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ZAKLADNi INFORMACE:

Tento dokument shrnuje rizika procesu transformace, ktera byla zkoumdna v rdmci KA1 v projektu
Zivot jako kazdy jiny. Dokument je souhrnem odpovédi krajskych zastupct (zpravidla pracovnikl
socialnich odborl kraje) na Zadost o spolupraci pfi vybéru rizik transformace socialnich sluzeb na
narodni Urovni. Odpovédi od krajskych zastupct byly sbirany v listopadu a prosinci 2019 (e-mailovy
dotaz se zadosti o identifikaci rizik byl rozeslan 31. 10. 2019 zastupclm vsech 14 krajd). Bylo
obdrzeno 5 odpovédi a to z Karlovarského, Pardubického, Plzefiského, Stfedoceského a Usteckého
kraje.

Myslenkova mapa vySe zobrazuje identifikovana rizika a vazby mezi nimi. V textu niZe jsou jednotliva
rizika blize popsana. Pro popis jsou zpravidla pouzity formulace od jednotlivych krajskych zastupca.

LEGISLATIVNi A ADMINISTRATIVNi BARIERY

e Nejasné strategie na narodni Urovni, chybi systémovy pfistup k transformaci socialnich
sluzeb. Neni dostatecnd nabidka komunitnich sluZeb - klienti, ktefi casem potrebuji vyssi
miru podpory nebo osetfovatelskou pédi, se vraci zpét do velkych Ustav(. Kapacity socidlnich
sluZeb jsou nedostatecné. Také je nedostatek ndvaznych socidlnich sluZeb (napf. moznosti
traveni volného ¢asu pro klienty).

e Poskytovani socialnich sluzeb ve velkokapacitnich zafizenich i v malych domacnostech
nardzi na pravni bariéry. Vyhlaska o hygienickych pozadavcich na zafizeni socidlnich sluzeb
je spolecnd pro Ustavy a zdravotnicka zatizeni - z toho plynou problémy pfi schvalovani
provozniho fadu pobytové sluzby Krajskou hygienickou stanici. Pokud je sluzba DOZP
komunitniho charakteru, pfip. poskytovana v bezbariérovém byté, musi sluzba ze zdkona
o socialnich sluzbach dolozit i schvaleni provozniho fadu KHS, kterd ma predpisy (pozadavky)
jen na velka Ustavni zafizeni — na to by mély reagovat pravni pfedpisy v oblasti hygieny
a registrace socialnich sluzeb.

e Sluzba chranéné bydleni neni zafazena mezi sluzby, na néz se vztahuje §73 ZSS (15% zUstatek
z pfijmu, péce neuctovana dle skute¢né spotiebovaného casu), chranéné bydleni neni
v souvisejici legislativé zahrnuto mezi ,ustavy soc. péce”, a proto nelze u této sluzby
uplatnit prednost Uhrady pred exeku¢nimi srazkami.

¢ Neexistuje povinnost cerpat prispévek na péci (popf. jen cast) v komunité
i vdomadacnostech prostfednictvim registrovanych terénnich sluzeb (tedy podpora vzniku
téchto sluzeb a moznost jejich vyuziti).

¢ Riziko pfehodnoceni stupné zavislosti u klient(l, ktefi v ramci transformacniho procesu
vyuzivaji socialni sluzbu s nizsi mirou podpory (pf. chranéné bydleni).

e Otdazka reseni trvalého pobytu klientli po transformaci zafizeni ve vztahu ke komunikaci
(soudy, posta, CSSZ....), problematika vzdalenosti od mista trvalého bydlisté.



