými sourozenci?
	ANO/ NE


	8. Sledoval se další osud dítěte? ANO/NE 
Pokud ano, kdo jej sledoval? (Prosím zaškrtněte vše, co platí.)



	Nevztahuje se (dítě nebylo přesunuto)
	

	Personál ústavního zařízení
	

	Úředníci státního orgánu
	

	Komunitní zdravotní sestra
	

	Státní sociální pracovník
	

	Personál NNO
	


Prosím využijte prostor níže k doplnění dalších informací nebo komentářů, které jsou relevantní nebo které se nevešly do dostupných polí. Na začátku jakéhokoli dodatečného komentáře prosím napište číslo otázky.
B. AKTUÁLNÍ SITUACE:
	1. Fyzické charakteristiky dítěte při následné návštěvě
(PROSÍM ZVAŽTE/ZMĚŘTE)

	Výška (cm) 

Datum záznamu:
	

	Hmotnost (kg)
Datum záznamu:
	

	Obvod hlavy (cm) 

Datum záznamu:
	


	2. Fyzická péče o dítě. Prosím zakroužkujte to, co platí



	a)
Ubytování: Jak byste ohodnotil/a ubytování, pokud jde o fyzické podmínky, například topení, teplá voda, suchá postel? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	b)
Přelidnění (osoby v prostoru): Jak vnímáte otázku počtu osob v domácnosti? 
1 = příliš mnoho lidí

10 = hodně prostoru
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	c)
Prostředí: Je prostředí určené pro dítě barevné/přátelsky působící? 
1 = není barevné

10 = velmi barevné
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	d)
Hygienické podmínky v domácnosti: Jak byste ohodnotil/a čistotu a hygienické podmínky domova (např. pachy)? 
1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	e)
Vzhled dítěte: Jak byste ohodnotil/a vzhled dítěte, oblečení, čistotu a hygienu? 
1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	f)
Bezpečí: Jak byste ohodnotil/a prostředí, pokud jde o přátelskost vůči dítěti a bezpečnost pro ně? 
1 = není přátelské k dítěti
10 = velmi přátelské k dítěti 
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	g)
Strava a výživa: Nakolik byste ohodnotil/a jídlo, které dítě dostává, jako dostatečné a nutričně vhodné? 
1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	h)
Celkově, jak byste ohodnotil/a kvalitu fyzické péče? 
1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10


	3. Psychická péče o dítě. Prosím zakroužkujte to, co platí

	a)
Příchylnost: Nakolik příchylný/á je pečovatel/ka (např., pokud jde o doteky, objetí, utěšování, projevování zájmu)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	b)
Bezpečnost: Nakolik konzistentní a předvídatelný/á je pečovatel/ka (např. zavedené vzorce péče a denního režimu)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	c)
Vedení: Jak vývojově vhodná a konzistentní je péče pečovatele/ky z hlediska disciplíny (např. nastavování hranic, poskytování vzorů rolí)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	d)
Individualita: Do jaké míry je respektována individualita dítěte (např. vlastní postel, místo na oblečení, hračky) 

1 = není individuální
10 = velmi individuální
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	e)
Nezávislost: Je dítě povzbuzováno k aktivitám, které jsou pro ně vývojově vhodné (např. obouvání, umývání se, čištění zubů, používání hrníčku, rozhodování se)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	f)
Podněty: Je dítě povzbuzováno, aby objevovalo, ptalo se, hrálo si, interreagovalo (např. dostává vhodné hračky, knihy, vzdělání)?

