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Abstract

Social services represent one of the form of help to handicaped people. Social
services are not so important they’re needed by many people but the reason is important
part of the society couldn’t participate at all parts of society life without having social
services implemented. Thereby there would be avoided claiming of birth rights and civil
liberties and the handicaped people would be socially excepted without having social
services implemented. Social services are provided to people who need it due to their
health state or their age and those that can’t overcome tough social situation or
unfavourable living conditions. Planned reform of social services whose outcome is the
law about social services is focused on 3 main activities — planning of social services,
change of social services funding, the quality standards of social services. Methodology
ambiguity in planning system of social services in Czech Republic avoids the data

comparison from individual plans of social services.

The objective of the thesis was to compare the methodology of community
planning of social services in the Region of South Bohemia for selected cities. There
were performed the analysis of the methodology for planning of social services and the
comparision of the individual plans of social services in the cities Tabor and Cesky
Krumlov in the Region of South Bohemia by means of the secondary and content

analyses of the realized community plans of social services in these cities.

The chapter containing the results and the chapter of a discussion
unambiguously proved there is necessary to create the methodology for planning of
social services that contains the concrete processes and the tools specified to data
capture in the terrain compartment like e.g.questionares for the users, providers and
submitters commonly used by all communities planning to realize development plan of

social services in their areas. Then there will be possible to compare the data from the



development plans of social services of the individual communities. This fact simplifies

also the realization of the mid-term planning of social services in region area.
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UvVoD

Socidlni sluzby pfedstavuji jednu zforem pomoci osobam s handicapem.
Socialni sluzby nejsou vyznamné proto, ze je potiebuje mnoho lidi, ale proto, Ze bez
jejich plisobeni by se vyznamna ¢ast obanli nemohla podilet na vSech strankach zivota
spolecnosti, bylo by tak znemoZnéno uplatnéni jejich lidskych a obcanskych prav a
dochdzelo by kjejich socidlnimu vylouceni. Socidlni sluzby jsou poskytovany
obCantim, ktefi je potiebuji vzhledem ke svému zdravotnimu stavu, véku nebo
nepfiznivé socialni situaci, a ktefi bez pomoci spole¢nosti nemohou piekonat tizivou
socialni situaci nebo neptiznivé pomery.

Planovana reforma socialnich sluzeb, jejiz vystupem je zakon ¢. 108/2006 Sb., o
socidlnich sluzbach, se zaméfila na tfi hlavni aktivity - planovani socialnich sluzeb,
zménu financovani socialnich sluzeb a standardy kvality socidlnich sluzeb (23).
Nejednotnost metodiky pii realizaci planti socialnich sluzeb na vybranych tzemich
v Ceské republice znemoziuje komparaci dat zjednotlivych realizovanych plant
socialnich sluzeb.

Cilem této diplomové prace je zjistit, jaka jsou specifika metodiky v realizovanych
planech socidlnich sluzeb ve vybranych méstech v Jiho¢eském kraji. Metodika pro
realizaci komunitniho planu socidlnich sluzeb je obecné stanovena v zakoné ¢.
108/2006 Sb., o socialnich sluzbach (23). Prvni komunitni plany sociédlnich sluzeb byly
realizovany v Usti nad Labem, Olomouci, Cesky’zch Bud¢jovicich, Pisku, Tiebici,

Rychnové nad KnéZznou, Tyné nad Vitavou a Havlickové Brodé.

Vysledky prace mohou byt vyuzity jako podklad pro realizaci plant socidlnich

sluzeb na tizemi obce a kraje.



1. SOUCASNY STAV ROZVOJE SOCIALNICH SLUZEB

1.1.  Vyvoj socialnich sluzeb v Ceské republice

Zabezpeceni obcanti v neptiznivych socialnich situacich zptisobenych socialnimi
udalostmi, jako jsou napf. nemoc, Uraz, invalidita, stafi, je problémem kazdé spole¢nosti
a kazda spoleénost se jim musi zabyvat a fesit. V Ceské republice stejné jako v jinych
postkomunistickych zemich se diky totalitni éfe ptikrocilo k feSeni otazek lidskych prav
oproti ostatnim zemim se zpozdénim nekolika desetileti. Vyvoj humanizace spolecnosti
a antidiskrimina¢nich opatieni zacal v Evropé€ jiz v obdobi po druhé svétové valce.
Naéhled na prava lidi zavislych na solidarit¢ a pomoci ,,zdravé™ vétSiny se simultdnné
vyvijel ve svobodnych demokraciich smérem k tcté ke kazdému jedinci a k védomi
spoluodpovédnosti spolecnosti za kvalitu zivota kazdého jejiho Clena.

Jak uvadi Troster, P. (21), forma a uroven tohoto feSeni jsou vSak znacné
rozdilné a zavisi piedev§im na stupni rozvoje spolecnosti. Jak uvadi Kozlova, L. (7),
kazdy stat ma dnes svou socialni politiku, pro jejiz fungovani vytvaii pravni piedpisy,
socidlni instituce a urcuje rozsah finan¢nich prostiedkii na jeji zajisténi dle svych
moznosti a potieb.

Podle Konopaska, Z. — Tutterové, J. (6) by m¢l byt v oblasti socidlni pomoci
kladen vétsi diiraz na aktivni Glohu adresata této pomoci a jeho odpovédnost za sebe a
svou rodinu. Této odpovédnosti neni zbaven, 1 kdyz se dostal do stavu nouze, ktery neni
schopen vlastnimi silami pifekonat, a jiné nastroje systému socidlniho zabezpecCeni
(socialni pojisténi, statni socidlni podporu) nelze pouzit, at’ jiz proto, Ze nejsou splnény
podminky naroku na né, anebo samy o sobé& tyto ndstroje nestaci k pfekonani negativni
socialni situace.

Systém socidlni pomoci, jak uvadi Prtsa, L. (14), tedy fesi situace hmotné nouze
tj. nedostatku pfijml a socialni nouze tj. neschopnosti zabezpecovat zakladni Zivotni
potieby. Tento systém musi byt koncipovan tak, aby mohl fesit individualni problémy

lidi a aby mohl fesit disledky vyplyvajici z neopakovatelnych lidskych osudt.



K tomuto tdelu je v Ceské republice vytvofen systém socialnich sluzeb jehoz
prostiednictvim je zajiStovana pomoc pii péci o vlastni osobu, zajiSténi stravovani,
ubytovani, pomoc pii zajiSteni chodu domacnosti, oSetfovani, pomoc s vychovou,
poskytnuti informace, zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim, psycho
a socioterapie, pomoc pii prosazovani prav a zajmd.

Budouci vyvoj ¢eské socialni politiky, podle Zizkové, J. (26), neni zcela
jednoznacny a pfii jeho formulovani 1ze vychazet z dosavadniho prubéhu transformace,
skutecného vyvoje a pravdépodobnych vyvojovych trendd. Pravdépodobné trendy
socialni politiky jsou spojeny se socidlnimi pohyby, demografickou situaci a
popula¢nim vyvojem (zejména starnuti populace a zajiSténi pfijatelnych podminek
mladych rodin). Je tieba brat v tvahu i1 chovani a postoje znacného poctu lidi k feseni
sociadlnich problémil, které se stale vyznacuji pfemirou ,,spoléhani se “ na stat, a které se
nijak pfevratné neproménily. V neposledni fad€é vSak bude nutné respektovat fakt, Ze
socialni politika je limitovana ekonomickymi zdroji a Ze musi byt zalozena tak, aby
netlumila budouci ekonomicky vyvoj. Atributem budouci socialni politiky musi byt
pluralita jejich subjektl, aktivni kooperace a vytvafeni optimalni rovnovahy mezi
vetejnym, kolektivnim a osobnim, soukromym usilim.

Jak uvadi Kozlova, L. (7), od roku 1995 je v Ceské republice postupné zavadén
systém socialniho zabezpeCeni se 3 pilifi: socialni pojisténi (diichodové pojisténi,
nemocenské pojisténi a prispévek na statni politiku zameéstnanosti), statni socialni
podpora, socidlni pomoc. V obecné roviné je mozno konstatovat, ze socialni pomoc se
soustied’uje na:

» dlouhodobé¢ nezaméstnané obc¢any,
= staré obCany,

» zdravotn¢ postiZzené obcany,

» standardni i rozvracené rodiny,

= socialn¢ dezintegrované obcany.

Snaha zajistit lidské prava pro vSechny bez rozdilu se projevuje od 90. let v celé
nasi spolecnosti, od mistnich iniciativ v ptivodné Ustavnich zafizeni az po vznik nové

legislativy. Zdkon o socialnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb., ucinny od 1. ledna 2007, je



prvnim zdkonem dodrzujicim lidskoprévni princip svobodné volby formy pomoci a
typu sluzby na zaklad¢ specifickych potieb uzivatele. Cilem tohoto zdkona byla snaha
implementace k tomu, aby socialni sluzby volili lidé, kteii je skutecné potiebuji a
v takové mire, ve které je potfebuji a aby poskytované sluzby odpovidaly normém

kvalitni sluzby podle mezindrodnich trendii a védeckych poznatkt (23).

1.1.1 Davky socialni péce

Vyznamnou oblast socialni péce do konce roku 2002 zajistovaly okresni ufady,
od 1l.ledna 2003 kraje a povéfené obce. NejcCastéji poskytovanou formou socidlni
pomoci jsou davky, které Ize ¢lenit z hlediska doby poskytovani na davky jednorazové
nebo opakujici se (periodické) a na davky vécné a penézité , blize k tomuto Tomes, L.
(20). Vyvoj nakladii na davky socidlni pomoci (péce) vramci davek socialniho

zabezpeceni je uveden v tabulce 1.1.

Tabulka 1.1: Struktura vydaji na davky socialniho zabezpeceni (v %)

Oblast socialniho ROK

zabezpeceni

1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001

Dtichodové pojisténi | 44,8 | 41 | 40,3 | 40,9 | 43,3 | 49,0 | 48,0 | 47,3 | 45,7 | 45,5
Nemocenské pojisténi | 6,5 | 62 | 73 | 7,1 | 70 | 6,7 | 45 | 45 | 7,3 | 7,2
Statni soc. podpora 17,51 14,5 | 13,1 [ 10,1 | 98 | 99 | 86 | 8,6 | 81 | 7.4

Socialni péce 1,5 | 1,5 1,6 | 16 | 1.4 | 1,8 | 28 | 3,5 | 4,0 | 3.8
Politika zaméstnanosti | 2,0 1,1 1,2 | 09 | 0,9 1,3 1,5 | 2,1 2,1 | 2.2
Zdravotni péce 27,8 | 35,7 | 36,5 | 39.4 | 37,5 | 31,3 | 34,6 | 34,0 | 32,8 | 33,9

Zdroj: MPSV CR, MZ CR

V ramci socidlni pomoci byly do 1.12.2006 poskytovany penézité davky, popsané

v monografii o socialnich sluzbach autorky Kozlova, L. (7):
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= prispévek pii péci o blizkou nebo jinou osobu, tj. davka poskytovana podle § 80 a

nasl. zékona o socialnim zabezpeceni.

» davky poskytované z diavodu nedostatecné¢ho piijmu podle zdkona o socialni

potiebnosti osobdm, které si nemohou piijem zvysit vlastnim pfi¢inénim a jejichz

zékladni Zivotni potfeby nejsou zajistény.

= davky poskytované podle vyhlasky MPSV CR ¢.182/1991 Sb. rozdélené na davky

jednotlivym skupinam osob k zabezpeceni zvlastnich potieb.

Vyvoj nakladi na davky sociédlni péce (pomoci) v letech 1992 az 2001 ilustruje tabulka

Tabulka 1.2: Davky socidlni péce

socialné potiebnych v tis.

1992 (1993 (1994 (1995 (1996 |1997 |1998 | 1999 |2000 |2001
Davky starym a
zdravotné postiZenym
obéanim
Opakované penézité davky
- pocet v tis. 94 91 87 87 80 85 96 133 | 149 | 168
- vydajevmil. K& | 416 | 545 | 509 | 567 | 582 656 | 784 | 1047|1199 |1292
Jednoraz. penézité davky
- pocet v tis. 208 | 224 | 187 | 170 | 156 156 | 173 | 186 | 193 | 201
- vydajevmil. KE | 602 | 860 | 754 | 853 | 1272 | 1455 (1477|1610 | 1706 |1 848
Davky rodinam s détmi
Opakované penézité davky
- pocet v tis. 121 | 105 | 187 | 218 | 120 121 133 | 162 | 167 | 150
- vydaje vmil. K& | 596 | 922 |1233|1590| 1189 | 1389 [2083|2758| 2758 |3 665
Opakovany pfispévek na
vyzivu ditéte
- pocet v tis. 32 27 21 20 17 16 18 22 25 25
- vydaje v mil. K¢ 81 67 49 51 37 40 54 71 88 95
Jednoraz. penézité davky
- pocet v tis. 55 56 69 69 61 61 66 77 81 81
- vydaje v mil. K& 71 110 | 121 | 147 | 153 175 | 180 | 201 | 222 | 216
Davky pro jednotlivce
Opakované penézité davky
y . - - 82 88 69 45 169 | 270 | 285 | 243
- pocet v tis.
- vydaje v mil. K¢ - - 515 | 586 | 644 930 | 1840|3462 | 4353|4362
Pocet rodin
s nezaopatfenymi détmi | _ - | 136 | 149 | 112 | 115 | 131 | 155 | 161 | 158
v evidenci socialné
potiebnych v tis.
Potet obcanii v evidenci| _ - - | 180 | 119 | 172 | 240 | 336 | 359 | 313

Zdroj: Zakladni ukazatele z oblasti prace a socialniho zabezpe¢eni v CR (127), (-) tidaj neni k dispozici
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Dnem 1.ledna 2007 nabyl G¢innosti zédkon ¢. 111/2006 Sb., o pomoci v hmotné
nouzi a doslo tak k fadé zmén v ptivodni oblasti ,,davek socidlni péce*. Zakon o pomoci
v hmotné nouzi zrusil ke stejnému datu zakon ¢. 482/1991 Sb., o socialni potiebnosti,
podle kterého byly poskytovany nékteré davky socialni péce. Soucasné s tim zanikly i
davky socialni péée poskytované podle vyhlasky MPSV CR ¢&. 182/1991 Sb., kterou se
provadél zakon o socidlnim zabezpeéeni a zakon o pusobnosti organti Ceské republiky
v socidlnim zabezpeceni, které byly vazany na socialni potiebnost (11).

Systém pomoci v hmotné nouzi je modernim systémem pomoci osobam
s nedostateCnymi piijmy. Tento systém by m¢l motivovat osoby k aktivni snaze zajistit
si prostiedky k uspokojeni Zivotnich potieb. Je dale jednim z opatfeni, kterymi Ceska
republika bojuje proti socidlnimu vylouceni osob. Systém pomoci v hmotné nouzi je
zalozen na ideovém principu, ze ,.kazda osoba, kterd pracuje, se musi mit 1épe nez ta,
kterd nepracuje, popiipad¢ se praci vyhyba“. Jednim z néstroji je napi. vyhodnéjsi
zapocet piijmil z pracovni aktivity. Systémem, jehoz nedilnou soucasti je socialni prace
s klienty a socialni poradenstvi (pro tyto uUcely vyuziva napt. aktivizani plany a
programy individudlniho motiva¢niho postupu). Zakon o pomoci v hmotné nouzi ¢.
111/2006 Sb., stanovuje situace spojené s nedostateCnym zabezpeCenim zakladni
obzivy, bydleni a mimofaddnymi udélostmi, tyto situace nazyva hmotnou nouzi. Jde
v zasad¢ o situace, kdy osoba/spole¢né posuzované osoby nema dostatecné piijmy a jeji
celkové socialni a majetkové pomeéry neumoziuji uspokojeni zakladnich zivotnich
potieb. Soucasné si tyto pfijmy nemiize z objektivnich divoda zvysit (24). Zakon
opomoci v hmotné nouzi ¢ 111/2006 Sb., zaroven napoméaha feSeni nckterych
narazovych zivotnich situaci, které nelze vytesit jinak, nez okamzitou pomoci. Dilezité
je, ze kazda osoba ma narok na poskytnuti zakladnich informaci, které vedou nejenom
k feSenti jeji situace hmotné nouze, ale i k predchazeni jejiho vzniku.

Zakladni davky pomoci v hmotné nouzi jsou:
e pfispévek na Zivobyti
e doplatek na bydleni

e mimofadna okamzita pomoc
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Organy socialniho zabezpeceni v oblasti davek socialni péce jsou :

»  Ministerstvo prace a sociadlnich véci

= Krajsky trad

* Obecni Gfad obce s rozsifenou pisobnosti

= Povéieny obecni trad

= Obecni Grad

Prijetim zakona ¢.110/2006 Sb., o Zivotnim a existencnim minimu a zdakona ¢. 111/2006

sb., o pomoci v hmotné nouzi doslo s ucinnosti od 1.1.2007 k téemto zménam:

e kupraveni pomoci osobam ohrozenym nasilim (viz. § 74a, § 74b zékona ¢.
100/1988 Sb., o socidlnim zabezpeceni, ve znéni pozd¢jsich predpist)

e ke zruSeni zvySeni dichodu pro bezmocnost

e ke zruSeni ptispévku pii péci o blizkou nebo jinou osobu

e ke zruSeni davek socidlni péce poskytovanych dle zakona ¢. 482/1991 Sb., o socialni

potiebnosti, ve znéni pozd¢jsich predpist

1.1.2  Socidlni sluzby

Cely systém socialnich sluzeb jak uvadi autorka Kozlova, L. (7), prosel
v uplynulém desetileti zménami, doslo ke kvantitativnimu narstu objemu do té¢ doby
poskytovanych sluzeb, vznikly nové metody a formy prace s klienty a nové typy
zafizeni a v neposledni fadé¢ také vstoupil v platnost dnem 1.1.2007 zékon €. 108/2006
Sb., o socidlnich sluzbach. Doposud byly socidlni sluzby upraveny zastaralou
legislativou platnou pied rokem 1989, kterd zna pouze ustavni péci a peCovatelskou
sluzbu. VSechny ostatni sluzby, jako naptiklad osobni asistence, azylové domy, respitni
péce, domy na piili cesty a mnohé dalsi byly provozovany bez pravni Upravy podminek.
Prtsa, L. (15) definuje socialni sluzby jako mimotfadné vyznamnou ¢ast aktivit statu,
samospravy a nestatnich subjektl, kterd fesi problémy jednotlivcl, rodin a skupin
obcant a tim pozitivné ovliviiuje socialni klima celé spolecnosti. Socialni sluzby nejsou
vyznamné proto, ze je potfebuje mnoho lidi, ale proto, Zze bez jejich plisobeni by se

nikoliv vyznamna ¢ast obCani nemohla podilet na vSech strankach zivota spolecnosti,
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bylo by tak znemoznéno uplatnéni jejich lidskych a obcanskych prav a dochéazelo by
k jejich socidlnimu vylouceni. Socidlni sluzby jsou poskytovany obcantim, kteti je
potiebuji vzhledem ke svému zdravotnimu stavu nebo véku, a ktefi bez pomoci
spole¢nosti nemohou piekonat tizivou socidlni situaci nebo nepfiznivé poméry a to

zejména :

* rodinam s détmi,
= osobam tézce zdravotné postizenym
= seniorim
* osobam spolecensky neptizptisobenym

Nejcastéji uzivaji socidlnich sluzeb jak uvadi Kozlova, L. (7), stafi obcané a lidé
se zdravotnim postizenim, ktefi vyzaduji pomoc pii zajistovani zakladnich Zivotnich
potieb. Takové sluzby jsou poskytovany riznymi formami terénnich socidlnich sluzeb
nebo formou sluzeb spojenych s bydlenim ¢i ubytovanim, zejména v tstavech socidlni
pée a dalSich zafizenich. Nejroz$ifengjsi formou terénnich socidlnich sluzeb je
peCovatelska sluzba poskytovana obcantim v jejich domdécnostech nebo domech
s pecovatelskou sluzbou nebo v jidelnach pro dichodce. Tato sluzba spociva predevsim
v osobni péci a v pomoci klientiim udrzovat jejich domacnost. Z nabizenych sluzeb je
zdjem zejména o vyrobu a dovoz jidla, zajiSténi ndkupu, sluzby osobni hygieny a
asistencni sluzby. Z hlediska poskytovatelli terénnich socidlnich sluzeb nastal béhem
uplynulych deseti let zcela evidentni posun od statnich zatizeni k nestatnim, a to jak
k obcim, tak k nestatnim neziskovym organizacim. Zejména tyto organizace nabizeji
krom¢ klasické pecovatelské sluzby i nékteré nové typy socidlnich sluzeb, ptinesly
urCité oziveni pestrosti jejich nabidky a v nckterych regionech napomahaji vytvaret i
konkurencni prostiedi.

Jak uvadi Kozlova, L. (7), po roce 1990 se poskytovateli socidlnich sluzeb kromé
statu, mést, obci a okresnich ufadu staly i cirkve, obCanskd sdruzeni, dal$i nestatni
neziskové organizace 1 fyzické osoby. V ur¢it¢é mife dochazi k marketizaci a
komercializaci socialnich sluzeb, vytvati se rizné dobrovolné a dobro¢inné organizace,
dochazi k oziveni ¢innosti cirkvi v socidlni oblasti, coz je ve svych dusledcich procesem

zadoucim. Socialni sluzby se neobycCejné rozsifily, od zajisténi zakladnich Zivotnich
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potieb az po specializované odborné sluzby pro malé skupiny zdravotné postizenych, a
sv¢ tradicni role v této oblasti, jak uvadi Jabirkova, M. — Matl, O. — Syslova, D. (3), se
chopil 1 obcansky sektor, zejména profesiondlové v socidlni oblasti, ktefi vyuzili
moznosti zalozit nestatni subjekt, jehoz prostfednictvim mohli okamzité zacit
poskytovat socialni sluzby — sluzby moderni. Pfesto neni jejich rozvoj pfili§
harmonizovany a strukturovany.

Na tuto skute¢nost reaguje nove platny zakon ¢. 108/2006 Sb. (23), o socialnich
sluzbach, ktery definuje jasné vymezeni Cinnosti, které jsou obsahem socialnich sluzeb
véetné specifikace ¢innosti, které tvofi napli jednotlivych typl sluzeb. Zakon upravuje
podminky poskytovani pomoci a podpory fyzickym osobam v nepfiznivé socialni
situaci, prostfednictvim socialnich sluzeb a piispévku na péci. Pfesn¢ specifikuje
podminky pro vydani opravnéni k poskytovani socidlnich sluzeb. Rozsah a forma
pomoci a podpory poskytnuté prostfednictvim socialnich sluzeb musi zachovavat
lidskou diistojnost osob (23). Pomoc musi vychazet z individudlné urcenych potieb
osob. Musi pilisobit na osoby aktivné a zaroven tak podporovat rozvoj jejich
samostatnosti. Dulezitym faktorem je motivovat k takovym c¢innostem, které nevedou k
dlouhodobému setrvavani nebo prohlubovani neptiznivé socidlni situace a posilovat
jejich socidlni zaclenovani. Socidlni sluzby musi byt poskytovany v zajmu osob a v
nalezit¢ kvalité¢ takovymi zpusoby, aby bylo vzdy dusledné zajisténo dodrzovani
lidskych prav a zakladnich svobod osob.

Stale nartistd 1 pocet uzivatell socidlnich sluzeb poskytovanych v rtiznych typech
zafizeni socialni péce. Jak vyplyva z publikace Ministerstva prace a socialnich véci CR

(28) bylo v Ceské republice k 31.12.2002 v provozu celkem 998 zafizeni socialni péce.

1.2 Vymezeni pojmi pouZivanych v oblasti socialnich sluZeb

Zakon €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, vymezuje nasledujici pojmy, které

budou v ramci oblasti socialnich sluzeb vyuzivany (23).
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Socialni sluzba = ¢innost nebo soubor Cinnosti podle tohoto zédkona zajistujicich
pomoc a podporu osobam za Gcelem socidlniho zaclenéni nebo prevence socialniho

vylouceni.

Neprizniva socidlni situace = oslabeni nebo ztrata schopnosti z divodu véku,
nepiiznivého zdravotniho stavu, pro krizovou socidlni situaci, zivotni navyky a
zpusob zivota vedouci ke konfliktu se spolecnosti, socidlné¢ znevyhodiujici
prostiedi, ohroZeni prav a zajmu trestnou ¢innosti jiné fyzické osoby nebo z jinych
zavaznych divodu fesit vzniklou situaci tak, aby toto feSeni podporovalo socidlni
zaclenéni a ochranu pied socidlnim vylouc¢enim.

Dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav = nepiiznivy zdravotni stav, ktery podle
poznatkli 1ékaiské védy ma trvat déle nez jeden rok, a ktery omezuje duSevni,
smyslové nebo fyzické schopnosti a mé vliv na péci o vlastni osobu a sobéstacnost.
Prirozené socialni prostredi = rodina a socidlni vazby k osobdm blizkym,
domaécnost osoby a socialni vazby k dalSim osobam, se kterymi sdili domacnost, a
mista, kde osoby pracuji, vzdélavaji se a realizuji bézné socialni aktivity.

Socialni zaclenovani = proces, ktery zajistuje, Ze osoby socidln¢ vyloucené nebo
socidlnim vyloucenim ohrozené dosdhnou pfilezitosti a moznosti, které jim
napomahaji plné¢ se zapojit do ekonomického, socialniho i1 kulturniho Zivota
spolecnosti a zit zpiisobem, ktery je ve spole¢nosti povazovan za bézny.