NEDOSTATEK KVALIFIKOVANEHO PERSONALU

e Nedostatek kvalifikovanych pracovnikti pro komunitni socialni sluzby — v komunitnich
sluzbach je tfeba vice pracovnikl. Z ddvodu nedostatku Casto jen zajisténi nezbytné péce,
neni prostor na dalsi sluzby.

o Redeni: Narovnani mezd na Urover ostatnich resortd jak v prispévkovych
organizacich, tak i NNO, které jsou dlleZitym partnerem pfi zajisténi potfebnych
sluZzeb v lokalitach. Nastaveni spoluprdce s Urfady prace tak, aby kvalifikaéni kurzy
pro pracovniky v socidlnich sluzbach byly v pfipadé potfeby hrazeny od Ufadu prace
jako rekvalifikace.

o Priciny: nizka mira nezaméstnanosti, nizka prestiz socialni prace

e Nedostatek psychologli v socialnich sluzbach, ktefi by uméli pracovat s klientelou
s mentalnim postizenim. Takovy odbornik by mohl bud’ klienta samotného ¢i i asistenta
navést, jak pracovat na sobé ¢i asistent s klientem, aby nedochazelo ke konfliktnim situacim
plynoucim z nespokojenosti klienta, z nedorozuméni apod.

e Pfenos Ustavnich prvka skrze pracovniky - Pracovnici se navenek tvafi, Ze se chtéji
transformovat, ale presto ¢asem cilené vyhledavaji pracovni mista opét v instituciondlni
péci.

o Riziko neschopnosti pracovnikll zaméfit se na specifika konkrétni sluzby (stejni
pracovnici poskytuji asistenci v rdznych druzich sluZeb). Pracovnici podcenu;ji
pfipravu klienta na prechod do chranéného bydleni (pfiprava na orientaci
v socidlnim prostfedi, jednani s institucemi, cestovani verejnou dopravou...).

PROBLEMATICKE ZAJISTENI A VYUZITi NEMOVITOSTIi

e Oblast financovani z hlediska zajisténi vhodnych nemovitosti, konkrétné nastaveni vyzev
IROP na transformaci — vyzvy byly kolové, nikoli prlibéiné, coz mj. komplikuje jednani
s majiteli pfi nakupu nemovitosti (nutnost uzavirat smlouvu o smlouvé budouci kupni,
znacna prodleva mezi podanim zadosti a jejim vyhodnocenim). Takto nastavené podminky
nereflektuji situaci na realitnim trhu, navic za situace, kdy je tfeba splnit urcité materialné-
technické parametry a tudiZ je mozné vybirat jen z limitované nabidky nemovitosti.

¢ Nedostatek cenové pfijatelnych vhodnych domu ¢i bytQ, nejlépe byt 1+1 pro 2 klienty,
(vétsi byty o vyssim poctu lGZzek uZ nebyvaji s ohledem na souziti klientl vyhowvuijici).
Soucasna cena nemovitosti, kterd se odviji od trzni ceny nikoli od odhadni ceny. TrZni cena
znacné prevysuje cenu odhadni.

e Zdlouhavy proces napt. pfi nabyti nemovitého majetku, stavebni fizeni, vefejnych zakazek.

e Problematické budouci vyuZiti stavajicich objektt, které po realizaci procesu transformace
zUstanou opusténé - vzhledem k podminkam, kterymi je vdazadna realizace projektu
transformace a kde je stanoveno, pro jaky ucel nesméji byt opusténé objekty vyuZity.
Po dobu udrzitelnosti projektu (5 let) nelze provést v novych objektech zménu v typu
socidlni sluzby.

e Nemoinost pifebudovat prostory zafizeni tak, aby v nich nepokracovalo poskytovani sluzby
stejnym zpUsobem jako pred transformaci.



NEVYHOVUIJICi SPOLUPRACE S OPATROVNIKY A RODINNYMI PRiSLUSNiKY

¢ Nesouhlas rodin nékterych uZivatell s jejich stéhovanim a vétSim osamostatnénim a obavy
rodinnych pfislusnik(/opatrovnikl o uZivatele, napf. Ze néco nezvladnou, Ze nebude
zajiSténa dostatecna péce. Nesouhlas se zménou, ackoli je tato zména pro klienta pfinosna
(sluzba DOZP je pro klienta neodpovidajici — naduziva sluzbu).