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	g)
Upevňování: Je dítě chváleno a odměňováno za vhodné chování a pokusy o nové aktivity a sebeobsluhu)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	h)
Celkově: Jak byste ohodnotil/a celkovou kvalitu psychické péče o dítě? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10


	4. Citlivost pečovatele/ů k potřebám dítěte. Prosím zakroužkujte to, co platí

	a)
Vnímání: Nakolik pozitivní, realistická a vývojově přiměřená jsou vnímání a očekávání pečovatele/ů ve vztahu k dítěti (např. mylně předpokládají, že bude dítě tiše samo sedět a hrát si několik hodin)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	b)
Citlivost: Nakolik hladce usnadňuje/í pečovatel/é interakci s dítětem (např. střídání se spíše než rušení a přerušování)?

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	c)
Podporující: Nakolik vnímavý je pečovatel/ka vůči komunikaci směrem od dítěte (např. vhodná interpretace a reakce na sdělení dítěte)? 


1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	d)
Dostupnost: Jak rychlá je reakce pečovatele(ů) na potřeby a přiměřené žádosti dítěte (např. když si řekne, že chce jít na toaletu, nebo požádá o pití)? 


1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	e)
Přijetí: Nakolik přijímající je pečovatel/ka vůči charakteristikám a osobnosti dítěte? 


1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10


	5. Obtíže, které rodiče/noví pečovatelé s novým dítětem mají (prosím zaškrtněte vše, co se stalo od příchodu dítěte)

	Obtíž:
	Zaškrtněte, pokud se vyskytuje
	Vidí to rodič/pečovatel(é) jako problém?

	Problémy se spaním/noční můry
	
	ANO/ NE

	Obtíže s krmením
	
	ANO/ NE

	Obtíže udržet čistotu / noční pomočování
	
	ANO/ NE

	Problémy s fyzickým zdravím
	
	ANO/ NE

	Fyzická postižení
	
	ANO/ NE

	Komunikační obtíže
	
	ANO/ NE

	Lehké mentální postižení
	
	ANO/ NE

	Vývojové opoždění
	
	ANO/ NE

	Problémy s chováním
	
	ANO/ NE

	Problémy s disciplínou
	
	ANO/ NE

	Hyperaktivita
	
	ANO/ NE

	Popudlivé dítě
	
	ANO/ NE

	Úzkostné dítě
	
	ANO/NE

	Jiné (prosím uveďte)
	
	ANO/NE

	

	6. Zvládání a podpora

	Získal pečovatel/rodič podporu z důvodu obtíží uvedených výše (v otázce č. 5)?
	ANO/NE 

	Pokud ano, jakou podporu?

	Od koho?

	Bylo dítě někdy udeřeno?
	ANO/NE


	7. Seznam potřeb dítěte, nového pečovatele/pečovatelů a rodiny



	Komplikace v průběhu porodu/předčasného porodu nebo oddělení od rodiny po narození


	1

	Dítě (a) je vážně nemocné (b) má podváhu (< 10. percentil) NEBO jiné dítě v domácnosti (a) je vážně nemocné (b) má podváhu (< 10. percentil)


	1

	Dítě má fyzické nebo mentální postižení NEBO rodiče/pečovatelé mají doma jiné dítě s fyzickým nebo mentálním postižením

 
	1

	Dvojčata nebo věkový rozdíl mezi dětmi v novém domově menší než 18 měsíců


	1

	Některý z nových pečovatelů/rodičů ve věku pod 21 let


	1

	Svobodný pečovatel/rodič (rodina s jedním rodičem)


	1

	Některý z pečovatelů / rodičů není s dítětem biologicky spřízněn (např. nevlastní otec/matka; pěstoun, adoptivní rodič)


	1

	Některý z pečovatelů / rodičů cítí k dítěti lhostejnost


	1

	Některý z pečovatelů / rodičů se cítí osamělý a má pocit, že se nemá ke komu uchýlit


	1

	Některý z pečovatelů / rodičů má závažné finanční problémy nebo žije v chudobě

 
	1

	Některý z pečovatelů / rodičů má mentální/lehké mentální postižení, které ovlivňuje jeho denní běžné fungování (např. samostatné cestování)