Socialni vylouceni = vyclenéni osoby mimo b&ézny Zivot spolecnosti a nemoznost se
do né&j zapojit v disledku neptiznivé socidlni situace - zdravotni postizeni télesné,
mentalni, dusevni, smyslové nebo kombinované postizeni, jehoz dopady ¢ini nebo
mohou ¢init osobu zavislou na pomoci jiné osoby.

Plan rozvoje socidalnich sluzeb = vysledek procesu aktivniho zjistovani potieb osob
ve stanoveném Uzemi a hledani zptisobt jejich uspokojovéni s vyuzitim dostupnych
zdrojt, jehoz obsahem je popis a analyza existujicich zdrojii a potieb, vcetné
ekonomického vyhodnoceni, strategie zajiStovani a rozvoje socialnich sluzeb,
povinnosti zucastnénych subjektl, zptsob sledovani a vyhodnocovani plnéni planu

a zpusob, jakym lze provést zmény v poskytovani socialnich sluzeb.
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1.3  Struktura socilnich sluZeb v Ceské republice

1.3.1 Zdkladni ¢élenéni socidlnich sluZeb

Zakladni rozdéleni socidlnich sluzeb, podle zdkona ¢. 108/2006 Sb. (23), o
socialnich sluzbach, je na zaklad¢ vymezeni zdkladnich sluzeb a komplexii sluzeb.

Stanovenim  zdkladnich socialnich  sluzeb dava uzivatelim, ptipadné
potencionalnim uzivatelim téchto sluzeb piehled a konkrétni piedstavu o tom, co je
obsahem sluzby nabizené poskytovatelem. Uzivatelé si tak budou moci sami
prostiednictvim piispévku na péci svobodné a aktivné rozhodovat o tom, jaké sluzby
vyuziji, vjakém rozsahu a u kterého poskytovatele. Jinymi slovy, bude pln¢ na
uzivatelich, jak si své postizeni budou kompenzovat. Zakon dale piesn¢ vymezuje, jaké
zékladni Cinnosti pii poskytovani socialnich sluzeb musi poskytovatel zabezpecit, aby
mohl zafizeni socidlnich sluzeb oznacit konkrétnim nédzvem (napi. Azylové domy -
zafizeni socialnich sluzeb musi splilovat tyto zakladni ¢innosti: ubytovani, poskytnuti
stravy, pomoc pii uplatiovani prav, opravnénych zajmil a pii obstardvani osobnich
zalezitosti).

Zakladni cinnosti pri poskytovani socidlnich sluzeb jsou definovany v zékoné a
jedna se o pomoc pfi zvladani béznych tkona péce o vlastni osobu, pomoc pifi osobni
hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu, poskytnuti stravy nebo pomoc
pii zajiSténi stravy, poskytnuti ubytovani, popiipadé pfenocovani, pomoc pfi zajisténi
chodu domacnosti, vychovné, vzdélavaci a aktivizani Cinnosti, socialni poradenstvi,
zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim, socidlné terapeutické ¢innosti,
pomoc pfi uplatiiovani prav, opravnénych zajmi a pii obstaravani osobnich zalezitosti,
telefonicka krizovd pomoc, ndcvik dovednosti pro zvlddani péce o vlastni osobu,
sobéstacnosti a dalSich Cinnosti vedoucich k socialnimu zaclenéni, podpora vytvareni a
zdokonalovani zakladnich pracovnich navykti a dovednosti. Rozsah tkonu
poskytovanych v ramci zakladnich c¢innosti u jednotlivych druhl socialnich sluzeb
stanovi provadéci pravni predpis. Fakultativné mohou byt pifi poskytovani socialnich

sluzeb zajistovany dalsi ¢innosti.
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Komplexy socialnich sluzeb které byly zfizeny pro poskytovéani socidlnich
sluzeb jsou centra dennich sluzeb, denni stacionare, tydenni staciondie, domovy pro
osoby se zdravotnim postizenim, domovy pro seniory, domovy se zvlaStnim rezimem,
chranéné bydleni, azylové domy, domy na pul cesty, zafizeni pro krizovou pomoc,
nizkoprahova denni centra, nizkoprahova zafizeni pro déti a mlédez, noclehéarny,
terapeutické komunity, socialni poradny, socialn¢ terapeutické dilny, centra socialné
rehabilitacnich sluzeb, pracovisté rané pécCe, osobni asistence, pecCovatelska sluzba,
tisnova péce, pruvodcovské a predCitatelské sluzby, podpora samostatného bydleni,
odlehcovaci sluzby, socidlni sluzby poskytované ve zdravotnickych zafizenich tstavni
péce, telefonicka krizova pomoc, tltumocnické sluzby, kontaktni centra, sluzby nésledné
péce, socidln¢ aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi, socidln¢ aktivizacni sluzby pro
seniory a osoby se zdravotnim postizenim, socidln¢ terapeutické dilny, terénni
programy, socialni rehabilitace (23). Z uvedené¢ho vyctu je patrné, jak obsahlé co do
kvantity na zdkladé nové legislativy jsou sluzby v ramci systému socialni pomoci,
jelikoz zakon z konce osmdesatych let, ktery tuto oblast dosud upravoval, znal jen
pojmy ustavni péCe a peCovatelska sluzba. VSechny ostatni sluzby, jako napiiklad
osobni asistence, azylové, domy, respitni péce a mnohé dalsi byly provozovany bez
pravni Upravy podminek. Nasledkem toho bylo velmi obtizné zajistit dostupnost
mnohych z novych forem sluzeb v§em potencidlnim uzivatelim ve vSech regionech.

Socialni sluzby jsou rozdéleny podle charakteru Cinnosti na socialni poradenstvi,
sluzby sociélni péce a sluzby socialni prevence.

Cilem sluzeb socialniho poradenstvi je poskytnout osobam potiebné informace
prispivajici k feSeni jejich nepiiznivé socialni situace. Socialni poradenstvi je zakladni
¢innosti pii poskytovani vSech druhti socidlnich sluzeb. Odborné socialni poradenstvi je
poskytovano se zaméfenim na potieby jednotlivych okruhli socidlnich skupin osob v
obcanskych poradnach, manZzelskych a rodinnych poradnach, poradnich pro seniory,
poradnach pro osoby se zdravotnim postizenim, poradnach pro obéti trestnych Cind a
domaéciho nasili. Zahrnuje téZ socialni praci s osobami, jejichZ zplisob zivota mlize vést
ke konfliktu se spolecnosti. Soucasti odborn¢ho poradenstvi je 1 pljcovani

kompenzacnich pomucek.
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Cilem sluzeb socialni péce je napomdhat osobam, které jsou v disledku
zdravotniho nebo socialniho stavu znevyhodnéni, zajistit jejich fyzickou a psychickou
sobéstaCnost a umoznit jim v nejvyS§i mozné mife zapojeni do bézného zivota
spolecnosti. V piipadech, kdy toto vylucuje jejich stav, zajistit jim dlstojné prostiedi a
zachdzeni. Pojem ,,péce* je zde podle Prisi, L. (15) pouzit v pfesném vyznamu tohoto
slova, nebot’ jde o péci o Cloveka.

Cilem sluzeb socidlni prevence je zmirnéni nebo Uplnd zména nepiiznivé
socialni situace u osob, které jsou timto ohrozeny pro krizovou socialni situaci, zivotni
navyky a zpusob zivota vedouci ke konfliktu se spolecnosti, socidlné znevyhodiujici
prostiedi a ohrozeni prav a opravnénych zdjmi trestnou Cinnosti jiné fyzické osoby.
Napomahat osobam k piekonani jejich nepiiznivé socialni situace a chranit spole¢nost
pied vznikem a Sifenim nezadoucich spolecenskych jevi.

Podle formy poskytovani jsou socialni sluzby ¢lenény na pobytové, ambulantni a
terénni.

Pobytovymi sluzbami se rozumi sluzby spojené s ubytovanim v zafizenich
socialnich sluzeb. Cile a zaméry jsou uskuteciovany v prubé¢hu ¢asového obdobi, jehoz
horni hranice neni pfedem limitovana. Jednd se zejména o nésledujici sluzby: domovy
pro seniory a obCany s fyzickym, mentalnim ¢i smyslovym znevyhodnénim, chranéné
bydleni, osobni asistence, peCovatelska sluzba, penziony a tisiiova volani.

Ambulantnimi sluzbami se rozumi sluzby, za kterymi osoba dochazi nebo je
doprovazena nebo dopravovana do zafizeni socidlnich sluzeb za G¢elem naplnéni svych
potfeb a zajmu, souvisejicich s feSenim nebo zmirnénim nepfiznivé socidlni situace.
Soucasti sluzby neni ubytovani.

Terénnimi sluzbami se rozumi sluzby, které jsou osobé poskytovany v jejim
pfirozeném socidlnim prostfedi, na které jsou uzivatelé svym dosavadnim zplsobem

zivota vazani a jsou na né zvykli.
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1.3.2. Charakteristika zarizeni socidalnich sluZeb

Socialni poradenstvi

Socialni poradenstvi zahrnuje - zakladni socidlni poradenstvi a odborné socidlni
poradenstvi.

Zakladni socialni poradenstvi poskytuje osobam potiebné informace ptispivajici
k feseni jejich nepfiznivé socidlni situace. Socidlni poradenstvi je zékladni ¢innosti pfi
poskytovani v§ech druhti socialnich sluzeb.

Odborné socidlni poradenstvi je poskytovano se zaméfenim na potieby
jednotlivych okruhii socidlnich skupin osob v obcanskych poradnach, manzelskych a
rodinnych poradnach, poradndch pro seniory, poradnach pro osoby se zdravotnim
postizenim, poradnach pro obéti trestnych ¢inli a domaciho nasili (23). Zahrnuje téz
socialni praci s osobami, jejichz zptsob Zivota mize vést ke konfliktu se spolecnosti.
Soucasti odborného poradenstvi je 1 pujcovani kompenzacnich pomicek. Sluzba
obsahuje tyto zakladni ¢innosti - zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim,
socidln¢ terapeutické ¢innosti, pomoc pii uplatiiovani prav, opravnénych zajmi a pii

obstaravani osobnich zalezitosti.

Sluzby socialni péce

Osobni asistence

Osobni asistence je terénni sluzba poskytovanid osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z divodu véku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni,
jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Sluzba se poskytuje bez ¢asového
omezeni, v pfirozeném socialnim prostiedi osob a pfi ¢innostech, které osoba potiebuje.
Uzivatel si sam urcuje naplii ¢innosti svého osobniho asistenta, v fad¢ piripadu by tato
osoba bez osobni asistence nemohla existovat v piirozeném prostiedi (23). Sluzba
obsahuje tyto zdkladni ¢innosti - pomoc pii zvladani béznych tkonii péce o vlastni
osobu, pomoc pii osobni hygiené, pomoc pfi zajisténi stravy, pomoc pfi zajisténi chodu

domacnosti, vychovné, vzdelavaci a aktivizacni Cinnosti, zprostfedkovani kontaktu se
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spoleCenskym prostfedim, pomoc pifi uplatiovani prav, opravnénych zdjmu a pfi
obstaravani osobnich zalezitosti (23). Novosad, L. (9) upozoriiuje na zkuSenosti statl, u
nichz doslo k vétSimu nasazeni osobnich asistentli, ukazuji, Ze tento zpiisob skutecné
umoziuje zit 1 lidem stézkym zdravotnim postizenim v jejich vlastnim prostiedi a
vysledné naklady mohou byt niz$i nez ndklady na jakoukoliv formu tstavni péce.
Specifickou formou osobnich asistenti pro zrakové postizené jsou pravodci,
predcitatelé a digitalizatori textli, pro neslySici pak tlumocnici znakového jazyka a

artikula¢ni pomocnici.

Pecovatelska sluZba

PeCovatelska sluzba je terénni nebo ambulantni sluzba poskytovand osobam,
které maji snizenou sobéstacnost z divodu veéku, chronického onemocnéni nebo
zdravotniho postiZeni, a rodindm s détmi, jejichZ situace vyzaduje pomoc jiné fyzické
osoby. Sluzba poskytuje ve vymezeném Case v domécnostech osob a v zafizenich
socidlnich sluzeb vyjmenované ukony (23). Sluzba obsahuje pomoc pii zvladani
béznych ukonl péce o vlastni osobu, pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti
podminek pro osobni hygienu, poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajisténi stravy, pomoc

pii zajisténi chodu domdécnosti, zprosttedkovani kontaktu se spoleCenskym prostfedim.

Tisfiova péce

Tisnova péce je terénni sluzba, kterou se poskytuje nepietrzitd distancni hlasova
a elektronicka komunikace s osobami vystavenymi stalému vysokému riziku ohrozeni
zdravi nebo Zivota v pfipad¢ nahlého zhorSeni jejich zdravotniho stavu nebo schopnosti
(23). Sluzba obsahuje poskytnuti nebo zprosttedkovani neodkladné pomoci pti krizové
situaci, socialni poradenstvi, socidlné terapeutické ¢innosti, zprosttedkovani kontaktu se
spoleCenskym prostfedim, pomoc pii prosazovani prav, opravnénych zajmu a pfi

obstaravani osobnich zalezitosti .
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Priivodcovské a predcitatelské sluzby

Priivodcovské a predCitatelské sluzby jsou terénni nebo ambulantni sluzby
poskytované osobam, jejichz schopnosti jsou sniZzeny z diivodu véku nebo zdravotniho
postizeni v oblasti orientace nebo komunikace, a napoméhd jim osobn¢ si vyfidit vlastni
zélezitosti (23). Sluzby mohou byt poskytovany téz jako soucést jinych sluzeb. Sluzba
obsahuj zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostfedim, pomoc pii uplatiiovani

prav, opravnénych zajmu a pii obstaravani osobnich zélezitosti.

Podpora samostatného bydleni

Podpora samostatného bydleni je terénni sluzba poskytovana osobam, které maji
snizenou sobéstacnost z divodu zdravotniho postizeni nebo chronického onemocnéni,
vcetné duSevniho onemocnéni, jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby (23).
Sluzba zahrnuje pomoc pii zajisténi chodu domacnosti, vychovné, vzdélavaci a
aktivizacni Cinnosti, zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym prosttedim, socialné
terapeutické Cinnosti, pomoc pii uplatnovani prav, opravnénych z4jmi a pii obstaravani

osobnich zalezitosti.

Odlehcovaci sluzby

Odlehc¢ovaci sluzby jsou terénni, ambulantni nebo pobytové sluzby poskytované
osobam, které maji snizenou sobéstacnost z divodu veéku, chronického onemocnéni
nebo zdravotniho postiZeni, o které je jinak pecovano v jejich pfirozeném socidlnim
prostiedi (23). Cilem poskytované socialni sluzby je umoznit pecujici fyzické osobé
nezbytny odpocinek. Sluzba obsahuje tyto zakladni ¢innosti - pomoc pii zvladani
béznych ukonl péce o vlastni osobu, pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti
podminek pro osobni hygienu, poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajisténi stravy,
poskytnuti ubytovani v piipadé pobytové sluzby, zprostfedkovani kontaktu se
spolecenskym prostiedim, socialn¢ terapeutické ¢innosti, pomoc pii uplatiovani prav,
opravnénych zajma a pifi obstardvani osobnich zalezitosti, vychovné, vzdélavaci a

aktivizaéni ¢innosti.
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Centra dennich sluZeb

V centrech dennich sluzeb se poskytuji ambulantni sluzby osobam, jejichz
schopnosti jsou snizeny Jde o kombinaci sluzeb poskytovanych v dennim rezimu
v zafizeni, nebo pfirozeném prostifedi, jejichz podstatou je aktivizace uzivateld,
stabilizace, nebo posileni jejich schopnosti a dovednosti. které maji snizenou
sobéstacnost z dlivodu veku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni,
jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby (23). Sluzba obsahuje pomoc pfii
osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu, poskytnuti stravy nebo
pomoc pii zajisténi stravy, vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti, zprostredkovani
kontaktu se spolecenskym prostiedim, socidlné terapeutické Cinnosti a pomoc pii
uplatnovani prav, opravnénych z4jmii a pii obstaravani osobnich zélezitosti. Cilem
poskytovanych sluzeb je posilit samostatnost a sobéstacnost osob, jejichz schopnosti
jsou z riznych divodl sniZzeny a umoznit jim vyuzivat bézné veiejné, nebo komercni

sluzby a dalsi zdroje spolecnosti.

Staciondie denni a tydenni

Stacionafe jsou novéjSim typem pobytového zatfizeni, poskytuji denni ¢i tydenni
pobyt. Stacionaie poskytuji sluzby osobam, které maji snizenou sobésta¢nost z divodu
véku nebo zdravotniho postizeni a osobam s chronickym duSevnim onemocnénim,
jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby (23). Sluzba obsahuje
pomoc pii zvladani béznych tkonl péfe o vlastni osobu, pomoc pii osobni hygiené
nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu, poskytnuti stravy, vychovné, vzdélavaci
a aktivizacni Cinnosti, zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostredim, socialné
terapeutické Cinnosti, pomoc pii uplatnovani prav, opravnénych z4jmi a pii obstaravani
osobnich zdalezitosti. Cilem téchto sluzeb je zachovani ¢i zlepSeni kvality Zivota
uzivateli se zdravotnim postizenim, ktefi ziji ve své rodiné€, ale pottebuji podporu
v né¢kterych oblastech svého zZivota. Stacionafe tak plni nezastupitelnou ulohu v

poskytnuti tlevy pecujicim rodinam a blizkym osobam.
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Domovy pro osoby se zdravotnim postiZenim

V domovech pro osoby se zdravotnim postizenim, jsou poskytovany pobytové
sluzby osobam, které maji snizenou sobéstacnost z duvodu zdravotniho postizeni,
jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby (23). Sluzba obsahuje
pomoc pii zvladani béznych tkonl péce o vlastni osobu, pomoc pii osobni hygiené
nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu, poskytnuti stravy, vychovné, vzdélavaci
a aktivizacni Cinnosti, zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym prostfedim, socialné
terapeutické Cinnosti, pomoc pii uplatnovani prav, opravnénych z4jmi a pii obstaravani
osobnich zalezitosti .

Nezaopatfenym détem se v domovech pro osoby se zdravotnim postizenim
poskytuje osobni vybaveni, drobné pfedméty bézné osobni potieby a nckteré sluzby s
piihlédnutim k jejich potiebdm. Osobnim vybavenim se rozumi pradlo, Satstvo a obuv;
nékterymi sluzbami se rozumi stiihani vlast, holeni a pediktra. Nezaopatienost ditéte se
pro ugely tohoto zékona posuzuje podle zikona o statni socialni podpote " (23) .

V domovech pro osoby se zdravotnim postizenim mtize byt vykondvana tstavni
vychova podle zvla§tnich pravnich piedpist ? (23). Pro vykon ustavni vychovy v
domovech pro osoby se zdravotnim postizenim plati pfiméfené ustanoveni o pravech a
povinnostech déti umisténych ve Skolskych zatizenich pro vykon tstavni vychovy podle
zvlastniho pravniho piedpisu ) (23).

Cilem poskytovanych sluzeb je podpora rozvoje, nebo alespont zachovani
stavajici sobéstacnosti uzivatele, jeho ptfipadny navrat do vlastniho domaciho prostiedi,

obnoveni nebo alesponi zachovani ptiivodniho Zivotniho stylu.

"§ 11 az 16 zakona &. 117/1995 Sb. , o statni socialni podpofe, ve znéni pozdgjsich piedpis.

% § 46 zakona ¢. 94/1963 Sb. , o roding, ve znéni pozdgjsich piedpisi. § 29 zakona &., o socialn&-pravni
ochrané déti, ve znéni pozdéjsich predpisi.

3 § 20 zékona &. 109/2002 Sb. , o vykonu Gstavni vychovy nebo ochranné vychovy ve §kolskych

zafizenich a o preventivné vychovné péci ve Skolskych zafizenich a o zméné dalsich zakona.
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Domovy pro seniory

Domovy pro seniory poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost zejména z diivodu veku, jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné
fyzické osoby (23). Sluzba obsahuje pomoc pti zvladani béznych tkont péce o vlastni
osobu, pomoc pii osobni hygiené¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
poskytnuti stravy, vychovné, vzdélavaci a aktivizacni cinnosti, zprostfedkovani
kontaktu se spolecenskym prostiedim, socialné terapeutické Cinnosti, pomoc pfi
uplatnovani prav, opravnénych zajmu a pfi obstardvani osobnich zalezitosti .

Cilem poskytovanych sluzeb je podpora sobéstacnosti Clovéka a zajiSténi

podminek pro diistojny a aktivni Zivot.

Domovy se zvlaStnim reZimem

V domovech se zvlastnim rezimem se poskytuji pobytové sluzby osobam, které
maji snizenou sobéstacnost z dlivodu chronického duSevniho onemocnéni nebo
zéavislosti na navykovych latkach, a osobam se stafeckou, Alzheimerovou demenci a
ostatnimi typy demenci, které¢ maji sniZzenou sobéstacnost z divodu téchto onemocnéni,
jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. Rezim v téchto
zatizenich pfi poskytovani socidlnich sluzeb je pfizptisoben specifickym potfebam
téchto osob (23). Sluzba obsahuje poskytnuti stravy, pomoc pii osobni hygien¢ nebo
poskytnuti podminek pro osobni hygienu, pomoc pii zvladani béznych tkoni péce o
vlastni osobu, zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostfedim, socialné
terapeutické Cinnosti, aktiviza¢ni €innosti, pomoc pifi uplatiovani prav, opravnénych
z4jmu a pii obstaravani osobnich zalezitosti.

Cilem poskytovanych sluzeb je podporovat uzivatele k samostatnosti, k rozvijeni
vlastnich schopnosti pti sebeobsluze i pii péci o domacnost. Podporovat ke schopnosti
fesit svou situaci vlastnimi silami a v neposledni fad€ také umoznit v nejvyssi mozné

mife zapojeni do bézného Zivota.
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Chranéné bydleni

Chranéné bydleni je pobytova sluzba poskytovana osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z divodu zdravotniho postizeni nebo chronického onemocnéni, vcetné
duSevniho onemocnéni, jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Chranéné
bydleni ma formu skupinového, popiipad¢ individudlniho bydleni (23). Sluzba musi
nabizet tyto zakladni prvky - poskytnuti stravy nebo pomoc pii zajisténi strav, pomoc
pii  zajisténi chodu domacnosti, vychovné, vzdélavaci a aktivizatni cCinnosti,
zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim, socidlné terapeutické ¢innosti,
pomoc pfi uplatiiovani prav, opravnénych zajmu a pti obstaravani osobnich zélezitosti.
Soucasti sluzby je poskytnuti bydleni v byté, ktery pro uzivatele predstavuje domov. Je
soucasti bézné zastavby a uvnitt jevi vSechny zdkladni znaky bézného bytu a jeho
provozu (zejména vedeni spolecné domécnosti s moznosti individualniho hospodateni).

Cilem poskytovanych sluzeb je podpora sobéstacnosti ¢lovéka, aby mohl vést

plnohodnotny Zivot a v nejvyssi mozné mife obstaravat chod domacnosti.

Socidlni sluZby poskytované ve zdravotnickych zavizenich ustavni péce

Ve zdravotnickych zatizenich ustavni péce se poskytuji pobytové socialni sluzby
osobam, které¢ jiz nevyzaduji ustavni zdravotni péci, ale vzhledem ke svému
zdravotnimu stavu nejsou schopny se obejit bez pomoci jiné fyzické osoby a nemohou
byt proto propuitény ze zdravotnického zafizeni ustavni péée ¥ do doby, neZ jim je
zabezpecena pomoc osobou blizkou nebo jinou fyzickou osobou nebo zajisténo
poskytovani terénnich nebo ambulantnich socidlnich sluzeb anebo pobytovych
socidlnich sluzeb v zafizenich socidlnich sluzeb (23). Sluzba obsahuje poskytnuti
stravy, pomoc pii osobni hygiené¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
pomoc pii zvladani béznych tkonl péce o vlastni osobu, zprostitedkovani kontaktu se
spoleCenskym prostiedim, socidln¢ terapeutické Cinnosti, aktivizacni €innosti, pomoc

pii uplatiiovani prav, opravnénych z4ymu a pii obstaravani osobnich zalezitosti.

*§ 27 zékona ¢&. 48/1997 Sb. , o vefejném zdravotnim pojisténi, ve znéni pozd&jsich predpisi.
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Cilem poskytovanych sluzeb je napomahat osobdm se stabilizovanym
zdravotnim stavem zajistit jejich fyzickou a psychickou sob&stacnost a umoznit jim

zapojeni do bézného zivota spolecnosti.

Sluzby socialni prevence

Randa péce

Rana péce je terénni, poptipad¢ ambulantni sluzba poskytovana ditéti a rodi¢iim
ditéte ve véku do 7 let, které je zdravotné postizené, nebo jehoz vyvoj je ohrozen v
disledku neptiznivé socidlni situace (23). Sluzba je zaméfena na podporu rodiny a
podporu vyvoje ditéte s ohledem na jeho specifické potieby. Sluzba zahrnuje vychovné,
vzdélavaci a aktivizacni Cinnosti, zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostfedim
socialné terapeutické ¢innosti, pomoc pii uplatiovani prav, opravnénych z4jmul a pfi

obstaravani osobnich zalezitosti.