e Zejména vefejni opatrovnici na malych obcich maji strach, nechtéji podporovat
klienty/opatrovance pfi rozsifovani jeho kompetenci a odmitaji se podilet na pfresunu,
podpore klienta pti pfechodu napf. z DOZP do CHB.

e Souvisejici: Neexistuje zakon o opatrovnictvi - NOZ bohuZel nefesi vSechny situace. (napf.
stfet zajma mezi klientem a verejnym opatrovnikem...).

e Prevence: Edukace verfejnych opatrovnikl ze strany MPSV, spoluprace s Asociaci krajd,
Svazem meést a obci — predavani informaci o zménach v socidlnich sluzbach.

NEDOSTATECNE FINANCOVANIi SOCIALNiICH SLUZEB KOMUNITNIHO TYPU

e Provoz novych sluZeb je drazsi a riziko nedostatku financi na jejich provoz je rediné.

e Riziko spojené s financnimi prostfedky na provozovani sluZzeb stoupd s mirou zavislosti
klienta na pomoci jiné fyzické osoby. Dotacni politika stdtu je v této oblasti znacné
nedostacujici, a to jak ze strany vysSe alokovanych finanénich prostfedk( ze statniho
rozpoctu, tak i neustadlou Upravou radu dil¢ich ,koeficientd”, které vedou k neustalému
sniZzovani pfijm0 ,,dotaci” oproti nardstu nakladl na poskytovani socialni sluzby.

¢ Vysoké finan¢ni naklady na podporu klientd vyssiho véku, s tézsim postizenim, poruchami
chovani apod. — fesit financovani s vyhledem do budoucna (klientela starne).

e Nejisté finanéni kryti procesu transformace - nastaveni dlouhodobéjsi podpory zafizenim
v pribéhu procesu transformace

NEDOSTATECNA INFORMOVANOST LAICKE | ODBORNE VEREJNOSTI

e Nedostate¢na informovanost vefejnosti o systému fungovani socidlnich sluzeb a jejich
smyslu. Neni zcela jasné komunikovdno, Ze socialni sluzby jsou sluzby poskytované na dobu
nezbytné nutnou a jejich smyslem je feSeni neptiznivé socialni situace smérem k socialnimu
zacleriovani a / nebo preventivhimu zamezovani socidlniho vylouceni.

e Predsudky a obavy ze strany:

o verejnosti - nesouhlas s poskytovanim nizsi miry podpory osobdm s mentdlnim
postizenim, strach z toho, Ze pracovnici nebudou schopni v takové mife ovlivnit
nezadouci chovani klient(l (jako v pfipadé Ustavni péce)
profesiondli (zdravotni persondl v nemocnicich)
poskytovatell verejnych sluZeb (kadernice, prodavaci...)



NEFUNGUJICi A NEJASNE ZDRAVOTNE-SOCIALNi POMEZi

e Rizika nedostatecné zdravotni péce v zafizenich socidlnich sluZzeb komunitniho charakteru.
Nedostatecné vymezeni kompetenci personalu v otazkach tykajicich se zdravi klient(.

e Podavani léku ve sluzbé chranéné bydleni: Klienti nejsou vidy proces uZivani Iékd schopni
zvladnout sami (neberou je, mohou se predavkovat, ddvat je détem nebo jinym osobam).
Zdravotni péce na této sluzbé neni, zdravotni Gkony se nesméji vykazovat, neni mozno vyuzit
home care z dlvodu omezujicich podminek. Je feSeno persondlem v pfimé péci, ktery
klienta edukuje a vede, ale je to surcitou mirou rizika, kterou asistent/ i poskytovatel
podstupuje s ohledem na moZnost zamény léku apod.

e Spatna dostupnost zdravotni péce a $patna komunikace lékaiG s klienty a o klientech
(v€éetné soudnich znalcl). Vzhledem k nedostatku Iékar(i neni mozné si stéZzovat a vybrat
jiného lékare.

e Soubéh postizeni a psychiatrické diagnozy — kam umistit klienta s dudini diagnézou?