	1

	Některý z pečovatelů / rodičů má duševní onemocnění nebo trpí depresí


	1

	Některý z pečovatelů / rodičů má závislost na drogách nebo alkoholu


	1

	Některý z pečovatelů / rodičů byl jako dítě fyzicky nebo sexuálně zneužíván


	1

	V domácnosti žije dospělá osoba s agresivními sklony


	1

	Celkový počet faktorů
	


Prosím využijte prostor níže k doplnění dalších informací nebo komentářů, které jsou relevantní nebo které se nevešly do dostupných polí. Na začátku jakéhokoli dodatečného komentáře prosím napište číslo otázky.
PŘÍLOHA Č. 7: NÁSLEDNÁ NÁVŠTĚVA V ÚSTAVNÍM ZAŘÍZENÍ (3 - 6 měsíců od nového umístění nebo zařazení do pořadníku) (KROK 10)
SLEDOVÁNÍ DALŠÍCH OSUDŮ DĚTÍ V NOVÉM NEBO STEJNÉM ÚSTAVNÍM ZAŘÍZENÍ, VYPLNÍ SE V PRŮBĚHU NÁVŠTĚVY
(Formulář se vyplňuje u dětí, které zůstaly v ústavním zařízení nebo byly přesunuty do jiného zařízení, včetně malého dětského domova)
	Hrabství:
	
	Jméno osoby, která návštěvu realizovala:
	
	Dnešní datum:
	

	Jméno dítěte (včetně příjmení):
	
	Pohlaví dítěte: 
Etnická příslušnost:
	MUŽSKÉ / ŽENSKÉ
	Datum narození:
	

	Datum, kdy bylo dítě původně umístěno do pobytové péče (pokud není konkrétní datum známo, uveďte prosím věk dítěte):
	
	Název starého ústavního zařízení (je-li znám):
	
	Název nového ústavního zařízení/dětského domova:
	

	Bylo před přesunem dítěte toto nové ústavní zařízení vyhodnoceno
	ANO/ NE
	Bylo dítě na přechod připravováno
	ANO/ NE
	Datum, kdy dítě přišlo do nového ústavního zařízení/dětského domova:
	


A. INFORMACE O UMÍSTĚNÍ DÍTĚTE

A. INFORMACE O UMÍSTĚNÍ DÍTĚTE:

	1. Identita a registrace 
	

	Má dítě registrovanou totožnost?
	ANO/ NE

	Pokud ano, může vám personál předložit rodný list dítěte?
	ANO/ NE

	Je dítě registrováno u lékaře
	ANO/ NE

	Byly pečovateli při příchodu dítěte poskytnuty lékařské informace o dítěti (například záznamy o očkování)?
	ANO/ NE

	Má dítě zrakové problémy (např. potřebuje brýle)?
	ANO/ NE

	Má dítě sluchové problémy (např. potřebuje naslouchadlo)?
	ANO/ NE


	2. Fyzický vývoj**

	Výška (cm) při přijetí do ústavního zařízení (je-li známa):
	

	Hmotnost (kg) při přijetí do ústavního zařízení (je-li známa):
	

	Obvod hlavy (cm) při přijetí do ústavního zařízení (je-li znám):
	

	Datum měření/vážení:
	

	

	3. 3. Má dítě nějaká postižení nebo zdravotní problémy? ANO / NE

Pokud ano, zaškrtněte vše, co platí

	Downův syndrom
	

	Mozková obrna
	

	Vývojové opoždění
	

	Nevidomé (upřesněte stupeň poškození do čtverečku níže)
	

	Nedoslýchavé (upřesněte stupeň poškození do čtverečku níže)
	

	Mutismus/elektivní mutismus
	

	Fyzické postižení (upřesněte postižení do rámečku níže)
	

	Fetální alkoholový syndrom
	

	Abnormalita způsobená v důsledku užíváním drog
	

	Poruchy autistického spektra
	

	Hydrocefalie
	

	Srdeční malformace
	

	Epilepsie
	

	Jiné (prosím specifikujte)