Telefonicka krizova pomoc

Sluzba telefonické krizové pomoci je terénni sluzba poskytovand na ptechodnou
dobu osobam, které se nachdzeji v situaci ohroZeni zdravi nebo Zivota nebo v jiné
obtizné zivotni situaci, kterou prechodné¢ nemohou fesit vlastnimi silami (23). Soucasti
poskytované sluzby je telefonickd krizovd pomoc, pomoc pii uplatiiovani prav,

opravnénych zajmu a pti obstardvani osobnich zalezitosti.

Tlumocnické sluZby

Tlumoc¢nické sluzby jsou terénni, popfipadé¢ ambulantni sluzby poskytované
osobam s poruchami komunikace zpiisobenymi predev§im smyslovym postizenim, které
zamezuje bézné komunikaci s okolim bez pomoci jiné fyzické osoby (23). Soucésti
poskytované sluzby je zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim, pomoc

pii uplatiiovani prav, opravnénych z4ymu a pii obstaravani osobnich zalezitosti.
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Azgylové domy

Azylové domy poskytuji pobytové sluzby na piechodnou dobu osobam v
nepfiznivé socidlni situaci spojené se ztratou bydleni, které nejsou schopny tuto
nepiiznivou socialni situaci samy vyfeSit. V soucasné dobé pievazuji dva typy
azylovych domi, a to domy pro rodice s détmi a domy pro obcany spolecensky
nepfizptsobené (23). Sluzba obsahuje tyto zakladni ¢innosti - poskytnuti stravy nebo
pomoc pii zajiSténi stravy, poskytnuti ubytovani, pomoc pii uplatnovani prav,
opravnénych z4jmi a pti obstaravani osobnich zalezitosti.

Cilem je pomoci Clovéku samostatné fesit obtiznou socidlni situaci a stat se

nezavislym na systému socidlni pomoci nebo tuto zavislost minimalizovat

Domy na pul cesty

Domy na pill cesty poskytuji pobytové sluzby zpravidla pro osoby do 26 let
véku, které po dosazeni zletilosti opoustéji Skolska zatizeni pro vykon ustavni nebo
ochranné vychovy, popiipad¢ pro osoby z jinych zatizeni pro péci o déti a mladez, a pro
osoby, které jsou propustény z vykonu trestu odnéti svobody nebo ochranné 1é¢by a
jsou bez rodinného zazemi. Socidlni situace téchto osob je neptizniva, s rizikem dal§iho
nepiiznivého vyvoje a vyzaduje kvalifikovanou pomoc. Zpusob poskytovani socidlnich
sluzeb v téchto zafizenich je pfizplisoben specifickym potiebam téchto osob (23).
Sluzba obsahuje tyto zakladni ¢innosti - poskytnuti ubytovani, zprostiedkovani kontaktu
se spolecenskym prostfedim, socidlné terapeutické Cinnosti, pomoc pii uplatiovani
prav, opravnénych z4jmi a obstaravani osobnich zélezitosti.

Diim na ptl cesty je komplex sluzeb, jehoz cilem je pomoci mladym osobam
v procesu postupného zaclenovani do samostatného, bézného zivota, stat se nezavislymi

na systému socidlnich sluzeb ¢i tuto zavislost alespoit minimalizovat.

Kontaktni centra
Kontaktni centra jsou nizkoprahova zafizeni poskytujici ambulantni, poptipadé¢
terénni sluzby osobam ohrozenym zavislosti na navykovych latkach (23). Cilem sluzby

je snizovani socidlnich a zdravotnich rizik spojenych se zneuzivanim navykovych latek.
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Sluzba obsahuje socialné terapeutické Cinnosti, pomoc pii uplatiovani prav,
opravnénych zajma a pii obstaravani osobnich zalezZitosti, poskytnuti podminek pro

osobni hygienu.

Krizova pomoc

Krizova pomoc je terénni, ambulantni nebo pobytovad sluzba na piechodnou
dobu poskytovana osobam, které se nachézeji v situaci ohrozeni zdravi nebo Zivota, kdy
piechodné nemohou fesit svoji nepiiznivou socidlni situaci vlastnimi silami. Na zaklad¢
rozhodnuti o vykazani ze spolecného obydli nebo zdkazu vstupu do n¢j vydaného podle
zvlastniho pravniho predpisu®, je osob& ohrozené nasilnym chovanim vykéazané osoby
nabidnuta pomoc do 48 hodin od doruceni opisu tohoto rozhodnuti. V tomto ptipad¢ je
soucasti sluzby koordinace pomoci poskytované organy vetejné spravy a dalSimi
pravnickymi a fyzickymi osobami osobé ohrozené utokem (23). Sluzba obsahuje tyto
zéakladni ¢innosti — poskytnuti ubytovani, poskytnuti stravy nebo pomoc pii zajisténi
stravy, socialng terapeutické ¢innosti, pomoc pii uplatiovani prav, opravnénych z4jmi a
pii obstaravani osobnich zalezitosti.

Cilem krizové pomoci je okamzitd pomoc osobé, jez se ocitla v krizové situaci,
posileni jejich schopnosti feSit situaci vlastnimi silami, sniZeni rizika negativnich

dopadu situace pro tuto osobu i jeji okoli.

Nizkoprahova denni centra

Nizkoprahova denni centra poskytuji ambulantni, poptipadé terénni sluzby pro
osoby bez pftistiesi (23). Sluzba obsahuje tyto zakladni Cinnosti - pomoc pii osobni
hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu, poskytnuti stravy nebo pomoc
pii zajisténi stravy, pomoc pii uplatiovani prav, opravnénych zajmii a obstaravani
osobnich zalezitosti.

Cilem je snizit socialni a zdravotni rizika souvisejici se zpisobem Zzivota lidi bez

domova a vytvofit podminky, aby v piipad¢ z4jmu mohli feSit svou situaci vlastnimi

silami.
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Nizkoprahova zarizeni pro déti a mladeZ

Nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez poskytuji ambulantni, poptipade
terénni sluzby détem ve véku od 6 do 26 let ohroZzenym spolecensky nezadoucimi jevy.
Sluzba je ur€ena rizikovym, neorganizovanym détem a mladezi, ktefi jsou ohrozeni
socialné¢ - patologickymi jevy, nebo maji vyhranény zivotni styl neakceptovany
vetsSinovou spolecnosti. Sluzba miize byt poskytovana osobam anonymné (23). Sluzba
obsahuje vychovné, vzdélavaci a aktiviza¢ni Cinnosti, zprostfedkovani kontaktu se
spolecenskym prostiedim, socialn¢ terapeutické ¢innosti, pomoc pii uplatiovani prav,
opravnénych zajmu a pti obstardvani osobnich zalezitosti.

Cilem je zlepsit kvalitu Zivota cilové skupiny pfedchazenim, nebo snizenim
socialnich a zdravotnich rizik souvisejicich se zptisobem jejich zivota. Umoznit jim Iépe
se orientovat v jejich socialnim prostiedi a vytvaret podminky k feSeni jejich neptiznivé

socialni situace.

Nocleharny
Nocleharny poskytuji ambulantni sluzby osobam bez piistfesi, které maji zdjem
o vyuziti hygienického zafizeni a pfenocovani. Sluzba obsahuje pomoc pii osobni
hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu, poskytnuti ptenocovani (23).
Hlavnim cilem je snizit socidlni a zdravotni rizika souvisejici se zplusobem
zivota uzivateli a vytvorit podminky, aby v pfipadé zajmu mohl uzivatel ziskat vlastni

bydleni.

SluZby nasledné péce

Sluzby nasledné péce jsou terénni sluzby poskytované osobadm s chronickym
duSevnim onemocnénim a osobdm zavislym na navykovych latkach, které absolvovaly
ustavni 1é€bu ve zdravotnickém zafizeni, absolvovaly ambulantni 1é€bu nebo se ji
podrobuji, nebo osobam, které abstinuji (23). Sluzba obsahuje tyto zakladni ¢innosti -
socialn¢ terapeutické Cinnosti, zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim,

pomoc pii uplatiiovani prav, opravnénych z4jmu a pti obstaravani osobnich zalezitosti.
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Sociadlné aktivizacni sluZby pro rodiny s détmi

Socialn¢ aktivizani sluzby pro rodiny s détmi jsou terénni, popiipadé
ambulantni sluzby poskytované rodin¢ s ditétem, u kterého je jeho vyvoj ohrozen v
disledku dopadt dlouhodobé krizové socidlni situace, kterou rodi¢e nedokazi sami bez
pomoci piekonat, a u kterého existuji dalsi rizika ohrozeni jeho vyvoje (23). Sluzba
zajistuje vychovné, vzdélavaci a aktivizacni Cinnosti, zprostiedkovani kontaktu se
spolecenskym prostiedim, socialn¢ terapeutické ¢innosti, pomoc pii uplatiovani prav,

opravnénych z4jmi a pti obstaravani osobnich zalezitosti.

Socidlné aktivizaéni sluZby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim

Socialn¢ aktivizacni sluzby jsou ambulantni, popiipadé terénni sluzby
poskytované osobam v dichodovém véku nebo osobam se zdravotnim postizenim
ohrozenym socialnim vylouc¢enim (23). Sluzba zahrnuje zprosttedkovani kontaktu se
spoleCenskym prostfedim, socialné terapeutické Cinnosti, pomoc pii uplatiiovani prav,

opravnénych z4jmi a pti obstaravani osobnich zalezitosti.

Socialné terapeutické dilny

Socidln€ terapeutické dilny jsou ambulantni sluzby poskytované osobam se
snizenou sobéstacnosti z diivodu zdravotniho postizeni, které¢ nejsou z tohoto divodu
umistitelné na otevieném ani chranéném trhu prace (23). Sluzba obsahuje tyto zakladni
¢innosti - pomoc pfi osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajisténi stravy, nacvik dovednosti pro zvladdani péce
o vlastni osobu, sobé&stacnosti a dalSich ¢innosti vedoucich k socialnimu zaclenéni,
podpora vytvareni a zdokonalovani zédkladnich pracovnich navykt a dovednosti.

Jejich ucelem je dlouhodobd a pravidelna podpora zdokonalovani pracovnich

navyku a dovednosti prostiednictvim socialné pracovni terapie.
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Terapeutické komunity

Terapeutick¢ komunity poskytuji pobytové sluzby 1 na ptfechodnou dobu pro
osoby zavislé na navykovych latkdch nebo osoby s chronickym duSevnim
onemocnénim, které maji zajem o zaclenéni do bézného zivota (23). Sluzba obsahuje
tyto zakladni cinnosti - poskytnuti stravy, poskytnuti ubytovéni, zprostiedkovani
kontaktu se spolecenskym prostiedim, socialné terapeutické Cinnosti, pomoc pfi
uplatnovani prav, opravnénych zajmu a pti obstaravani osobnich zalezitosti.

Cilem je umoznit uzivatelim zménit zivotni styl a zapojit se do bézného Zivota.

Socialni poradny

Socialni poradenstvi zahrnuje - zakladni socialni poradenstvi a odborné socialni
poradenstvi.

Zakladni socialni poradenstvi poskytuje osobam potiebné informace pfispivajici
k teSeni jejich nepfiznivé socidlni situace. Socidlni poradenstvi je zakladni ¢innosti pii
poskytovani v§ech druhti socialnich sluzeb (23).

Odborné socialni poradenstvi je poskytovano se zameéfenim na potieby
jednotlivych okruhii socidlnich skupin osob v obcanskych poradnach, manzelskych a
rodinnych poradnach, poradnach pro seniory, poradnach pro osoby se zdravotnim
postizenim, poradnach pro obéti trestnych ¢inli a doméciho nasili. Zahrnuje téz socialni
praci s osobami, jejichz zplisob zivota muze vést ke konfliktu se spole¢nosti. Soucasti
odborného poradenstvi je i ptijcovani kompenzacnich pomiicek (23).

Sluzba obsahuje tyto zdkladni cinnosti - zprostfedkovani kontaktu se
spolecenskym prostiedim, socialn¢ terapeutické ¢innosti, pomoc pii uplatiovani prav,

opravnénych z4jmu a pti obstaravani osobnich zalezitosti.

Terénni programy

Terénni programy jsou terénni sluzby poskytované osobam, které¢ vedou
rizikovy zpusob zivota nebo jsou timto zpiisobem zivota ohrozeny. Sluzba je ur¢ena pro
problémové skupiny osob, uzivatele navykovych latek nebo omamnych psychotropnich

latek, osoby bez pfistfesi, osoby zijici v socidlné vyloucenych komunitdch a jiné
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socialné¢ ohrozené skupiny (23). Sluzba zajistuje zprostiedkovani kontaktu se
spoleCenskym prostfedim, pomoc pii uplatiovani prav, opravnénych zidjmi a pii
obstaravani osobnich zaleZitosti.

Cilem sluzby je tyto osoby vyhleddvat a minimalizovat rizika jejich zplsobu

zivota. Sluzba mize byt osobam poskytovana anonymné.

Socialni rehabilitace

Socialni rehabilitace je soubor specifickych ¢innosti sméfujicich k dosazeni
samostatnosti, nezavislosti a sobé&stacnosti osob, a to rozvojem jejich specifickych
schopnosti a dovednosti, posilovanim ndvykti a nacvikem vykonu béznych, pro
samostatny zivot nezbytnych cinnosti alternativnim zplisobem vyuzivajicim
zachovanych schopnosti, potenciali a kompetenci. Sociadlni rehabilitace se poskytuje
formou terénnich a ambulantnich sluzeb, nebo formou pobytovych sluzeb
poskytovanych v centrech socialn¢ rehabilitacnich sluzeb (23). Sluzba obsahuje tyto
zékladni ¢innosti - nacvik dovednosti pro zvladani péce o vlastni osobu, sobéstacnosti a
dalSich c¢innosti vedoucich k socidlnimu zaclenéni, zprostiedkovani kontaktu se
spoleCenskym prosttedim, vychovné, vzdélavaci a aktivizacni Cinnosti, pomoc pfi
uplatiiovani prav, opravnénych zajmi a pii obstaravani osobnich zalezitosti.

Sluzba poskytovana formou pobytovych sluzeb v centrech socialné
rehabilitacnich sluzeb obsahuje vedle zakladnich Cinnosti - poskytnuti ubytovani,
poskytnuti stravy, pomoc pfi osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni

hygienu (23).

14 Financovani socialnich sluZeb v Ceské republice

Prévni tiprava sluzeb socidlni péce vychazela do 31.12 2006 ze zakont piijatych
na sklonku osmdesatych let minulého stoleti. V této dobé bylo na socidlni politiku i
v oblasti socidlnich sluzeb nahliZeno podstatné odliSnym zptsobem, a to predevSim
v oblasti svobody rozhodovani jedincti a demokratickych principt fungovéani vetejné

spravy. Novelizacemi nemohla byt pravni uprava zasadnim zptisobem zménéna, §lo jen
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o urcité dilci upravy. Praktické poskytovani socialnich sluzeb bylo do urCité miry
zmodernizovano 1 bez potiebné opory v pravnich predpisech, ale dalsi kroky bez zmény
pravni upravy jiz nebyly mozné.

Systém socialnich sluzeb je charakterizovan mnozstvim vztahti zalozenych na
objektivnich skute¢nostech, které maji vyznamny vliv na kvalitu Zivota jedinci i
spolecnosti. Jedna se o vztahy, jejichz vyznam vyzaduje zékonnou oporu, a to zejména
z davodu ochrany opravnénych zajma osob, které¢ jsou oslabeny ve schopnosti je
prosazovat. Socialni sluzby, které svym charakterem 1épe napliiovaly principy socialni
integrace oproti sluzbam ,.tradi¢cnim* nemély zdkonnou oporu (napf. osobni asistence,
rand péce, kontaktni centra, odleh¢ovaci sluzby atd.). Tato skutecnost zasadné branila
zaddoucimu rozvoji socidlnich sluzeb a negarantovala, Ze tyto sluzby jsou poskytovany
v odpovidajici kvalité, ptipadné, Ze jsou viibec dostupné.

V souvislosti s realizaci reformy vefejné spravy v socidlnich sluzbach doslo
k ptfevodu nékterych zafizeni socidlnich sluzeb od 1.1.2003 z okresnich tfadii na obce a
kraje. Na kraje bylo prevedeno celkem 265 samostatnych zafizeni socialnich sluzeb od
okresnich wfadf, coz dokladaji tdaje MPSV CR (29). Vlastni toky finanénich
prostiedki ze statniho rozpoctu sméfuji od roku 2003 ke krajim a obcim, na které byly
pfevedeny zafizeni socialnich sluzeb ztizované okresnimi Grady.

Vice jak 85% pobytovych zafizeni socialni péée v Ceské republice (domovy
diichodcti (DD), domovy penziony pro diichodce (DPD) a ustavy socialni péde — (USP))
je zfizovana kraji nebo obcemi. Nestatni neziskové organizace poskytuji zejména
terénni a ambulantni socialni sluzby. Ustavni zafizeni reprezentuji v Ceské republice
pomeérné stabilni systém. Tato stabilita byla dana piedevsim trvalou poptavkou po tomto
typu sluzeb a pfedem stanovenymi zdroji financovéani. Objem prostfedki byl tak
relativné staly a ustavy z roku na rok védély, jak vysokou ¢astkou mohou disponovat.
Podle modelu financovéni platného do 31. 12. 2006 kraje obdrzely v ramci celkové
dotace ze statniho rozpoctu finan¢ni prostiedky a tyto prostiedky pak samy rozd€lovaly
jednotlivym ustaviim, jichz byly zfizovateli. Na provoz ustavl socialni péce a domovu
dichodct, jejichz zfizovatelem a provozovatelem je obec, byla poskytovdna dotace na

lizko. Jednalo se o ucelovou dotaci vyplacenou obcim Ministerstvem financi. Tato
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dotace podléhala finanénimu vypotfadani za piislusny rok. Dal§imi zdroji financovani
jsou piedevsim thrady od uzivateli sluzeb, jejichz vyse je stanovena vyhlaskou MPSV
a dale vlastni prostiedky samosprav a poptipad¢ dalsi zdroje (napt. sponzorské dary)
(10).

Odlisné zpusoby financovani ¢i dotovani stejnych sluzeb poskytovanych
riznymi subjekty vSak mohou vést ke zvyhodiiovani jednéch subjektli oproti jinym, a
proto by mély byt vytvofeny rovné a transparentni podminky pro vSechny. Jak uvadi
Kozlova, L. (7), z komparace statistickych dat MPSV CR (29) a vykazt financovani
nestatnich neziskovych organizaci vyplyva, Zze na socidlni sluzby zabezpecované
v ramci resortu prace a socialnich véci bylo v roce 2002 vynalozeno celkem 11 709 mil.
K¢, z této sumy bylo ze statniho rozpoc¢tu uvolnéno 3 944 mil. K¢ formou statni dotace
na lizko a formou dotaci pro nestatni neziskové organizace, dale uzivatelé jednotlivych
socidlnich sluzeb pfispé€li na kryti nakladt poskytnutych sluzeb castkou 3 378 mil. K¢ a
nakonec z rozpoctl zfizovatell jednotlivych zatizeni bylo uvolnéno 4 260 mil. K¢. Data
o sluzbach, které jsou poskytovany nestatnimi neziskovymi organizacemi, nejsou
systematicky shromazd’ovana. Celkové vydaje na zajisténi existujicich socialnich sluzeb
proto neni mozné dokumentovat. Neexistence jednotné¢ metodiky, kterd by umoznila
sestavit celkovy piehled o rozsahu poskytovanych socidlnich sluzeb a finanénich
nakladech na jejich zajisténi byla jednim z dGvodii pro zahdjeni praci na reformé
socialnich sluzeb.

Od 1. ledna 2007 doslo k zasadni zmén€ ve financovani socialnich sluzeb,
zejména zavedeni institutu ,,pfispévek na péci“. Financovani pobytovych socidlnich
sluzeb na zakladé ucinnosti zdkona ¢. 108/2006 Sb. (23), sméfuje k ziskavani Casti
finan¢nich prostfedkli z prispévku na péci, ktery je uzivateli poskytovan ve vysi
odpovidajici zjisténé mife jeho zdvislosti na péci jiné osoby. Prispévek na péci je
poskytovan vSem opravnénym osobam bez ohledu na to, zda je jim pomoc zajiStovana s
vyuzitim pfirozenych zdrojli, zejména rodiny, nebo poskytovatelem socialnich sluzeb.
Pouziti pfispévku na pé¢i umozni uzivateli hradit vétSinovou ¢ast nakladi poskytované

sluzby.
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Tento model financovani socialnich

celkovych nakladii poskytované sluzby ze statniho rozpoctu a rozpocti obci a kraju.
Vetejnym rozpoctim se tak umozni flexibilnéjsi financovani potfebné sité¢ socialnich
sluzeb nez doposud. Rozhodnuti o charakteru a rozsahu mistni ¢i regionélni sité

socialnich sluzeb bude vychazet ze zpracovanych stfednédobych plani rozvoje

socialnich sluzeb (23).

Jak vyplyva ze statistik, kapacita Gstavni pé¢e v CR neustale roste. Tyto

statistiky ovSem neukazuji vyvoj v ustavech, které jiz presly na cestu transformace.

sluzeb ptedpoklddd dofinancovani

Tabulka 1.3: Poc¢et vybranych zartizeni socialni péce za rok 2005

Druh zafizeni Pocet
Domov diichodcii 381
Domov - pension pro dichodce 151
DD + DPD spolecné zatizeni 11
Ustav pro TP dospé&lé ob&any
Ustav pro TP dospélé ob&any s piidruzenym MP
Ustav pro MP dospélé ob&any 84
Ustav pro chronické alkoholiky a toxikomany 8
Ustav pro chronické psychotiky a psychopaty 8
Ustav pro MP mladez 12 128
Ustav pro TP mladeZ s pfidruzenym MP 18
Ustav pro TP mladeZ s vice vadami 12

Zdroj: MPSV CR (9)

Vyse uvedené dotace budou poskytovany ze statniho rozpoctu prostiednictvim
rozpoctu kraje, pficemz ¢innost kraji je ¢innosti vykondvanou v pfenesené plisobnosti.

Zadosti o poskytnuti dotaci budou predkladany krajskymi ufady ministerstvu. Vyse

dotace v thrnu za jednotlivé kraje bude stanovena na zaklad¢ (23):

e celkového roc¢niho objemu finan¢nich prostfedki rozpoctovanych v zavazném

ukazateli pro ptislusny rozpoctovy rok

e zpracovaného stiednédobého planu rozvoje sluzeb kraje




e poctu vyplacenych ptispévki a jejich finan¢niho objemu

e poctu poskytovateli socidlnich sluzeb, ktefi jsou zapsani v registru a jejich kapacit

e kapacit socialnich sluzeb poskytovanych ve zdravotnickych zatizenich ustavni péce.

Dale budou ze statniho rozpotu podle zvlastniho pravniho predpisu

poskytovany ucelové dotace k financovani béznych vydaji  souvisejicich

s poskytovanim socialnich sluzeb poskytovatelim socialnich sluzeb, kteti jsou zapsani

v registru (23).

Dotaci bude mozné vyuzit pouze na nize uvedené socialni sluzby:

e na podporu socidlnich sluzeb, které maji celostatni ¢i nadregionalni charakter

e na cinnosti, které maji rozvojovou povahu, zejména na vzdéldvani pracovnikii v
socidlnich sluzbach, na podporu kvality socidlnich sluzeb a na zpracovani
sttednédobych plant krajti a planti obci v oblasti socialnich sluzeb

e v piipadé mimotadnych situaci, pficemz mimoiadnou situaci se rozumi zejména
zivelni pohroma, pozar, ekologicka nebo primyslova havarii

Na financovani ¢innosti v oblasti poskytovani socidlnich sluzeb se mohou podilet také

programy financované v ramci Strukturalnich fondi Evropskych spolecenstvi a dalSich

programu Evropskych spolecenstvi.

1.5 Uzivatelé socialnich sluzeb

Zakladnim néstrojem pro fungovani nového modelu socidlnich sluzeb je novy
zakon €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach (23). Zmény, které stavajici uzivatelé
socidlnich sluzeb pociti, 1ze rozdé€lit do dvou oblasti. V prvé fadé¢ by méli uzivatelé
sluzeb sledovat postupné zvySovani kvality poskytovanych sluzeb. V tomto piipadé
vsak jde o dlouhodobéjsi proces a jeho vysledky urc¢it€ budou vnimany uzivateli sluzeb

pozitivné. Druha oblast se tyka zmén takzvané ,,ze dne na den®.

> § 27 zakona &. 218/2000 Sb. , o rozpoétovych pravidlech, ve znéni pozdgjsich piedpisiL.
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Jedna se zejména:

Uzavieni smlouvy mezi uzivatelem sluzby a poskytovatelem - o vybranou socialni
sluzbu bude muset uzivatel zadat pifimo poskytovatele, pfiCemz mezi uZivatelem a
poskytovatelem bude uzavirdna smlouva. Tyto principy se vSak tykaji zejména téch
lidi, ktetfi vstupuji do systému socialnich sluzeb nové. Stavajicim uzivatelim,
kterym je sluzba poskytovana na zdkladé rozhodnuti obce ¢i kraje, je zakonem
garantovana platnost téchto rozhodnuti az do konce roku 2009, pokud ovSem v této
dob¢ nenahradi toto rozhodnuti smlouvou. S ohledem na jiz v sou€asnosti zna¢nou
profesionalitu poskytovatelti socidlnich sluzeb je mozné predpokladat, ze tyto
zmény probéhnou tak, ze je uzivatelé socidlnich sluzeb budou vnimat jako zlepSeni
jejich vztahu k poskytovateli (23).