	4. Proč bylo dítě původně umístěno do ústavní péče? (zaškrtněte vše, co platí)

	Osiřelé dítě
	

	Postižení
	

	Zdravotní problém
	

	Opuštěno rodiči
	

	Chudoba rodičů
	

	Kulturní stigma (např. svobodný rodič, nemanželské dítě) (prosím specifikujte)
	

	Závažné zdravotní problémy rodičů
	

	Zneužívání návykových látek u rodičů
	

	Duševní problémy rodičů
	

	Rodiče ve výkonu trestu
	

	Zneužívající rodiče
	

	Zanedbávající rodiče
	

	Násilnický rodinný příslušník v domácnosti
	

	Problémy s bydlením (například bezdomovectví)
	

	Rozpad rodiny
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)


	5. Proč bylo dítě přesunuto do stávajícího umístění?

	Nevztahuje se (dítě zůstalo v jednom ústavním zařízení)
	

	Ústavní zařízení se ruší
	

	Původní umístění bylo krátkodobé
	

	Znovu sjednotit sourozence
	

	Zdravotní/speciální vzdělávací potřeby dítěte
	

	Komplikované dítě - ústavní zařízení je nedokáže zvládnout
	

	Změna ve struktuře daného ústavního zařízení nebo v legislativě, která se na ně vztahuje
	

	Soudní rozhodnutí
	

	Přezkoumací proces
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	6. Do jakého typu umístění se návštěva realizuje? (zaškrtněte to, co je vhodné)

	Přesunuto do menšího ústavního zařízení
	

	Přesunuto do většího ústavního zařízení
	

	Původní ústavní zařízení (dítě nebylo přesunuto)
	

	Jiné (prosím specifikujte níže)
	

	


	7. Sourozenci

	Kolik sourozenců dítě má?
	

	Žije/bydlí dítě s některým ze svých sourozenců?
	ANO/ NE

	Pokud ano, s kolika?
	

	Je dítě v kontaktu se všemi svými sourozenci?
	ANO/ NE


	8. Sledoval se další osud dítěte? ANO/NE 

Pokud ano, kdo jej sledoval? (Prosím zaškrtněte vše, co platí.)


	Nevztahuje se (dítě nebylo přesunuto)
	

	Personál ústavního zařízení
	

	Úředníci státního orgánu
	

	Komunitní zdravotní sestra
	

	Státní sociální pracovník
	

	Personál NNO
	


Prosím využijte prostor níže k doplnění dalších informací nebo komentářů, které jsou relevantní nebo které se nevešly do dostupných polí. Na začátku jakéhokoli dodatečného komentáře prosím napište číslo otázky
B. AKTUÁLNÍ SITUACE:
	1. Fyzické charakteristiky dítěte 
(PROSÍM ZVAŽTE/ZMĚŘTE)

	Výška (cm) 

Datum záznamu:
	

	Hmotnost (kg)
Datum záznamu:
	

	Obvod hlavy (cm) 

Datum záznamu:
	


	2. Fyzická péče o dítě. Prosím zakroužkujte to, co platí



	a)
Ubytování: Jak byste ohodnotil/a ubytování, pokud jde o fyzické podmínky, například topení, teplá voda, suchá postel? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	b)
Přelidnění (osoby v prostoru): Jak vnímáte otázku počtu osob v domácnosti? 

1 = příliš mnoho lidí

10 = hodně prostoru
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	c)
Prostředí: Je prostředí určené pro dítě barevné/přátelsky působící? 

1 = není barevné

10 = velmi barevné
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	d)
Hygienické podmínky v domácnosti: Jak byste ohodnotil/a čistotu a hygienické podmínky domova (např. pachy)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	e)
Vzhled dítěte: Jak byste ohodnotil/a vzhled dítěte, oblečení, čistotu a hygienu? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	f)
Bezpečí: Jak byste ohodnotil/a prostředí, pokud jde o přátelskost vůči dítěti a bezpečnost pro ně? 