Prispévek na péci - jedna se o nové zavedenou statni socialni davku, ktera posiluje
finan¢ni sobéstacnost uzivatele socidlnich sluzeb. Piispévek na péci nélezi tém
lidem, ktefi jsou z divodu neptiznivého zdravotniho stavu zavisli na pomoci jiného
Cloveéka, a to v oblasti bézné denni péce o vlastni osobu a v sobéstacnosti. PECi o
vlastni osobu se rozumi ptedev§im takové denni ukony, které se tykaji zajisténi ¢i
piijimani stravy, osobni hygieny, oblékani a pohybu. Sobéstacnosti se rozumi ukony
umoziujici ucastnit se socidlniho zivota, tj. komunikovat, nakladat s penézi ¢i
predméty osobni potieby, obstarat si osobni zalezitosti, uvafit si, vyprat a uklidit.
Ptispévek nalezi ¢lovéku, o kterého je peCovéano, nikoliv tomu, kdo péci zajistuje.
Schopnost zvladnout péci o sebe a byt sobéstacny je u kazdého ¢loveka riizna, proto
zékon rozeznava Ctyii stupné zavislosti na pomoci nékoho jiného, a to od mirné
zavislosti az po zavislost uplnou (23).

Tabulka 1.4: VySe prispévku za kalendarni mésic

L. ) VySe prispévku za kalendaini mésic
Stupei zavislosti osoby do 18 let véku | osoby starsi 18 let
stupeni I (lehka zavislost) 3 000 2 000
stupen II (stfedné tézka zavislost) 5000 4000
stupen III (tézka z&vislost) 9000 8 000
stupen IV (Gplné zavislost) 11 000 11 000

Zdroj: zdakon ¢. 108/2006 Sb. (23)

38



Zmény nastanou 1 tém lidem, ktefi nevyuzivaji zadné socialni sluzby, ale jsou
zavisli na pomoci druhych. V téchto piipadech pobiraji lidé vyzadujici péci, ale i
pecujici osoby od statu finan¢ni prostfedky. Jednd se o zvySeni dichodu pro
bezmocnost a ptispévek pii péci o blizkou nebo jinou osobu. V soucasné dobé existuje
nékolik situaci pobirani zvySeni diichodu pro bezmocnost a piispévku na péci o blizkou
nebo jinou osobu (dale jen ,,PPOB*). Se vSemi témito zplisoby se zadkon ¢. 108/2006 Sb.
(23), o socialnich sluzbach vypotadava v prechodnych ustanovenich. Jedné se zejména
o nasledujici situace:

e piijemci zvySeni dichodu pro bezmocnost (dale jen ,bezmocnost) bude nalezet
prispévek na péci v té vysi, ktera odpovida dosavadnimu stupni bezmocnosti, tj. pfi
castecné bezmocnosti pfispévek ve vySi I stupné zavislosti, pfi prevazné
bezmocnosti prispévek ve vysi II. stupné zavislosti a pifi Uplné bezmocnosti
prispévek ve vysi IlL.stupné zavislosti.

e piijemci ¢asteCné bezmocnosti, ktery je starsi 80 let a je o néj peCovano nekym, kdo
pobira PPOB, bude nalezet ptispévek ve vysi II. stupné zavislosti.

e piijemci pfevazné bezmocnosti, o kterého je peCovano osobou, ktera pobird PPOB,
bude nalezet ptispévek ve vysi III. stupné zavislosti.

e détem, které jsou uznany jako dlouhodobé tézce zdravotné postizené vyzadujici
mimotadnou péci, bude nalezet prispévek ve vysi III. stupné zavislosti.

Z vySe uvedenych zmeén je patrné, ze uzivatelé vSak nemusi ve vsech ptipadech
vnimat tuto reformu socialnich sluZeb pozitivng. Casta nedostate¢na informovanost,
nebo neznalost jinych typl socialnich sluzeb muze v uzivateli vyvolavat obavy ze ztraty
stavajicich zivotnich jistot. Pro uzivatele je velmi obtizné si v téchto piipadech
pfedstavit néco neznamého a odlisného a tato obava mlze v uzivateli zesilit vazbu na
stavajici typ sluzby, bez ohledu na kvalitu poskytované sluzby. Za nejvyznamnéjsi
zménu, kterou zakon pfindsi je skutecnost, Ze si prostfednictvim pfispévku na péci
budou moci uzivatelé socialnich sluzeb sami svobodn¢ a aktivné rozhodovat o tom, jaké
sluzby vyuziji, v jakém rozsahu a u které¢ho poskytovatele.

Cinnost obci by méla byt soustiedéna na socialni praci, zejména v oblasti

poradenstvi, kterda pomaha lidem v nepfiznivé socialni situaci s diirazem na socialné
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pravni pomoc, ochranu a obhajobu.

1.6  Poskytovatelé socidlnich sluzeb

Doposud byly socialni sluzby upraveny zastaralou legislativou platnou pted
rokem 1989, ktera znala pouze pojem ustavni péCi a pecovatelskd sluzba. Vsechny
ostatni sluzby, jako naptiklad osobni asistence, azylové domy, respitni péce, domy na
ptli cesty a mnohé dalsi bez pravni upravy podminek. Nasledkem toho bylo velmi
obtizn¢ zajistit dostupnost mnohych znovych forem sluzeb vSem potencidlnim
uzivatelim ve vSech regionech. Chybé€l zde jasny systém financovani sluzeb a moznost
kontroly kvality téchto sluzeb.
Na tuto nepiehlednou situaci se snazi v mnoha ohledech reagovat zakon ¢.
108/2006 Sb., o socialnich sluzbach (23). Poskytovatelé socidlnich sluzeb mohou
poskytovat socialni sluzby jen pti splnéni podminek stanovenych timto zékonem.
Podminky poskytovani socialnich sluzeb
e registrace na krajském tradé, bez registrace neni mozné socialni sluzby poskytovat
e uzavrit pojistnou smlouvu pied zapocetim poskytovani sluzeb
e zajistit dostupnost informaci - o druhu poskytovanych sluzeb, misté poskytovani
sluzeb, o cilech a cilové skuping, kterym je sluzba poskytovana

e informovat zdjemce o socidlni sluzby o vSech povinnostech, které by pro né
vyplyvaly ze smlouvy o poskytovani sluzeb

e  zajistit napliovani lidskych a obcanskych prav uzivatelll socialni sluzby

e zpracovat vnitini pravidla pro poskytovani socidlnich sluzeb

e planovat pribéh poskytovani socidlnich sluzeb podle osobnich cildi, potfeb a
schopnosti uzivateli

e zajistit splnéni kvalifikacnich ptedpokladi pro vykon odbornych Ccinnosti pii
poskytovani socialnich sluzeb

e dodrzovat standardy kvality socidlnich sluzeb

e podrobit se inspekci kvality socidlnich sluzeb
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1.6.1 Standardy kvality socidlnich sluZeb

Ministerstvo prace a socialnich véci Ceské republiky v souvislosti s reformou
socidlnich sluzeb zpracovalo standardy kvality socialnich sluzeb. Jak uvadi publikace
Cermékové, K. - Johnové, M. (1) jsou standardy kvality socialnich sluzeb souborem
pozadavki, jejichz prostfednictvim MPSV CR definuje troveri kvality, které musi
poskytované socialni sluzby dosahovat. Standardy kvality socidlnich sluzeb jsou
pomuckou pro poskytovatele usilujici o poskytovani dobrych a u¢innych socialnich
sluzeb, které respektuji a podporuji rovny pfistup ke vzdélani, praci a k dalSimu
obcanskému a osobnimu uplatnéni a jsou tak zédkladnim ptfedpokladem plnohodnotného
distojného a svobodného zivota jejich uzivateli. Piedpokladem poskytovani
bezpecnych socidlnich sluzeb znemoznujicich jakékoli zneuzivani nebo Spatné
zachdzeni s jejich uzivateli je zajiSténi a pribézné sledovani jejich kvality, a to
s aktivnim zapojenim uzivatelll, ktefi tak maji moznost zptsob poskytovani socialnich
sluzeb ovliviiovat (kniha standardy). Jak uvadi Kozlova, L. (7), registra¢ni standardy
budou slouzit k hodnoceni kvality socidlnich sluzeb v procesu zamyslené inspekce
socidlnich sluzeb. Registracni standardy jsou nutnou podminkou pro realizaci udélovani
opravnéni k poskytovani socidlnich sluzeb.

Standard Ize definovat jako normu pozadované trovné kvality socialni sluzby, jejiz
dosaZzeni je prokazatelné¢ a ovéfitelné (13). Registrani standardy kvality socialnich
sluzeb jsou rozdéleny do tiech kategorii :

Proceduralni standardy — stanovuji, jak mé poskytovand sluzba vypadat. Jakym
zpusobem jednat se zdjemcem o socialni sluzbu. Jak sluzbu pfizptisobit individualnim
potiebam kazdého ¢lovéka.

Persondlni standardy — vénuji se personalnimu zajisténi socidlnich sluzeb. Kvalita
poskytovanych sluzeb je pfimo zavisld a pracovnicich — na jejich dovednostech a
vzdélani, vedeni a podpote, na podminkach, které pro praci maji.

Provozni standardy — definuji podminky pro poskytovani socialnich sluzeb. Soustted’u;ji
se na prostory, kde jsou sluzby poskytovany, na dostupnost, ekonomické zajisténi

sluzeb a rozvoj jejich kvality.
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1.6.2 Inspekce kvality poskytovani socidlnich sluZeb

Inspekci poskytovani socidlnich sluzeb provadi u poskytovatelti socialnich
sluzeb, kterym bylo vyddno rozhodnuti o registraci krajsky ufad (s vyjimkou
ministerstvo u poskytovatelit socidlnich sluzeb, vi¢i nimz kraj vykonava funkci
ziizovatele nebo zakladatele). Pfedmétem inspekce u poskytovatelll socidlnich sluzeb je
plnéni podminek stanovenych pro registraci poskytovatelti socialnich sluzeb, plnéni
povinnosti poskytovatelli socialnich sluzeb stanovenych v zdkoné ¢. 108/2006 Sb., o
socidlnich sluzbach (23) a v neposledni fad¢ také kvalita poskytovanych socialnich
sluzeb. Kvalita socidlnich sluzeb se pii vykonu inspekce ovéfuje pomoci standardi
kvality socialnich sluzeb. Standardy kvality socialnich sluzeb jsou souborem kritérii,
jejichz prostfednictvim je definovana uroven kvality poskytovani socialnich sluzeb v
oblasti persondlniho a provozniho zabezpeceni socialnich sluzeb a v oblasti vztahli mezi

poskytovatelem a osobami.

1.7 Planovani socialnich sluzeb

Komunitni planovani socialnich sluzeb je metoda v zahrani¢i uzivana jako
zpusob planovani a rozvoje socidlnich sluzeb s cilem zefektivnéni poskytovani téchto
sluzeb. Autofi Vaskova, V. — Ulehla, I. — Kovaf, M. ve svém pfispévku (22)
charakterizuji komunitni planovani socialnich sluzeb jako konsenzualni metodu, ktera je
nejucinngjsi v prostiedi, kde existuje trh socialnich sluzeb, na kterém participuji tfi
zéakladni zucastnéné strany: zadavatelé, poskytovatelé a uZzivatelé¢ socidlnich sluzeb.
Tyto strany v procesu komunitniho planovani spole¢né vyjednavaji a spolupracuji na
feSeni socialni situace komunity a tvofi pracovni ,triddu®, jak tuto skupinu nazyva

Sestak, J. (19).

Poslanim komunitniho planovéani je zajiStovani dostupnosti socialnich sluzeb.
Prakticky se jedna o zjiSténi stavu poskytovani socidlnich sluzeb v dané lokalité
a zaroven potieb, které nejsou naplnény. Srovnanim téchto dvou zakladnich parametrii

avsouladu s mnozstvim financnich prostiedkli, které obec na socidlni sluzby

42



vynakladd, vznikd v procesu vzajemnych konzultaci komunitni plén, ktery je

konsenzem mezi tim, co je mozné, a tim, co bylo oznaceno jako potfebné Ci prioritni
(12).

Planovani socidlnich sluzeb v Ceské republice uvedné v zakoné &. 108/2006 Sb.,
socidlnich sluzbach (23) vychazejici z principu komunitniho planovéani socialnich

sluzeb je srovnatelné s provadénym hodnocenim potieb ve vyspélych statech.

Komunitni planovani predstavuje cyklicky, sprirdlovit€¢ se opakujici proces.
Slovo komunitni dava tusit, ze celé planovani socidlnich sluzeb probihd za ucasti
komunity - v pfipad¢ socidlnich sluzeb se tedy jednd zejména o zastupce uzivateld,
poskytovatelll a zadavatelii socidlnich sluzeb, ale idal§i vefejnosti, jiz je téma

socialnich sluzeb blizké (12).

Poskytovatelé socialnich sluzeb

Poskytovatelé socidlnich sluzeb jsou subjekty, které sluzby poskytuji a nabizeji,
bez ohledu na to, zda se jedna naptiklad o nestatni neziskové organizace, organizace
ziizené obci nebo krajem, pfip. statem. Poskytovatelé védi, jak sluzby funguji, a znaji
systémové 1 provozni zalezitosti. Dokézou popsat stavajici poptavku i predpokladané
trendy a obecné se v celé problematice dobie orientuji. Jejich pfinos je proto v tomto
ohledu nenahraditelny.
Zadavatelé socidlnich sluzeb

Zadavateli socidlnich sluzeb rozumime zejména obce a kraje. Zadavatelé jsou
odpovédni za zajiSténi socialnich sluzeb na piislusném tzemi. Vstupuji do procesu jako
aktivni ucastnici, zejména proto, Ze jsou garanty realizace vystupti komunitniho
planovéni. Proto podpora komunitniho pldnovani ze strany obce a jejich politickych
reprezentantli predstavuje nejzakladnéjsi podminku pro jeho uskutecnovani.
Verejnost

Veftejnosti jsou mysleny vSichni ostatni zajemce, kterym nejsou socidlni sluzby
ajejich fungovani a poskytovéani lhostejné a jsou schopni aktivné piispét k vytvoreni

pléanu nebo jeho realizaci.
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Planovani socialnich sluzeb probihé podle urcitého rdmce a ma jasn¢ dana

pravidla. Kromé¢ toho je planovani oteviené pro vSechny, ktefi maji zajem se na ném

podilet, a diky pravidelnému zvefejiiovani informaci umoznuje se v ném snadno

zorientovat. Socidlni sluzby jsou tak koncipovany na zéklad¢ transparentniho postupu

a cely systém se diky tomu stava srozumitelnéj$im (12).

Cile komunitniho planovani:

Cilem komunitniho planovani socidlnich sluzeb je, aby lidé méli k dispozici takové
socialni sluzby, které potfebuji. Jde tedy jak o Sifi nabidky riiznych druhii sluzeb,
jejich mistni dosazitelnost, tak i prohloubeni jejich kvality.

Jadrem komunitniho planovani socialnich sluzeb je zapojeni vSech, kterych se
socialni sluzby dotykaji a ktefi chtéji ptispét k jejich zlepseni, tedy jejich uzivateld,
poskytovatelli, zadavateld i vefejnosti. Jde o proces, ktery stavi na vyjednavani
a spolupréci téchto stran a piedstavuje tak pldnovani sluzeb vychdzejici z reality.
Zcela klicové je tudiz zjisténi potifeb anadzorG lidi na socidlni sluzby a jejich
fungovani (nejde jen o stavajici uzivatele, ale i ostatni vefejnost jakozto potencialni
uzivatele sluzeb).

Zjistovani potieb a aktualni situace v oblasti socidlnich sluzeb je efektivni provadét
piimo v misté, kde lidé Ziji. Jedin¢ tak lze dosahnout toho, Ze lidé budou mit
socialni sluzby ve svém dosahu.

Kromé poptavky - zmapovani potieb je nutné znat i nabidku, tj. védét, jaké sluzby
jsou v daném misté ¢i regionu poskytovany, jakymi poskytovateli, pro jaké cilové
skupiny uzivatelt, vjaké S§ifi, kvalit¢ atd. Zejména z porovnani téchto dvou
ukazatelli vychazime pii vytvareni piedstavy o budouci podobé socidlnich sluzeb.
Pii koncipovani piedstavy o budouci podobé sluzeb miize byt ovSem piinosné
piihlizet 1k obecnéjsSim piehledim (napt. demografické udaje, tendence jejich
vyvoje azmény Vv Case) abrat je jako jeden z piipadnych podkladii umoznujici
ptesah od soucasnosti k pfedpoklddanym trendim.

Ptedstava o budouci podob¢ sluzeb vznika jako vysledek vzajemnych konzultaci, je
obecnym vyhldSenim, jakym smérem se maji socidlni sluzby v obci, kraji ubirat.

Musi pak byt samoziejmé doprovazena konkrétnimi opatfenimi (vychdzejicimi z
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moznosti vyuziti vSech dostupnych zdroji a predem stanovenych priorit), jez jsou

navrhem feseni jednotlivych problémovych okruh.

V priubehu realizace opatieni (a i pfi jejich vytvareni) se ukazuje, ze ne vzdy je lze
thned bezezbytku naplnit. Cykli¢nost planovani socidlnich sluzeb, tedy "opakovani"
celého procesu v urcitych casovych usecich nicméné zarucuje, ze to, co se
nepodafilo realizovat, se po analyze divodi neuskuteCnéni stdvad soucasti

nasledujiciho planovaciho cyklu a mtize v tom byt pokracovano (12).
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2. CIiLE PRACE

2.1 Hlavni a dil¢i cile

Hlavnim cilem prace bylo zjistit, jaka jsou specifika metodiky v realizovanych
planech socidlnich sluzeb ve vybranych méstech v Jiho¢eském kraji. Metodika pro
realizaci komunitniho planu socidlnich sluzeb je obecné vytvotena Ministersvem prace
a socialnich véci Ceské republiky, ale bez exaktniho metodického postupu pro
jednotlivé tuzemné spravni celky. Prvni komunitni plany socidlnich sluzeb byly
realizovany v Usti nad Labem, Olomouci, Ceskych Bud&jovicich, Pisku, Tiebiéi,

Rychnové nad KnéZznou, Tyné nad Vitavou a Havlickové Brodé.

V réamci stanoveného cile bylo nutné zhodnotit vytvofené komunitni plany
socidlnich sluzeb pro vybrand mésta a zjistit jejich rozdily v pouzité metodice
komunitniho plénovani socidlnich sluzeb. Na zdklad¢ téchto zjiSténi eliminovat

nedostatky v postupu komunitniho planovani socialnich sluzeb.

Pro zhodnoceni metodického postupu komunitniho pldnovani socialnich sluzeb bylo

vybrano mésto Tabor a Cesky Krumlov.

Dosazeni hlavniho cile prace predpokladalo realizaci dil¢ich cili takto po sobé
jdoucich:

e Analyzovat stav a rozvoj socidlnich sluzeb ve vybranych méstech.
e Zhodnotit odliSnosti v pouzit¢ metodice komunitniho planovani socidlnich sluzeb

mésta Tabor a Cesky Krumlov.
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3. Metodicky postup

Zvoleny postup koresponduje se stanovenym cilem a dil¢imi cili prace a
predpokladéd sbér informaci prostiednictvim vice metod a technik a z rtiznych zdroji
tak, aby bylo mozné jejich vzajemné doplnovani a konfrontace, coz zajistuje validitu
ziskanych vysledkl. Z tohoto diivodu byly aplikovany nasledujici metody a techniky

sbéru dat:

» sekundarni analyza relevantni dokumentace statistického ufadu, ufadid prace,
méstskych urada,

* obsahova analyza metodiky planovani socidlnich sluZzeb navrzena Ministerstvem
prace a socialnich véci Ceské republiky,

= obsahova analyza zpracovanych komunitnich pland socidlnich sluzeb pro mésto

Tabor a Cesky Krumlov
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4.  Vysledky

4.1 Komunitni plinovani v Tabore

V ramci projektu komunitniho planovani socidlnich sluzeb mésta Tabora byl na
zéklad¢ vystupli a zpracovanych materiali z jednotlivych pracovnich skupin vytvoren

dokument Komunitni plan socidlnich sluzeb mésta Tabora 2007 — 2009 (5).

4.1.1 Sociodemograficka analyza uzemi Tabor

Socialné demograficka analyza je zpracovana pro spravni obvod Tabor (obec
s roz$ifenou pusobnosti) s pfihlédnutim k regionu Téborsko (obce pattici do svazku
obci Téborsko). Region Téborsko ve svém vymezeni shodném se sledovanymi 15
obcemi (Svazek obci Téaborsko) se rozklada na ploSe 6 221 ha. Demograficky vyvoj
Tabora kopiruje celospoletenské tendence v Ceské republice. Demografické chovani
mladé generace se v 90. letech pfizplisobilo novym podminkam, rodicovstvi ztratilo
prioritni postaveni, nové moznosti seberealizace a na druhé stran¢ negativni
disledky ekonomickych zmén vedly ke snizovani poctu narozenych déti,
zvySovani pruimérného véku rodicek a celkovému starnuti obyvatelstva.

VéEkova struktura obyvatel v Tabote je vysledkem vyvoje porodnosti, imrtnosti
a migrace v uplynulych piiblizné sta letech. Stejné jako v celé Ceské republice dochazi
k vyraznému starnuti obyvatelstva i v Tabote. K 31. 12. 2003 byl pramérny veék v

okrese Téabor 39,9, tj. 0 0,6 roku vice nez v JihoCeském kraji a 0 0,4 vice nez v CR.
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Tabulka 4.1: Vékova struktura obyvatel

1980 1991 2004
Obyvatelstvo podle véku

Pocet % Pocet % Pocet %

Pocet obyvatel celkem 31 867 36 342 36 013

V predproduktivnim véku (0-14) | 7291 | 22,9 | 8214 | 22,6 | 5240 | 14,6

V produktivnim véku (15-60) 18 697 | 58,7 | 21 396 | 58,9 | 24 058 | 66,8

V produktivnim véku (60 a vice) 5879 | 18,4 | 6732 | 18,5 | 6715 | 18,6

Zdroj: MU Tdbor (5)

K vyraznému posunu ve vékové struktufe obyvatelstva doslo v poslednich 15-ti
letech, kdy se podil obyvatelstva produktivniho véku zvysil na ukor déti do 14 let o 8%.
Ani ve srovnani s Jihoteskym krajem a Ceskou republikou neni situace v Tabore
z hlediska podilu déti na celkové populaci prizniva. K 31.12.2003 je pocet obyvatel
v predproduktivnim v€ku o 1%, resp. o 0,6% niz$i. Naopak pocet obyvatel

v poproduktivnim véku je mirn¢€ vyssi.

Graf 4.1: Pocet siiatki v mésté Tabor (v absolutnich ¢islech)

Podet shatki v Tabofe
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Zdroj: MU Tébor (5)

Demografické zmény nastartované v 90. letech se projevily zejména na

snizovani siateCnosti, zvySujicim se procentu nesezdanych souziti a vétSim procentu
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rozvodil. Oproti priméru Ceské republiky Zije v Taboie méné svobodnych ( 0 5%) a

vice ovdovélych (o0 4,2%). Pomér vdanych, Zenatych a rozvedenych odpovida priméru.

Tabulka 4.2: Vyvoj poctu taborskych domacnosti podle typu

1991 2001
Pocet % Pocet %
Uplné rodiny 9232 66 8 505 56,2
- se zavislymi détmi 5478 39,2 4156 27,5
- bez zavislych déti 3754 26,8 4 349 28,7
Neuplné rodiny 1330 9,5 2024 13,4
- se zavislymi détmi 814 5,8 1299 8,6
- bez zavislych déti 516 3,7 725 4,8
Nerodinné domacnosti 37 0,3 303 2,0
Domécnosti jednotlivcl 3391 24,2 4306 28.4
Cenzové domacnosti celkem 13 990 100 15138 100

Zdroj: MU Tébor (5)

Demografické zmény v poslednich 15-ti letech jsou dobie patrné na srovnani
udaji o typech domécnosti z vysledki SLDB v roce 1991 a 2001. V Tébote doslo k
vyraznému sniZeni poctu uplnych rodin vychovavajicich déti (témet o 12 %). Naopak se
zvysil pocet netplnych rodin se zavislymi détmi (téméf o 3 %) a pocet domécnosti
jednotlivet ( o vice nez 4 %). Tyto tidaje dokumentuji odklon od rodiny jako zivotni
priority, zvySeni individualismu, SirSich moznosti studijniho a profesniho uplatnéni a
zaroven veétsi socidlni nejistoty.

Projekce demografického vyvoje v Tabote vychazi z prognozy vyvoje obyvatel
v Jiho&eském kraji do roku 2050, kterou zpracoval ke konci roku 2003 Cesky statisticky
ufad. Na udaje z Tabora z roku 2002 byl aplikovan vyvojovy model pro Jihocesky kraj.
Jednd se tedy o udaje prezentujici hypoteticky vyvoj poctu a veékového slozeni
obyvatelstva mésta ovlivnéné pouze pfirozenou meénou, tzn. vyvojem porodnosti a
umrtnosti. | kdyz byla pouZzita nejpravdépodobnéjsi varianta, vysledky lze interpretovat
pouze jako nastinéni mozného vyvoje, ktery miize byt ovlivnén v tomto malém méfitku

mnoha faktory (viz. Graf 4.2).
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Graf 4.2: Prognéza vyvoje po¢tu obyvatel Tabora podle vékovych skupin

Prognéza vyvoje poétu obyvatel Tabora podle vékovych skupin
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Zdroj: MU Tébor (5)

4.1.2 Analyza potieb poskytovatelit a uZivatelii socidalnich sluZeb

Zakladni informace o poskytovatelich socialnich sluzeb a poskytovanych
socidlnich sluzbach v Tébote za rok 2005 byly vypracovany ve spolupraci
s jednotlivymi poskytovateli socialnich sluzeb na jafe 2006. Sbérem dat o
poskytovatelich a poskytovanych socialnich sluzbach zacal proces, ktery si dava za ukol
systematicky shromazd’ovat kompatibilni informace, které¢ Ize z dlouhodobého hlediska
vzajemné porovnavat a zaznamenavat posun a odvijejici se zmény v oblasti socidlnich
sluzeb. Cilem a ucelem tohoto priizkumu je celkové zjisténi urovné poskytovatell
socidlnich sluzeb, zejména pro potieby komunitniho planovani. Zmapovat nabidku
socidlnich sluzeb ve mést€¢ - typy, rozsah, kvalitu a dostupnost  poskytovanych
socialnich sluzeb.

Hlavni metodou prizkumu bylo zvoleno dotaznikové Setfeni. Dotaznik byl
poskytovateltim socialnich sluzeb odeslan v tisténé podobé. Déle byla moznost stazeni

elektronické verze dotazniku z webovych stranek mésta. Celkové bylo kontaktovano 32
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organizaci. Z celkového poctu kontaktovanych organizaci vyplnilo a vratilo dotaznik
zpét 21 organizaci, coZ je v procentuelnim piepocteni 65,6 %.

Rozdéleni respondentii podle ucelu — z dotaznikového Setieni vyplynulo, ze z 21
respondentli, poskytuje 14 respondentli socidlni sluzby primarn¢ a zbylych 7
respondentli se zabyva piedevsim klubovou ¢innosti.

Uzemni piisobnost respondentii - vétsina respondentt (10 organizaci) poskytuje socialni
sluzby na tizemi vymezeném byvalym okresem Tabor. Uzemi mésta Tabora a jeho
okolnich obci pokryvaji svymi sluzbami 3 respondenti. Pouze 1 respondent se soustfedi
vyhradné na mésto Tabor.

Pocet zameéstnancii a dobrovolnikii — ve 14 organizacich poskytuje socidlni sluzby 203
zaméstnancl, jejichz praci doplituje 101 dobrovolniki. V 7 organizacich, které se
zabyvaji ptfevazné klubovou ¢innosti, pisobi 91 dobrovolnych pracovnikti.

Cilové skupiny — vétsina respondentli nabizi sluzby zamétené na vice cilovych skupin.
Z tohoto diivodu také dochazi k pfekryvani procentualnich podilti subjektli orientujicich

se na jednotlivé cilové skupiny.

Tabulka 4.3: Zaméreni poskytovateli socidlnich sluZeb na cilové skupiny (v %)

Cilova skupina Yo podil z ZZ

respondentu
Déti a mladez 33,3
Seniofi 25,9
Osoby se zdravotnim postizenim 25,9
Osoby v socialni krizi a nouzi 25,9
Dlouhodobé dusevné nemocné 22,2
Etnické skupiny 22,2
Osoby s mentalnim postiZzenim 18,5
Rodiny 18,5
Nezaméstnani 18,5
Osoby spolecensky neptizplisobivé 14,8
Osoby ohrozené zavislostmi 11,1

Zdroj: MU Tdbor (5)

Z celkového poctu 27 respondentli nabizi 33,3 % socidlni sluzby détem a

mladezi. 25,9 % se orientuje na seniory a stejny procentuelni podil respondentti oznacil
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za svoji cilovou skupinu osoby se zdravotnim postizenim a stejné procento respondentti

oznacilo 1 osoby vsocidlni krizi a nouzi. 22,2 % respondenti se zaméfuje na

dlouhodob¢ dusevné nemocné a stejné procento respondentli se veénuje etnickym

skupindm. 18,5 % respondentii zajiStuje socialni sluzby stejnym podilem osobam

s mentadlnim postizenim, rodinam a nezaméstnanym. 14,8 % respondentli poskytuje

socialni sluzby osobdm spolecensky nepfizplisobivym a 11,1 % osobadm ohrozenych

zavislosti.

Procentuelni slozeni uzivatelu socialnich sluzeb dle pohlavi — z celkového poctu 27

respondentl vyuziva primérné veskeré socialni sluzby 63 % zZen a divek, 37 % muzii a

chlapct.

Financovani socialnich sluzeb — cilem této Casti dotazniku bylo zjistit, jaké jsou celkoveé

naklady na poskytovani jednotlivych socidlnich sluzeb a jaké jsou zdroje financi.

Tabulka 4.4: Zdroje financovani

Zdroj financi Castka v K& v %
Statni dotace 13 601 973 17,3
Prispévky ziizovatele 20792 148 26,5
Ptispévky obce 576 210 0,7
Prispévky kraje 2 873 146 3,7
Soukromé zdroje 18 879 404 24,1
Uhrady od uzivateli 15 666 740 20,0
Zdravotni pojistovny 2410313 3,1
Utad prace 3 489 988 4.4
Jiné 199 727 0,3
Celkové naklady 78 489 651 100,0

Zdroj: MU Tébor (5)

Tyto udaje uvedlo 25 respondentli, 2 respondenti udaje neposkytli. Touto

skutecnosti jsou ziskané informace zkreslené a neodpovidaji skutecnosti. Nicméné i

pies tuto skutecnost byly udaje o financovani socialnich sluzeb vyhodnoceny. Nejvétsi
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¢ast finanCnich prostfedkd tvoii prispévky zfizovatele (26,5%), coz je z divodu

zastoupeni 3 pfispévkovych organizaci mezi respondenty.

V priibéhu mésice dubna 2006 byl proveden nazorovy prizkum mezi uzivateli
socialnich sluzeb s cilem zjistit, do jaké miry stavajici socidlni sluzby pokryvaji potfeby
uzivatelii socialnich sluzeb v Téabotfe. Metodu sbéru dat byl zvolen dotaznik zaméteny

na jednotlivé cilové skupiny.

Cilova skupina seniofi — seniorim bylo distribuovano celkem 530 dotaznik.
Z celkového poctu distribuovanych dotaznikti vyplnilo a vratilo dotaznik zpét 220
seniorl, coz je v procentuelnim pfepocteni 45 %. Mezi seniory, ktefi se do priazkumu

zapojili, vyrazné ptevazovaly Zeny 67 %.

Graf 4.3: Vékové sloZeni (v %)
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Zdroj: MU Tdbor (5)

Vékové slozeni respondentti se pohybovalo mezi 55 az 90 a vice lety. Nejvice
respondentl 46,4 % uvedlo svilj vék v rozmezi 71 — 80 let. Druhou nejvétsi skupinu 24
% tvorili respondenti ve v€ku 61 -70 let. Nasledovala skupina 81 — 89 let, kterou
oznacilo 23,4 % respondentil. 5,2 % respondentil se zafadilo do kategorie 55 — 60 let a 1

% respondentt jako star$i 90 let.
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Graf 4.4: Sobésta¢nost uzivateli (v %)
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Zdroj: MU Tdbor (5)

Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze nejvice respondentl je schopno si zajistit
zakladni potieby samo 45,7 %. Na obcasnou pomoc druhé osoby je odkdzano 39,5 %
respondentli a bez trvalé pomoci se neobejde 14,8 % respondentil.

V Gvodni otazce, kterd se soustfedila na znalost socialnich sluzeb méli
respondenti uvést vSechny sociélni sluzby, které znaji. V dotazniku bylo mozné oznacit
vice odpovédi. Nejvice odpovédi 38,1 % oznacili respondenti sluzbu dovoz obé&du,

nasledovala sluzba pedikura 21,6 % a sluzby DP Tereza 19,2 %.

Graf 4.5: Chybgjici sluzby (v %)
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B Zidné sluby nechybi
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{IO
128% 17,9%
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Zdroj: MU Tdbor (28)
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V Tébote podle respondenti nejvice chybi dal$i domov dichodct. Tuto
chybéjici sluzbu oznacilo 23,4 %. 20 % respondentl postradad sluzbu rozvoz obédi
v sobotu a v ned¢li. 17,9% respondent by uvitalo zfizeni penzionu pro seniory. SluZzbu
na pomoc pii odklizeni snéhu by uvitalo 16,2 % respondentt. Ostatni sluzby oznacilo
méné nez 14 % respondentli a 8,9 % respondentli uvedlo, ze v Téboie zadné sluzby

nechybi.

Graf 4.6: Re$eni naléhavé situace v %)
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20,0%
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Zdroj: MU Tdbor (5)

Z dotazniku vyplynulo, Ze 31,3 % respondentll by svoji naléhavou potiebu
pomoci fesili nejrad€ji v domacim prosttedi za pomoci rodiny. Pomoci sociélni sluzby
by vyuzilo 27,8 % respondentti. Domem s pecovatelskou sluzbou by svoji situaci fesilo
20 % respondenti. 19 % respondentil oznacilo, ze by chtélo zit v domové dichodcti.

Na dotaz informovanosti o socialnich sluzbach odpovédélo 64,3 % respondentt,
ze je informovanost dostatecna. 13,7 % informovanost oznacilo za nedostate¢nou a 7,2

% respondentll nemé o informace zajem.
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SWOT analyza

Silné stranky

Prilezitosti

e Zakladni sit’ zdravotnich a socidlnich
sluzeb

¢ Ochota spoluprace poskytovatela

¢ Motivace ke zméné

e Z4jem mésta o fungovani a zajisténi
socialnich sluzeb

e Podpora mésta

¢ Existence Koalice poskytovatelti —
spoluprace poskytovatelil

e Zajem o odborné vzdélavani —
schvaleny
Projekt Koalice ,,Rozvoj poskytovatelt
socialnich sluzeb*

e Sttedisko socialnich sluzeb —
poradenské a informaci stfedisko pro
seniory

e DPS — dostatek byt

¢ Fungujici pecovatelska sluzba

e Aktivity pro seniory
(Kluby diichodct, Akademie III. véku,
diskusni poftad, ....)

e Medializace socialni problematiky —
rozSiteni povédomi o soc. oblasti a jejich
souvislostech

e Zkvalitnéni a rozsifeni socidlnich sluzeb

e Vzdélavani

e Aktivita a zdjem nékterych seniorti o KP

e Zakon o socialnich sluzbach — klient ma
moznost volby — roz§ifeni stavajicich sluzeb,
nov¢ sluzby

e Nové finan¢ni zdroje — strukturalni fondy

EU,
granty

e Rozsahlejsi zapojeni dobrovolnikl —
program Dobrovolnictvi

Slabé stranky

Ohrozeni

¢ Nedostatecné sluzby v odpolednich a
vecernich hodinach + vikendy

e Nejistota v legislative

e Nezajem vetejnosti o socidlni sluzby

e Chybi odlehCovaci sluzby pro osoby
s demenci

¢ Nedostate¢na nabidka a rozsah terénnich
sluzeb pro imobilni obfany

e Absence sluzeb pro osoby po
hospitalizaci v lizkovém zdravotnickém
zatizeni

e Ubyvani zajmu o KP — neschopnost udrzet
dlouhodobou motivaci vSech aktéri”

e Nedostatek péce o ,,pecujici‘

¢ Neji jednotny systém financovani — kazdy
rok se méni podminky pfiznani dotaci

Zdroj: MU Tabor (5)
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Vybrané sociodemografické ukazatele

Tabulka 4.5: Struktura obyvatelstva v Tabore podle véku v roce 2001

< v Y Celkem
Vék Muzi Zeny Pocet %
60-64 665 804 1 469 4,02
65-69 627 888 1515 4,14
70-74 620 862 1482 4,05
75-79 386 648 1034 2,83
80-84 122 288 410 1,12
85 + 100 259 359 0,98
Zdroj: MU Tdbor (5)
Tabulka: 4.6: Vyvoj diichodu v okrese Tabor (v absolutnich ¢islech)
2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004
Pocet piijemciti dichodi celkem 25426 | 25635 | 25532 | 25515 | 25751
Pocet piijemcii diichodu starobnich 13610 | 13657 | 13445 | 13366 | 13 567
Pocet piijemci diichodd vdovskych 6397 | 6392 | 6364 | 6312 | 6312
Pocet pfijemci dtchodit pomérnych 59 53 47 39 38
starobnich
Pocet ptijemct dichodi vdoveckych 808 855 876 897 908

Zdroj: MU Tébor (5)

Vyvoj poctu piijemcu starobnich a vdovskych dichodl byl v okrese Tabor od

roku 2000 do 2004 témér nezméneny, 1 kdyz se pocet seniorti zvySoval. Vice nez

polovina ze 13 tisic zije v Tabote (podle SLDB v roce 2001 celkem 7 149 nepracujicich

dichodcti), coz bylo téméf 20 % vSech ekonomicky neaktivnich osob. Z toho bylo

4 591 Zen.

Souhrn

Vize do budoucna spociva v existenci dostatecné nabidky sluzeb pro cilovou

populaci (seniofi) a informovanost o téchto sluzbach. Zajisténi kvalitniho, diistojného a

aktivniho Zivota seniorq.

Cil 1 — Udrzeni a rozvoj stavajicich sluzeb pro cilovou skupinu
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e udrZeni a rozvoj zatizeni poskytujicich pobytové sluzby pro seniory
e udrZeni a rozvoj zatizeni poskytujicich terénni sluzby pro seniory
e udrzeni a rozvoj aktiviza¢nich ¢innosti a poradenskych sluzeb pro seniory
Cil 2 — Zajisteni dosud chybéjicich socidlnich sluzeb pro cilovou skupinu
e vybudovani nového zatizeni poskytujiciho pobytové sluzby seniortim
Cil 3 — Zvyseni a zkvalitnéni informovanosti verejnosti
e realizace vzniku stalé rubriky v NTR
e zvySeni distribuce informacnich materidlti mezi praktické 1€kare pro dospélé a
e zdravotnicka zatizeni

e poskytovani aktualnich informaci prostfednictvim médii

Cilova skupina osoby se zdravotnim postizenim — celkové bylo distribuovano 300
dotaznikil. Navratnost ¢inila 166 dotazniki, to je 55,3 %. Mezi respondenty bylo 34,3 %
muzu a 54,2 % zen. Pohlavi neuvedlo 11,5 %.

U vékového slozeni respondentii prevazovala kategorie 41 — 60 let, kterou
oznacilo 28,3 %. Dalsi kategorii v rozmezi 27 — 40 let oznacilo 13,7 % respondentil a

rovnéz kategorii 71 — 80 let oznacilo stejné procento 13,7 % respondentil.

Graf 4.7: Druhy postiZeni (v %)
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Zdroj: MU Tdbor (5)
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Tabulka 4.7: Znalost a vyuziti socialnich sluzeb (v %)

Instituce / sluzba Znalost (v %) | Vyuziti (v %)
G-centrum 71,1 4.8
Centrum Kanka 26,0 12,0
Fokus 42.8 13,2
Tereza 45,2 4.8
Domovinka 24,7 3,0
SOANZ 45,2 18,7
Doprava nizkopodlaznim autobusem 30,1 57,2
CZP 8,4 2,4
Communio 1,3 0,6
SONS 11,4 4,8
SPC pro MP 3,6 1,2
Rolnicka 44,0 2,4
Arpida 15,1 1,8
DITA 59,0 0,6
Konik 22.9 5,4
Dobrovolnické centrum 8,4 0,6
Farni charita 18,1 0,6
Hygienické stiedisko 6,0 0,6
DPS 38,0 0,0
Klub nadé¢je 16,3 7,2
SPMP 9,0 5,4
Cesky ¢erveny kiiz 40,1 0,6
Pecovatelska sluzba 38,6 4.8
USP CZP Klicek 29,5 7.8
Poradenské centrum pii SNN 19,3 13,2
nevyuzivam 9.0 7,8
vyuzivam v jiném mesté 0,0 6,6

Zdroj: MU Tdbor (5)

V tvodni otazce, kterd se soustfedila na znalost socialnich sluzeb méli
respondenti uvést vSechny socialni sluzby, které znaji a které momentalné vyuzivaji.
V dotazniku bylo mozné oznacit vice odpovédi. Nejzndméjsi je pro respondenty G-
centrum Tabor, tuto moZznost oznacilo 71,1 %. Nejvice vyuzivanou sluzbou je doprava

nizkopodlaznim autobusem 57,2 %.
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Co se tyka finan¢ni dostupnosti socidlnich sluzeb povazuje vétSina respondentt
tuto oblast za pfijatelnou 62 % a informovanost o socialnich sluzbach za celkové dobrou

39,2 %.

Graf 4.8: Zdroje informaci (v %)
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_ 27 7% 26.5% oE 38,
I-’-'d_ T T T T
Odbomy lekar Fratele a znami Prakticky lekar Uradhy Organizace
pos kytujici
socialni sluzby

Zdroj: MU Tdbor (5)

Respondenti informace o socialnich sluzbach nejcastéji hledaji u odborného
1ékate 31,9 %. Mezi prateli a znamymi 30,7 % respondentti. U praktického lékatre hleda
informace o socidlnich sluzbach 27,7 %. Na urfad 26,5 % respondenti, nebo
v organizaci, ktera socidlni sluzby poskytuje 25,3 %.

Pfi vyuzivani socidlnich sluzeb musi respondenti v nejvétsi mife prekonavat
architektonické bariéry 16,7 % a Spatnou dopravni obsluznost 11,4 %.

Z dotazniki vyplynulo, Ze osoby se zdravotnim postizenim povazuji za
Informace a poradenstvi oznacilo 27,1 % respondentd. Sviij volny cas travi nejéastéji
doma s rodinou 55,4 % respondentil. Ve spole€nosti osob s podobnym postiZzenim 24,1
% respondentl a sami doma oznacilo 20,5 % respondentil.

Osoby se zdravotnim postizenim v Tabofe nejvice postradaji chranéné dilny pro
osoby s kombinovanym postizenim 22,3 %. Chranéné bydleni postrada 18,7%
respondentl. 13,9 % respondentl postrada denni stacionaf pro osoby s kombinovanym

postizenim bez omezeni véku.
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SWOT analyza

Silné stranky

Slabé stranky

¢ Informovanost o moZznostech
bezbariérového cestovani
Vyhovujici provozni doba socialnich

sluzeb

¢ Spokojenost s odbornym personalem
poskytovatelll socialnich sluzeb

e Integrace déti s télesnym a smyslovym
postizenim do bé&znych ZS

¢ Rozvoj rané péce pro rodiny s ditétem
se zdravotnim postizenim

e Vysoka ucast NNO pfi poskytovani
socialni péce a sluzeb

e Dobré finan¢ni dostupnost socidlnich
sluzeb

¢ Volnocasové aktivity pro déti
s postizenim ptedSkolniho a mladsiho
Skolniho véku

e Dobry systém pecovatelské sluzby —
rozvoz obédu i o vikendu

e Fungujici kluby dachodci, kde 1
seniofi s postizenim maji moznost na
spolecenské aktivity

e Prekonavani architektonickych bariér
e V praxi Spatna zkuSenost s dopravni
obsluhou

e Neuplnost socialnich sluzeb pro osoby
s kombinovanym postizenim — chranéné
dilny, chranéné bydleni, denni stacionare

¢ Neni nabidka vhodnych aktivit a
socialnich sluzeb pro klienty vyClenéné ze
spolecenského Zivota svym tézkym
zdravotnim stavem

e Chybi hospic

¢ Nedostatek volnocasovych a sportovnich
aktivit pro osoby s postizenim od starSiho
Skolniho véku do dospélosti

e Chyb¢jici vicepokojové bezbariérové byty
pro vice pocetné rodiny

¢ Vysoké ndjmy v bezbariérovych bytech

Prilezitosti

Ohrozeni
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e ZvySovani informovanosti

e MozZnost ziskani financi z EU

e Integraci zdravotn¢ postizenych
socializovat zdravou populaci od
nejutlejsiho véku

e Zvyseni spoluprace mezi poskytovateli
socialnich sluzeb

e Systematicky rozvijet spolupraci s
médii

e Akreditace socidlnich sluzeb —
zkvalitiiovani sluzeb

¢ V souvislosti s novym socidlnim
zékonem rozvoj osobnich asistentti

¢ Vybudovani schazejicich zatizeni
socialnich sluzeb a rozsiteni socidlni
péce

¢ Podpora dobte fungujicich NNO,
v ramci uSetfeni investic spojenych
s financovanim novych zatizeni

e Nejistota financovani socialni péce a
sluzeb
e Zakon o socidlnich sluzbach — ptispévek
na
péce — obava o dostatek klientii
e Absence nezbytné nutnych socialnich
sluZeb a zatizeni —odchod obcanli
s t¢Zzkym kombinovanym postizenim do
zafizeni reziden¢ni pée mimo své
ptirozené prostiedi
e Zkresleny pohled vetejnosti na osoby
s postizenim z diivodu neinformovanosti
¢ Vysoka mira klientii socidlnich sluzeb
v seniorském véku

Graf 4.9: Vybrané sociodemografické ukazatele

Potet zdravotné postizenych v Taboie
(k 18. 5. 2006)
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Zdroj: MU Tdbor (5)

Odbor socidlnich véci mésta Tabor ma v evidenci k 19.5.2006 celkem 3 161

0sob se zdravotnim postizenim, tzn. drzitelt prakaza TP, ZTP a ZTP — P.
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Tabulka 4.8: Pocet osob se zdravotnim postiZzenim v okrese Tabor

(v absolutnich cislech)

Diichody v okrese Tabor 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004
Pocet ptijemct dichodii plnych invalidnich 2922 12939|2952|2925|2949
Pocet ptijemct dichodi ¢astecnych
invalidnich 1183 1287|1391 |1514 1540

Zdroj: MU Tébor (5)

Tabulka 4.9: Nezaméstnanost osob se zdravotnim postiZenim v okrese Tabor

, Pocet osob se ZP Volna mista pro OZP

Obdobi absolutni v % absolutni : v %
Duben 2005 475 14,2 8 1,0
Leden 2006 544 14,1 11 2,3
Unor 2006 557 14,3 16 2,9
Btezen 2006 549 14,4 16 2,7
Duben 2006 556 16,0 20 2,4
Rozdil 2006 - 2005 81 1,8 12 1,4

Zdroj: MU Tébor (28)

K 30.4.2006 ptispiva vramci Aktivni politiky zaméstnanosti Utad prace na

provoz 12 chranénych pracovnich dilen a 52 chranénych pracovnich mist v okrese

Tabor.

Byty pro osoby se zdravotnim postiZenim

Z hlediska mozZnosti bydleni pro osoby se zdravotnim postizenim v Tébote se

situace od roku 2000 nezménila. Mésto Tabor ma v majetku celkem 15 bezbariérovych

bytii, v srpnu roku 2006 bude dokoncena vystavba dalSich 4 bezbariérovych byta.

V soucasné dobé je to 0,28 % z celkového poctu byt v majetku mésta. Obsazenost bytl

je téméf 100 %.
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Tabulka 4.10: Socialni davky MU Tébor

2003 2004 2005
K¢ pocet K¢ pocet K¢ pocet

1976335 | 508 | 1967214 | 520 | 2774033 | 614

péce o osobu blizkou —
Tabor

ptispévek na zvlastni
pomicky

1531070 | 5552 | 2836227 | 5638 | 1939739 | 5758

piispevek na provoz tel.

- 334500 | 2603 333 708 2 668 321420 2614
stanice

krmivo pro psa pro
nevidomé

ptispévek na upravu
bezbariérového bytu

19 200 23 19 200 21 18 400 25

147 293 6 269 250 5 243 000 7

piispévek na provoz

bezbariérového bytu 49 200 88 57 200 96 42 000 104

ptispévek na zakoupeni a

opravu MV 2363909 | 22 3154 453 23 3049 162 35

prispévek na provoz MV | 9531489 | 1684 | 9793444 | 1644 | 10400989 | 1742

ptispévek na individualni
dopravu
Zdroj: MU Tdbor (3)

402 930 67 395 469 66 340 600 54

Pocet prispévkll poskytovanych osobdm se zdravotnim postizenim ¢i jejich
rodindm oproti roku 2004, resp. 2003 vroce 2005 stoupl. Nejvyssi narGst byl
zaznamenan v piispévcich na zakoupeni a opravu motorového vozidla, piispévek na
provoz bezbariérového bytu a piispévek na péci o osobu blizkou. Z toho vyplyva, ze
klienti zlstdvaji ve svém pfirozeném domdécim prostfedi. Naopak se snizil pocet

prispévkil na individuélni dopravu.