1 = není přátelské k dítěti
10 = velmi přátelské k dítěti 
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	g)
Strava a výživa: Nakolik byste ohodnotil/a jídlo, které dítě dostává, jako dostatečné a nutričně vhodné? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	h)
Celkově, jak byste ohodnotil/a kvalitu fyzické péče? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10


	3. Psychická péče o dítě. Prosím zakroužkujte to, co platí

	a)
Příchylnost: Nakolik příchylný/á je pečovatel/ka (např., pokud jde o doteky, objetí, utěšování, projevování zájmu)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	b)
Bezpečnost: Nakolik konzistentní a předvídatelný/á je pečovatel/ka (např. zavedené vzorce péče a denního režimu)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	c)
Vedení: Jak vývojově vhodná a konzistentní je péče pečovatele/ky z hlediska disciplíny (např. nastavování hranic, poskytování vzorů rolí)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	d)
Individualita: Do jaké míry je respektována individualita dítěte (např. vlastní postel, místo na oblečení, hračky) 

1 = není individuální
10 = velmi individuální
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	e)
Nezávislost: Je dítě povzbuzováno k aktivitám, které jsou pro ně vývojově vhodné (např. obouvání, umývání se, čištění zubů, používání hrníčku, rozhodování se)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	f)
Podněty: Je dítě povzbuzováno, aby objevovalo, ptalo se, hrálo si, interreagovalo (např. dostává vhodné hračky, knihy, vzdělání)?

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	g)
Upevňování: Je dítě chváleno a odměňováno za vhodné chování a pokusy o nové aktivity a sebeobsluhu)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	h)
Celkově: Jak byste ohodnotil/a celkovou kvalitu psychické péče o dítě? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10


	4. Citlivost personálu/ pečovatele/ů k potřebám dítěte. Prosím zakroužkujte to, co platí

	a)
Vnímání: Nakolik pozitivní, realistická a vývojově přiměřená jsou vnímání a očekávání pečovatele/ů ve vztahu k dítěti (např. mylně předpokládají, že bude dítě tiše samo sedět a hrát si několik hodin)? 

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	b)
Citlivost: Nakolik hladce usnadňuje/í pečovatel/é interakci s dítětem (např. střídání se spíše než rušení a přerušování)?

1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	c)
Podporující: Nakolik vnímavý je pečovatel/ka vůči komunikaci směrem od dítěte (např. vhodná interpretace a reakce na sdělení dítěte)? 


1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	d)
Dostupnost: Jak rychlá je reakce pečovatele(ů) na potřeby a přiměřené žádosti dítěte (např. když si řekne, že chce jít na toaletu, nebo požádá o pití)? 


1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

	e)
Přijetí: Nakolik přijímající je pečovatel/ka vůči charakteristikám a osobnosti dítěte? 


1= velmi špatné

10 = skvělé
	1 2 3 4 5 6 7 8 9 10


	5. Obtíže, které nový personál/noví pečovatelé s novým dítětem mají (prosím zaškrtněte vše, co se stalo od příchodu dítěte)

	Obtíž:
	Zaškrtněte, pokud se vyskytuje
	Vidí to personál/pečovatel(é) jako problém?

	Problémy se spaním/noční můry
	
	ANO/ NE

	Obtíže s krmením
	
	ANO/ NE

	Obtíže udržet čistotu / noční pomočování
	
	ANO/ NE

	Problémy s fyzickým zdravím
	
	ANO/ NE

	Fyzická postižení
	
	ANO/ NE

	Komunikační obtíže
	
	ANO/ NE

	Lehké mentální postižení
	
	ANO/ NE

	Vývojové opoždění
	
	ANO/ NE

	Problémy s chováním
	
	ANO/ NE

	Problémy s disciplínou
	
	ANO/ NE

	Hyperaktivita
	
	ANO/ NE

	Popudlivé dítě
	
	ANO/ NE

	Úzkostné dítě
	
	ANO/NE
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	6. Zvládání a podpora

	Získal personál/ pečovatel podporu z důvodu obtíží uvedených výše (v otázce č. 5)?
	ANO/NE 

	Pokud ano, jakou podporu?