Souhrn

Vize do budoucna spociva v existenci dostatecné nabidky sluzeb pro cilovou
populaci (osoby se zdravotnim postizenim). Zdravotné postizeny obcan nalezne
v Tabote bezbariérové zafizeni, které mu nabidne sportovni vyziti. Dostatecny pocet
specidlné upravenych bytovych jednotek mu vyrazné zvysi Sanci na samostatny zptsob

zivota. Systém evidence zdravotné postizenych monitorovani pracovnich mist Uradem
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prace bude pruzné zajiStovat pracovni mista pro ZP. PeCovatel o ZP se diky vyuziti
denniho stacionafe a respitni péce bez problému zatadi do pracovniho procesu a ziska
¢as na odpocinek bez nutnosti umisténi ZP do tstavni péce.
Cil 1 — Sport a volny cas ZP

e zajisSténi provozovatele

e vybudovani a vybaveni prostoru

e provoz bezbariérového, multifunkéniho zafizeni
Cil 2 — Chranené bydleni

e 73jisténi odborného provozovatele

e vybudovani nebo rekonstrukce bezbariérovych bytt dle potieb uzivatela

e podani informaci uzivatelim — konkretizace personalniho zajisténi

Cil 3 — Zaméstnani ZP a chranéné dilny pro osoby s kombinovanym ZP

e ucelend evidence mist pro ZP a spoluprace se socidlnim odborem

e motivace zam¢&stnavateld — zvyhodnéni

e vytvofeni chranéné dilny, pracovniho programu, persondlniho a materidlniho

vybaveni

Cil 4 — Denni stacionar pro osoby s kombinovanym postizenim s nabidkou oddechové
péce

e 7jisténi potieb uzivatelli — provozni doba, naplii Cinnosti

e zajisténi odpovidajicich prostort a odborného poskytovatele stacionaie

Cilova skupina déti, mlide? a rodina — pro tuto skupinu uzivateli sluzeb bylo
distribuovéano celkem 110 dotaznikd. Tyto dotazniky byly uréené skupiné ohrozenych
déti a mladeze a také rodi¢im. Celkem se vratilo 64 vyplnénych dotaznikii od
ohroZenych déti a mladeze. Od rodict se podatilo ziskat 26 vyplnénych dotazniki.

Deéti, mladez - podil chlapcti a divek byl srovnatelny - chlapct bylo 47 %, divek
50 %, 3 % pohlavi neuvedlo. Vice jak poloviné respondent bylo do 15 let, 34 %

respondentl patiilo do ve&kové kategorie 16 - 20 let. Polovina respondentii byla
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zakem/zakyni ZS (55%), shodné po 13 % byli respondenti studentem/studentkou SS,
studentem/studentkou VS a rovnéz 13 % respondentii bylo nezaméstnanych.

V Gvodni otazce, ktera se soustfedila na znalost socidlnich sluzeb méli
respondenti uvést vSechny socialni sluzby, které znaji a které momentaln¢ vyuzivaji.

V dotazniku bylo mozné oznacit vice odpovédi.

Tabulka 4.11: Znalost a vyuziti sluzeb (v %)

Instituce / sluzba Znalost (v %) Vyuziti (v %)

ICM 30 6

Cheiron T 16 59
Cerveny Kiiz 8 55
Azylovy dim pro matky s détmi 14 52
Pedagogicko psychologicka poradna 6 34
K-centrum Auritus 0 20
Konik 0 14
Meéstsky urad 5 41
Utad prace 12,5 73
Dim déti a mladeze 2 42
Cirkevni volnocasové a klubové programy 14 16
Fond ohrozenych déti 0 28
Kiwanis junior klub 6 23
jinou 0 5

zadnou 2 5

Zdroj: MU Tdbor (5)

Nejvice kladnych odpovédi 73 % se tykalo Utadu prace v Tabote, nasleduje
Cheiron T 59 % a azylovy dim pro matky s détmi 52 %. 26 respondenti 40%
neodpovédelo na druhou cast otazky - jaké sluzby vyuzivaji. Z odpovédi, které byly
uvedené, se nejastéji objevil Cheiron T 16 %, cirkevni volnocasové a klubové
programy 14% a azylovy dim pro matky s détmi 14%.

U otazky co bys chtél/a na poskytovanych sluzbach zlepsit se 36 % odpovedi
tykalo zlepSeni rozsahu a pestrosti programu. 39 % respondentt uvedlo zlepSeni Casové

dostupnosti a 30 % respondentil zlepSeni cenové dostupnosti sluzeb.
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Na otazku jakou jinou sluzbu bys pfivital/a odpoveédélo pouze 9 respondentil a
odpovédi byly riznorodé - aby se zlepSilo fotbalové hiisté, krouzek, kde je mozno starat
se 0 psi, jizdy na koni, chytani ryb - tedy pfedev§im z4jem o volnocasové aktivity.

Jako nejcastéjsi zdroj informaci o poskytovanych socidlnich sluzbach uvedli
respondenti rodinu 52 %. Nasledovali spoluzéci a ptatelé 52 % a jako zdroj informaci

internet uvedlo 33 % respondentd.

Rodice — vyplnény dotaznik vratilo 26 respondentl. 89% tvoftily Zeny a 12 %
muzi. Nejvice respondentl patfilo do vékové kategorie 27 - 35 let. 54% respondentt se
oznacili jako manzelé, 19 % jako rozvedeni manzelé, 15 % jako druh a druzka.

Druhé cast otazky se tykala ekonomické Cinnosti respondentli. VétSina z nich
vSak na tuto c¢ast neodpovédéla. Nejznaméjsi mezi respondenty skupiny rodicl je
Cheiron T, i kdyz z odpovédi na dal§i dotazy vyplyva, Ze respondenty jsou casto
maminky navstévujici Matetské centrum Radost.

Na otdzku jaké sluZzby uzivate nejcastcji se v 54 % objevil internet, potom ve 27
% spoluprace se socidlnimi pracovnicemi Mésta Tabor. Témét zadny z respondentl
nepodtrhl jednotlivé moznosti.

Ttetina respondentti 30 % by si prala zlepsit cenovou dostupnost sluzeb, o néco
méné respondentt 27 % odpovédélo, Ze nevi.

Nejcastéji uvadénym zdrojem informaci o poskytovanych socialnich sluzbach ve
mesté bylo Mésto Tabor 58 %, dale pratelé a spoluzaci 50 % a internet 46%. 19%

respondentt uvedlo, ze by uvitali kontaktni misto, kde by potfebné informace ziskali.

SWOT analyza

Silné stranky Slabé stranky

¢ Vysoka profesionalita pracovnikl Nedostupnost (pfedevsim cenova) pravni
v oblasti pomoci klientim

e Stabilni a Siroké nabidka Absence krizového centra (pracoviste) pro
volnoc¢asovych aktivit, nabidka okamzitou pomoc ditéti, pro pomoc roding v
prostor pro jejich realizaci krizi

¢ Nabidka odborného poradenstvi e Absence psychoterapeuttl, nasledné péce

e Cenové dostupnost nékterych vibec
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aktivit
e Spoluprace odbornikl v socialni
oblasti
¢ Socialni komise Rady mésta

¢ Nizky pocet socidlnich pracovniki, terénnich
pracovniki (pro vyhledavani ohrozenych
déti a mladeze)

¢ Nedostate¢na (ptip. nedostupnd)
informovanost o sluzbach manzelské
poradny

e Nedostate¢na (pfip. nedostupnd)
informovanost déti a mladeze o nabidce
sluzeb

e Znevyhodnéni vicepocetnych rodin — cenova
nedostupnost aktivit, krouzki i
jednorazovych akei

e Komunikace s nékterymi rodici déti a
mladych lidi

e Financovani — nedostate¢né - nepravidelné

Prilezitosti

Ohrozeni

e Ziizeni dennich klubii (bez
alkoholu) pro mladez do 18 let,
klubti s internetem

¢ Podpora vytvareni pracovnich
(ptip. dobrovolnic.) mist pravodcii
volnoc¢asovymi aktivitami
(prevence), terénnich pracovnikil,
socialnich pracovnik,
psychoterapeutd (ndsledna péce)

¢ Prohloubeni komunikace a
spoluprace mezi poskytovateli,
pokracovani v soucinnosti i nad
ramec (Casovy, tématicky)
komunitniho plénovani

e Komplexnéjsi a vice navazujici
prezentace sluzeb

e ZlepSeni Casové a cenové
dostupnosti nabizenych sluzeb
(napf. pro vicepocetné rodiny)

¢ Podniceni zajmu a Gcasti
vetejnosti

e Mozné vytvoieni krizového centra

e Vypsani aktivnich granti mésta

e Narlst napéti a agresivity v rodinach s détmi
a mladymi lidmi

e Nesystemati¢nost pravni Gpravy

e Nespoluprace ze strany nékterych rodict,
absence zajmu nékterych rodict o situaci,
vyvoj, ohrozeni ditéte

e Vyskyt a vliv skupin déti, ptip. mladeze se
spolecCensky nepfijatelnym chovanim (u
supermarkett, v blizkosti htist’, v parcich ...)

¢ (Zdani) konkurence mezi poskytovateli

¢ Nedostatek financi na urcité aktivity

e Nepravidelné financovani
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Vybrané sociodemografické ukazatele

Tabulka 4.12: Struktura obyvatelstva v Tabore podle véku v roce 2001

« v ¥ Celkem
Vék Muzi Zeny Pocet %
0-4 783 739 1522 4,17
5-9 973 999 1972 5,39
10- 14 1273 1222 2 495 6,82
15-19 1342 1222 2 564 7,01

Zdroj: MU Tébor (5)

V roce 2001 Zilo v Tébote podle s¢itani lidi, domi a bytii celkem 16,4 % osob

v predproduktivnim véku, tzn. déti do 14-ti let. V roce 2004 bylo toto procento pouze

14,6 %. Podil déti na celkové populaci by se mél nadale snizovat.

Tabulka 4.13: Vyvoj poctu zaki v taborskych $kolach (v absolutnich cislech)

1999 | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004
Pocet zaki mateiskych skol 1099 | 1016 | 986 | 1045|1066 | 1067
Pocet zaku zakl.8koly (1.-5.roc.) 327 | 210 | 175 167 | 158 | 152
Pocet zéku zakl.skoly (1.-9.roc€.) 3782|3867 | 3757|3624 | 3430 | 3237
?V"Cczzf;f‘; stred.odb. uciliste 1571 | 1479 | 1543 | 1443 | 1410 | 1477
Pocet zakli v gymnaziu 834 939 961 | 1009|1014 | 1003
Pocet zaku stfed.odb. skol (v¢. zdrav.) | 1565 | 1957 | 1963 | 1785 | 1847|2107
Pocet zakl predskol. véku spec. kol 10 5 6 10 12 8
Pocet zak skolniho veéku spec. Skol 63 123 134 115 127 124
Pocet zaki umélecké skoly 569 | 591 | 585 | 556 552
Pocet zaku jazykovych skol 56 349 | 414 | 266 | 239 | 233
Pocet zakl vyssich odbornych skol 297 236 248 276 276 298

Zdroj: MU Tébor (5)

Pocet zakl na Skolach v Tébote je ovlivnén dojizdénim z jinych mést. Zatimco

pocet zakt v matetfskych Skolach je stabilni a na zakladnich Skolach postupné klesa
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(pouze zaci s trvalym bydlistém v Taboie). Pocet zakl stfednich odbornych Skol ¢i

gymnazia stoupa. Tento fakt je ovlivnén zejména preferovanim vzdélani s maturitou.

Graf 4.10: Struktura rodin (v %)

2,0%

Rodinné domacnosti v roce 2001

@ Uplné rodiny

B Nedplné rodiny
OVicetlenné nemdinné
O Doméacnosti jednotlive(

56,2%

Zdroj: MU Tdbor (5)

Od roku 1991 do roku 2001 se vyrazné zvysil podil netplnych rodin z 9,5 % na

13,4 % a domdcnosti jednotlivet z 24,2 % na 28,4 %. Praimérny pocet clenti domacnosti

¢inil v roce 1991 2,6 % a do roku 2001 klesl na 2,41 %.

Tabulka 4.14: Zavislé déti do 18 let

Pocet zavislych Uplné rodiny Netplné rodiny Rodiny celkem
déti do 18 let Pocet % Pocet % Pocet %

0 4349 51,1 725 35,8 5074 48,2
1 1727 20,3 801 39,6 2528 24,0
2 2162 25,4 428 21,1 2590 24,6
3+ 267 3,1 70 3,5 337 3,2

Domacnosti celkem 8505 | 100,0 2024 100,0 10529 | 100,0

Zdroj: MU Tdbor (5)

Ve struktute rodin podle poctu zavislych déti jednoznacné pirevazuji bezdétné

rodiny (téméf polovina), jejichz pocet se od posledniho s¢itani lidu v roce 1991 zvysil.
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Diky poklesu porodnosti se snizuje i pocet rodin s vice détmi. Pomér rodin s jednim a

dvéma détmi byl v roce 2001 v Tabote vyrovnany.

Graf 4.11: Sniate¢nost a rozvodovost v okrese Tabor

Shate¢nost a rozvodovost v okrese Tabor
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Zdroj: MU Tabor (5)
Tabulka 4.15: Socialni davky MU Tébor
2003 2004 2005
K¢ pocet K¢ pocet K¢ pocet
gﬁ;feevek ha vyzivu 385275 | 428 | 389516 | 442 | 388030 | 473
socialni davky — rodiny 14 387 14 581 14 368
s détmi 383 | 4304 ssq | 4028 geg [ 4447

Zdroj: MU Tdbor (5)

Ze socialnich davek poskytovanych Méstskym ufadem v Tébote se 2 tykaji

socialn¢ slabsich rodin s détmi. Pocet poskytovanych davek od roku 2003 mirné stoupl,

vyse vyplacenych ¢astek zlstava na stejné tirovni.

Tabulka 4.16: Davky statni socialni podpory (v tisicich)

2003 2004 2005
K¢ pocet K¢ pocet K¢ pocet
Pridavek na dité 128 522 | 247,6 | 119560 | 238,1 | 113189 | 226,6
Rodicovsky ptispévek 78 035 | 30,9 | 101299 | 325 123 632 | 343
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Davky péstounské péce 1777 0,566 1522 |0,0529 1 981 0,662

Zaopatiovaci piispévek 0,059 0,045 0,056 0,044 - -

Zdroj: MU Tdbor (5)

Pocet davek statni socialni podpory vyplacenych v okrese Tabor zavisi nejenom
na vyvoji ekonomické sobéstacnosti obyvatel, ale také na zméndch legislativnich
podminek. Pocet pfidavkil na dit¢ od roku 2003 klesd, zatimco pocet rodicovskych

prispévkil stoupa. Pocet davek péstounské péce vyraznéji stoupl v roce 2005.

Souhrn
Vize do budoucna spociva v existenci dostatecného pokryti sluzeb k podporie
rodiny a smysluplného traveni volného ¢asu déti a mladeze. Zajistit fungujici zafizeni,
na které¢ se mohou d¢ti i rodice v piipadé potieby, i v krizové situaci obratit. Zajistit
dostatecnou informovanost o téchto zafizenich a spolupraci mezi jednotlivymi
organizacemi. V neposledni fade minimalizovat dopad negativnich jevu.
Cil 1 — Rozvinuti prevence krizovych jevii v rodiné, posileni zdravé formace a prevence
nezdadoucich jevii u déti a mladez, resent krizovych jevii
e podpora vybudovan zafizeni pro déti a mladez vyzadujici okamzitou pomoc v
,,Klokanku*
e zfizeni Centra pro rodinu (v¢éetné mozného zavedeni sluzby pro feSeni krizovych
jeva u déti a mladeze)
e zfizeni nového nizkoprahového zatizeni pro lokalitu sidl. nad LuZnici
Cil 2 — Udrzeni stavajicich zarizeni a sluzeb pro cilovou skupinu (déti, mladez, rodina)
a jejich rozvoj
e udrzeni a rozvoj zafizeni poskytujicich sluzby pro déti a mladez
e hledani moznosti podpory zafizeni poskytujicich sluzby pro rodinu — rodinné

poradny, SVP, MC
Cilova skupina osoby v obtiZnych Zivotnich situacich a spolecensky nepiizpiisobivi,

dlouhodobé nezaméstnani, osoby ohroZené zavislostmi — pro tuto skupinu uzivatela

sluzeb bylo rozdano celkem 100 dotaznikti. Celkem bylo vraceno 63 vyplnénych
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dotaznikil, navratnost tedy Cinila 63 %. Mezi respondenty byly dvé tfetiny muza 63 % a
tretina Zen 37 %. Ttetina respondentil patfila do vékové kategorie 35 — 50 let.
Vékovou kategorii v rozmezi 27 — 35 let tvotilo 21% respondenti.

Na dotaz zaméstnani byl potvrzen piedpoklad, ze vyznamna ¢ast respondentt je
registrovana na Utadu prace, nebo jsou bez zaméstnani — tyto dvé odpovédi zvolilo

celkem 61 % respondentd.

Tabulka 4.17: VyuZziti sluZeb (v %)

Instituce / sluzba Vyuziti (v %)

Cesky &erveny kiiz 24
Utad prace 60
Cirkve 6

Cheiron T 24
M¢ésto Tabor 41
Fokus Téabor 17
Konik o.s. 6

ICM 3

Auritus 29
Jiné 10

Zdroj: MU Tébor (5)

Velmi malo respondentd oznacilo nejcastéji vyuzivanou sluzbu — 6x byl oznacen
Cesky cerveny kiiz, 3x Cheiron T, 2x Utad prace v Tabote, Mésto Tabor, Fokus a
auritus jednou.

Vice jak polovina respondentil vyuzila moznost odpovédét jaké socialni sluzby
jim v Tabote chybi. Nejcasteji uvadéné odpovédi - 13 respondentti by si ptalo zlepsit
bytovou situaci, 4 respondenti uvedli azylovy dim a hygienické stiedisko, 3 respondenti
by uvitali chranéné bydleni pro lidi s dusevnim onemocnénim a 4 respondenti uvedli, ze
sluzby jsou dostacujici.

Na zavér dotazniku respondenti mohli vyuzit moZznost voln¢ vyjadrit komentar,
pfipominky nebo népady, které¢ by mohly ptispét ke zlepSeni socidlnich sluzeb v
Tabote. Celkem odpovédelo 20 respondentti a opét se objevovalo piani zlepsit bydleni,

ziidit azylovy diim, vice socialnich bytt.
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SWOT analyza

Silné stranky

Slabé stranky

e Existence sité socidlnich sluzeb

e Vytvoreni Koalice poskytovatel
socialnich a zdravotnich sluzeb

e Spoluprace mezi poskytovateli
socialnich sluzeb

e Poskytovatelé socidlnich sluzeb —
erudovany persondl - stabilita
Zajem meésta Tabor o zajisténi
poskytovani sluzeb

e Finanéni zdroje z fondu socialniho MU
Tébor, z U¢elového fondu
protidrogové prevence

¢ Nejasné, nepravidelné, nedostatecné
financovani — timto zhorSené podminky
pro préci jednotlivych zatizeni

e Absence azylového domu pro muze

e Absence chranéného bydleni pro
duSevné nemocné

e Absence spoluprace se zdravotnickymi
zafizenimi — napf. u drogove¢ zavislych —
neni psychiatr, problém i u bezdomovct

e Maly podil mésta Tabora na vytvareni
novych pracovnich mist

Prilezitosti

Ohrozeni

¢ Vytvofeni komunitniho planu
socialnich sluzeb

e Moznost ziskani dotaci z EU

e Zpracovani kvalitnich projekti

e V¢tsi podil financovani aktivit
neziskovych organizaci (NNO) ze
strany mésta

e Vytvofeni aktivnich granti mésta
Tabora

e MoZnost viceletého financovani aktivit
NNO

e Zvyseni podilu mésta na vytvaieni
novych pracovnich mist

¢ Vyuziti objektt pfevedenych do
majetku mésta z MO CR pro vytvofeni
napf. azylového domu pro muze,
chranéného bydleni pro dusevné
nemocné ¢i dalSich socidlnich sluzeb

e Reseni zlepSeni spoluprace mezi NNO
a zdravotnickymi zafizenimi

e Vytvoreni informac¢niho materialu —
podrobnd socidlni sit’ a jeji sluzby

e Nefteseni financovani

e Snizeni finan¢nich prostiedkii na oblast
poskytovani socialnich sluzeb

e Vyhoteni pracovnikli v oblasti
poskytovani socidlnich sluzeb — Spatné
podminky

e ZvySeni najmu v prostorach, které
vyuzivaji NNO (poskytovatelé
socialnich sluzeb)

e ZhorSeni situace osob bez pfistiesi

e Rozsifeni kriminality u ur¢itych skupin
osob (bezdomovci ...)

e Moznost zhorSeni bezpec¢nosti obant
mésta

e Sifeni infek&nich chorob
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Vybrané sociodemografické ukazatele

Graf 4.12: Osoby v obtiznych situacich

Vyvoj dlouhodobé evidovanych uchazeéu v regionu Tabor

4500

4000

3500

3000

2500

2000

1500

1000

500

0+

$ P & T B &
o o o o o & & o
GGQGGOQGGGQGGOG &GGGG@O@

|l Celkem E Evidovani do & mésich O Evidovani nad 6 mésicd OEvidovani nad 12 mésich

Zdroj:MU Tabor (5)

Mezi socidlné¢ ohrozené osoby patii dlouhodobé nezaméstnani (tj. evidence
uchazecu del§i nez 6 mésici). I kdyZ je vyvoj nezaméstnanosti v Tébofe pozitivni,
znepokojujici se jevi neustdle se prohlubujici dlouhodobd nezaméstnanost. K 30. 4.
2006 bylo evidovano celkem 1609 dlouhodobé nezaméstnanych, coz je 42,1 % vSech
nezaméstnanych v okrese Tabor. Na grafu je patrna zvysujici se tendence dlouhodobé
nezaméstnanych od zacatku roku 2002. Tento fakt dokresluje 1 primérnad délka
nezaméstnanosti. K 31.12.2004 byla 283 dni, zatimco k 31.12.2005 tento tudaj
dosahoval hodnoty 310 dni. Divody dlouhodobé nezaméstnanosti spoc¢ivaji v nesouladu
mezi charakterem pracovniho mista a kvalifika¢nimi a dovednostnimi piedpoklady

uchazect prohlubovanymi specialnimi pozadavky zaméstnavatelt.
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Odhad vyvoje poctu osob v obtiznych situacich a statni prostfedky na né

vynakladané lze urcit z prehledu davek statni socialni podpory a davek socialni péce.

Zatimco davky socidlni péfe MU Tabor se tykaji pouze mésta povéteného uzemi pro

vykon statni spravy tzv. 2.typu, které¢ zahrnuje 54 obci okresu Tébor, davky statni

socialni podpory jsou za okres Téabor.

Tabulka 4.18: Davky socialni péée MU v Taboie

2003 2004 2005
K¢ pocet K¢ pocet K¢ pocet
soc.davky- 16 343 21 088 20 750
nezaméstnani 827 7327 294 6634 295 7791
soc.davky- 45500 | 45 49500 | 49 | 44000 | 44
soc.vylouceni

Zdroj: MU Tdbor (5)

Pocet davek socidlni péce, které se tykaji nezaméstnanych v roce 2005 poklesl,

oproti roku 2004 kde doSlo k vyraznému zvySeni, zatimco pocet davek socidlné

vyloucenym zistava na podobné trovni s rokem 2003.

Tabulka 4.19: Davky statni socialni podpory (v tisicich)

2003 2004 2005
K¢ pocet K¢ pocet K¢ pocet
Socialni piiplatek 50856 | 44,6 | 45144 | 403 40 761 35,2
Pispévek na bydleni 21342 31 18 954 28 18896 | 25,9
Ptidavek na dité 128 522 | 247,6 | 119560 | 238,1 | 113189 | 226,6
Rodicovsky prispévek 78035 | 30,9 | 101299 | 32,5 | 123632 | 34,3

Zdroj: MU Tébor (5)

Pocet davek statni socidlni podpory vyplacenych OSSZ v okrese Tabor od roku

2003 postupné klesa.
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Oblast péce o osoby ohrozené zavislosti a oblast prevence je v Téboie
zajistovana nékolika institucemi. Na MU v Tébote byla 1.1.2003 vytvofena funkce
protidrogové koordinatorky, ktera je i ¢lenkou Komise pro prevenci kriminality mésta
Tabora a Krajské protidrogové koordina¢ni skupiny. V Pedagogicko - psychologické
poradné Tabor pracuje metodicka primérni prevence socidlné patologickych jevil a na
kazdé skole pracuje metodik socialné patogennich jevl. Ambulantni péce o drogove
zavislé je v Téabofe provadéna ordinaci AT, na psychiatrickém oddéleni Okresni
nemocnice Tabor a privatni psychiatrickou ordinaci a Siroké oblasti od primarni
prevence po terénni program se vénuje Auritus — Centrum pro lidi ohrozené drogou

Farni charity Tébor. Primarni prevenci zajistuje také Cheiron Tébor.