	Od koho?

	Bylo dítě někdy udeřeno?
	ANO/NE


Prosím využijte prostor níže k doplnění dalších informací nebo komentářů, které jsou relevantní nebo které se nevešly do dostupných polí. Na začátku jakéhokoli dodatečného komentáře prosím napište číslo otázky.
	Přesun malých dětí z ústavních zařízení do péče v kruhu rodiny
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	PŘÍLOHA Č. 8: LETÁČEK
Nadměrné využívání ústavní péče pro malé děti v Evropě 
V roce 2003 mapoval projekt realizovaný pod patronátem programu Daphne Programme* Evropské komise celkem 33 evropských zemí, kde mapoval počty a charakteristiky dětí mladších tří let v ústavní péči po dobu více než tří měsíců bez přítomnosti rodiče1. Bylo zjištěno, že v ústavní péči na území Evropské unie a Evropských společenství (EU a EES) je 23 099 malých dětí (11 na 10 000). Mezi zeměmi existují velké rozdíly v poměru dětí do tří let umístěných v ústavní péči. Ve čtyřech zemích se do ústavní péče umisťuje méně než 1 malé dítě na 10 000, ve dvanácti zemích je to mezi 1 a 10 dětmi na 10 000, v sedmi zemích mezi 11 a 30 na 10 000 a - což je velice alarmující - v osmi zemích se do ústavní péče umisťuje mezi 31 a 60 dětmi na 10 000 (Česká republika, Belgie, Bulharsko, Lotyšsko, Litva, Rumunsko, Slovenská republika a Maďarsko).

Rizika ústavní péče

Výzkum prokázal, že u malých dětí, které se dostanou do ústavní péče ve věku mladším než šest měsíců, se následně projevuje dlouhodobé vývojové opoždění2. Děti, které byly ve věku mladším než šest měsíců umístěny do pečujícího rodinného prostředí, se pravděpodobně zotaví a svůj fyzický a kognitivní vývoj doženou3. Zlepšení jsou zjevná u kognitivních schopností, kdy jsou děti v raném věku přesunuty z ústavní péče a umístěny do rodiny2,3. Problémy se sociálním chováním a připoutáním však mohou přetrvávat, což vede k větší pravděpodobnosti výskytu antisociálního chování a duševních problémů4. Proto se doporučuje, aby se děti ve věku do tří let, ať již s postižením, či bez postižení, neumisťovaly do pobytové péče bez rodiče nebo primární pečující osoby5.


	Alternativní péče o malé děti
Bylo prokázáno, že ústavní péče stojí průměrně třikrát více než péče pěstounská, přesto však jedna třetina evropských zemí umisťuje více malých dětí do ústavů než do pěstounské nebo příbuzenské péče1. Za účelem snížení nákladů podporují některé země v rámci hospodářské transformace mezinárodní adopci jako alternativu dlouhodobého umístění v ústavní péči (Estonsko, Lotyšsko, Litva, Bulharsko a Rumunsko), obvykle při současné absenci zavedených služeb pro podporu rodiny a rehabilitace, pěstounské péče a vnitrostátní adopce1,5. V rozporu s tím pak země, které mají dobře propracované služby podpory rodiny a rehabilitace, pěstounské péče a vnitrostátní adopce, nemají v ústavní péči téměř žádné děti (Spojené království, Norsko, Island a Slovinsko). Úmluva OSN o právech dítěte jasně stanovuje (Článek 21), že mezinárodní adopce by se měla zvažovat pouze jako poslední možnost, přičemž důkazy ukazují na to, že pouze 4 % dětí v ústavní péči jsou "opravdoví" biologičtí sirotci, jimž oba rodiče zemřeli6.

Příklady dobré praxe při přemisťování dětí z ústavní péče do rodinné péče
Následný projekt v rámci programu Daphne* v roce 20046 identifikoval způsoby využívané v sedmi zemích Evropy při deinstitucionalizaci dětí, tedy jejich návratu z ústavní péče do péče v rodinném prostředí: Dánsko, Francie, Řecko, Maďarsko, Polsko, Rumunsko a Slovensko. Přibližně jedno z pěti dětí se vrátilo zpět k rodičům nebo příbuzným, 63 % dětí bylo umístěno do nové rodiny (pěstounská péče nebo adopce) a čtvrtina jich byla přesunuta do jiného ústavního zařízení (s kapacitou 11 a více dětí). Studie zjistila, že v zemích s lepšími komunitními podpůrnými službami je větší pravděpodobnost, že své rozhodování založí na potřebách dítěte a zajistí jeho lepší přípravu na přechod. Zjistilo se, že většina zemí vyhodnocuje fyzické, zdravotní a vývojové potřeby dětí spolu s fyzickým prostředím a vhodností pečovatelů. Ovšem pouze u poloviny dětí s postižením proběhne vyhodnocování jejich postižení jako součást rozhodovacího procesu, a pouze 38 % dětí se sourozenci se umisťuje s jedním z nich.
	Přechod a práva dítěte
Přechod z jednoho umístění do druhého by měl být pečlivě plánován v intencích těchto jednotlivých kroků7:

· Vyhodnotit potřeby dítěte;

· Vyhodnotit potenciální pečovatele, kteří se k dítěti nejlépe hodí a nejlépe naplní jeho potřeby;

· Představit potenciální/ho pečovatele dítěti v prostředí, které je dítěti známé (staré umístění);

· Zapojit potenciální/ho pečovatele do péče o dítě v prostředí dítěti známém, a to pokud možno každodenně. Před jakýmkoli přesunem do nového umístění je třeba vyhodnotit rodičovské kompetence nového pečovatele;

· Dítě navštěvuje nové umístění a nový pečovatel je v novém prostředí dítěte znovu vyhodnocen.

· Zjistí-li se pozitivní a citlivé interakce, pak je možné zahájit přesun dítěte ze starého do nového umístění spolu s předměty určenými pro usnadnění přechodu (např. s hračkami, oblečením, fotoalbem), jakmile mezi dítětem a novým pečovatelem začne vznikat vztah.

· Je-li to možné, doporučuje se zvážit příležitostné návštěvy ve starém umístění. Kontakt se sourozenci je naprosto klíčový, pokud nejsou umístěni společně; pokud je to proveditelné, je třeba kontakt pravidelně zajišťovat.

Výše popsaný proces chrání práva dítěte a podporuje bezpečné připoutání mezi dítětem a novým pečovatelem. Proces je složitější naplnit v případě, že je dítě umístěno ve velké vzdálenosti (geograficky, kulturně nebo etnicky), což zvyšuje pravděpodobnost újmy. Ovšem děti by neměly v době čekání na vhodné adoptivní rodiče, kteří budou nejlépe naplňovat jejich potřeby, zůstávat v ústavním zařízení. Je v nejlepším zájmu dítěte, aby po dobu čekání na adopci bylo umístěno v pěstounské péči. Nejvhodnější je zvážit v prvním pořadí umístění do pěstounské péče nebo k příbuzným.