Graf 4.13 Pocet trestnych ¢ini na iseku nealkoholové toxikomanie

Poéet trestnych éina v oblasti nealkoholové
toxikomanie
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Zdroj: MU Tabor (5)

V oblasti nealkoholové toxikomanie jsou evidovany trestné skutky v oblasti
nedovolené vyroby a drzeni omamnych a psychotropnich latek a jedli a v oblasti Sifeni
toxikomanie (§ 187 — § 188). Rapidni snizeni poctu trestnych ¢inli v této oblasti v roce
2001 bylo zplisobeno zménou vykazovani a vedeni statistik, kdy trestna c¢innost
pachatele zahrnujici vice skutka zacala byt vykazovana jako pokracujici trestny ¢in. Od

tohoto roku je situace stabilizovana, v roce 2005 doslo mirnému poklesu.
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Souhrn
Vize do budoucna spoc¢iva v existenci dostate¢ného pokryti sluzeb pro cilovou
populaci, ¢imz dojde ke sniZzeni poc¢tu problémovych jedinct, ktefi nejsou integrovani
do spole¢nosti. Dojde k minimalizaci dopadu negativnich jevl. Zvysi se informovanost
obcantl, kam se v pfipadé potieby obratit. Snizi se rizika pfenosu nakazlivych chorob a
zvysi se bezpecnost ob¢ant.
Cil 1 — Zajisteni dosud chybéjicich socidlnich sluzeb pro cilovou skupinu
e vybudovani azylového domu s vychovné vzdélavacim rezimem
e vytvoreni chranéného bydleni pro lidi s du§evnim onemocnénim
e vytvofeni podminek pro moznost postupného vstupu na trh prace dlouhodobé
nezaméstnanym a problémovym jedinciim
Cil 2 — Udrzeni a rozvoj stavajicich zarizeni poskytujicich sluzby pro cilovou skupinu
e udrzeni a rozvoj zafizeni poskytujicich sluzby pro osoby v obtiznych Zivotnich
situacich a spolecensky neptizplisobivé
e udrZzeni a rozvoj zafizeni poskytujicich sluzby pro osoby dlouhodobé
nezameéstnané

e udrZeni a rozvoj zafizeni poskytujicich sluzby pro osoby ohrozené zavislostmi

Cilova skupina mensiny — rozeslano bylo celkem 100 dotaznikli. Névratnost Cinila 64
%, podafilo se tedy ziskat 64 vyplnénych dotaznikli. Mezi respondenty byla tfetina
muzil 33 % a dvé tretiny Zen 67 %.

Mezi respondenty vyrazné nepievazovala zadna vékova kategorie, nejvice, a to
tretina respondentti patfila do v€kové kategorie 19 — 26 let, a shodné tfetina do vékové
kategorie 36 — 50 let.

Vice jak polovina respondentii uvedla, Ze je romské narodnosti 58 %. Ceskou
narodnost uvedlo 26 % respondentti. Cizi statni ptislusnost uvedlo 36 % respondenti,
nejéastéji se jednalo o narodnost vietnamskou. Na tizemi CR Zije od narozeni 40 %
respondenttl, jednd se vétSinou o obany romské ndrodnosti. 27 % respondentil Zije na
tizemi CR pfechodné, jedna se vét§inou o obgany s cizi narodnosti. 33 % respondentil

volilo jinou odpovéd’, nejéastdji uvadéli, kolik let v CR Ziji.
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Tabulka 4.20: Znalost zarizeni poskytujicich socialni sluzby (v %)

Instituce / sluzba Vyuziti (v %)
DMD 66
Azylovy diim pro muze 22
Azylovy diim pro Zeny 28
Mateiské centrum 14
Poskytovani socidlnich davek 61
Pecovatelska sluzba 45
Nizkoprahové zatizeni 30
Jiné 30

Zdroj: MU Tébor (5)

Dalsi otazky se tykaly znalosti a vyuziti socidlnich sluzeb v Tébote.
Nejznaméjsim zafizenim v Taboie poskytujicim socidlni sluzby je mezi respondenty
této skupiny DMD celkem 66% respondentli odpovédélo, Ze toto zatizeni zna. Témér
srovnatelné je na tom poskytovani socidlnich davek 61 % respondenti. Mezi jinymi
zafizenimi, které mohli respondenti uvést se 6x objevil Cheiron T, néasledoval Konik,
Cerveny kiiz, Fond ohroZzenych dé&ti, Matefské centrum Radost. Celkem 4x se
respondenti uvedli odpovéd’ neznam, nebo nevim.

Vice jak polovina respondentli 53 % se o téchto sluzbach dovédéla od ptatel a
spolupracovnikli. Druh4 nejcastéjsi odpoved’ byla od rodiny 30 % a od pracovnik
uradu 27%. V odpovédi jiné se u respondentii nejcastéji objevovala odpovéd od déti
nebo od déti ve Skole.

Na otazku zda vyuzivaji nabizenych sluzeb odpovidali téméf vyhradné obcané
s romskou narodnosti. V 66 % uvedli, ze vyuzivaji sluzeb mésta Tabor a to socidlni
davky. 16% respondentii uvedlo, ze vyuzivd volnocasovych aktivit prostfednictvim
Cheironu T, jeden respondent oznaCil Auritus Tébor, déale Konik, Kiwanis a
pecovatelskou sluzbu. Na tuto otazku odpovédéli kladn€ pouze dva cizinci, ale neuvedli
jakou sluzbu vyuzivaji. Ostatni cizinci uvedli, ze nabizenych sluzeb nevyuzivaji.

Na otazku z jakého divodu sluzby nevyuzivite odpovédélo malé mnozstvi

respondentli. Nejcastéji se objevovala odpoveéd’ - nedostateCna informovanost, jazykova
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bariéra nebo $patnd komunikace s Gfady. Cizi statni piislusnici nejcastéji odpovidali, ze
sluzby nepottebuji.

Na otazku v ¢em by meéla spocivat pomoc vaSim rodinam byla u cizinca
nejcastéj$i odpovéd’ - pii vyuce Ceského jazyka a pfi jednanich na Ceskych utadech.

Obcané s romskou narodnosti by uvitali pomoc pfi hledani zaméstnani.

Tabulka 4.21: Potreby cilové skupiny (v %)

Obcane Cizi stitni
s romskou G 1ooros
. . prislusnici
narodnosti %)
(V A ) (V (]
vyuka Ceského jazyk 2 31
vyuka historie a zvykil ¢eského naroda 8 23
zachovani vlastni identity, duchovnich tradic a
zvyki 16 12
pomoc v navazovani kontaktl a ziskani pratel 10 12
pomoc s hledanim ubytovani 34 19
pomoc s hledanim prace 87 27
poskytovani pravni pomoci 39 19
pomoc pii jednani s Ceskymi Grady 20 31
pomoc pii ziskavani sociadlniho zabezpeceni 28 23
konzultace pro vyfizovani formalit 10 4
feseni ptipadl diskriminace a zneuziti
pfist¢hovalcii 29 12
jiné 0 4

Zdroj: MU Tdbor (5)

Na otazku jaky program vasSim détem chybi odpovidali romsti ob¢ané nejcastéji,
ze vyuka matefského jazyka a pomoc v ptipadech Sikany, diskriminace nebo tyrani
(shodné¢ obé odpovédi 32 %). Cizinci by si nejcastéji prali pomoc s organizaci volného
Casu déti 15 %.

Ptedposledni otazka zjiStovala, jaké sluzby v naSem mésté chybi. Respondenti
zde mohli sami tyto sluzby uvést. 37 respondenti této moznosti vyuzilo a nejcastéji
uvedli vice akci pro Romy, prace pro Romy, vice volnocasovych aktivit pro starsi déti.

Cizinci by uvitali pomoc rodindm cizinct.
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V posledni otdzce opét méli respondenti prostor pro volné vyjadieni svych

komentait a pfipominek. Této moznosti vyuzilo 19 respondentii. 8 respondentl

odpovédelo, Ze jsou spokojeni, 6 respondentl si st€¢zovalo na Spatné jednani uiedniki, 2

respondenti na diskriminaci, dale malo financi pro Cheiron, mald informovanost o

davkach, prani vétsi prezentace romského naroda.

SWOT analyza

Silné stranky

Slabé stranky

¢ Existence socialnich sluzeb pro cilovou
skupinu

e Terénni pracovnik, romsky poradce ....

¢ Existence Skolky, kterd se zamétuje na
specialni praci s romskymi détmi

¢ Nabidka programii pro cilovou skupinu
(aktivity Kiwanis, Cheiron T...)

¢ Nabidka jazykovych kurzii pro cizince

e Zmapovani scéna (romska populace)

e Moznost zaclenéni, integrace

e Vyuzivani nabidky stavajicich sluzeb

e Komise pro mensiny cizince a uprchliky —
finan¢ni zdroje z fondu

e MoZnost ziskavani financi

e Zajem mesta Tabora o zajisténi poskytovani
sluzeb

e Spoluprace mezi poskytovateli socidlnich
sluzeb

e Ubytovani

e Pracovni ptilezitosti (Romové)

¢ Kulturni bariéra,navyky, tradice

e Cizi prostfedi

e \Jazykov4 bariéra

e Nezdjem o integraci (vietnamska
komunita)

¢ Neexistence komunikace s reprezentaci
cilovych skupin

e Zdravotni péce

e Netolerance, xenofobie

Prilezitosti

Ohrozeni

e Najit vhodnou formu nabidky sluzeb pro
cilovou skupinu

e Zména v legislativeé

e Zména pohledu majority a minority

e Kli¢ové osobnosti z minorit

e Tolerance

¢ Vytvofeni Komunitniho pldnu socidlnich
sluzeb

e Vytvoreni informac¢niho materialu —
podrobna socidlni sit’ a jeji sluzby

e Vytvofeni moznosti kratkodobého
zamé&stnani

¢ Trvaly nez4jem o feSeni problému (ze
strany cilové skupiny — napt. Romové)

e Vyhoteni pracovnikl v oblasti
poskytovani socialnich sluzeb

e Pfemira nabidky = ztrata motivace

e Neumoznéni vlastni aktivity = pasivita

e Pfilisna péce a tolerance

e Zneuzivani sociadlnich vyhod

e Legislativa
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¢ Vytvareni moznosti pro realizaci kulturnich
akei
(vystoupeni a predstaveni romské kultury ...)

Vybrané sociodemografické ukazatele

Oficidln¢ se v roce 2001 pii SLDB pfihlasilo k ceské narodnosti 95 %
obyvatelstva, ke slovenské 1,5 %, k moravské a slezské 0,4 %, ukrajinské 0,2 % a k
ostatnim narodnostem 0,8 %. Pouze 41 osob se hlasi k romské narodnosti a 25 k
vietnamské, coz je hluboko pod skutecnym stavem. Podle tohoto s¢itani zilo v Tébote
celkem 99,3 % osob se stitnim obc&anstvim Ceské republiky. Celkem 261 zde trvale
zijicich osob m¢lo jiné statni obCanstvi.

Podle tdaji Méstského tfadu v Tabore bylo ve Skolnim roce 2004/2005

v taborskych zékladnich skolach evidovéano pouze 22 déti jiného statniho obcanstvi.

Cizinci na trhu prace

K 30.4.2006 je registrovano na Ufadé prace v Tabofe 241 cizinct s platnym
pracovnim povolenim, z toho 121 Zen, dale 401 registrovanych obc¢antt EU/EHP a
Svycarska. V poétu vydanych pracovnich povoleni dlouhodobé dominuji cizinci z
Ukrajiny. Nad pocet 10 se dostali jest¢ zaméstnanci z Mongolska a Béloruska, ostatni
staty jsou zastoupeny sporadicky. V poctu registrovanych obanit EU/EHP dominuji

obcané Slovenské republiky 376 k 30.4.2006.

Tabulka 4.22: Pocet registrovanych cizinci s platnym povolenim k zaméstnani

(v absolutnich cislech)

2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 30.4.2006

Pocet registrovanych ob¢anti EU/EHP a 364 | 378 401

Svycarska

Pocet registrovanych ob¢anti SR 239 | 380

Pocet platnych povoleni k zaméstnani 112 | 108 | 129 | 238 241
Celkem 351 | 488 | 493 | 616 642

Zdroj: MU Tdbor (5)
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Vysoky narast poctu cizincl s platnym pracovnim povolenim v okrese Tabor v
roce 2005 je zpusoben platnosti nového zdkona o zaméstnanosti, kdy o povoleni musi
zadat 1 Clenové druzstva a spoleCnici zahranicnich spole¢nosti. Zplsob registrace

obéanti EU se v roce 2004 zménil diky vstupu CR do EU.

Souhrn
Vize do budoucna spociva v existenci dostatecné nabidky sluzeb pro cilovou
populaci (menSiny, cizinci, uprchlici) a informovanost o téchto sluzbach. Dale pak ve
zlepSeni vztahi a postoji majority vici menSindm. Snaha je také o sniZeni poctu
problémovych jedinct, ktefi nejsou integrovani do spolecnosti.
Cil 1 — Udrzeni stavajicich sluzeb a aktivit pro cilovou skupinu a podpora jejich rozvoje
e udrzeni mista romského poradce, terénniho pracovnika a podpora pii rozvoji
terénnich pracovnikit U NNO
e udrZeni a rozvoj zafizeni poskytujicich sluzby pro mensiny, cizince a uprchliky
Cil 2 — Omezeni xenofobniho chovani majority viici menSindam, cizincum a uprchlikiim a
zvySeni tolerance k odlisnostem této skupiny
e zvétSeni povédomi spoleCnosti o zivoté kulture, tradicich a zvycich osob
patficich do skupiny mensiny, cizinci a uprchlici
e zlepSeni podminek pro vstup na trh prace pro cilovou skupinu (menSiny, cizinci,

uprchlici)

4.2  Komunitni planovani v Ceském Krumlové

V soudasné dobé je sit’ socialnich sluzeb ve mésté Cesky Krumlov pomérné
rozsédhla, nicméné nepochybné zde existuji oblasti, které nejsou vzhledem k
soucasnému stupni poznani a potfebam meésta dostatecné osetiené a zohlednéné. Proces
komunitniho planovani ma za prvé pomoci optimalizaci sluzeb jiz existujicich, a za
druhé bude slouzit k inicializaci rozvoje sluzeb novych, v misté¢ potfebnych. Tento
projekt bude navazovat na jiz zpracovany Strategicky plan rozvoje mésta Cesky

Krumlov z roku 2003 a nepochybné na néj budou navazovat dalsi aktivity zalozené na
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bazi strategického a komunitniho planovani. S tim souvisi i dal§i (navazujici,
inspirované) aktivity, které zajisti optimalni vliv obCani meésta na jeho fizeni a na
piijiméni takovych rozhodnuti, které ovliviiuji jejich kazdodenni Zzivot. Podstatnou
skutecnosti tedy je, aby prostiednictvim komunitniho planovéani bylo do téchto procesi
na ruznych Urovnich zapojeno co nejvetsi mnozstvi obCant na zakladé obcanského

principu.

4.2.1 Sociodemografickd analyza izemi Cesky Krumlov

Socialné demograficki analyza je zpracovana pro spravni mésto Cesky
Krumlov. M¢sto Cesky Krumlov tvoii 10 ¢asti (Domoradice, Horni Brana, Latran,
Nadrazni Pfedmésti, Nové Dobrkovice, Nové Spoli, Plesivec, Slupenec, Vnitini Mésto,
Vysny). Mésto se rozklada na plose 2 216 ha. Vekova struktura obyvatel v Tébote je

vysledkem vyvoje porodnosti, imrtnosti a migrace v uplynulych letech.

Tabulka 4.23: Pocet obyvatel — vyvoj v poslednich letech (v absolutnich ¢islech)

1970 1980 1991 2001 2003
Pocet obyvatel 10 430 13776 14 108 14 443 14 204

Zdroj: KP Cesky Krumlov (4)

Tabulka 4.24: SloZeni obyvatelstva podle véku k 31.12.2002 (v %)

Vékova kategorie 0-14 15-64 65 +
Podil celkem (v %) 16,5 71,8 11,7
Podil muzi (v %) 17,0 73,5 9,5
Podil Zeny (v %) 16,0 70,2 13,9

Zdroj: KP Cesky Krumlov (4)
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Tabulka 4.25: Pohyb obyvatelstva v roce 2002 (v absolutnich ¢islech)

Pocet
Zivé narozenych 140
Zemfeli 127
Ptirozeny ptirtstek 13
Ptistéhovali 232
Vystéhovali 386
Ptirtstek st¢hovanim 154-
Celkovy ptirtistek 141-
Snatky 86
Rozvody 61
Zdroj: KP Cesky Krumlov (4)
Domy celkem 1772
- z toho trvale obydlené 1 607
- z toho rodinné domy 1158
Byty celkem 6 052
- z toho trvale obydlené 5453
Domacnosti celkem 5998
- z toho uplné rodiny 3357
- z toho domacnosti jednotlivet 1 683
Ekonomicka aktivita obyvatelstva
Ekonomicky aktivni celkem 8 026
- v tom zaméstnané osoby celkem 7419
- z toho pracujici diichodci 271
- z toho Zeny na mateiské dovolené 129

v tom odvétvi ekonomické ¢innosti

* primysl

« Skolstvi, zdravotnictvi, veterinarni a socialni ¢innosti

* vefejna sprava, obrana, povinné socialni zabezpeceni

* stavebnictvi
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* obchod, opravy motorovych vozidel a spotfebniho zbozi

* pohostinstvi a ubytovani

* ostatni vefejné a osobni sluzby

* doprava, posty a telekomunikace

* nezjisténé odvetvi

* ¢innosti v oblasti nemovitosti, sluzby pro podniky, vyzkum
* penéZnictvi a pojistovnictvi

» zemeédélstvi, lesnictvi a rybolov

Ekonomicky neaktivni celkem 6312

- z toho nezaméstnani 607
- z toho nepracujici dichodci 2532
- z toho zaci, studenti a uc¢ni 2 520

8,4
7,1
6,2
5,1
4,6
3,2
2,2
2,0

Tabulka 4.26: Obyvatelstvo patnactileté a starSi podle nejvysSiho ukonceného

vzdélani (v absolutnich ¢islech)

Nejvyssi ukoncené vzdélani Pocet
Zakladni a neukoncené 2 689
Vyucen a stfedni odborné bez maturity 4328
Uplné stiedni s maturitou 3161
Vyssi odborné a nastavbové 454
Vysokoskolské v¢. védecké pripravy 1142
Bez vzdélani 48
Celkem 11 968

Zdroj: KP Cesky Krumlov (4)
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4.2.2 Analyza potieb poskytovatelii a uZivatelit socidlnich sluZeb

Zakladni informace o poskytovatelich socialnich sluzeb a poskytovanych
sluzbach ve mésté Cesky Krumlov byly vypracovany ve spolupraci s jednotlivymi
poskytovateli socialnich sluzeb vroce 2005. V této statistice jsou zahrnuti tito
poskytovatelé sluzeb (tidaje jsou ptevzaté z dotazniku pro poskytovatelé socialnich
sluzeb, ktery byl distribuovan v tinoru 2005): Azylovy dim - Centrum pro zdravotné
postizené - CCK (Help Trans, O$acovaci stiedisko) - Diim na pul cesty - DD Kaplice -
CPDM, o.p.s. (Streetwork pro mésta Cesky Krumlov a Kaplice) - SdruZeni Spirala -
Stiedisko vychovné péce.

Pocet klientl celkem: 780

Pocet kontaktl celkem: 4 528

Jednorazové akce: 1 441

Tabulka 4.27: Oblasti, se kterymi potifebuji klienti sluZzeb, dle nazoru

poskytovateli pomoci

. oznacené
vSechny iako
Oblast pomoci oznacené jaxo
prioritni
informovatnost / 4
péce o vlastni osobu 3 3
vedeni domécnosti ! !
. . 1
ubytovani/bydleni 3
. 1 -
stravovani
“o g 2 2
zamestnani
2
vztahy 6
Y 4 4
emocni podpora
y 3 -
bezpecnost
4 -
finance
. o x 5 1
napln volného casu
jind oblast ! :

Zdroj: KP Cesky Krumlov (4)
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Z vyse uvedené tabulky je patrné, Ze nejvice by uzivatelé socidlnich sluzeb dle
nazoru poskytovali uvitali pomoc v ramci informovanosti o sluzbach, chybi emocni

podmora, pomoc pfi vybéru a hleddni zaméstnani.

Tabulka 4.28: Organizace poskytovanych sluZeb (v absolutnich ¢islech)

Organizace poskytovanych sluzeb
zpracovavani individudlnich plant péce

spolupréce s rodinou klienta

se podileji na formulaci svych rehabilita¢nich cili

sdileni informaci o klientech s jinymi poskytovateli sluzeb

0 [Nl

systematicka spolupréce s jinymi poskytovateli sluzeb pii péci o klienty
vytvareni spolecnych planti péce s jinymi poskytovateli sluzeb pro
klienty

poskytovani referenci na jiné doplitkové sluzby

Dn| |

zprostifedkovavani jinych dopliikovych sluzeb

jiny zpiisob organizace sluzeb -
Zdroj: KP Cesky Krumlov (4)

Tabulka 4.29: Katalog cilovych skupin (v absolutnich ¢islech)

oznacené oznacené
celkem prioritni

osoby mentalné handicapované 4

osoby telesné postizené

osoby zrakové postizené

osoby sluchové postizené

osoby s jinak zdravotné postizené

zdrav.postizeni obecné

osoby dlouhodob¢ dusevn€ nemocné

osoby HIV pozitivni a nemocni AIDS

uzivatelé drog

osoby ohrozené prostituci

rodiny s détmi

etnické mensiny

seniofi

déti a mladez

déti a mladez ohrozené delikvenci

osoby v krizi

jina cilova skupina

Zdroj: KP Cesky Krumlov (4)

Cilova skupina

N | = | i |
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Tabulka 4.30: Zdroje financi (v tisicich)

Provozni
Zdroj financi vydaje

vr.2003
Obec 31,5
Jihocesky kraj 180
Utad préace 13,5
MZ CR 9,8
MSMT CR 1225
Nadace 16
Spnzorské dary 18
Ptimé platby uZzivatell 410,9
Mésto Cesky Krumlov 250
Vlastni zdroje 738,5
RVKPP 28,9
Jiné -
Celkové néklady 2991,1

Zdroj: KP Cesky Krumlov (4)

Cilem této casti dotazniku bylo zjistit, jaké jsou celkové ndklady na poskytovani
jednotlivych socialnich sluzeb a jaké jsou zdroje financi.

Vzhledem k tomu, Zze se néktefi poskytovatelé¢ dostali k podobnému typu
dotazniku pravdépodobné poprvé, neni zcela jisté, Ze v dotaznicich uvedené udaje ve
vSech ohledech vérné zobrazuji realitu. Tomu navic brani nékolik dalSich okolnosti,
zvlasté¢ ve financnich otdzkach nejsou nckteré organizace schopny (nebo ochotny)
poskytnout pozadované udaje. Nekteti poskytovatelé sluzeb nevyplnili vSechny udaje,

které mohli vyplnit a n€kteti poskytovatelé sluzeb dotaznik nevratili.

Cilova skupina déti a mladeZ — pro sbér dat byla zvolena metoda dotazniku. Celkovy
pocet déti a mladeZe ve véku 3 - 26 let je cca 4 600, tzn. 32% obyvatelstva mésta Cesky
Krumlov. Rodiny, pfedev§im pak rodiny se zavislymi détmi cca 2 100 rodin se

zavislymi détmi, tzn. 35,5% celkového poétu domacnosti ve mésté Cesky Krumlov.
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Tabulka 4.31: Rozdéleni podle ohroZenosti socialné patologickymi jevy

(v absolutnich cislech)

Déti a mladez ohrozené soc. patologickymi jevy obecné 2850
Z toho ohrozené nikotinem, alkoholem

a jinou drogou - ve véku do 19 let 1700
- ve véku od 19-26 900 900
Z toho ohrozené konkrétné kriminalitou

- ve v€ku do 19 let 120
- ve véku 19 — 26 90
Z toho ohrozené ostatnimi vlivy (rasismus, extremismus, ...) | 400
D¢ti a mladez s vychovnymi problémy 700

Zdroj: KP Cesky Krumlov (4)

V otdzce zanedbavani déti a mladeze, jde z vice nez poloviny o ndostatecné

zabezpecovani materidlnich potieb ditéte a ve 42% o deprivaci v rozvojovych a

emocionalnich potfebach.

SWOT analyza

Silné stranky

Slabé stranky

¢ Ochota spoluprace u vétSiny organizaci

e Personalni potencial v Siroké §ifi

e Siroké nabidka volno&asovych aktivit

e Vétsina ZS ma zpracovany min. prev.
program

¢ Relativné nizky vyskyt socialné
patologickych jevi

¢ Nejsou zmapovany zajmy a potieby déti a
mladeze

¢ Nezjistuje se efektivita prevence ve
Skolach a ani mimo skolu

e Snizuje se vek déti, které maji zajem o
n¢kterou aktivitu

e Chybi rodinné poradenstvi

¢ Nedostatek funkcni legislativy a
prostiedkt

e Absence socialniho asistenta

¢ Nedostatek odbornych pracovniki

e Nepiehlednost poskytovanych sluzeb
e Chybi preventivni programy v MS

e Chybi prostory pro Romské centrum

Prilezitosti

Ohrozeni
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e Mal¢é mésto — moznost domluvy

¢ Rozvoj nizkoprahového centra a ziskani
soc. asistenta

¢ Funkce Skolniho psychologa

¢ Finance

e Nedodrzeni zakonu (alkohol, cigarety)

e Stav spolecnosti, rodiny

e Neni navaznost Domi na pul cesty

e Neptedani klienta kompetentnéjsi
organizaci z finan¢nich divoda

Souhrn

Nejsou zmapovany zajmy a potieby déti a mladeze. Nezjistuje se efektivita

prevence ve Skoldch a ani mimo Skolu. Vize do budoucna je spatiena v rozvoji

nizkoprahového centra a ziskani socidlniho asistenta. Zajistit dodrzovani zakonu

z pohledu navykovych latek (prodej alkoholu a cigaret) u mladeze pod 18 let

prostfednictvim policie. Vytvofit Sirokou nabidku volnocasovych aktivit a v neposledni

fad¢ je také dulezita funkce Skolniho psychologa.