	Vzdělávání a informace o deinstitucionalizaci a transformaci služeb pro děti

V roce 2006 podpořil program Daphne II Programme další projekt zaměřený na rozvoj vzdělávání a informačních balíčků, které budou šířit zjištění dřívější studie a příklady zjištěné dobré praxe. Vzdělávání bylo původně zaměřeno na ty země, kde je nejvyšší míra ústavní péče u malých dětí, ale o vzdělávání si požádaly i jiné evropské země. Do jednoho roku se podařilo distribuovat zásady deinstitucionalizace malých dětí do rodinné péče, čímž se omezí míra újmy způsobená dítěti, celkem v šestnácti členských státech EU a přistupujících státech EU a ve čtyřech dalších zemích regionu. Vzdělávání se zaměřuje na prevenci umisťování všech dětí ve věku do pěti let (ať již s postižením, či bez postižení) do pobytových ústavních zařízení, a to s využitím Modelu deseti kroků7:

	


	KROK č. 1
Zvyšování povědomí
	Zvyšování povědomí o škodlivých účincích ústavní péče na malé děti a jejich vývoj.

	KROK č. 2:
Řízení procesu
	Vytvoření efektivního řídicího multidisciplinárního týmu pro projekt (na národní a regionální úrovni), který bude realizovat pilotní projekty v jedné nebo více oblastech nebo ústavních zařízeních.

	KROK č. 3:
Audit na úrovni země
	Prověřit charakter a rozsah ústavních zařízení pro pobytovou péči pro děti na celostátní úrovni a zjistit počty a charakteristiky dětí, které v nich žijí.

	KROK č. 4:
Analýza na úrovni ústavů
	Shromažďování dat a jejich analýza v rámci ústavního zařízení se zaměřením na počty přijatých a propuštěných dětí a délku jejich pobytu a vyhodnocení individuálních potřeb dětí v ústavu.

	KROK č. 5 
Tvorba koncepce alternativních služeb
	Koncepce alternativních služeb založená na individuálních potřebách dětí a vyhodnocení služeb poskytovaných rodinám tak, jak jsou v současné době dostupné (např. zařízení pro matky s dětmi, u nichž existuje riziko opuštění rodičem), a ty nové služby, které je třeba vytvořit (např. služby denní péče a pěstounské péče pro děti s postižením).

	KROK č. 6:
Plánování převodu zdrojů
	Plán řízení a praktický mechanismus převodu zdrojů - finančních, lidských a kapitálových. Finanční prostředky by se měly vždy vázat na dítě.

	KROK č. 7
Příprava a přemisťování dětí
	Příprava a přemisťování dětí a jejich majetku na základě jejich individuálních potřeb a plánů dalšího postupu. Párování těchto potřeb a plánů na nové umístění a kapacity nových pečovatelů. Procesy přechodů musejí respektovat práva dítěte a být vždy v jejich nejlepším zájmu.

	KROK č. 8:
Příprava a přemisťování personálu
	Příprava a přemisťování personálu na základě vyhodnocení dovedností personálu, jeho vzdělávacích potřeb a jeho očekávání ve vztahu k novým požadavkům transformovaných služeb pro děti.

	KROK č. 9:
Logistika
	Pečlivě promyslet logistiku pro odstupňování úspěšného pilotního projektu realizovaného v jednom ústavním zařízení nebo jednom regionu až po národní strategický plán.

	KROK č. 10
Monitorování a hodnocení
	Vytvoření národní databáze dětí ve veřejné péči s cílem monitorovat a podporovat přechod dětí z ústavní péče do péče probíhající v rámci rodiny. To vyžaduje, aby personál zdravotnických a sociálních služeb navštěvoval domácnosti rodin s deinstitucionalizovanými nebo nově umístěnými dětmi a vyhodnocoval, sledoval a hodnotil plány dalšího postupu a optimálního rozvoje dětí.


* Poděkování: Dvacet procent zdrojů potřebných k realizaci projektů poskytla Světová zdravotnická organizace, Regionální kancelář pro Evropu (World Health Organisation - Regional Office for Europe).
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