Cil 1 — Rozvoj systému socialné preventivni péce

e zmapovani potieb a zajmu déti a mladeze

e vznik a rozvoj nizkoprahovych center + socidlni asistenti

e programu ve Skolach i mimo ni

ovetovat a podporovat ovérovani efektivity preventivnich

e rozSifeni nabidky programu specifické primarni prevence

pul cesty

zajisténi bytové podpory pro soc. znevyhodnéné klienty odchazejici z Domu na

zkvalitiovani prostiedi pro poskytovani soc. sluzeb

Cil 2 — Zajisteni socialnich sluzeb kompetentnimi pracovniky

e udrzeni potfebnych (na zaklad€ vysledkt sociolog.vyzkumu

e azjiStovani efektivity) stavajicich sluzeb

e navySeni pracovnikili pracujicich v pfimém z4jmu déti a mladeze,

socialni pracovnici v oblasti prevence, SPOD

e zvySovani kompetentnosti pracovnikii s détmi a mladezi

zajisténi $kolniho psychologa pro ZS a SS
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e dobrovolnické programy

Cil 3 — Podpora funkcnosti rodin

e podpora vzniku rodinného poradenstvi

e podpora vzniku rodic¢ovskych skupin

Cil 4 — Omezovani negativnich viivii pusobicich na déti a mladez

e snizeni dostupnosti navykovych latek pro déti a mladez

Cilova skupina pro péci o star§i obcany (seniory) - vékové slozeni respondentd se

pohybovalo mezi 60 - 94 lety. Nejvice respondentt 624 uvedlo sviij vék v rozmezi 60 -

64 let . Druhou nejvétsi skupinu 567 tvofili respondenti ve veéku 65 - 69 let. Nasledovala

skupina 70 - 74 let 434 respondenti.

Tabulka 4.32: Vékové slozeni (v absolutnich cislech)

Vék Pocet
60-64 624
65-69 567
70-74 434
75-79 369
80-84 150
85 -89 90
90 - 94 26

Zdroj: KP Cesky Krumlov (4)

SWOT analyza

Silné stranky

Slabé stranky

e DPS — s byty s odpovidajicim
standardiim Sirokou nabidkou SluZzeb

¢ Spolecenské prostory pro
volnocasové aktivity

e Fungujici terénni peCovatelska sluzba

e Senior klub

e Zajmove kluby pro aktivni vyuzivani
volného Casu

e Moznost nabidky socialnich sluzeb v
regionu

e Podpora politické reprezentace-
socialni sluzby jsou jednou z priorit

e Nov¢ zdroje financovani

o Casové rozsifeni terénni pecovatelské
sluzby

e Zvyseni zajmu vetejnosti

e Spoluprace se Skolami

e Spoluprace se z4jmovymi kluby

e Zvyseni kvalifikace pracovnikil
v socialnich sluzbach
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Prilezitosti

Hrozby

e Pfijiméni novych trendii
¢ Informovanost
e Casové omezena pecovatelska sluzba
e Absence Ustavniho zafizeni
¢ Bariery — spolecenské, kulturni a
architektonické
¢ Bariery komunikacni
¢ Vzijemna komunikace a spoluprace
e Absence dobrovolnické sluzby
e Absence podnikatelské sféry
v socialnich projektech
e Podpora volno¢asovych aktivit

¢ Nedostate¢na podpora politické
reprezentace

e Pouze ekonomicky pohled na socialni
sluzby

e Nedostatek legislativy

e Chybi financni zajisténi

e Nevyuzivani moznosti k ziskavani
vnéjsich zdroji

e Nezédjem o spolupraci

¢ Finan¢ni nedostupnost sluzeb pro
uzivatele

Souhrn

Prioritou do budoucna u této cilové skupiny seniorti je dostatecnd informovanost

o sluzbach a poradenstvi. Dostupnost sluzby v domacim prostiedi uzivatele, ktery si

chce zachovat vlastni Zivotni styl. Zajistit fungujici celotydenni pecovatelskou sluzbu.

Jistota dostupnosti sluzeb a jejich rozSifovani o nové moznosti vcetné péce.

Cil 1 — Sedmidenni pecovatelska sluzba

e rozsifeni provozu pecovatelské sluzby

Cil 2 — Celodenni respitni péce - domovinka

e rozSifeni stavajicich moznosti sluzeb na 24hod./denné

e vyuziti kapacitnich moznosti sttediska telekontaktni tisiiové péce

Cil 3 — Telekontaktni socialni tisiova péce — pokracovani zavedeného projektu

e podpora mésta

e vyuzivani vnéjSich zdroji

e napojovani obci na tento systém péce

Cil 4 — Pravidelna informovanost o socidalnich sluzbach

e fungujici poradenstvi 24 hodin denné

e zfizeni infolinky a jeji pfi¢lenéni k dispeCinku telekontaktni tisniové socidlni

péce

e vydani katalogu socialnich sluzeb

e pravidelna aktualizace
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e pribézna informovanost o o socidlnich sluzbach mistnich 1 republikovych

Cil 5 — Chraneéné bydleni

e v bézné zastavb¢ vyclenovat byty, které pro uzivatele predstavuji domov, ale

jsou spravovany poskytovatelem
Cil 6 — Domov duchodcii
e piiprava vystavby DD v Ceském Krumlové
Cil 7 — Odstranéni komunikacnich a architektonickych barier
e dodrzovani zakona pfi vystavbé a rekonstrukci objektt

e opravy a udrzba chodnik

odstranovani architektonickych barier objekta

e zfizovéani odpocinkovych mist v centru mésta i v okrajovych castech

méstska doprava — nizkoprahova
e méstskd nizkoprahova doprava vetné centra mésta
Cil 8 — Podpora volnocasovych aktivit a celoZivotniho vzdélavani
e ziizeni internetové kavarny (klubu)
e podpora vzdé€lavacich, poznavacich a sportovnich aktivit
e financ¢ni zpfistupnéni kultury ve mésté
Cil 9 — Rada seniorii
e ziizeni poradniho sboru na trovni rady mésta / starosty mesta
Cil 10 — Dobrovolnické centrum

e ziizeni dobrovolnického centra pro vSechny socidlni skupiny.

e spoluprace se stfednimi Skolami, s nezaméstnanymi,

organizacemi a s obCany, ktefi o tuto ¢innost maji zajem
e 1/ Spoluprace se stiednimi skolami
e 2/ Spoluprace s nezaméstnanymi
e 3/ Spoluprace se z4jmovymi organizacemi

e 4/ Spoluprace s obCany, ktetfi maji zajem

zajmovymi

95



Cilova skupina etnické menSiny

Tabulka 4.33 Obyvatelstvo podle narodnosti (v absolutnich ¢islech)

Narodnost Pocet
Ceska 13 408
moravska 40
slezska 1
slovenska 286
romska 47
polska 28
némecka 147
ostatni a nezjisténa 486

Zdroj: KP Cesky Krumlov (4)

Pocet romského obyvatelstva ve mésté Cesky Krumlov je odhadovan cca 600
osob. Z vyse uvedené tabulky vSak vyplyva nizké zastoupeni romské mensiny, je to
z toho diivodu, Ze otazka piislusnosti k etnické skupiné je predevsim otdzkou vlastniho
svobodného rozhodnuti ob¢ana. Nejvice, a od roku 1996 stéle vice, jsou za tuto skupinu
povazovani Romové. Pozitivni postoje zaujimaji respondenti hlavné k mladym lidem,
lidem starym a k invalidim, spiSe negativné se stavi k romské a vietnamské mensiné a
také k politikim. Vyrazné negativni stanovisko zaujali k svédktim Jehovovym. Velka
vétSina respondentt si vSak nemysli, Ze by néjaka skupina méla byt vykézana z mésta. S
projevy rasismu se v Ceském Krumlové setkala zhruba desetina respondenttl. Jako
nejvhodnéjsi zplisob feSeni romské otazky vidi velka vétSina respondentil zaclenovani
Romt do vétSinové spolecnosti, aniz by pfitom byli zvyhodiiovdni a podporovéni. .
Vzhledem k tomu, ze vzorek byl provadén ndhodnym vybérem a Ze v ném byli obsazeni
1 obyvatel¢ z fad romské populace, mizeme na zakladé¢ pozorovani a hloubkovych

rozhovort predpokladat, ze kladnou odpovéd’ na tuto otazku uvadeli pravé Romové.
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SWOT analyza

Silné stranky

Slabé stranky

¢ Relativné dobré postaveni Romii ve
méste

¢ Volny ¢as (moZznosti jsou)

e Neni jazykova bariéra

¢ Postoj mésta (dlouhodob¢)

¢ Kultura (v uz§im smyslu)

e Komunitni centrum

e Pomoci rodicim pomahat détem

e Vzdélani — podpora déti — L.stupeni i
predskolni

e Motivace uciteli smérem k pomoci
romskym détem

e Rozvoj kultury

Prilezitosti

Hrozby

e Vzd¢lani-slaba podpora zacatku ve
Skole , skola — rodin

e Komunitni centrum — nic se ned¢je

¢ Propad do nezaméstnanosti

¢ Volny ¢as déti (chybi vhodna
motivace, finance)
Slaba informovanost o etniku (smérem
k majoritc)

¢ Nizké vSeobecnd trovenl vzdélani

e Stagnace integrace (vyclefiovani)
Zm¢ena zptisobu zivota (odsun do
minula)

e Postoj vEtsiny (pozn.zjistit proc)

¢ Neplati¢i mezi Romy-hrozba ghett

e Nesestéhovavat!

e Spatna bytova situace

¢ Nizk4 motivace

¢ Nechodi do skolek (fin. a jiné divody)

¢ Diskriminace (vstupy nejen do no¢nich
podnik)

e Slaba spoluprace(majorita-min.)

e Volny cas dospéli

e Trestnd Cinnost

¢ Drogy — nejsou moznosti vyuzivat volny
cas

e Vzdélani obecné - vztah

e Hrozba ghett

e Nizky standart bydleni

Cil 1 — Podpora vzdelani v komunite

e piima prace s détmi

e piisobeni na rodice (tyka se i predskolni vychovy MS)

Cil 2 — Komunitni centrum

e zahjjeni realizace jednotlivych programt, které jsou v uvazované naplni tohoto

zafizeni (jednotlivé dil¢i cile a opatieni komunitniho planu)
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Cil 3 -

Cil 4 -

Cil 5 -

vyskoleni a vzdélani pracovnikl (véetné dobrovolnych), kteii se budou podilet
na ¢innostech centra

spojeni jednotlivych projekti do komplexni podoby — vznik Komunitniho centra
Snizovani nezamestnanosti

antidiskriminac¢ni opatfeni

ziskavani kvalifikace, dopliiovani vzdélani a rekvalifikace

zlepSeni informovanosti vefejnosti (zvlasté ve vztahu k etnickym mensinam) o
moznostech vzniku podporovanych pracovnich mist. V rdmci moznosti mésta
Cesky Krumlov podporovat a iniciovat kroky, vedouci ke vzniku takovychto
pracovnich mist.

zamg&stnani Zen

Lepsi informovanost o etniku

systematickd informovanost o aktivitdch v rdmci ostatnich cild, jejich diivodech
a vysledcich

Ziizent funkce romského poradce na MU Cesky Krumlov

ziizeni ivazku romského poradce

Cilova skupina pro zdravotné postizené obcany (osoby se zdravotnim postienim) -

presné tdaje o podtu zdravotnd postizenych ob&ant nejsou dostupné. Udaje, respektive

odhady se pohybuji od 15 - 20 %. K dispozici jsou pouze tidaje o obCanech, kterym

byly pfizndny mimotadné vyhody pro tézce zdravotné postizené obCany. Ve meésté

Ceském Krumlové je to celkem 403 osob (véetné déti do 15 let). Drzitelé prikazu TP -
20, drzitelé prukazu ZTP - 308 a drzitelé pritkazu ZTP/P - 75.

Udaje Okresni spravy socidlniho zabezpeteni - pozadavky na davky

dichodového pojisténi, davky a sluzby socialni péce (poCty posouzenych):
e 10k 1994 -cca 1 700 osob
e 1ok 2004 - cca 2 200 osob
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SWOT analyza

Silné stranky

Slabé stranky

¢ Existence kontaktniho mista pro
poskytovani informaci, poradenstvi a
sluzeb pro ZP (CZP Cesky Krumlov) -
bezplatné

e Existuje domaci pecovatelska sluzba
(DPS)

¢ Existuji ptijcovny zékladnich
kompenzacnich pomiicek - zdarma

e Existuje sit’ zdkonem upravenych sluzeb
pro zdravotné postizené

¢ Existuji alternativy v péci o ZP -
telekontaktni péce

¢ Neexistuje moznost bezbariérové
hromadné dopravy pro osoby s
omezenou schopnosti pohybu a
orientace

e Neexistuje respitni péce, jako sluzba
pro odlehéeni pti naro¢né rodinné
péci

e Chybi doméaci nepobytové komplexni
socialni sluzby (osobni asistence,
domaci rehabilitace, stacionar
s oSetfovatelskym persondlem)

¢ Neni rozvinuta komplexni rané péce a
navazujici integrace ZP déti do
vzdélavacich zatizeni

e Chybi komplexni pfistup a koordinace
sluzeb kompetentnich instituci pii
feSeni problému Zivotni situace
obCana se zdravotnim postizenim

e Chybi informacni, orientacni a
navadéci systém pro smyslove
postizené (jsou pouze akustické
semafory na piechodech pro chodce)

e Nemoznost integrace té¢zce ZP déti ve
spadovych skolach — bariéry, chybi
asistenti

e Je tu tizka nabidka vhodnych
pracovnich piilezitosti odpovidajici
kvalifikaci ZP

Prilezitosti

Hrozby

e Vytvareni podminek pro integraci ZP do
vSech oblasti Zivota ve mésté - vytvoreni
bezbariérovych bytovych rezerv,
odstranovani bariér v doprave,
architektonickych bariér, informacnich
bariér, bariér v komunikaci mezi ZP a
laickou 1 dbornou vetejnosti

e Zajisténi a provozovani alternativnich
sluzeb pro ZP (osobni asistence, respitni
péce, péce v domdacim prostiedi, ...)

e Vytvafeni podminek pro komplexni
ranou péci a celozivotni integraci ZP

¢ Nejsou kvalitni zdkonné predpisy

e OhroZeni integrace ZP do spole¢nosti
- v ptipad¢ dlouhodobé podpory
slabych stranek

e Nedostupnost socidlnich sluzeb pro
ZP

¢ Nejsou vhodné prostory — opravy
objektu CZP - nemohou se tak naplnit
prilezitosti
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e Podpora a vytvareni vhodnych podminek
pro pracovni rehabilitaci ZP odpovidajici
schopnostem ZP - individualni ptistup

e Zlepseni urovné poskytovani informaci
pro uzivatele sluzeb

¢ Monitoring poskytovanych socidlné-
zdravotnich sluzeb poskytovanych
soukromymi subjekty, podpora téchto
sluzeb a jejich propojeni se stavajicimi
socialnimi sluzbami poskytovanymi
ostatnimi zafizenimi

.....

socialné

zdravotnich sluzeb dle individualnich potreb klienta

pecovatelska sluzba v domacim prostredi
e doméci osetfovatelska sluzba

sluzba osobni asistence

e respitni péce
Cil 2 — Vytvareni podminek pro komplexni ranou péce a celozivotni integraci ZP vcetné

uplatnéni na trhu prace

soustiedéné a snadno dostupné komplexni sluzby pro ZP

psychologicka podpora ZP a rodinnych ptislusnika

e celozivotni vzdélavani, rekvalifikace

uplatnéni absolventa Skoly na trhu prace odpovidajici jeho schopnostem

integrace ditéte do détského kolektivu v misté bydlisté¢ od matetskych Skol po
ukonceni vzdélani

e podpora ZP pfti uplatnéni na trhu prace (vzdélavani, psychologicka)
Cil 3 — Integrace ZP do vsech oblasti Zivota ve méste

e vytvofeni bytovych rezerv (bezbariérové byty)

e Dbezbariérova doprava

e odstranéni bariér pro vSechny typy zdravotniho postizeni

Cil 4 — Monitoring a informacni systéem pro ZP
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monitoring potieb ZP ve mésté Cesky Krumlov
monitoring socialné-zdravotnich sluzeb poskytovanych formou institucionalni i

neinstitucionalni
vytvofeni a provozovani informacniho systému pro ZP obCany

pravni poradenstvi
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5.

DISKUSE

Vysledky v kapitole 4. dokumentuji fakt, ze metodika pro komunitniho
planovani socidlnich sluzeb je nejednotna, nejen z hlediska jednotlivych krokt, ale
také z hlediska vytvareni pracovnich skupin pro jednotlivé oblasti socidlnich sluzeb.
Metodika pro planovani socidlnich sluzeb vytvorena Ministerstva prace a socidlnich
véci CR (16) je pro potieby osob, které realizuji ¢i do budoucna realizovat budou
rozvojovy plan socidlnich sluzeb na vybraném tzemi zastarald vzhledem k zékonu ¢.
108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Metodicky postup komunitniho planovani
socialnich sluzeb je definovan jen v obecné roviné a umoznuje uréitou volnost
obcim, méstim a krajim pfi realizaci komunitnich plant socialnich sluzeb, coz
nemusi vzdy pfinést pozadovany efekt. Prvnich Sest vybranych mést, ktera byla
zapojena do vzdélavaciho programu pro komunitni planovéani socidlnich sluzeb
Ministerstva prace a socidlnich véci CR se shodlo na spoleénych bodech
metodického postupu komunitniho planovéni socialnich sluzeb, jak uvadi Zezula, O.
(21), které jsou nasledujici: ustaveni organizacni struktury a ziskani dalSich
spolupracovnikil, informovani komunélnich politikii a upeviiovani politické podpory,
informovani a zapojeni vefejnosti, zmapovani existujici nabidky socidlnich sluZeb,
zmapovani potfeb uzivatelli, analyza nabidky a potteb, spoluprace s dal§imi partnery
vramci kraje. VySe uvedené body metodického postupu komunitniho planovani
socialnich sluzeb byly jiz formulovany a stanoveny pfi realizaci prvnich komunitnich
planti socialnich sluzeb napf. v ramci projektu MOLSA — realizace komunitniho

planu socialnich sluzeb v piseckém regionu. Tento fakt potvrzuje i Jabirkova, M.
2).

V soucasnosti je nejednotné pouzivana terminologie pro potfeby rozvojovych
planti socidlnich sluzeb (diive komunitnich pldnd socialnich sluzeb). V zdkoné¢ o
socialnich sluzbach je uveden pojem rozvojovy plan socidlnich sluzeb — tento pojem
slouzi obcim pro zpracovani plani socidlnich sluzeb na tizemi obce a pojem
sttednédoby plan rozvoje socidlnich sluzeb — tento pojem slouzi krajim pro

zpracovani planu socidlnich sluzeb na tzemi kraje (19). Jak uvadi Kozlova, L. (8)
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zmeéna terminologie zpusobila situaci, ze nékteré obce disponuji stile s terminem
komunitni planovani socidlnich sluzeb, jehoz cilem je zefektivnéni poskytovani
téchto sluzeb na vybraném uzemi a participace tii zdkladnich zucastnénych stran
(zadavatelé, poskytovatelé a uzivatelé), které spolecné vyjednavaji a spolupracuji na
feSeni socialni situace komunity. Obce, které v soucasné dob¢ zacinaji realizovat
plan socidlnich sluzeb na jejich tzemi jiz disponuji sterminem rozvojovy plan

socialnich sluzeb, uvedenym v zakon¢ o socidlnich sluzbach (19).

Nejednotnost v terminologii je patrna také u cilovych skupin, tzn. u uzivateld,
kterym je socialni sluzba urcena. Vysledky v kapitole 4. dokumentuji, ze ve mésté
Tabor pouzivaji ve svém komunitnim planu socidlnich sluzeb vyraz ,,zdravotné

postizeni‘ misto vyrazu ,,0soby se zdravotnim postizenim®.

Dalsim problémem, ktery je patrny z vysledki této prace je skuteCnost, ze
data ziskana pro ucely komunitniho plédnu socidlnich sluzeb ve mésté Tébor a mésté
Cesky Krumlov nejsou v ramci jednotlivych krokd planovani socialnich sluzeb
porovnatelna z ditvodu nezafazeni ¢i nezpracovani nékterych dat do planu anebo
z davodu odlisného metodického postupu, tykajiciho se tvorby dotazniki pro
uzivatela a poskytovatele socidlnich sluzeb. Naptiklad mésto Tédbor nemé ve svém
planu sociélnich sluzeb uveden sociodemograficky ukazatel, tykajici se struktury
obyvatelstva z hlediska vzdé€lani a dale nema u nékterych cilovych skupin zmapovan
trh prace na tizemi mésta. Tento fakt povede k urcité eliminaci nékterych socialnich
skupin nezaméstnanych osob, které jsou ve velké mife uZzivateli socidlnich sluzeb.
Metodika Ministerstva prace a socialnich véci CR upozoriiuje na skute¢nost, Ze
v ramci efektivniho planovani socidlnich sluzeb nemutze byt opomenuta zadna cilova

skupina (16).

Z vysledkt diplomové prace také vyplynulo, ze obé meésta provedla
dotaznikové Setfeni u uzivateld a poskytovatelti socidlnich sluzeb, ale napiiklad
mésto Tabor neoslovilo pii realizaci planu socidlnich sluzeb Sirokou vefejnost

(obCany Tabora), z jejichz odpovédi mohli byt podchyceni potenciondlni uzivatelé
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socialnich sluzeb. Pokud toto Setfeni probéhlo, tak jej mésto Tabor nemé uvedeno ve

svém planu socialnich sluzeb.

Autorky Stiibrska, J. (16) a Soukupova, I. (15) se shoduji v ndzoru, Ze dalSim
dilezitym faktorem, ovlivilujici proces planovani socidlnich sluzeb, je politicka
podpora ze strany obce &i mésta. Zezula, O. (21) dodava, e pokud se zadavatel
(obec, mésto), respektive zastupce zadavatele, od pocatku nepodili na planovani
existuje riziko, ze veSkera prace nebude pii konecném rozhodovani obce ¢i mésta
zohlednéna. Tato skutecnost je patrna 1 z vysledku této prace, jelikoz bez podpory
zadavatele, vtomto piipadé Méstského ufadu Tabor a Méstského Gfadu Cesky
Krumlov, by ani jeden zuvedenych komunitnich planii socidlnich sluzeb nemohl

vzniknout.

Vysledky, které jsou obsazeny v kapitole 4. této diplomové prace, jsou
ditkazem, Ze je nutné vytvofit metodiku pro planovani socialnich sluzeb tak, aby v ni
byly uvedeny i konkrétni postupy ¢i néstroje urcené ke sbéru dat v terénu napiiklad
dotazniky pro uzivatele, poskytovatele a zadavatele, které by jednotné¢ pouzivaly
vSechny obce, které budou realizovat rozvojovy plan socidlnich sluzeb na svém
tizemi. Pak bude mozné v ramci celé Ceské republiky porovnavat data z jednotlivych
rozvojovych plant obci a tento fakt zjednodussi i realizaci stiednédobych plant
socidlnich sluzeb na tzemi kraje. Zdkon o socidlnich sluzbach (19) uvadi, ze
povinnosti kraje je zpracovat stifednédoby plan rozvoje socidlnich sluzeb, ktery
obsahuje ekonomickou analyzu v planu identifikovanych potieb a zplsob jejich
finan¢niho zajisténi. Pokud kraj nedodrzi zédkonnou povinnost je realné, Ze bude
znevyhodnén v systému financovani socialnich sluzeb. Z vyse uvedené¢ho divodu je
nutné, aby obce a mésta méla zpracovana rozvojové plany socialnich sluzeb tak, aby

z nich kraj mohl pfi realizaci sttednédobého planu socialnich sluzeb vychézet.
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6. ZAVER

Realizace kvalitni a dostupné sit¢ socialnich sluzeb pfedpoklada nejen zajisténi
komplexni koncepce socidlni a zdravotni péce, s ohledem na demografické trendy a
specifika pfislusné oblasti, v rdmci statu, ale také participaci vSech subjektd, kterych se
problematika socialnich sluzeb dotyka. Socialni sluzby jsou tzemné nepienosné,
zejména ty, které se realizuji formou terénni, a musi byt provozovany tam, kde je jejich
potieba, aby byla zabezpecena jejich faktickd dostupnost. Nejen, z tohoto diivodu byl
navrzen v ramci socialnich sluzeb Ceské republiky proces nazvany rozvojové planovani
socialnich sluzeb, ktery je zakomponovan v zakoné€ o socialnich sluzbach.

Metodicky postup planovani socidlnich sluzeb je stanoven v obecné roviné bez
konkrétnich krokl. Vysledky a diskuse uvedené v této praci tento fakt potvrdily. Jako
autorka prace se domnivam, ze cil prace, ktery byl stanoven jako analyza a porovnani
metodiky realizovanych plant socialnich sluzeb u vybranych mést Jihoceské kraje, byl
splnén. V ramci diplomové prace byla porovnana mésta Tabor a Cesky Krumlov.
Zpracovana diplomova prace ovétila potiebu konkrétniho metodického postupu pro
jednotlivé obce a mésta z divodu eliminace chyb pfi ziskdvani dat potfebnych pro
realizaci rozvojovych planti socialnich sluzeb a zvlasté pro realizaci stfednédobych
plant sociélnich sluzeb na tzemi jednotlivych krajti. Jednotlivé plany socialnich sluzeb
respektive data v téchto planech uvedena bude mozné mezi sebou porovnavat a pro

potieby planu socidlnich sluzeb na izemi kraje budou data jednotna a kompatibilni.
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